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PROGRAMA

Indicar el programa detallado que se impartirAi en la asignatura

Estructura de una clAnica de reproducciA3n asistida: se detalla la composiciA3n, estructura y particularidades de los centros de
reproducciA3n asistida

EvoluciA®n HistArica de las TRA: la comprensiA3n del desarrollo histA3rico en los conocimientos de la fisiologAa de la
reproducciA3n y su tratamiento es un aspecto bAisico para poder

Procedimientos DiagnA3sticos: el laboratorio de anAilisis clAnicos en la clAnica de reproducciA®n: una de las partes
fundamentales en los tratamientos de reproducciA®n asistida es el laboratorio de anAilisis clAnicos, donde se llevan a cabo los
test diagnA3sticos y pruebas clAnicas asociados a los tratamientos.

Procedimientos de baja complejidad: inseminaciones artificiales y congelaciA3n del semen. Ambas tA©cnicas son los
procedimientos tA©cnicamente mAis sencillos

Procedimientos de alta complejidad: las tA©cnicas de alta complejidad, como la FIV e ICSI, han permitido en los Alltimos aA+os
la paternidad en parejas con problemas severos de fertilidad. En este apartado, se detallan sus usos procedimientos, y tasas de
efectividad.

DonaciA3n de gametos: ovocitos y semen: la cesiA3n de gametos por parte de un donante a parejas o mujeres que se plantean
tener familia es una de las alternativas terapA©uticas mAis importantes dentro de las tA©cnicas de reproducciA3n.
TA©cnicas de BiologAa molecular aplicadas y Desarrollo futuro: investigaciA3n en reproducciAsn asistida:

La velocidad vertiginosa a la que se suceden los descubrimientos cientAficos y se implementan avances en esta Airea hace
necesaria una actualizaciA®n constante de las tecnologAas punta que permiten combatir la infertilidad.

PrevenciA3n de riesgos y Tratamiento de residuos generados en una clAnica de ReproducciA3n: en el desarrollo de la actividad
clAnica en un centro de reproducciA3n asistida, es fundamental una formaciA3n en riesgos laborales especAficos, asA como su
vinculaciA3n con los residuos generados en el mismo.

Impacto de la anticoncepciA3n. AnticoncepciA3n hormonal oral. AnticoncepciA3n hormonal parenteral AnticoncepciA3n
intrauterina ) } )
AnticoncepciA3n definitiva InterrupciA3n voluntaria del embarazo EndocrinologAa del climaterio SAntomas y calidad de vida
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Osteoporosis postmenopAiusica

Menopausia y enfermedad cardiovascular

Terapia hormonal: estrA3genos, progestAigenos y andrA3genos. FitoestrA3genos
Terapia hormonal y cAincer.

1. RELEVANCIA BIOLA[JGICA DE LA MEIOSIS. EL CICLO GAMA[TICO.

En la meiosis, cada cA©Iula debe aun tener la mitad de carga genA®©tica. AsA lleva de cada cromosoma, la copia materna o
paterna. Esto requiere una maquinaria celular especial, que los homA3logos se reconozcan entre sA y se junten antes de
alinearse en el huso. En esta clase describiremos con detalle este proceso.

2-3. ESPERMATOGA[NESIS Y PRODUCCIA[JN ESPERMA[JTICA EN ELTESTA[JCULO.

La espermatogA©nesis es el proceso de diferenciaciA3n celular que conduce a la producciA3n de espermatozoides. El proceso
tiene lugar en los microtA2bulos testiculares. Se describe en detalle en esta clase junto con la funciA3n del testAculo.
4. MARCADORES DE CALIDAD SEMINAL

La definiciA3n de un varA3n fA©rtil/infA©rtil presenta una extrema complejidad, ya que la situaciA3n puede ser variable en
periodos cortos de tiempo, e incluso con diferentes parejas. La A%nica herramienta comA2nmente aceptada para el estudio del
potencial fA©rtil del varA3n es el anAilisis del semen segA2n los criterios de la OrganizaciA®n Mundial de la Salud, no obstante
presentamos alternativas al mismo.

5. FACTORES QUE AFECTAN LA CALIDAD SEMINAL

AiDe quA© depende la producciA3n espermAitica del testAculo? El nA2mero y la tasa de divisiA3n de las espermatogonias, el
funcionamiento de las cA®©Ilulas de Leydig y Sertoli, y de la interacciA®n de todos ellos con los diferentes moduladores internos y
externos de la espermatogA©nesis, dentro de las posibilidades de cada individuo. Existen diferentes factores externos o
internos que han sido descritos como condicionantes de la calidad del semen que detallamos en la siguiente clase.

6. OVOGA[INESIS; DE LA OOGONIA AL OOCITO MIl. FASES DE LA OVOGA[INESIS.

El mecanismo mAis selectivo, el que debe de darse con mayor precisiA3n es el de generaciA3n del folAculo oocitario en el que se
requiere de condiciones externas mAis especAficas para mantener una situaciA®n mAis estable y predecible. En esta clase
describiremos el crecimiento del ovocito y su avance por lasdistintas fases de la meiosis.

7. RELACIA[N OVOGA[INESIS-FOLICULOGA[INESIS

Durante el desarrollo del folAculo se requiere de la coordinaciA3n de complejas interacciones que se van produciendo entre las
cA®lulas agrupadas que forman parte de A©ste y el oocito, estas se detallan en la siguiente clase.
8. INDUCCIA[N DE LA OVULACIAQN

La maduraciA3n del ovocito es estimulada por el pico de LH preovulatorio, transformAindose en ovocitos totalmente
desconectados de las cA®©Ilulas del cumulus. Esta desconexiA3n harAi que disminuya el flujo de las sustancias inhibidoras de la
meiosis.

AsA pues la acciA3n de esta hormona servirAi mediante una serie de sucesos bioquAmicos y moleculares intraovocitarios como
estAmulo en la reanudaciAn de la meiosis produciA©ndose cambios tanto a nivel de nA2cleo como del citoplasma. En la clase
hablamos con detalle de este proceso.

9. MARCADORES DE CALIDAD OVOCITARIA

Las alteraciones en la madurez nuclear y citoplAismica pueden causar alteraciones en la morfologAa ovocitaria, siendo algunas
de estas alteraciones visibles en el microscopio de contraste de fases, las trataremos con pormenor.
10. MADURACIA[N OVOCITARIA IN VITRO

La base de la maduraciA2n in Vitro (MIV) es la maduraciA3n de ovocitos desde el estadio de vesAcula germinal al Metafase II. Es
un proceso complejo que se puede realizar en el laboratorio y que conoceremos en esta clase

11. PRODUCCIA[N DE GAMETOS IN VITRO A PARTIR DE HES CELLS: EL EJEMPLO DE CELULAS MADRE ADULTAS EN LOS
TESTA[JCULOS HUMANOS

Desde el descubrimiento de las cA©lulas madre y su potencial para curar enfermedades degenerativas ha avanzado mucho la
investigaciA®n en este campo. Este tipo de cA®©lulas tienen una elevada potencialidad, es decir, son capaces de diferenciarse a
diferentes tipos celulares y de ahA su importancia clAnica. Este es un nuevo campo con un elevado potencial y que debe ser
explorado.

12. MEJORA DE LA CALIDAD OVOCITARIA (CITOTRANSFER).

La tA©cnica de trasplante citoplAismico (citotransfer) se basa en la existencia de factores en el citoplasma afectados en

algunas mujeres como determinados componentes genA3micos, defectos en la expresiA3n gA©nica o la sAntesis de proteAnas
durante el desarrollo y problemas funcionales en las mitocondrias

Indicar el programa detallado que se impartirAi en la asignatura
El primer capAtulo del MAister establece la base de conocimientos necesaria para comprender el resto de la materia ,

fundamentalmente lo correspondiente a la parte mA®©dica. Es por ello que este capAtulo es casi en su totalidad impartido por
mA®©dicos integrantes del equipo del Instituto Valenciano de Infertilidad.
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En dicho capAtulo, se lleva a cabo un repaso de la anatomAa del aparato genital reproductor femenino y masculino asA como de
la fisiologAa reproductiva desde el punto de vista mA®©dico, explicando con detalle el funcionamiento del eje

hlpotAllamo hipAsfisis- gA3nada, que rige el funcionamiento del aparato reproductor. El objetivo es que los alumnos conozcan la
dinAimica del ciclo menstrual femenino, quA© hormonas rigen dichos cambios y quA© consecuencias a nivel local y
sistA©mico tiene el correcto funcionamiento de las gA3nadas. Si bien nos centramos mAis en la mujer, tambiA©n abordamos el
factor masculino.

El desglose de clases impartidas en este capAtulo 1 es el siguiente:

- AnatomAa de los A®rganos reproductivos femeninos.

ExposiciA3n teArica y grAifica de la ubicaciA3n del aparato reproductor femenino, asA como la funciA®n reproductiva de todos
los A3rganos integrantes.

- Hormonas esteroideas y proteicas del eje reproductor. Agonistas y antagonistas de la GnRH.

Esta clase es fundamental para comprender el funcionamiento del eje hipotAilamo- hipA3fisis- ovario que rigen las hormonas
proteicas y esteroideas del sistema reproductor y controlan el correcto ciclo menstrual y el buen funcionamiento de todos sus
A3rganos diana.

- Efecto de la edad sobre el sistema reproductivo de la mujer y el hombre.

En esta clase se aborda el efecto del avance de la edad sobre la capacidad reproductiva en ambos sexos, incidiendo
fundamentalmente en la mujer, ya que el paso de los aA+os condiciona una mayor pA©rdida de la funcionalidad ovAirica y, por
ende, de la posibilidad de gestaciAn.

- NeuroendocrinologAa del sistema reproductorfemenino.

Esta clase vuelve a incidir en la fisiologAa del eje hipotAilamo-hipAsfisis-ovario y explica su papel sobre el funcionamiento del
ciclo menstrual.

- FoliculogA®©nesis, ovulaciA3n y funciA3n del cuerpo IA%teo.

ExposiciA3n de cA®mo transcurre un ciclo menstrual u ovulatorio natural, comenzando con el crecimiento y desarrollo del folA-
culo (foliculogA®©nesis), siguiendo por la ruptura del mismo (ovulaciA3n) y liberaciA3n del A3vulo maduro y finalizando con la fase
secretora que es modulada por la funciA3n del cuerpo IA%teo. Estos conceptos son fundamentales para comprender
posteriormente los tratamientos de estimulaciA®n ovAirica llevados a cabo en los ciclos de reproducciA3n asistida.

- AnAilisis de indicadores bioquAmicos y ecogr/:\ificos de control del ciclo menstrual. y
El alumno aprende a identificar los cambios analAticos y fAsicos (visualizables por ecografAa) que transcurren a lo largo del ciclo
menstrual espontAineo.

- AcciA®n hormonal sobre el tracto genital.

Efecto de cada una de las hormonas esteroideas o sexuales liberadas por las gA3nadas sobre el aparato genital.

- EndocrinologAa deltestAculo.

Esta clase es impartida por un urAlogo y explica el funcionamiento normal del testAculo asA como la anatomAa del mismo.

- Otros ejes endocrinos yobesidad.

Efecto de la obesidad sobre la funciA3n reproductiva. TambiA©n se repasan los efectos de otras glAindulas endocrinas, como la
glAindula tiroides o suprarrenal, sobre dicha funciA3n.

- El ciclo menstrual comparado con otros mamAferos.
En esta A?ltima clase se compara el ciclo menstrual humano con el de otros mamAferos para apreciar las diferencias entre los
mismos.

Es objetivo de este mA3dulo presentar al alumno los diferentes mA©todos de multiplicaciA®n de embriones y gametos
(clonaciA3n), tomando como modelo experimental especies de mamAfero diferentes a la humana, aunque se reflexiona sobre
las posibles aplicaciones reproductivas y terapA©uticas que las diferentes metodologAas de clonaciA3n pudieran derivar en
nuestra especie. Se presentan las dos principales metodologAas de multlpllcaC|A3n que implican o no reprogramaC|A3n del
genoma. Para ello, se requerirAi que el alumno recurra a conceptos b|0|A3g|cos bAisicos, adquiridos a lo largo de mA3dulos
precedentes y que guiado por el profesor consolidarAi al finalizar este mA2dulo. Es tambiA©n objetivo de este mA3dulo que
alumno adquiera los conceptos bAisicos que le confieran capacidad crAtica para la evaluaciA3n de documentos cientAficos o de
divulgaciA3n social en el Aimbito de la clonaciA3n.

En un primer apartado se presenta la multiplicaciA®n de embriones con o sin reprogramaciA3n del genoma de origen. Un
segundo apartado se centra en la multiplicaciA3n de gametos (partenogA©nesis y androgA©nesis) y los mecanismos de
reconstrucciA®n de embriones heteroparentales viables.

Primero:

PresentaciA3n del concepto de clonaciA3n y las diferentes [netodplogAas de multiplicaciA®n de embriones, dependiendo de la
necesidad de reprogramaciA3n o no; realizando una revisiA3n crAtica comparada de ambas.

PresentaciA3n de las bases biolA3gicas y tecnolA3gicas requeridas para la multiplicaciA®n de embriones sin reprogramaciA3n.
Segundo:

PresentaciA®n de las bases biolA%gicas y tecnolA3gicas requeridas para la multiplicaciA®n de embriones segA®n la metodologAa
de trasplante nuclear, haciendo especial menciA3n a la reprogramaciA3n de los nACcleos donantes, preparaciA3n del ambiente

receptor, sincronizaciA3n e integraciA3n de ambos elementos e inicio de la reprogramaciA3n y el desarrollo embrionario. Se
abundarAi, tambiA©n en esta sesiA®n, en la necesidad de reprogramaciA3n del genoma a clonar en funciA3n del grado de
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diferenciaciA3n, analizandolas limitaciones que el ambiente receptor ejerce sobre el mismo y la necesidad de conservar la
correcta ploidAa en el embriA3n constituido.

Tercero:

PresentaciA®n de las tA©cnicas de clonaciA®n gamA®tica (partenogA©nesis y androgA©nesis), asA como las diversas
metodologAas de reconstrucciA®n dela dotaciA®n diploide heteroparental (embriones potencialmente viables). En este sentido,
se realizarAi un estudio comparado de las diferentes metodologAas mediante ejercicios interactivos profesor-alumno

1. Bases Endocrinas y FisiolA3gicas de la ReproducciA3n

1.1.1. AnatomAa de los A3rganos reproductivos femeninos

1.1.2. Hormonas esteroideas y proteicas del eje reproductor. Principales factores de crecimiento. Agonistas y antagonistas de la
GnRH. MANEJO DEL ELLUMINATE: HERRAMIENTAS DE E-LEARNING

1.1.3 Moduladores selectivos de los receptores hormonales

1.1.4. AcciA3n hormonal sobre el tracto genital: vagina, cuello, cuerpo, endometrio, trompa y mama.
1.2.1. NeuroendocrinologAa del ciclo menstrual.

1.2.2. FoliculogA©nesis, ovulaciA3n y funciA3n del cuerpo IA%teo.

1.2.3. Otros ejes endoncrinos y obesidad GH-IGF, tiroides, suprarenal,&).

1.3.1. EndocrinologAa del testAculo.

1.3.2. Efecto de la edad sobre el sistema reproductivo de la mujer y el hombre.(

1.3.3. AnAilisis de indicadores bioquAmicos y ecogrAificos de control del ciclo menstrual: TB, biopsia endometrial,
determinaciones hormonales, ecografAa

1.3.4. El ciclo menstrual comparado con otros mamAferos

1.3.5. Trabajos

1.3.6. AnomalAas de la diferenciaciA3n sexual

1.3.7. Pubertad

1.3.8. Dismenorrea

1.3.9. Hemorragias uterinas funcionales

2. GametogA©nesis. OvogA©nesis, EspermatogA©nesis y sus Deficiencias.

2.1.1. GametogA©nesis : Relevancia biolA3gica de la meiosis. El ciclo gamA®tico.

2.1.2. OvogA®©nesis ; De la oogonia al oocito MIl. Fases de la ovogA©nesis

2.1.3. RelaciA®*novogA©nesisfoliculogA©nesis

2.1.4. InducciA3n de la ovulaciA3n:

2.2.1. Marcadores de calidad ovocitaria

2.2.2. EspermatogA©nesis

2.2.3. ProducciA3n espermAitica en el testAculo

2.2.4. Marcadores de calidad seminal.

2.3.1. Factores que afectan a la calidad seminal

2.3.2. MaduraciA3n ovocitaria in Vitro

2.3.3. ProducciA3n de gametos in vitro a partir de hES cells

2.3.4. Mejora de la calidad ovocitaria (citotransfer).

3. FecundaciA2n, Desarrollo Embrionario y TA©cnicas de ObtenciA®n de Embriones Producidos In Vivo.
3.1. TRANSPORTE DE GAMETOS

3.1.1. DeposiciA3n y transporte del esperma

3.1.2. Funciones de los distintos tramos del tracto reproductor de la hembra en el transporte de esperma
A- El cA©rvix

A- El Actero

A- El oviducto

3.1.3. Transporte ovocitario: de la superficie ovAirica al Aimpula

3.2. MADURACIA[N GAMA[JTICA

3.2.1. El espermatozoide fecundante: CapacitaciA3n, HiperactivaciA®n y ReacciA3n AcrosA3mica
3.2.2. El ovocito MIl: competencia nuclear y citoplasmAitica

3.3. FECUNDACIAQN

3.3.1. PenetraciA3n espermAitica

3.3.2. FusiA3n espermatozoide-ovocito

3.3.3. Cambios ovocitarios en respuesta al espermatozoide fecundante

3.3.4. EvaluaciA®n de la fecundaciA®n

3.3.5. Vida media de los gametos y anomalAas en la fecundaciA3n

3.4. DESARROLLO EMBRIONARIO

3.4.1. DescripciA3n del desarrollo embrionario

3.4.2. PA©rdida de la zona pelA2cida y elongaciA3n del embriA3n

3.4.3. MA©todos quirA2rgicos y no quirA?rgicos de obtenciA3n de embriones producidos in vivo
4. Esterilidad

4.1.1. El ovario poliquAstico.

4.1.2. La esterilidad .

4.1.3. Esterilidad cervical e inmunolA3gica .

4.1.4. Esterilidad de causa uterina y tubAirica .

4.2.1. La endometriosis .

4.2.2. InseminaciA3n artificial .

4.2.3. FecundaciA3n in Vitro:

4.2.4. FecundaciA3n in Vitro: Casos especiales

4.3.1. DonaciA®n de ovocitos

ADEIT, Fundacion Universidad-Empresa de la Universitat de Valéncia info@adeituv.es



4.3.2. Aborto de repeticiA>n ) ) )
4.3.3. Manejo de la inducciA3n de la ovulaciA3n y de la estimulaciA3n ovAirica
43.4. a

Trabajos

SESI@I]N POWERPOINT
SESIA[N VPN y BUSQUEDA DE ARTICULOS CIENTIFICOS

5. TA©cnicas de ReproducciA3n Asistida.

5.1.1. Estructura de una clAnica de reproducciA3n asistida.

5.1.2. EvoluciA3n HistAsrica de las TRA.

5.1.3. Procedimientos DiagnAs3sticos: el laboratorio de anAilisis clAnicos en la clAnica de reproducciA3n.

5.2.1. Procedimientos de baja complejidad: inseminaciones artificiales y congelaciA®n del semen

5.2.2. Procedimientos de alta complejidad:

5.2.3. DonaciA3n de gametos: ovocitos y semen.

5.3.1. TA©cnicas de BiologAa molecular aplicadas:

5.3.2. Desarrollo futuro:

5.3.3. PrevenciA3n de riesgos y tratamiento de residuos generados en una clAnica de ReproducciA3n. Trabajos

6. ProducciA®n In Vitro de Embriones. Cultivo de Embriones.

6.1.1. Cultivo celular. Generalidades. AplicaciA3n a laclAnica.

6.1.2. Medios de cultivo.

9.1.3. Desarrollo embrionario: De la fecundaciA3n al blastocisto.

6.2.1. Tipos de cultivo prolongado. CA*mo obtener embriones en estadio de blastocisto: cocultivo y cultivo secuencial.
6.2.2. El Blastocisto: tipos y morfologAa.

6.2.3. AplicaciA3n del cocultivo a la investigaciAsn.

6. 3.1. Pros y contras del cultivo prolongado. Trabajos

7. InvestigaciA3n BAisica en ReproducciA®n Humana.

7.1.1. La investigaciA3n bAisica en RH. Tipos de InvestigaciA3n. CreaciA3n de un Proyecto de InvestigaciA®n en RH

7.1.2. Estudios in vitro. Cultivo celular. Cultivo de cA®©lulas epiteliales y estromales endometriales humanas. Modelo para
estudios de receptividad endometrial.

7.1.3. Estudios in vitro. Cultivo celular. Cultivo de cA®©lulas de la granulosa humanas Modelo para estudios de
hiperestimulaciA®n ovAirica.

7.1.4. LocalizaciA®n morfolA3gica inmunohistoquAmica. MicroscopAa confocal y electrA3nica.

7.1.5. CitometrAa de flujo. Cell sorting. AplicaciA3n para la separaciA3n de poblaciones celulares.

7.2.1. TA©cnicas de aislamiento y estudio de los Aicidos nucleicos. Estudio del ADN. Southern Blot y PCR. Estudio del ARN.
Northern Blot y RT-PCR

7.2.2. TecnologAa de Microarray en Medicina Reproductiva

5.2.3. BioinformAitica, Genebank , Pubmed y diseA+o de primers

7.2.4. Desarrollo de una herramienta molecular diagnA3stica de receptividad endometrial: ERA

7.2.5. TA©cnicas de aislamiento y estudio de proteAnas. Generalidades. IdentificaciA®n de proteAnas. Western Blot.
7.3.1. Estudios in vivo con animales de experimentaciA3n (I). Modelo para estudios del sAndrome de hiperestimulaciAn.
7.3.2. Estudios in vivo con animales de experimentaciA3n (l1). Modelo para estudios de endometriosis.

7.3.3. TA©cnicas de micromanipulaciA3n embrionaria

7.3.4. RNA interferente

7.3.5. LegislaciA®n y BioA©tica Trabajos

8. Aspectos A[Jticos y Legales de las TA©cnicas de ReproducciA3n Asistida.

8.1.1. LegislaciA3n sobre tA©cnicas de reproducciA3n humana asistida sobre tA©cnicas de reproducciA®n humana asistida
8.1.2. Pu

RevisiA2n a partir de bases de datos internacionales (PubMed y/o base de datos Cochrane y/o Embase).

DefiniciA3n del tA©rmino esterilidad. CuAindo deben iniciarse los estudios en la pareja que estAi buscando gestaciA3n sin
Aoxito, quA© tA©cnicas deben solicitarse y son consideradas dentro del estudio bAisico de esterilidad.

QuA© tA©cnicas mAis complejas hay que pedir en determinados casos mAis complejos. El desglose de clases impartidas en
este capAtulo 4 es el siguiente:

- La esterilidad.

DefiniciA3n del tA©rmino. CuAindo deben iniciarse los estudios en la pareja que estAi buscando gestaciA®n sin A©xito, QUA©
tA©cnicas deben solicitarse y son consideradas dentro del Aéestudio bAisicoAé de esterilidad. QUA© tA©cnicas mAis complejas
hay que pedir en determinados casos mAis complejos.

- Esterilidad cervical e inmunolA3gica.

Esta clase aborda la esterilidad que procede de un origen a nivel del cA©rvix o cuello uterino; o, mAis infrecuentemente, la de
origen inmunolA3gico.

- Esterilidad de causa uterina y tubAirica.

La esterilidad tambiA©n puede tener un origen uterino, fundamentalmente secundario a alteraciones orgAinicas (pAslipos
endometriales, miomas uterinos, sinequiasAé) o malformaciones uterinas de origen mA¥%lleriano. Se explica la causa y el
tratamiento oportuno en cada caso. Por otra parte, el origen puede estar localizado en las Trompas de Falopio: se explican las
diferentes situaciones y el diagnA3stico y tratamiento en cada una de ellas.
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- El ovario poliquAstico.

Entidad muy frecuente en el Airea mediterrAinea y gran causante de esterilidad por anovulaciA3n. Es por ello que dedicamos
una clase completa a este sAndrome que en muchos casos no sA3lo conlleva alteraciones de la funciA3n reproductora sino
tambiA©n desA3rdenes endocrinos mA2ltiples.

- La endometriosis.

Enfermedad benigna pero gran enemiga de la fertilidad en la mujer. Se hace un repaso de la etiopatogenia, sAntomas,
diagnA3stico y tratamiento de la misma, asA como de las implicaciones que tiene sobre |a fertilidad segA2n su grado de
apariciA3n.

- Aborto de repeticiA3n.

En mujeres con 2 o0 mAis abortos clAnicos, estAi indicada la realizaciA3n de unaserie de pruebas para buscar la causa de dicha
situaciA3n. En base a los resultados obtenidos, el alumno debe aprender cual es la actitud a seguir en cada uno de los casos.

- InseminaciA3n artificial y fecundaciA3n in vitro.

Esta clase tiene gran relevancia en el mAister ya que es fundamental conocer cada uno de los pasos de estas dos tA©cnicas de
reproducciA3n asistida, sobretodo en el caso de la fecundaciA3n in vitro donde muchos de los procedimientos tienen lugar en el
laboratorio de FIV y que serAin estudiados con mucho mAis detalle a lo largo de los capAtulos siguientes.

- DonaciA3n de ovocitos.

TambiA©n resulta de gran interA©s el conocer esta tA©cnica de fecundaciA3n in vitro en la que los A3vulos u ovocitos utilizados
proceden de una donante joven, sana y fA©rtil que los dona de forma altruista a mujeres que no pueden conseguir gestaciA3n
con sus propios gametos por diferentes causas.

- Manejo de la inducciA3n de la ovulaciA3n y de la estimulaciA®n ovAirica

Para llevar a cabo las tA©cnicas de reproducciA®n asistida e incrementar las tasas de A©xito de las mismas, es necesario
estimular el ovario con hormonas (gonadotropinas) exA3genas con el objetivo de lograr un mayor nA2mero de ovocitos
disponibles. La estimulaciA3n serAi mAis o menos intensa en funciA3n del tipo de tA©cnica a utilizar, de las caracterAsticas de la
paciente (edad, peso, reserva ovAirica..etc). En esta clase insistimos mucho en la necesidad de adecuar el tratamiento a cada
paciente en funciA3n de sus requerimientos.

- FecundaciA3n in vitro: casos especiales.

Consideramos casos especiales a la alta y baja respuesta a la estimulaciA®n ovAirica, ya que estas dos situaciones requieren un
manejo diferente de la paciente en el contexto de un tratamiento de fecundaciA3n in vitro.

- ManipulaciA®n ovAirica y del endometrio.

En esta A2ltima clase se explica cA>mo es posible, gracias al uso de fAirmacos administrados exA3genamente, controlar el ciclo
de la paciente, mediante el manejo artificial del eje hipotAilamo-hipAsfisis-ovario. Es de gran importancia debido al amplio uso
que hacemos de este tipo de fAirmacos para programar los tratamientos de reproducciAn asistida.

TRANSPORTE DE GAMETOS

DeposiciA3n y transporte del esperma

Funciones de los distintos tramos del tracto reproductor de la hembra en el transporte de esperma
El cA©rvix

El Actero

El oviducto

. Transporte ovocitario: de la superficie ovAirica al Aimpula

MADURACIA[N GAMA[TICA ) ) ) )
. El espermatozoide fecundante: CapacitaciA3n, HiperactivaciA3n y ReacciA3n AcrosA3mica

. El ovocito MIl: competencia nuclear y citoplasmAitica

FECUNDACIA[N PenetraciA2n espermAitica.

FusiA3n espermatozoide-ovocito.

Cambios ovocitarios en respuesta al espermatozoide fecundante. EvaluaciA®n de la fecundaciAn
Vida media de los gametos y anomalAas en la fecundaciA3n

DESARROLLO EMBRIONARIO DescripciA3n~deI desarrollo embrionario
PA©rdida de la zona pelAScida y elongaciA®n del embriA®n
MA®©todos quirA®rgicos y no quirAergicos de obtenciA3n de embriones producidos in vivo

PRINCIPALES HITOS EN EL DESARROLLO EMBRIONARIO PRE-IMPLANTACIONAL
Inicio de la transcripciA3n embrionaria

DiferenciaciA®n celular durante el desarrollo embrionario in vivo o

EpigA©nesis y DiferenciaciA3n celular durante el desarrollo

Modificaciones epigenA®©ticas en el ADN

Imprinting gamA®©tico InactivaciA3n del cromosoma X ReprogramaciA3n EpigenA®©tica

Indicar el programa detallado que se impartirAi en la asignatura
1.- Conceptos iniciales.
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Se realiza una aproximaciA3n a la reproducciAn asistida, con las tA©cnicas que se emplean habitualmente y su reflejo en la
legislaciA®n espaA=*ola.

2.- Aspectos A©ticos de la aplicaciA3n de las tA©cnicas de reproducciA®n asistida: BioA©tica AproximaciA®n a los principios
bAisicos de la BioA®©tica, haciendo hincapiA© fundamentalmente en el de AutonomAa, pilar bAisico en la asistencia sanitaria y
de vital importancia en la aplicaciA®n de las tA©cnicas de reproducciA3n asistida.

3.- Ley de AutonomAadel paciente

LegislaciA3n fundamentada en el principio bioA®©tico de autonomAa anteriormente comentado. En la misma se exponen
ademAis, los derechos y obligaciones existentes en materia de informaciA3n y de documentaciA3n clAnica.

4.- Ley 14/2006 sobre TA©cnicas de ReproducciA*n Humana Asistida.

Se realiza un profundo anAilisis de la norma fundamental que regula la aplicaciA3n de estas tA©cnicas en EspaA+a, incidiendo
en aquellas cuestiones que suelen ser mAis habituales y exponiendo las situaciones conflictivas y que suelen generar diversas
interpretaciones.

5.- InvestigaciA3n en reproducciA3n asistida

Se exponen las investigaciones mAis habituales en reproducciA3n asistida, a fin de que los profesionales conozcan los
especiales requerimientos de las mismas.

Se exponen los requisitos de los anAilisis genA©ticos en el marco de la Ley de InvestigaciA3n BiomA®©dica

La investigaciA3n bAisica en RH. Tipos de InvestigaciA3n. CreaciA®n de un Proyecto de InvestigaciA®n en RH IntroducciA3n a la
investigaciA3n bAisica en Medicina reproductiva. Se explicarAi cA>mo preparar un proyecto de investigaciA3n en el Airea,
haciendo hincapiA© en los aspectos mas relevantes de un buen proyecto de investigaciAn, incluyendo estructura, temas a
tratar, referencias etc.

1. TA©cnicas de aislamiento y estudio de los Aicidos nucleicos. Estudio del ADN. PCR. Estudio del ARN. Southern Blot y RT-PCR
En esta clase se introducirAi brevemente la estructura y caracterAsticas de los acidos nucleicos, tanto ARN como ADN.
Posteriormente nos centraremos en conocer como se trabaja con estos Aicidos nucleicos en el laboratorio, precauciones a tener
en cuenta, etc, para posteriormente tratar en profundidad las distintas tA©cnicas de biologAa molecular para visualizarlos y
cuantificarlos.

2. TA©cnicas de aislamiento y estudio de proteAnas. IdentificaciA3n de proteAnas. Western Blot. CitometrAa de Flujo.

En esta parte se introducirAi brevemente la estructura y caracterAsticas de las proteAnas. Posteriormente nos centraremos en
conocer como se trabaja con estas proteAnas en el laboratorio, precauciones, etc, para posteriormente tratar en profundidad las
distintas tA©cnicas de biologAa molecular para visualizarlas y cuantificarlas.

3. LocalizaciA®n morfolA3gica. InmunohistoquAmica. Microscopia confocal y electrA®nica.

Profundizaremos en las tA©cnicas microscA3picas mAis utilizadas en investigaciA3n, como son la microscopAa convencional,
microscopAa ConFocal y las tA©cnicas de microscopAa electrA2nica de barrido y de transmisiA3n. TambiA©n profundizaremos
en las tA©cnicas de inclusiA3n de las muestras para los distintos microscopios, y describiremos las partes mAis importantes de
cada uno de ellos.

4. Estudios in vitro. Cultivo celular. Cultivo de cA®©lulas epiteliales y estromales endometriales humanas. Modelo de
decidualizaciAn.

Realizaremos un repaso de cA*mo se debe trabajar en un laboratorio de cultivocelular, las precauciones necesarias y los tipos
de cA®©Ilulas con los cuales podemos trabajar.

Utilizaremos un modelo muy utilizado en nuestro laboratorio como es el de cultivo de cA®©lulas primarias epiteliales y del
estroma para aprender cA>mo se trabaja con modelos celulares in vitro.

5. Microarrays: aplicaciones a la medicina reproductiva.

Breve introducciA3n de cA3mo nacieron los arrays de expresiA3n y como se han desarrollado en los A2ltimos aA+o0s, tambiA©n
trataremos las utilidades principales de los arrays tanto de expresiA®n gA©nica como de microRNA, asA como el protocolo
necesario y aplicaciones al campo de la medicina reproductiva con ejemplos de nuestras investigaciones.

6. BioinformAitica, Genebank , Pubmed y diseA+o de primers

En esta clase explicaremos los distintos programas informAiticos a los cuales podemos acudir para el diseA+o de primers,
tambiA©n explicaremos la herramienta PUBMED para la bA2squeda de artAculos cientAficos y las bases de datos mAis usadas
para buscar informaciA®n referente a secuencia gA©nica,como por ejemplo GEnebank.

7. Endometrial receptivity Array (ERA). Herramienta para el diagnA3stico de receptividad endometrial. Abordaremos el diseA+o
y creaciA3n de la primera herramienta molecular para analizar la receptividad endometrial basada en la expresiAn gA©nica del
endometrio humano. Pormenorizaremos los detalles de con quA®© fin y cAmo se llevA3 a cabo dicha herramienta, nombrando
los A2ltimos resultados obtenidos mediante ella en clAnica.

8. SecuenciaciA3n Masiva. Aplicaciones.

La secuenciaciA3n masiva es la A?ltima tecnologAa desarrollada para la adquisiciA3n rAipida de informaciA3n de Aicidos
nucleicos basada en la sAntesis masiva que permite obtener enormes cantidades de informaciA3n funcional de los genes para su
posterior utilizaciA®n en estudios de variaciones gA®©nicas y diversos estudios mA@©dicos. Discutiremos posibles aplicaciones de
esta tA©cnica en el campo de la medicina reproductiva.

9. Estudios in vitro. Cultivo de cA®©Iulas de la granulosa humanas modelo para estudios de hiperestimulaciA2novAirica.
Durante esta clase nos centraremos en presentar un modelo celular in vitro muy bien establecido como es el cultivo de las
cA®©lulas de la granulosa. Hablaremos de cA®mo se realiza el aislamiento de las cA©lulas de la granulosa, y como se utilizan
estas cA©lulas como modelo in vitro para el estudio del SAndrome de HiperestimulaciA3n OvAirico (SHO).

10. Estudios in vivo con animales de experimentaciA3n. Modelo para estudios de la endometriosis. DescripciA®n y uso de
distintos modelos animales usados para el mejor entendimiento de la patologAa denominada endometriosis y para el testeo de
nuevos fAirmacos. Dichos modelos animales deben elegirse en funciA3n del objetivo del estudio. Repasaremos tambiA©n
distintos modelos animales usados en dicha patologAa.

11. Estudios de LipidA3mica para el estudio de la receptividad endometrial.

Los lApidos desempeA=an diversas funciones biolA3gicas tales como que constituyen las principales reservas energA®©ticas,
confieren estructuras a las membranas celulares y son reguladores de diversas funciones bioquAmicas. Recientemente se ha
visto que el IAquido endometrial contiene diversos IAquidos que pueden ayudar a predecir un momento de receptividad
endometrial.

12. AplicaciA3n de las -omicas como herramientas no invasivas de diagnostico
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En esta clase nos centraremos en describir quA© son las tA©cnicas metabolA®*micas y para que pueden ser usadas. Como
ejemplo analizaremos los estudios de perfiles metabolA3micos de los medios condicionados de embriones en cultivo y como
estos tipos de anAilisis pueden llevar a la creaciA3n de herramientas diagnA3sticas o predictivas de buena calidad embrionaria
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