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INTRODUCCIÓN 


Se adjunta la memoria de la actividad realizada por el personal del Centro 
Regional de Hemodonación de Murcia. 

Salvo situaciones puntuales derivadas del calendario (coincidencia de fiestas), 
el año ha estado marcado por la regularidad; hemos conseguido mantener un flujo 
estable de obtención y suministro de hemoderivados, existiendo una total estabilidad 
en él número de donantes. Conviene destacar que ante cualquier situación de más 
agobio, considerada puntual, la respuesta de los ciudadanos ante ella, ha sido 
ejemplar, destacando la rapidez de respuesta. 

En líneas generales podemos estar satisfechos de los datos obtenidos en 
2010. Por otra parte, la participación en foros profesionales y los resultados en 
materia de calidad, nos dan un parámetro objetivo de  la eficacia de nuestro trabajo. 
Ahora bien, en situaciones con un claro aumento demográfico, lo que lleva ligado a 
una mayor demanda de hemoderivados, es cuando más importante y ardua se 
presenta la tarea de aumentar la donación de sangre, persiguiendo este objetivo con 
trabajo, responsabilidad y coordinación de todos los recursos humanos disponibles y 
en equipo. 

El Centro de Hemodonación dentro de su  Política de Calidad, pretende 
atender las expectativas de nuestros clientes (donantes de sangre o de progenitores 
hematopoyéticos, hospitales que transfunden nuestros componentes sanguíneos, y 
la sociedad en general), y contempla la mejora continua como principio de actuación. 
Las actividades realizadas en 2010 por el CRH han sido coherentes con esta política 
de calidad, así como con los requisitos científicos y legales aplicables a nuestras 
actividades y productos.  

El Sistema de Gestión de Calidad (SGC) mantenido durante el año 2010 ha 
sido adecuado a las actividades desarrolladas. Como detalla nuestro Manual de 
Calidad de CRH, el SGC se fundamenta en el cumplimiento de los requisitos de 
la norma ISO 9001:2008, con excepción del punto 7.3 relativo al Diseño y 
Desarrollo. El SGC asume el cumplimiento de los requisitos legales, científicos, y 
técnicos establecidos para este tipo de organizaciones (centros de transfusión y 
bancos de sangre), por el Ministerio de Sanidad, por la Unión Europea, y por el 
Comité de Acreditación en Transfusión dependiente de la Asociación Española 
de Hematología y Hemoterapia y de la Sociedad Española de Transfusión 
Sanguínea. En el proceso de obtención y procesamiento de progenitores 
hematopoyéticos, el SCG del CRH también asume el cumplimiento de los 
estándares del Comité Conjunto de Acreditación JACIE-ONT-CAT (1ª Edición, 
2010). 

El funcionamiento general del SGS durante el ejercicio 2010 ha sido 
satisfactorio, alcanzándose los principales objetivos planificados. En particular, 
con las donaciones de sangre y PHs obtenidos se ha atendido la demanda de 
los hospitales de la Región de Murcia.  Por su parte la Unidad de Genómica y la 
sección TEC del CRH han satisfecho las demandas de pruebas moleculares y/o 
funcionales de los hospitales clientes.  



 
 
 

 
 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

En el apartado de Hemovigilancia, no se han producido en 2010 incidentes 
graves en los procesos de obtención y procesamiento de componentes 
sanguíneos. Como es preceptivo se remitió al MSyC el informe anual de 
hemovigilancia correspondiente al año 2010. El CRH sigue asumiendo el 
liderazgo de la coordinación regional el proceso de hemovigilancia en toda la 
cadena transfusional. 

En a la gestión administrativa del CRH, se han ejecutado los diferentes 
capítulos económicos, y se abordaron algunas inversiones necesarias para el 
normal funcionamiento del centro. EL CRH superó las auditorias administrativas 
realizadas por la empresa Deloitte en abril y diciembre, por encargo de la 
Comunidad Autónoma. En el apartado de gestión de calidad, en Febrero se 
superó la auditoria documental de seguimiento del CAT, y en Junio la auditoria 
presencial de seguimiento de nuestro SGC según Norma ISO 9001:2008 
realizada por la empresa BVQI. Igualmente, el JACIE aceptó en diciembre como 
conforme el informe anual del Sistema de Calidad del Programa de Trasplante 
de Médula Ósea, cuya sección de colecta de PHS se ubica en el CRH. La 
empresa Grifols, a quien suministramos plasma humano para fraccionamiento 
industrial de derivados plasmáticos, nos realizó en febrero una inspección­
auditoria que superamos. Finalmente, es muy destacable la productividad 
investigadora y docente (subproceso I+D) alcanzada en 2010 por el CRH. 

Finalmente, la actividad investigadora y docente (subproceso I+D) realizada 
por el CRH en 2010 ha sido excelente, y se ha plasmado en  42 artículos en 
revistas internacionales, 80 presentaciones en congresos nacionales, 9 capítulos 
de libro, 41 conferencias invitadas, y 7 Tesis de Máster. Además de los proyectos 
vigentes de años anteriores, se ha obtenido en 2010 la financiación por el Instituto 
de Fondo de Investigaciones Sanitarias de un nuevo proyecto de investigación de 
tres años sobre nuevos determinantes genéticos que afectan a la reactividad 
plaquetaria, y se han suscrito varios contratos de colaboración de I+D+I con 
empresas privadas. Destacar también que el Congreso Nacional de Hematología, 
Trombosis y Hemostasia celebrado en octubre en Las Palmas de Gran Canaria, el 
grupo de investigación CRH-UM  (E037-06) fue merecedor de varios premios, 
incluyendo el premio a la mejor comunicación presentada en la Sesión Plenaria 
en la sección de Hemostasia y Trombosis (Dr. José Navarro). 

V. Vicente García 
Director del Centro Regional de Hemodonación de Murcia 
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PRESUPUESTO DE GASTOS 


EVOLUCION PRESUPUESTO DE GASTOS 

CAPITULO Año 2.008 Año 2.009 Año 2.010 
INCREMENTO 

2010&2009 

I – PERSONAL 3.682.905 3.613.547 3.204.732 -11,31% 

II - BIENES Y SERVICIOS 3.618.984 3.586.216 3.206.534 -10,59% 

VI- INVERSIONES 168.363 107.944 69.047 -36,03% 

TOTALES  7.472.797 7.317.042 6.482.763 -11,40% 



 

 

 
 

 
 

 
 

 

EVOLUCION PRESUPUESTO DE GASTOS 


 Gastos de Personal 
Incremento 2.010/2.009 = -11,31 % 
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Cap. I 

Cap. I 3.682.905 3.613.547 3.204.732 
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Bienes Corrientes y Servicios
 
Incremento  2.010/2.009 = -10,59 %
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Inversiones reales 
Incremento 2.010/2.009 = -36,03 % 
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PORCENTAJE DE GASTOS POR 

CAPITULOS 


CAP.II, CAP-VI, CAP. I 
1,07%49,48% 

CAP. I, 

CAP.II 

CAP-VI 

49,45% 

Como consecuencia de todo el proceso que estamos viviendo, ha tenido lugar 
un incremento de la inestabilidad económica durante el año 2010, se ha producido 
una disminución total del gasto en el Centro de Hemodonación del 11,40 %, 
mientras que los ingresos por productos y servicios  se incrementan en un 
porcentaje de 5,32 %, habiendo sufrido un pequeño incremento con respecto al del 
año anterior, como medida relevante e importante se debe tener en cuenta las 
existencias de final de año, que se ven influidas por los productos farmacéuticos 
obtenidos del fraccionamiento del plasma. 

Estos datos se pueden considerar como adecuados ya que, de acuerdo con la 
ley de tasas, los ingresos del Centro Regional de Hemodonación de la Comunidad 
Autónoma de Murcia, deben ser únicamente los necesarios para cubrir los gastos 
ocasionados. 

En cuanto al gasto por capítulos, las actividades relacionadas con personal ha 
estado en un -11.31 %, en relación con el año anterior, cifra acorde con las 
necesidades actuales del centro, que explica en buena medida el proceso y  la 
situación económica actual. 

El capítulo de gastos corrientes (bienes y servicios), ha tenido lugar una 
disminución del gasto del – 10.59 en torno al año 2009, destacando en este 
apartado el gasto ocasionado por el expediente de transformación del plasma en 
productos farmacéuticos, lo que ha supuesto un ahorro económico importante para 
los hospitales de nuestra Región. 



 

 
 

 
 

 
 

 
 
 
 
 

 
 
 
 

 

  

 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 
 

Dentro del capítulo de inversiones se ha producido una importante 
disminución del gasto en torno al  -36,03 % respecto al año 2009, generado por la 
situación económica actual intentando en todo momento conseguir una estabilidad 
de nuestro sistema financiero. 

Esto explica en cierta medida y como resumen conviene destacar que se han 
conseguido atender todas las necesidades de hemoderivados  para todos los 
centros sanitarios de la Región. Por otra parte con una situación de intentar 
mantener el gasto público se ha conseguido satisfacer la demanda de 
hemoderivados de la Comunidad Autónoma de Murcia lo largo de todo el año. 

EVOLUCION PRESUPUESTO DE INGRESOS 
FACTURACION 

(En Euros) 

Año 2.008 Año 2.009 Año 2.010 INCREMENTO 2.010/2.009 

CRH 7.819.163 9.469.411 9.973.427 5,32% 



 

 
 
 
 

       

        

 
 

 

EVOLUCION
 
FACTURACION
 

0,00 

2.000.000,00 

4.000.000,00 

6.000.000,00 

8.000.000,00 

10.000.000,00 

MURCIA 7.819.163,00 9.469.411 9.973.427 

2.008 2.009 2.010

Cantidades en miles de Euros 

COMPARACION FACTURACION-GASTOS 

(En 
euros) 

AÑO FACTURACION 
GASTOS 

DIFERENCIA 
INDICE 

COBERTURA 
(CAP. I-II-y VI) 

2.008 7.819.163 7.136.167 -682.996 109% 

2.009 9.469.411 7.317.042 -2.152.369 129% 

2.010 9.973.427 6.482.763 -3.490.664 153% 



 

  

COMPARACION
 
FACTURACION-GASTOS
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44.. AAccttiivviiddaadd eenn EExxttrraacccciioonneess::
 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

Donaciones 2010 Murcia Lorca Cartagena Yecla 

Sangre total 54.227 

16 

417 

45.994 

1.305 2.404 259 

Plasmaferesis 

Plaquetoferesis 

En Equipo Móvil 

Incremento de donaciones -4,64 
%2010 vs 2009 

Media de donaciones por colecta en equipos móviles 

Comunidad de Murcia 

Número de colectas 2005 40.888 

41.723 

42.827 

Número de colectas 2006 

Número de colectas 2007 

Número de colectas 2008 45.441 

Número de colectas 2009 47.528 

Número de colectas 2010 45.994 

% 2007 vs 2005 4,74 

% 2007 vs 2006 2,65 

% 2008 vs 2007 6,10 

% 2009 vs 2008 5,26 

% 2010 vs 2009 -3,23 



 

 

  

 

 

 

 

 

  

EVOLUCIÓN EXTRACCIONES 
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UNIDADES EXTRAIDAS 


SANGRE TOTAL
 

42.000 

44.000 

46.000 

48.000 

50.000 

52.000 

54.000 

56.000 

58.000 

Sangre Total 47.619 49.976 50.436 53.391 56.753 53.800 

2.005 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 

Evolución 2005-2010 

 PLAQUETOFERESIS
 
I
 

Incremento 2009/2010 Plaquetoferesis = 14.25 %
 

2.005 

2.006 

2.007 

2.008 

2.009 

2.010

0 100 200 300 400 500 

2.005 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 

Plaque tofe r e s is 264 310 170 202 365 417 



 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

UNIDADES EXTRAÍDAS LORCA, CARTAGENA Y YECLA 


Evolución 2.005-2.010 

0 

500 

1.000 

1.500 

2.000 

2.500 

3.000 

Lorca 979 1.138 995 1.024 1.312 1.305 

Cartagena 2.086 2.104 2.003 2.268 2.631 2.404 

Yecla 345 886 409 402 391 259 

2005 2006 2007 2008 2009 2010 



 
 

 
 

  

 

 

 

 

DONANTES NUEVOS 

Evolución 2.005-2.010 

Comunidad Murciana 

2.005 7.039 
2.006 7.884 
2.007 7.394 
2.008 8.248 
2.009 8.197 
2.010 6.553 
% 2.007 vs 2.005 + 5.04 
% 2.007 vs 2.006 -6, 22 
% 2.008 vs 2.007 11,55 
% 2.009 vs 2.008 -0,62 
% 2.010 vs 2.009 -20.06 

Evolución 2.005-2.010 

Incremento donantes nuevos = -20,06 % 
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1.000 

2.000 

3.000 

4.000 

5.000 

6.000 

7.000 

8.000 

9.000 

TOTAL 7.039 7.884 7.394 8.248 8.197 6.553 

2.005 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 
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PERFIL DEL DONANTE 

2.010 

SEXO 

Mujeres 
42% 

Hombre 
58% 

Hombre
 
Mujeres
 

EDAD 

1% 
24% 

27%
28% 

20% 18 a 30 
30 a 40 
40 a 50 
50 a 65 
Más de 65 

Edad/Sexo 
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55..-- AAccttiivviiddaadd eenn llaabboorraattoorriioo::
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44.000 
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54.000 

56.000 

2.005 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 

Murcia 48.040 50.336 50.714 53.714 56.864 53.800 

UNIDADES ANALIZADAS 

Evolución 2.006-2.010 

Murcia 
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1.304 

27 

18 

* * Las determinaciones de los niveles de transaminasas se realizaron hasta el mes de Julio 
2006 

LABORATORIO DE INMUNOHEMATOLOGÍA Y SEROLOGIA 


DETERMINACIONES REALIZADAS 


Ag core VHC 

Transaminasas ALT/TGP 

VHC 


RIBA-VHC 
Neutralización VHC Ag 
NAT: VIH+VHC+VHB 
NAT: VIH 

NAT: VHC 

NAT: VHB 

CHAGAS 

ESTUDIOS 
PACIENTES NAT 
ESTUDIOS 
PACIENTES CHAGAS 

EVOLUCIÓN 2.006-2.010 


Años 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 
0 0 

VDRL 50.987 50.757 53.908 57.198 54.052 
26.099 0 0 

* 
VHB HbsAg 50.987 50.990 53.915 57.198 54.052 

50.987 50.789 53.908 

0 
VIH 50.987 50.923 53.909 57.198 54.052 

0 0 
0 

50.987 51.264 53.913 
75 117 119 
75 117 116 
75 117 119 

488 

100 

41 

0 0 

0 0 

57.202 54.052 

0 0 
0 0 

57.199 54.052 
82 57 
82 57 
82 57 

889 1.165 

74 92 

52 81 



 

 

 
 

Donantes que presentaron elevación 
de los niveles de hemoglobina 
 

 

 

 

 
 
 
 

ALTERACIONES ANALITICAS 

Durante el año 2010, se enviaron X cartas a donantes de sangre tras presentar 
diversas anomalías o por resultados analíticos.  

Evolución años 2.005-2.010 

2.005 2.006 2.007 2.008 2.009 2.010AÑOS 

884 1.542 1.252 1.383 1.437 1.779 

hemoglobina baja a los que se les 
envía carta con los resultados 

Donantes rechazados por 

117 

4 8CHAGAS POSITIVOS 

Por otras alteraciones 32 86 67 93 85 221 

Donantes atendidos por presentar test 
positivos de serología 

24 39 40 62 68 18 

*Las determinaciones de los niveles altos de hemoglobina se realiza desde 
septiembre de 2008 
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LABORATORIO DE TIPIFICACIÓN 


2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 

Tipajes ABO 50.811 

50.800 

7.126 

1.965 

50.732 

722 

2.322 

50.947 53.930 

53.930 

8.248 

19.951 

53.847 

44 

19.528 

56.518 

56.518 

11.067 

3272 

56.518 

229 

2.468 

54.052 

54.052 

10.631 

982 

54.052 

272 

2 

Tipajes Rh 50.942 

Tipajes Rh (confirmación de 
Negativos) 

6.180 

Fenotipos (CcEe) 65.148 

Ant. Irregulares en tarjeta 50.873 

Paneles 459 

Otros fenotipos 45.580 

60.000
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30.000
 

20.000
 

10.000 

0 
2.008 2.009 2.010 
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Tipajes Rh 

Ant. Irreguales 

Tipajes Rh (confirmación negativos) 
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UNIDADES FENOTIPADAS 


2.006 2.007 2.008 2.009 2.010 

Fenotipos RH 1965 65148 3272 

Lewis 5 6 58 88 90 

Cw 6 27 141 73 

Kell 450 16287 2708 778 259 

M 49 169 40 214 

N 0 3 0 154 123 

P 25 6 0 12 

JKª 377 7173 4153 105 622 

Jkb 467 7264 4121 121 

Fyª 462 7232 4136 178 535 

Fyb 400 7156 4114 110 1046 

S 74 258 191 527 619 

‘s 13 26 0 475 

Kpa 5 

982 

91 

47 

168 

561 



  

  

  

        
        

  
 

66.. AACCTTIIVVIIDDAADD RREELLAACCIIOONNAADDAA CCOONN
 
EELL TTRRAASSPPLLAANNTTEE DDEE MMEEDDUULLAA
 

OOSSEEAA
 



 

 

 

 
 
 

Procesos de progenitores hematopoyéticos de sangre periférica infundidos 
en fresco 

Alogénicos
 

 
 

 

 
 
 

 

ACTIVIDAD 2.010 


Procesos de progenitores hematopoyéticos de sangre periférica realizados 97 

Procesos de progenitores hematopoyéticos de sangre periférica 85 

criopreservados 


Autólogos 68 

Alogénicos 17 


12 


Harvest de médula ósea 1 

Autólogos criopreservados 0 


Alogenicos infundidos en fresco 1 


DNE (donante no emparentado) Criopreservados 3 

Infundidos en fresco 1 

Sangre Cordón Umbilical Lavado y descongelación 2 




  

  

  

  

7.-Actividad de Fraccionamiento. 




  
 
 

 

 

 

 

  

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Producción de hemoderivados 

C. HEMATIES C. PLAQUETAS 
PLASMA 
FRESCO 

CRIOPRECIPITADO 

2.007 48.684 43.477 45.371 1.277 

2.008 52.033 41.167 49.849 525 

2.009 54.430 38.637 52.825 648 

2.010 52.606 40.765 52.094 381 

Incremento 
2.010/2.009 

-3,35% 5,51% -1,38% -41,20% 



 

 

 

 

 
 

 

2.010
 

CRIOPRECIPITA
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0% 

C. HEMATIES 
36% 
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Concentrado Pool de plaquetas 

2.006 834 

2.007 1.544 

2.008 3.572 

2.009 5.875 

2.010 6.300 

Incr.10/09 7,23% 
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DISTRIBUCIÓN DE HEMODERIVADOS A HOSPITALES 


Concentrado de hematíes distribuidos a Hospitales. 

Comunidad Autónoma de Murcia 

2.006 47.761 

2.007 47.210 

2.008 52.033 

2.009 53.875 

2.010 50.841 

Inc.10/09 -5,63% 

CRH.MURCIA 
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Plasma fresco enviado a la industria. (Litros) 
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Plasma fresco cuarentenado distribuido a hospitales (unidades) 

MURCIA 

2.007 8.884 
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Inc. 10/09 -5,70% 
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Pool de Plaquetas distribuidos a Hospitales 

Murcia 
2.007 1.544 
2.008 3.504 
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DISTRIBUCIÓN DE PLAQUETOFERESIS A HOSPITALES  


Plaquetas de Aféresis 


Murcia 

2.007 247 

2.008 262 

2.009 265 

2.010 298 

Incr.10/09 12,45% 
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CONCENTRADOS HEMATIES DISTRIBUIDOS POR HOSPITALES
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Volumen de plasma enviado a la industria 
(Litros) 

MURCIA 

2.007 7.746 
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Volumen de plasma enviado a la industria 
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Volumen de plasma transformado 
(Litros) 
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Productos farmacéuticos derivados del plasma. 

2010
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Uno de los objetivos del Centro de Hemodonación, sigue siendo al igual que en años 
anteriores, el aumento y fidelización de la donación de sangre en nuestra Región, así como la 
captación de nuevos donantes y convertir la presencia del Centro de Hemodonación en algo 
habitual dentro de nuestra comunidad. 

Para ello el Departamento de Promoción del CRH, sigue trabajando, tanto en 
campañas institucionales como puedan ser la de Verano y las de los centro de enseñanza (IES, 
Universidades públicas y privada), como en el día a día de las extracciones en equipos 
móviles que se realizan a lo largo de nuestra geografía Murciana. 

Para todo ello es fundamental la estrecha colaboración que mantiene el Centro con los 
medios de comunicación, ofreciendo información diaria y  puntual de las actividades del 
Centro de Hemodonación. 

MEDIOS DE COMUNICACIÓN 

Seguimos contando con información diaria del Centro de Hemodonación en Murcia, 
Centros de donación de sangre de Lorca, Cartagena y Yecla en emisoras de radio de máxima 
audiencia y de alcance regional como Cadena Ser, Onda Regional, Cope, Onda Cero, RNE, 
Radio 5 y el programa protagonistas de Punto Radio,  facilitando a diario la ubicación de las 
unidades móviles, informando del lugar, horario y requisitos para realizar la donación de 
sangre, haciendo a su vez una invitación a toda la población donante y no donante a acudir al 
punto de extracción. Igualmente dirigimos esa información a la emisora local de la localidad 
donde se encuentra la Unidad Móvil ese día. 

Periódicamente mantenemos contactos con los medios de comunicación locales de las 
poblaciones donde tenemos extracciones, en días anteriores se pasan cuñas publicitarias de 
espacios cedidos gratuitos y en los posteriores se informa a la población de los resultados 
obtenidos, ensalzando la labor del Donante, así como la importancia social y sanitaria que 
tiene la Donación de sangre. 

Este año, como en años anteriores  y gracias a las colaboraciones antes descritas con 
los medios de comunicación, se han hecho entrevistas y programas en directo desde las 
propias extracciones en los equipos móviles, teniendo repercusión sobre los donantes muy 
positivas. 

Se ha intervenido en varios programas de televisión, Canal 6, canal 7 Televisión 
Autonómica, Televisión Murciana,  relacionados con la sanidad Murciana, donde el Centro de 
Hemodonación ha tenido su lugar y se ha resaltado la importancia de la donación de sangre y 
Hemoderivados. 



 

 
 

 

 
 

Programa La ventana, a nivel regional, desde una donación de sangre. 

Hoy por Hoy Lorca, en directo desde una donación de sangre. 



 

 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COLABORACION CON AYUNTAMIENTOS DE LA REGION. 

La colaboración con los distintos Ayuntamientos de nuestra Región ha sido y seguirá 
siendo primordial en nuestro quehacer diario. 

Nos queda desde este año un Ayuntamiento que históricamente, viene colaborando 
con el Centro de Hemodonación en las colectas a realizar en su localidad, invitando a los 
donantes al refrigerio recomendado tras la donación de sangre, haciéndose cargo del mismo. 
Este Ayuntamiento es el de Santomera. 

Igualmente tenemos Ayuntamientos( Cieza, Murcia, Lorca y un largo etc.) y  juntas 
vecinales y de distrito que colaboran activamente con nosotros, cediéndonos y preparando  los 
locales que habitualmente utiliza el equipo móvil en las extracciones de dichas localidades, 
promocionando a la vez la donación de sangre a través de sus canales de información (hojas 
informativas, páginas Web, periódicos locales etc.). 

Cabe resaltar la colaboración del Ayuntamiento de Molina de Segura, Alcantarilla, 
Torre Pacheco, Totana y Caravaca donde el Centro tiene una presencia muy activa dentro de 
la semana de la salud, con información a los ciudadanos y posterior donación ubicada dentro 
de las actividades de la feria. 

Este año, en la Semana de la Salud de Molina de Segura, además de información y 
donación de sangre posterior, se organizan actividades con escolares de 8 a 12 años, con la 
participación de Hemomán. 

En esta edición, dentro de la semana de la salud y en el día dedicado al Centro de 
hemodonación acudieron a donar 147 personas, 32  de ellos fueron donantes nuevos. Un éxito 
gracias a la colaboración del Ayuntamiento. 

Donación de sangre en Recinto de la Semana de la Salud de Molina de 

Segura 



 

 

 

       

 
 

 
 

 

 

 
 

 
 

 

 

 

 

 

 

CENTROS DE ENSEÑANZA SECUNDARIA 

A lo largo del año, se han realizado diversas actividades tanto en centros de enseñanza 
secundaria de Murcia, Beniel, Lorca, Totana, Cartagena y Alhama de Murcia, como en las 
tres Universidades de la Región. 

Se han realizado visitas al Centro de Hemodonación por parte de alumnos de 
secundaria y universitarios, así como charlas docentes en las licenciaturas de Biológicas, 
Químicas, en la Diplomatura de Enfermería y en la Escuela Universitaria de Trabajo Social y 
en el nuevo Campus Universitario  de Ciencias de la salud de Lorca. 

Igualmente el Centro de Henodonación visita centros de enseñanza secundaria y 
Universidades, bien para hacer promoción de la donación de sangre, bien para realizar 
colectas entre los alumnos mayores de 18 años, teniendo una respuesta excelente tanto por 
parte del alumnado, del profesorado así como en las distintas asociaciones de padres de 
alumnos, como es el caso del IES Pérez Chirinos de Caravaca, IES Maques de los Vélez, del 
Palmar, IES San Juan Bosco de Lorca, , Centro Integrado de Formación Profesional de Lorca. 

Visitas al Centro de 


Hemodonación de IES 




 

 
 
   
 

 

 

 

 
 
 
 
 

 
 

     
   

 
 

 

 

 

 
 

 

    

    

UNIVERSIDADES. 

Cabe reseñar la renovación en Noviembre de 2010  del convenio de la Universidad de Murcia y el Centro de 
Hemodonación en materia de promoción de la donación de sangre dentro de la comunidad universitaria. 

En cuanto a las tres Universidades, existe una colaboración excelente en materia de 
promoción de la donación de sangre. 

Parte importante e imprescindible, es contar como contamos con la estrecha 
colaboración del Rectorado de  y de todos los decanatos de Facultades que visitamos, así 
como de las direcciones de las Escuela Universitarias, a la hora de facilitarnos la reserva y 
adecuación de locales para realizar las colectas y las actividades de Promoción, tanto en el 
Campus de Espinardo, como en el de La Merced. 

A través de la Pág. Web de la Universidad de Murcia se da todo tipo de información 
sobre el calendario de extracciones de la Campaña, así como información sobre los requisitos 
para la donación de sangre, contamos también con los medios de comunicación universitarios, 
como pueden ser la prensa escrita (la Chuleta, Campus) y la televisión en Canal Universitario 
y la Chuleta Tv. 

Este año, y por 5º año consecutivo, se realiza una fiesta de cierre de campaña, con una 
afluencia masiva de donantes y con el siguiente programa del día:  
Programa de Actividades durante la Donación: 
10h. Desayuno café Comercio Justo (asume el coste el PSUV) 
11.30h. ¿Espectáculo de Acrobacia aérea en telas ?¿Tango de altura? de Flor de vuelo. 
12h. Exhibición de danza del vientre de Carmen Sáez 
13.30h. Firma de camisetas Dona sangre por importantes deportistas de la Región de Murcia. 
14.30h. Sorteos 

Actividades paralelas a la donación: 

Exposición de Promoción del Voluntariado de Cruz Roja 




 

 

 

 

 
 
 
 
 

 

 
 

 

 
 
 

 

 

 
 
 
 
 

Mesa informativa del PSUV. 


Se obsequiará a los donantes con: 

Entradas El Pozo Murcia Turística. 

Entradas para partido del CB Murcia. 

Entradas para partido del Real Murcia. 

Barritas energéticas Hero Muesli 

Gorras cancha 

Camisetas Cruzcampo 

Comics Hemomán

 Camisetas Dona sangre, bocatas y bebidas para todos los donantes. 


Se sorteará u obsequiará a los primeros donantes con: 

Entradas CINE (válidas hasta el 30 de abril) 

Entradas TERRA MITICA 

Lotes deportivos, Cortesía CANCHA. 


Además: 

Regalos y premios para todos los donantes. 

Entradas de partidos de fútbol  para los donantes. 

Degustaciones. 

Programa de radio en directo.
 

En la Universidad Politécnica de Cartagena, contamos con la total colaboración de su 
equipo Rector, realizando extracciones en sus 3 Campus, Muralla del Mar, Antigüeñas  y 
Paseo Alfonso XIII, llevando a cabo la promoción el equipo del Centro de Hemodonación con 
nuestros colaboradores voluntarios. 

En la Universidad Católica San Antonio, existe una estrecha colaboración con nuestro 
Centro, se promociona la donación de sangre con la presencia del personal de CRH, 
realizando colectas entre los alumnos y el propio personal de la Universidad, colaborando ésta 
con el envío masivo de sms a móviles, anunciando la fecha, hora y lugar de las distintas 
colectas a llevar a cabo en la UCAM, así como de la importancia social y sanitaria que tiene la 
donación de sangre en nuestra Región. 



 
 
 

 
 

 

 
       
  
   

 

 
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 

 

 
 

Cierre de campaña CSU. 
Jugadores de El Pozo firmando. 

. 

Donando sangre en el CSU 

PUNTOS DE COLECTA 
NUEVOS ABIERTOS EN 2010 

Se continúa con la promoción de la donación de sangre en distintas zonas de nuestra 
Región, abriendo posteriormente nuevos puntos de colecta, y por supuesto manteniendo los 
abiertos anteriormente. 

AÑO 2010 

 IES GINES PEREZ CHIRINOS. 
 FACULTAD CIENCIAS DEL DEPORTE. 
 FACULTAD DE CIENCIAS EMPRESARIALES 
 IFEPA 
 COFRADÍA CALIFORNIA 
 CENTRO COMERCIAL EL TIRO 
 CRUZ ROJA  MURCIA 
 SERVICIO SOCIOSANITARIOS GENERALES 
 IES MARQUES DE LOS VELEZ 
 HEFAME 
 MANUEL JODAR ASESORES 
 CENTRO DE OCIO ZIG ZAG 

CAMPAÑA DE VERANO 2010 

El 14 de junio de 2010 se celebró nuevamente el Día Mundial del Donante de Sangre, 
cuyo objetivo es aumentar la sensibilización de la importancia de la donación y la necesidad 
de disponer de sangre segura para transfusión, y al mismo tiempo manifestar agradecimiento a 
los donantes. 



 

 
 

 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 

 

 

 

 

Fomentar la solidaridad social y garantizar dicho abastecimiento, es una de las líneas 
de actuación que también otros organismos sociales y culturales a nivel Regional, consideran 
fundamentales y que lógicamente la Consejería de Sanidad de la Región de Murcia comparte. 

Con motivo de la celebración de este día, presentamos la tradicional Campaña de 
donación de sangre de verano, Campaña que este año cuenta con el apoyo de Cruz Roja 
Murcia, con el fin de concienciar a la población Murciana donante y no donante, y a los 
nuevos Murcianos, procedentes de otros países, a sumarse a este acto tan solidario como es la 
donación de sangre y más en estas fechas que por una mayor movilidad debido a las 
vacaciones, se incrementa el nº de accidentes, lo cual lleva consigo un aumento del consumo 
de hemoderivados para 
poder atender la actividad 

quirúrgica de nuestros 
hospitales. 

Dr. Vicente, Consejera de Sanidad y Presidente de Cruz Roja Española. 

Nueve de cada diez personas necesitaremos a lo largo de nuestra vida sangre para 
nosotros, algún familiar o amigo. 

Desde el Centro de Hemodonación, resaltamos la labor altruista y voluntaria de tantas 
y tantas personas que de forma anónima,  en silencio  y desinteresadamente salvan vidas a 
diario, con un gesto tan sencillo como es la donación de sangre, ayudando así al 
mantenimiento de nuestra Sanidad. 

Igualmente, vaya nuestro reconocimiento a todos los agentes sociales, empresas 
privadas, organizaciones no gubernamentales, empresas públicas y organismos oficiales que 
han respondido a la llamada del Centro de Hemodonación, abriéndonos las puertas y llevando 
la donación de sangre por todos los rincones de la geografía Murciana. 

En estas fechas y coincidiendo con los mundiales de fútbol, organizamos una donación 
de sangre en el centro de Ocio Zig-Zag, en el primer partido que juega la selección, ya que en 
el resto, por cuestión horaria no lo consideramos prudente. 



 
 
  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 

 

 

Es un éxito, ya que se acercaron a donar 76 personas al final del partido. 

PUNTOS FIJOS 

Respecto a los puntos fijos, en Lorca, en el Centro de Hemodonación situado en la 5ª 
planta de Santa Rosa de Lima, desde el 1 de septiembre de 2011, se cambia el horario de 
donación, pasando a ser en horario de mañana, los lunes, miércoles, jueves y viernes, de 8:30 
a 14:30, dejando los martes para salidas de la comarca y el primer martes de cada mes que se 
trabajará en horario de tarde para facilitar al donante la donación de sangre. 

El 2 de diciembre de 2010, se organiza la II Maratón solidaria de donación de sangre, 
superando los datos del año anterior. 

Se atendieron a 310 personas, 72 fueron donantes nuevos y se consiguieron 255 
donaciones. 



 
 
 

 
 
 

 
 
 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Cartel Maratón de Lorca 

En Cartagena, se mantiene todo como siempre, 
realizando este año 2010 la III Maratón Solidaria el 16 
de Diciembre, con 349 donantes atendidos, 66 nuevos y 
291 donaciones correctas. 

La selección Española de fútbol, el Real Madrid 
y el FC Barcelona nos envían sus camisetas para regalar 
a los donantes en la Maratón de Cartagena. 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

                                     
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

            
 

 
 

 
 
 
 
 
 

Cartel Maratón Cartagena Rueda de prensa Maratón Cartagena 

Donación de sangre Concejal de Sanidad 

Camiseta selección Española 

En el punto fijo establecido en el Hospital Virgen del Castillo de Yecla, ubicado en el 
laboratorio de dicho Hospital, en Octubre de 2010, se produce un cese de la actividad debido 
a obras por reforma, manteniéndose cerrado hasta la fecha. 



 

 

 

 
 
 

 

 

 
 
 

 
 

 
 

 
  
 

 

 
 

 

 

 

 
 

CAMPAÑA DE DONACIÓN DE SANGRE 

JUSTIFICACIÓN 

Nos planteamos la necesidad de seguir como estos años atrás con la campaña puesta 
en marcha, una Campaña de donación de sangre, intensiva durante los meses de verano, a 
nivel de toda la población en general debido al estancamiento y descenso producido en el 
último año en el nº de donaciones. 

CAMPO DE ACTUACIÓN 

La Campaña va dirigida a toda la población en general que cumpla los requisitos 
mínimos para poder acceder a la donación de sangre y  sean residentes en nuestra Región. 
Deberá tener un año de duración, estando presente en todos los medios. 

Como primera actividad, se ofrecen charlas formativas / informativas a todos los 
equipos de atención primaria y Colegio oficial de farmacéuticos de nuestra Región  con el fin 
de que puedan informar y transmitir  a los usuarios de los servicios sanitarios la necesidad e 
importancia social y sanitaria de la donación de sangre, a la vez que conozcan quienes pueden 
donar y quienes no, para todo ello, se deberá de editar una pequeña guía de la donación de 
sangre. 

Se contacta con la Dirección General de Inmigración, Consulados  y a través de 
distintas ONG y asociaciones, Concejalías de Servicios Sociales de todos los municipios de 
nuestra Región así como mancomunidades de servicios sociales, acercar la Campaña a todas 
aquellas personas que se han incorporado recientemente  a nuestra sociedad, sean de la 
nacionalidad que sean. 

Informar a jóvenes de entre 18 y 30 años a través del Convenio firmado con la 
Universidad de Murcia, en las dos campañas anuales que se realizan en la población 
universitaria y en los Centros de enseñanza secundaria de toda la Región, Universidad 
Politécnica de Cartagena y Universidad Católica San Antonio 

Dar a conocer a la población Murciana la Donación de sangre a través de la presencia 
del Centro de Hemodonación en los medios de comunicación, mobiliario urbano, Pág. Web 
oficiales de Ayuntamientos a través de las Concejalías de Sanidad, etc. 



 
 

 

 
  

  

 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
 

 

 

 
 

 
 
  
 

  
 
 
 

POBLACIÓN A LA QUE VA DIRIGIDA 

La Campaña va dirigida a toda la población  de la Región de Murcia que cumpla los 
requisitos mínimos para donar sangre: 

Edad comprendida entre 18 y 65 (mayores de 65, con permiso del médico) 

Pesar más de 50 Kilos. 

Estar bien de salud. 

Residir en nuestra Región, sean de la nacionalidad que sean,  pueden 
 Ser donantes. 

OBJETIVO DE LA CAMPAÑA 

Uno de los objetivos del Centro de Hemodonación con esta Campaña es educar para la salud, 
informando sobre la importancia social y sanitaria de  la donación de sangre a toda la 
población, sobre todo a la población no donante y población inmigrante de nuestra Región. 

Captar el mayor número de donantes nuevos durante el año que dure dicha Campaña y 
fidelizar a los donantes ocasionales. 

Aumentar en un 5%  el índice de donación de nuestra región y pasar de las 50.000 donaciones 
anuales, lo que supondría llegar al autoabastecimiento de hemoderivados en nuestra región, 
sin tener que pasar por épocas de escasez que puedan poner en peligro la actividad  de 
nuestros Centros Sanitarios, algunos de ellos punteros en tema de trasplantes y tratamientos 
oncológicos para los cuales es imprescindible disponer de Hemoderivados. 

MATERIAL UTILIZADO 

Guía de la donación de sangre. ¿Quién puede donar? 

Dirigida a personal sanitario de los centros de Atención Primaria, consulados de países con 
presencia de sus conciudadanos  en España, Farmacéuticos, auxiliares de farmacia, 
trabajadores sociales, voluntarios y mediadores sociales de las distintas ONG , así como al 
personal Docente de los centros de Enseñanza Secundaria y Universidades de nuestra Región. 



 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
  
 
 
 

 
 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Trípticos informativos 

Información básica sobre la donación de sangre 

Necesidades en nuestra Región. 

Requisitos mínimos para ser donante de sangre. 

Quien puede ser donante de sangre. 

Donde se puede donar. 

Donde dirigirse en caso de duda. 


Dípticos con consejos post-donación 

Información y consejos post­
donación, fundamental para 
evitar miedos y mitos 
alrededor de la donación de 
sangre. 



 
 
 
 
 
 

 
 

 

 

 
 
 

 
 
 

 

 
 
 
 
 

Cartel oficial de la campaña. 

Contamos  con un Cartel institucional, con el lema de la Campaña, una imagen 
sugerente (la misma de los trípticos, dípticos y demás material) y la información mínima para 
acceder a la donación de sangre. 
Dicho Cartel deberá formar parte del mobiliario urbano durante el tiempo que dure la 
campaña, intermitentemente, así como formar parte de la información ofrecida en referencia a 
otras campañas del SMS en todos nuestros hospitales, Centros de salud, Consultorios médicos 
y Centros sanitarios de nuestra red pública y privada, igualmente deberán  tener presencia en 
centros de reunión de colectivos inmigrantes integrados en nuestra sociedad y demás centros 
públicos. 

Enaras. 

Cartel portátil para colocar en los lugares de la extracción, con el lema y la imagen de 
la Campaña. 

Lema de la Campaña. 

“En estos momentos, alguien está necesitando de tu sangre” 

“Tu sangre es necesaria” 

“Hazte Donante” 




 



 
 

 

 
          

 
 

 
 

 

 

 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

El Centro Regional de Hemodonación  sigue poniendo todo su empeño en asegurar su 
eficaz desarrollo. Especial significación tienen los medios de comunicación por su apoyo en 
la difusión de la campaña. 

Un año más  y por motivos ajenos al Centro de Hemodonación, no se envían las 
felicitaciones de Navidad a los donantes, utilizando la prensa escrita para llevarlo a cabo, se 
hicieron 12 inserciones en los tres periódicos de tirada regional felicitando las fiestas a los 
donantes de sangre de la Región. 

A final de año, más concretamente el 30 de diciembre de 2010, se produce el cambio 
en la Web del Centro de Hemodonación, espacio que tenemos dentro del portal 
www.murciasalud.es, haciéndola más dinámica y accesible al usuario y al donante de sangre, 
con información sobre las reservas de hemoderivados, desplazamiento de Unidades móviles, 
buzón de sugerencias, etc. 

http:www.murciasalud.es
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PARTICIPACIÓN EN COMITÉS EDITORIALES 


1 Corral J. Editorial Board de la Revista “Haematologica” 
2 Corral J. Editorial Board de la Revista “Trombosis Research”. 
3 Corral J. Editorial Board de la Revista “Journal Trombosis and Haemostasis”. 
4 Corral J. Editorial Board de la Revista “Trombosis Research”. 
5 Vicente V. Editorial Board de la Revista “Annals of Haematology”. 
6 Vicente V. Editorial Board de la Revista “Journal of Phisiology and Biochemistry” 
7 Vicente V. Consejo Editorial de la Revista “Medicina Clínica”. 
8 Vicente V. Consejo Editorial de la “Revista Clínica Española” 
9 Vicente V. Consejo Editorial de la Revista Medicine (Edición en Español). 
10 Vicente V. Consejo Editorial de la Revista “Anales de Medicina Interna”. 

TESIS DE MASTER 


1. Alumno: Juan José Cerezo Manchado 
Tesis de Máster: Trasplante de progenitores hematopoyéticos con acondicionamiento de 
intensidad reducida: Experiencia de un centro. 
Director: Cristina Castilla Llorente 

2 Alumno: Ana Belen Martínez García 
Tesis de Máster: Factores pronósticos y resultados conseguidos en 252 pacientes con 
hemopatía maligna ingresados en unidad de cuidados intensivos. 
Director: Mª Luz Amigo 

3 Alumno: Marta Romera Martínez 
Tesis de Máster: Características de la infección por virus respiratorios en pacientes con 
hemopatías malignas. Descripción de una muestra estacional.  
Director: Inmaculada Heras Fernando. 

4 Alumno: Mª Isabel Sánchez Guiu 
Tesis de Máster: Caracterización funcional y molecular de nueve casos de 
tromboastenia de Glanzmann y cuatro con síndrome de Bernard-Soulier. 
Director: José Rivera Pozo y María Luisa Lozano Almela. 

5 Alumno: Mª José Candela García 
Tesis de Máster: Evaluación de la práctica tranfusional de concentrados de hematíes en 
el servicio de urgencias de un hospital de 360 camas 
Director: Vicente Vicente García 

6 Alumno: Pilar de la Morena Barrio 
Tesis de Máster: Estudio prospectivo de la utilidad de 18FDG-PET/TAC en el 
seguimiento de tumores de cabeza y cuello en nuestro medio. 
Director: Enrique González Billalabeitia 

7 Alumno: Rufina Altagracia Ortega Heredia 
Tesis de Máster: Eficacia y seguridad del tratamiento adyuvante con oxiplatino y 
fluoropirimidinas en pacientes con cáncer de colon tratados en un único centro. 
Director: Teresa García García 



 
 
 

  
 

  
 

  

  

 
  

 
  

 
  

 
  

  

  
 

 
 

 
  

  

  

 

 
 
  
 

  

ESTANCIAS EN EL EXTRANJERO DE MIEMBROS DEL GRUPO 


1. Francisca Ferrer Marín: estancia postdoctoral de dos años en la Universidad de 
Harvard en Boston (Agosto 2008- Julio 2010) 

2. Francisco Ayala de la Peña: estancia postdoctoral de dos años en la Universidad de 
Harvard en Boston (Agosto 2008- Julio 2010) 

3. Raúl Teruel Montoya: estancia de 4 meses en UMC Utrecht (University Medical 
Center Utrecht) a cargo de Dra.Carla Vossen y el Dr.Frits Rosendaal (Holanda). 

4. Irene Martínez Martínez: estancia de 16 días en el Centro de Investigación 
“Cambridge Institute for Medical Research” (CIMR) a cargo del Dr. James A. 
Huntington en Cambridge (Inglaterra). 

5. Virginia Pérez Andreu: estancia de 3 meses en Wellcome Trust Sanger Institute 
(Wellcome Trust Genome Campus) a cargo del Dr. Panagiotis Delonkas en Cambridge 
(Inglaterra). 

6. Jose Padilla Ruiz: estancia de un mes en el departamento de ciencias animales de  la 
facultad de Ciencias naturales y tecnología en la Universidad de Okayama (Japón). 

7. Adriana Ordoñez: estancia postdoctoral; Departament of medicine, University of 
Cambridge, Institute for medical research, Wellcome trustMRC Building; Cambridge 
(Inglaterra). 

8. Leyre Navarro Nuñez: estancia postdoctoral Centre for Cardiovascular Sciences, 
Division of Medical Sciences; Institute of Biomedical Research, Wolfson Drive; The 
Medical School; University of Birmingham; Edgbaston (Inglaterra). 

9. Andrés Jerez Cayuelas: Inicio de estancia postdoctoral en Cleveland, Estados Unidos, 
de dos años d eduración. Inicio Julio 2010. 

10. Enrique González Billalabeitia: Inicio de estancia postdoctoral en la Universidad de 
Harvard, Boston, Estados Unidos, de dos años de duración. Inicio Julio 2010. 

FORMACIÓN EN EL GRUPO 
DE PERSONAL INVESTIGADOR EXTERNO 

1. Alice Oestergaard: PhD Department of Clinical Biochemistry, Aalborg Hospital 
(Denmark). Tres meses (octubre-diciembre 2010)  

2. Javier Leandro: Hereditary Endocrine Cancer Group; Human Cancer Genetics 
Programme; Spanish National Cancer Center (CNIO) (Madrid). Estancia de uan semana 
(noviembre de 2010. 

3. Rosa Vidal Laso: Médico Adjuntote Hematología en la Fundación Jiménez- Díaz 
(Madrid). Estancia de dos semanas. Noviembre de 2010. 

4 Mª José Martínez Becerra: Farmacéutica Inerna Residente (R3) en la Fundación 
Jiménez-Díaz (Madrid). Estancia de dos semanas. Noviembre de 2010. 

ORGANIZACIÓN DE REUNIONES CIENTÍFICAS
 

1. Vicente V. Coordinador del Programa Educacional y miembro del Comité Científico del 
52 Congreso de la Sociedad Española de Hematología y Hemoterapia y 26 Congreso de 
la Sociedad Española de trmbosis y Hemostasia. Las Palmas de Gran Canaria. 28 de 
Octubre de 2010. 



  

   
 

 
 

 
 

  

  
  

  

 

 

  
 

 

  
 

 

  
 

 
 

  

 

    

2. Vicente V. International Committee of the 21st Internacional Congress on Trombosis. 
Milan (Italia) 6-9 de Julio, 2010. 

3. García Martínez E. Directora de la Reunión Nacional II Controversias en Oncología 
Ginecológica. Murcia, 1 de diciembre de 2010. 

FINANCIACIÓN EXTERNA DE PROYECTOS DE INVESTIGACIÓN y/o 

ACADÉMICOS
 

1. Título del proyecto: Estudio genético y estructural de la antitrombina. Desarrollo de 
nuevos fármacos anticoagulantes. 
Entidad financiadora: Fundación Mutua Madrileña 
Entidades participantes: Universidad de Murcia 
Duración: desde: 2009 hasta: 2011 
Cuantía de la subvención: 40000 € 
Investigador responsable: Javier Corral de la Calle 

2. Título del proyecto: Identificación de variaciones genéticas en proteínas implicadas en 
la gamma-carboxilación mediante microarray de SNPs: consecuencias funcionales, 
trombóticas y farmacogenética del tratamiento anticoagulante oral. 
Entidad financiadora: ISCIII; FIS-08/1531 
Entidades participantes: FFIs 
Duración: desde: 2009 hasta: 2011 
Cuantía del proyecto: 106964 € 
Investigador responsable: Vanessa Roldán Schilling 

3. Título del proyecto: Papel de los microRNAs en hemostasia. 
Entidad financiadora: ISCIII; FIS-08/1506 
Entidades participantes: FFIS 
Duración: desde: 2009 hasta: 2011 
Cuantía del proyecto: 49852 € 
Investigador responsable: Constantino Martínez Gómez 

4. Título del proyecto: Papel de las Septinas en la formación de plaquetas. 
Entidad financiadora: ISCIII; FIS-PI EMER07/035 
Entidades participantes: FFIS 
Duración: desde: 2008 hasta: 2012 
Cuantía del proyecto: 100000 € 
Investigador responsable: Constantino Martínez Gómez 

5. Título del proyecto: Grupos de excelencia de investigación de la Región de Murcia. 
Entidad financiadora: Fundación Séneca 04515/GERM/06 
Entidades participantes: Universidad de Murcia 
Duración: desde: 2008 hasta: 2011 
Cuantía del proyecto: 60000 € (año) 
Investigador responsable: Vicente Vicente García 

6. Título del proyecto: Nuevas funciones fisiológicas de la antitrombina: estudio de su 
efecto antinflamatorio. 
Entidad financiadora: Fundación Cajamurcia  
Entidades participantes: Centro Regional de Hemodonación 
Duración: desde: 2010 hasta: 2011 
Cuantía del proyecto: 6000 € (año) 
Investigador responsable: Jose Antonio Guerrero López 

7. Título del proyecto: Nuevos aspectos fisiopatológicos de la antitrombina. 



 
 

  
 

    
 

 
  

 
 

 
 
 

 
 

   

 

 

 
 
 

 
 

  
 

 
     

  
   

 
 
 
 
 

 
 

 

  

 

Entidad financiadora: Ministerio de Ciencia e Innovación, SAF2009-08993 
Entidades participantes: Universidad de Murcia-Centro Regional de Hemodonación 
Duración: desde: 2010 hasta: 2012 
Cuantía del proyecto: 314600 € 

8. Título del proyecto: Red RECAVA. 
Entidad financiadora: ISCIII; RETICS- RD06/0014/0039 
Entidades participantes: FFIS 
Duración: desde: 2007 hasta: 2013 
Cuantía del proyecto: 90000 € (año) 
Investigador responsable: Vicente Vicente García 

CONTRATOS DE I+D CON COMPAÑIAS PRIVADAS 

CONTRATOS OTRI
 

1. Título del proyecto: estudio comparativo de pooles de plaquetas de buffy-coat 
preparados con tacsi o con orbisac. 
Empresa: Terumo-Europe S.L 
Investigador Principal: Dr. Jose Rivera Pozo y Dra. Marisa Lozano Almela 
Periodo de realización: 2010 
Cuantía: 22850€ 

PREMIOS DE INVESTIGACIÓN EN 2010
 

1. Navarro-Fernández J, Martínez-Martínez I, Pérez-Sánchez H, Meliciani I, Wenzel W, De la Morena-
Barrio ME, VicenteV, Corral J. Identificación de un principio con capacidad potenciadora de 
la activación de la antitrombina en presencia de heparina. Premio a la mejor comunicación presentada al 
Congreso Nacional de la Sociedad Española de Trombosis y Hemostasia. XXVI Congreso Nacional de la 
SETH. Las Palmas de Gran Canaria, 28-30 de octubre, 2010. 

2. Pérez-Andreu V, Teruel R, González-Conejero R, Corral J, García-Barberá N, 
Gómez-Lechón MJ, Vicente V, Martínez C. Papel de los microRNA sobre la expresión 
de VKORC1 y su potencial repercusión en la respuesta del tratamiento con fármacos 
anti-vitamina k. Premio a la mejor segunda comunicación presentada al Congreso 
Nacional de la Sociedad Española de Trombosis y Hemostasia. XXVI Congreso 
Nacional de la SETH. Las Palmas de Gran Canaria, 28-30 de octubre, 2010. 

PATENTES VIGENTES
 

1. Autores: Rivera J, Vicente V 
Título: BDI 9000 (Base de Gestión de Sistemas de Calidad ISO 9000) 
Nº de registro (Patente Industrial o registro de Propiedad Intelectual): nº de asiento 
registral 08/2003/89 
Entidad(es) titular del desarrollo: Servicio Murciano de Salud, Centro Regional 



         
 

 

        

 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
  

 

 

 

 
 

Hemodonación, Universidad de Murcia 
Entidad titular de la explotación comercial: TecnoQuality Consulting S.L 
País: España 
Año: 2000-2013 

2. Autores: Corral J, A. Ordóñez, J. Yélamos, J.J. Berenguer, V Vicente. 
Título: Anticuerpo monoclonal antitrombina citrulinada humana y sus usos. 
Patente de invención: nº 200802436 
Entidad(es) titular del desarrollo: Universidad de Murcia 
Entidad titular de la explotación comercial: Universidad de Murcia 
País:  España.  
Año: 2008 

OTROS MERITOS 


	 Miembros de Comité Editorial o Advisory Board, y Revisores habituales de Revistas 
Científicas Internacionales: 
Blood, Circulation, Atherosclerosis Thrombosis and Vascular Diseases, Thrombosis & 
Haemostasis, Journal of Thrombosis & Haemostasis, Haematologica, Thrombosis 
Research, Stroke, Molecular Genetics and Metabolism, British Journal of Hematology, 
Blood Coagulation and Fibrinolysis, Americal Journal of Clinical Nutrition, Experimental 
Biology and Medicine; Bristish Journall of Clinical Pharmacology, Medicina Clinica  

	 Evaluadores científicos de la ANEP y el FIS (Drs Vicente, Corral, Rivera, Lozano) 
	 Evaluador Científico de la Health Research Board (HRB de Irlanda) (Dr Corral) 
	 Evaluador Científico de la Universidad de Navarra (Dr Corral) 
	 Miembro de la Comisión de Acreditación para el acceso al Cuerpo de Profesores 

Catedráticos de Universidad en la rama de Ciencias de Salud (ANECA) (Dr. Vicente) 
	 Miembro del Advisory Board de la revista Journal Trombosis and Haemostasis (Dr. 

Vicente) 
	 Miembro de la Comisión de Evaluación de Profesorado e investigación de la agencia para 

la Calidad de sistema univesitario de Cataluña (Dr. Vicente) 
	 Participación del grupo en la ejecución de numeros ensayos clinicos multicéntricos. 
Auditor del Comité Conjunto de Acreditación (Área Clínica) para trasplante de progenitores 
hematopoyéticos. ONT, SEHH, SETS y CAT (Drs De arriba y Dr. Rivera) 


