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. DISPOSICIONES GENERALES

MINISTERIO DE TRABAJO E INMIGRACION

19240 Real Decreto 1535/2011, de 31 de octubre, por el que se establece un certificado
de profesionalidad de la familia profesional Sanidad que se incluye en el
Repertorio Nacional de certificados de profesionalidad.

La Ley 56/2003, de 16 de diciembre, de Empleo, establece, en su articulo 3, que
corresponde al Gobierno, a propuesta del actual Ministerio de Trabajo e Inmigracion, y
previo informe de este Ministerio a la Conferencia Sectorial de Empleo y Asuntos
Laborales, la elaboracion y aprobacion de las disposiciones reglamentarias en relaciéon
con, entre otras, la formacion profesional ocupacional y continua en el ambito estatal, asi
como el desarrollo de dicha ordenacion.

El articulo 26.1 de la citada Ley 56/2003, de 16 de diciembre, tras la modificacion
llevada a cabo por el Real Decreto-ley 3/2011, de 18 de febrero, de medidas urgentes
para la mejora de la empleabilidad y la reforma de las politicas activas de empleo, se
ocupa del subsistema de formacién profesional para el empleo, en el que, desde la
entrada en vigor del Real Decreto 395/2007, de 23 de marzo, que lo regula, han quedado
integradas las modalidades de formacion profesional en el ambito laboral —la formacion
ocupacional y la continua. Dicho subsistema, segun el resefado precepto legal y de
acuerdo con lo previsto en la Ley Organica 5/2002, de las Cualificaciones y la Formacién
Profesional, se desarrollara en el marco del Sistema Nacional de Cualificaciones y
Formacion Profesional y del Sistema Nacional de Empleo.

Por su parte, la Ley Organica 5/2002, de 19 de junio, entiende el Sistema Nacional de
Cualificaciones y Formacion Profesional como el conjunto de instrumentos y acciones
necesarios para promover y desarrollar la integracion de las ofertas de formacion
profesional y la evaluacion y acreditacion de las competencias profesionales. Instrumentos
principales de ese Sistema son el Catalogo Nacional de las Cualificaciones Profesionales
y el procedimiento de reconocimiento, evaluacién, acreditacion y registro de las mismas.
En su articulo 8, la Ley Organica 5/2002, de 19 de junio, establece que los certificados de
profesionalidad acreditan las cualificaciones profesionales de quienes los han obtenido y
que seran expedidos por la Administracion competente, con caracter oficial y validez en
todo el territorio nacional. Ademas, en su articulo 10.1, indica que la Administracion
General del Estado, de conformidad con lo que se establece en el articulo 149.1.30.2y 7.2
de la Constitucion y previa consulta al Consejo General de la Formacién Profesional,
determinara los titulos y los certificados de profesionalidad, que constituiran las ofertas de
formacion profesional referidas al Catalogo Nacional de Cualificaciones Profesionales.

El Catalogo Nacional de las Cualificaciones Profesionales, segun el articulo 3.3 del
Real Decreto 1128/2003, de 5 de septiembre, por el que se regula el Catalogo Nacional
de las Cualificaciones Profesionales, en la redaccion dada al mismo por el Real Decreto
1416/2005, de 25 de noviembre, constituye la base para elaborar la oferta formativa
conducente a la obtencién de los titulos de formacién profesional y de los certificados de
profesionalidad y la oferta formativa modular y acumulable asociada a una unidad de
competencia, asi como de otras ofertas formativas adaptadas a colectivos con
necesidades especificas. De acuerdo con lo establecido en el articulo 8.5 del mismo real
decreto, la oferta formativa de los certificados de profesionalidad se ajustara a los
indicadores y requisitos minimos de calidad que garanticen los aspectos fundamentales
de un sistema integrado de formacion, que se establezcan de mutuo acuerdo entre las
Administraciones educativa y laboral, previa consulta al Consejo General de Formacién
Profesional.

El Real Decreto 34/2008, de 18 de enero, por el que se regulan los certificados de
profesionalidad, modificado por el Real Decreto 1675/2010, de 10 de diciembre, define la
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estructura y contenido de los certificados de profesionalidad, a partir del Catalogo
Nacional de las Cualificaciones Profesionales y de las directrices fijadas por la Unién
Europea, y establece que el Servicio Publico de Empleo Estatal, con la colaboracion de
los Centros de Referencia Nacional, elaborara y actualizara los certificados de
profesionalidad, que seran aprobados por real decreto.

Por otro lado, en la nueva redaccion del articulo 11.2 del texto refundido de la Ley del
Estatuto de los Trabajadores, introducida por el Real Decreto-ley 10/2011, de 26 de
agosto, de medidas urgentes para la promocién del empleo de los jovenes, el fomento de
la estabilidad en el empleo y el mantenimiento del programa de recualificacion profesional
de las personas que agoten su proteccién por desempleo, se regula el nuevo contrato
para la formacion y el aprendizaje en el que se establece que la cualificacion o
competencia profesional adquirida a través de esta nueva figura contractual sera objeto
de acreditacién a través de, entre otros medios, el certificado de profesionalidad o la
certificacion parcial acumulable.

En este marco regulador procede que el Gobierno establezca un certificado de
profesionalidad de la familia profesional Sanidad del area profesional de Servicios y
Productos sanitarios y que se incorporara al Repertorio Nacional de certificados de
profesionalidad por niveles de cualificaciéon profesional atendiendo a la competencia
profesional requerida por las actividades productivas, tal y como se recoge en el articulo
4.4 y en el anexo Il del Real Decreto 1128/2003, anteriormente citado.

En el proceso de elaboracion de este real decreto ha emitido informe el Consejo
General de la Formacion Profesional, el Consejo General del Sistema Nacional de Empleo
y ha sido informada la Conferencia Sectorial de Empleo y Asuntos Laborales.

En su virtud, a propuesta del Ministro de Trabajo e Inmigracion y previa deliberacion
del Consejo de Ministros en su reunién del dia 28 de octubre de 2011,

DISPONGO:

Articulo 1. Objeto y ambito de aplicacion.

Este real decreto tiene por objeto establecer un certificado de profesionalidad de la
familia profesional Sanidad que se incluye en el Repertorio Nacional de certificados de
profesionalidad, regulado por el Real Decreto 34/2008, de 18 de enero, por el que se
regulan los certificados de profesionalidad, modificado por el Real Decreto 1675/2010, de
10 de diciembre.

Dicho certificado de profesionalidad tiene caracter oficial y validez en todo el territorio
nacional y no constituye una regulacién del ejercicio profesional.

Articulo 2. Certificados de profesionalidad que se establecen.

El certificado de profesionalidad que se establece corresponde a la familia profesional
Sanidad y es el que a continuacidn se relaciona, cuyas especificaciones se describen en
el anexo que se indica:

Familia profesional: SANIDAD.

— Anexo unico. Tanatopraxia. Nivel 3.

Articulo 3.  Estructura y contenido.

El contenido del certificado de profesionalidad responde a la estructura establecida en
los apartados siguientes:

a) En el apartado I: Identificacidn del certificado de profesionalidad

b) En el apartado Il: Perfil profesional del certificado de profesionalidad

c) En el apartado lll: Formacion del certificado de profesionalidad

d) En el apartado IV: Prescripciones de los formadores

e) En el apartado V: Requisitos minimos de espacios, instalaciones y equipamientos
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Articulo 4. Requisitos de acceso a la formacion de los certificados de profesionalidad.

1. Correspondera a la Administracién laboral competente la comprobacion de que
los alumnos poseen los requisitos formativos y profesionales para cursar con
aprovechamiento la formacion en los términos previstos en los apartados siguientes.

2. Para acceder a la formacién de los moédulos formativos de los certificados de
profesionalidad de los niveles de cualificacion profesional 2 y 3 los alumnos deberan
cumplir alguno de los requisitos siguientes:

a) Estar en posesioén del Titulo de Graduado en Educacién Secundaria Obligatoria
para el nivel 2 ¢ titulo de Bachiller para nivel 3.

b) Estar en posesion de un certificado de profesionalidad del mismo nivel del médulo
o modulos formativos y/o del certificado de profesionalidad al que desea acceder.

c) Estar en posesidon de un certificado de profesionalidad de nivel 1 de la misma
familia y area profesional para el nivel 2 o de un certificado de profesionalidad de nivel 2
de la misma familia y area profesional para el nivel 3.

d) Cumplir el requisito académico de acceso a los ciclos formativos de grado medio
para el nivel 2 o de grado superior para el nivel 3, o bien haber superado las
correspondientes pruebas de acceso reguladas por las administraciones educativas.

e) Tener superada la prueba de acceso a la universidad para mayores de 25 afios
y/o de 45 afos.

f) Tener los conocimientos formativos o profesionales suficientes que permitan
cursar con aprovechamiento la formacion.

Articulo 5. Formadores.

1. Las prescripciones sobre formacion y experiencia profesional para la imparticion
del certificado de profesionalidad son las recogidas en el apartado IV y se deben cumplir
tanto en la modalidad presencial como a distancia.

2. De acuerdo con lo establecido en el articulo 13.3 del Real Decreto 34/2008, de 18
de enero, podran ser contratados como expertos para impartir determinados médulos
formativos que se especifican en el apartado IV del anexo, los profesionales cualificados
con experiencia profesional en el ambito de la unidad de competencia a la que esta
asociado el médulo.

3. Para acreditar la competencia docente requerida, el formador/a o persona experta
debera estar en posesion del certificado de profesionalidad de Formador ocupacional o
formacién equivalente en metodologia didactica de formacién profesional para adultos.

Del requisito establecido en el parrafo anterior estaran exentos:

a) Quienes estén en posesion de las titulaciones universitarias oficiales de licenciado
en Pedagogia, Psicopedagogia o de Maestro en cualquiera de sus especialidades, de un
titulo universitario de graduado en el ambito de la Psicologia o de la Pedagogia, o de un
titulo universitario oficial de posgrado en los citados ambitos.

b) Quienes posean una titulacion universitaria oficial distinta de las indicadas en el
apartado anterior y ademas se encuentren en posesion del Certificado de Aptitud
Pedagogica o de los titulos profesionales de Especializacion Didactica y el Certificado de
Cualificacion Pedagogica. Asimismo estaran exentos quienes acrediten la posesion del
Master Universitario habilitante para el ejercicio de las Profesiones reguladas de Profesor
de Educacion Secundaria Obligatoria y Bachillerato, Formacion Profesional y Escuelas
Oficiales de Idiomas.

c) Quienes acrediten una experiencia docente contrastada de al menos 600 horas
en los ultimos siete afios en formacion profesional para el empleo o del sistema educativo.

4. Los formadores que impartan formacioén a distancia deberan contar con formacion
y experiencia en esta modalidad, en el uso de las tecnologias de la informacion y la
comunicacion, asi como reunir los requisitos especificos que se establecen para este
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certificado de profesionalidad. A tal fin, las autoridades competentes desarrollaran
programas y actuaciones especificas para la formacion de estos formadores.

Articulo 6. Contratos para la formacion y el aprendizaje.

La formacion inherente a los contratos para la formacion y el aprendizaje se realizara,
en régimen de alternancia con la actividad laboral retribuida, en los términos previstos en
el desarrollo reglamentario contemplado en el articulo 11.2 d) del texto refundido de la
Ley del Estatuto de los Trabajadores, segun redacciéon dada por el Real Decreto-ley
10/2011, de 26 de agosto, de medidas urgentes para la promocién del empleo de los
jovenes, el fomento de la estabilidad en el empleo y el mantenimiento del programa de
recualificacion profesional de las personas que agoten su proteccion por desempleo.

Articulo 7. Formacion a distancia.

1. Cuando el médulo formativo incluya formacion a distancia, ésta debera realizarse
con soportes didacticos autorizados por la administracion laboral competente que
permitan un proceso de aprendizaje sistematizado para el participante que debera cumplir
los requisitos de accesibilidad y disefio para todos y necesariamente sera complementado
con asistencia tutorial.

2. Los médulos formativos que, en su totalidad, se desarrollen a distancia requeriran
la realizacién de, al menos, una prueba final de caracter presencial.

Articulo 8. Centros autorizados para su imparticion.

1. Los centros y entidades de formacion que impartan formaciéon conducente a la
obtencién de un certificado de profesionalidad deberan cumplir con las prescripciones de
los formadores y los requisitos minimos de espacios, instalaciones y equipamiento
establecidos en cada uno de los médulos formativos que constituyen el certificado de
profesionalidad.

2. Laformacion inherente a los contratos para la formacion y el aprendizaje realizada
en régimen de alternancia con la actividad laboral retribuida, se impartira en los centros
formativos de la red a la que se refiere la disposicion adicional quinta de la Ley Organica
5/2002, de 19 de junio, de las Cualificaciones y de la Formacion Profesional, previamente
reconocido para ello por el Sistema Nacional de Empleo.

Articulo 9. Correspondencia con los titulos de formacién profesional.

La acreditacion de unidades de competencia obtenidas a través de la superacion de
los moédulos profesionales de los titulos de formacion profesional surtiran los efectos de
exencion del médulo o médulos formativos del certificado de profesionalidad asociado a
dichas unidades de competencia establecido en el presente real decreto.

Disposicién adicional Unica. Nivel de los certificados de profesionalidad en el marco
europeo de cualificaciones.

Una vez que se establezca la relacion entre el marco nacional de cualificaciones y el
marco europeo de cualificaciones, se determinara el nivel correspondiente del certificado
de profesionalidad establecido en este real decreto dentro del marco europeo de
cualificaciones.

Disposicion transitoria Unica. Contratos para la formacion vigentes.

La formacion tedrica de los contratos para la formacion concertados con anterioridad
a la entrada en vigor del Real Decreto-ley 10/2011, de 26 de agosto, de medidas urgentes
para la promocion del empleo de los jévenes, el fomento de la estabilidad en el empleo y
el mantenimiento del programa de recualificacion profesional de las personas que agoten
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su proteccion por desempleo, se regira por la normativa legal o convencional vigente en
la fecha en que se celebraron.

Disposicién final primera.  Titulo competencial.

El presente Real Decreto se dicta en virtud de las competencias que se atribuyen al
Estado en el articulo 149.1.1.2, 7.2 y 30.2 de la Constitucion Espafiola, que atribuye al
Estado la competencia exclusiva para la regulacion de las condiciones basicas que
garanticen la igualdad de todos los espafioles en el ejercicio de los derechos y en el
cumplimiento de los deberes constitucionales; la legislacion laboral; y la regulacion de las
condiciones de obtencién, expedicion y homologacién de titulos académicos y
profesionales y normas basicas para el desarrollo del articulo 27 de la Constitucién, a fin
de garantizar el cumplimiento de las obligaciones de los poderes publicos en esta materia.

Disposicion final segunda. Desarrollo normativo.

Se autoriza al Ministro de Trabajo e Inmigracion para dictar cuantas disposiciones
sean precisas para el desarrollo de este real decreto.

Disposicion final tercera. Entrada en vigor.

El presente real decreto entrara en vigor el dia siguiente al de su publicacién en el
«Boletin Oficial del Estado».

Dado en Madrid, el 31 de octubre de 2011.
JUAN CARLOS R.

El Ministro de Trabajo e Inmigracion,
VALERIANO GOMEZ SANCHEZ
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ANEXO

IDENTIFICACION DEL CERTIFICADO DE PROFESIONALIDAD
Denominacién: Tanatopraxia

Caodigo: SANP0108

Familia Profesional: Sanidad

Area profesional: Servicios y productos sanitarios

Nivel de cualificacion profesional: 3

Cualificacion profesional de referencia:

SAN491_3: Tanatopraxia. (RD 140/2011, de 4 de febrero)

Relacion de unidades de competencia que configuran el certificado de
profesionalidad:

UC1605_3: Aplicar técnicas de conservacion transitoria o embalsamamiento del
cadaver con productos biocidas.

UC1606_3: Realizar restauraciones y reconstrucciones en cadaveres.

UC1607_2: Aplicar técnicas estéticas para la presentacion o exposicion del cadaver.
UC1608_3: Realizar extracciones de tejidos, prétesis, marcapasos y otros dispositivos
contaminantes del cadaver.

UC1609_3: Manejar las técnicas y habilidades relacionales para prestar el servicio de
tanatopraxia.

Competencia general:

Desarrollar y aplicar métodos para la higienizacién, conservacién transitoria,
embalsamamiento con productos biocidas para este uso, restauracién, reconstruccion
y cuidado estético del cadaver, como soporte de su presentacion, de acuerdo con
las normas higiénico-sanitarias y de sanidad mortuoria; realizar las extracciones que
formalmente se le soliciten; respetando los diferentes ritos religiosos y manejando
técnicas y habilidades relacionales para prestar el servicio de tanatopraxia.

Entorno Profesional:
Ambito profesional:

Desarrolla su actividad profesional en el sector funerario, en el sanitario y en organismos
e instituciones del ambito publico, de empresas privadas o de forma liberal. Realiza su
trabajo de forma auténoma o por cuenta ajena.

Su actividad profesional esta sometida a regulacion por la Administracién competente.

Sectores productivos:

Se ubica en: Sector funerario: tanatorios y funerarias. Sector sanitario y médico
forense. Subsectores: centros sanitarios; centros anatdmico-forenses; domicilios;
residencias y centros geriatricos; bancos de tejidos y donaciones de érganos y centros
de investigacion.
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Ocupaciones y puestos de trabajo relevantes:

Tanatopractor.

Tanatoesteticista.

5892.1014 Embalsamador
Coordinador de servicios funerarios

Duracion de la formacion asociada: 520 horas.
Relacion de modulos formativos y de unidades formativas:

MF1605_3: Conservacion transitoria y embalsamamiento de cadaveres con productos
biocidas. (170 horas)
UF0473: Procesos y técnicas de conservacién o embalsamamiento de cadaveres
con productos biocidas. (90 horas)
UF0474: Gestion de la actividad de tanatopraxia. (80 horas)
MF1606_3: Restauracidn y reconstruccion en cadaveres. (40 horas)
MF1607_2: Tanatoestética. (30 horas)
MF1608_3: Extracciones de tejidos, protesis, marcapasos y otros dispositivos
contaminantes del cadaver. (30 horas)
MF1609_3: Manejo de técnicas y habilidades relacionales para la prestacion de un
servicio de tanatopraxia. (90 horas)

MP0103: Modulo de practicas profesionales no laborales de Tanatopraxia. (160 horas)

PERFIL PROFESIONAL DEL CERTIFICADO DE PROFESIONALIDAD
Unidad de competencia 1

Denominacién: APLICAR TECNICAS DE CONSERVACION TRANSITORIA O
EMBALSAMAMIENTO DEL CADAVER CON PRODUCTOS BIOCIDAS

Nivel: 3
Codigo: UC1605_3
Realizaciones profesionales y criterios de realizacion:

RP1: Comprobar la documentacion e identidad del cadaver antes de iniciar la aplicacion
de técnicas de conservacion transitoria y embalsamamiento para asegurar que ambas
son coincidentes.
CR1.1 Lainformacién personalizada remitida se identifica para confirmar la identidad
del cadaver y comprobar las indicaciones de sus familiares o de caracter legal.
CR1.2 La comprobacién de las causas de la defuncién se practica a través
del certificado correspondiente o documento legal alternativo para poder ajustar
la técnica a utilizar con el estado del cadaver o para evitar transmisiones de
enfermedades.
CR1.3 El documento de autorizacion oficial o familiar que corresponda se verifica
para confirmar su existencia, garantizando de este modo que siempre se trabaja
con la autorizacion requerida.
CR1.4 La técnica que no esté autorizada por la familia pero que se considere
necesaria segun la normativa para la conservacion del cadaver, se comunica a
la familia para que, tras su identificacion, pueda autorizarla y que el trabajo a
realizar cumpla los requisitos legales.
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CR1.5 Las causas de fallecimiento y enfermedades infectocontagiosas del
difunto se identifican, consultando el certificado de defuncién o documento legal
alternativo, tomando en cualquier caso, medidas de proteccion personal para la
prevencion de riesgos laborales.

CR1.6 El informe profesional del tanatopractor se cumplimenta para el registro
del trabajo efectuado.

RP2: Verificar la disponibilidad de los recursos materiales establecidos en los
procedimientos de trabajo para la realizacion de la conservacion o embalsamamiento
del cadaver.
CR2.1 La sala de tanatopraxia se habilita con las maximas garantias de limpieza,
higiene, confort y seguridad, siguiendo la normativa de prevencion de riesgos
laborales.
CR2.2 El material desechable o, en su defecto, material no desechable se
utiliza con garantias de limpieza o se esteriliza en los casos que proceda para
garantizar la proteccion frente a posibles infecciones.
CR2.3 El area de trabajo se comprueba que esta en condiciones higiénicas vy,
en su defecto, se efectua su limpieza y desinfeccion antes de iniciar el trabajo
de conservacion o embalsamamiento del cadaver para trabajar en condiciones
de seguridad e higiene.
CR2.4 La maquina de inyeccion y el hidro-aspirador se comprueba que funcionan
para evitar problemas durante la conservacién o embalsamamiento.
CR2.5 Los productos conservantes, conforme a la normativa vigente reguladora del
proceso de evaluacion para el registro, autorizacion y comercializacién de biocidas,
se comprueba que estan disponibles y se preparan segun esta indicado en los
procedimientos de trabajo para su utilizacion en el momento correspondiente.

RP3: Aplicar técnicas de conservacion o embalsamamiento del cadaver a través de
via arterial en un difunto no traumatico para evitar temporalmente su descomposicion.
CR3.1 La zona de acceso al circuito vascular se elige con criterios técnicos y
estéticos, dependiendo del tipo de ropa, mortaja o habito, con la finalidad de
camuflar en lo posible la diseccién realizada.
CR3.2 La rigidez de las articulaciones de brazos, manos y piernas se elimina
aplicando la técnica establecida en los procedimientos normalizados de trabajo
para asegurar el transito del fluido conservante (biocida).
CR3.3 Las arterias y las venas que determine la técnica utilizada se extraen,
disponiéndolas para la inyeccion del liquido conservante por via arterial y el
drenaje por via venosa para conservar el cuerpo.
CR3.4 Los liquidos y los gases que queden en térax y abdomen del cadaver se
extraen para evitar la degradacion biolégica, aplicando el liquido conservador
(biocida) de cavidades para asegurar el saneamiento y la conservacion del
cuerpo.
CR3.5 Las suturas sobre las incisiones se realizan consiguiendo la hermeticidad
para evitar pérdidas de conservante y cuidando la estética.
CR3.6 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de conservacion o embalsamamiento del cadaver para evitar dafios
personales.
CR3.7 Las normas o costumbres derivadas de los diferentes ritos religiosos se
aplican en cada caso por respeto y consideracion al cadaver, a sus familiares y
a los diferentes cultos.
CR3.8 La obligacion ética de guardar el secreto profesional y la confidencialidad
de los datos se cumple en todo el proceso por respeto al difunto y a sus familiares.
CR3.9 Los hallazgos obtenidos en el proceso de preparacion del cadaver que
pudieran sugerir actuaciones legales se ponen en conocimiento de la autoridad
judicial utilizando los cauces establecidos.
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RP4: Conservar los cadaveres que han sufrido un traumatismo, siguiendo los
procedimientos de trabajo establecidos, para evitar temporalmente su descomposicion.
CR4.1 Las arterias se localizan extrayéndolas hacia fuera para permitir la
introduccién del conservante (biocida).
CRA4.2 El conservante (biocida) se aplica de forma manual en las zonas donde
no se localicen las arterias, para conseguir que el liquido penetre en los tejidos
y evitar su degradacion.
CR4.3 Los organos y las visceras se extraen fuera de las cavidades toracica y
abdominal para proceder a su aseo.
CR4.4 EI térax, abdomen y los 6rganos y visceras previamente extraidos, se
limpian y posteriormente se aplica el agente conservante (biocida) para asegurar
Su conservacion.
CRA4.5 Las suturas se realizan cuidando la estética y la impermeabilidad para
mejorar la presentacion del cuerpo.
CRA4.6 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de conservacion o embalsamamiento del cadaver para evitar dafios
personales.

RP5: Aplicar drenaje manual sobre el cadaver para distribuir uniformemente el liquido
conservante (biocida).
CR5.1 El masaje en cara, orejas, manos y piernas se realiza para asegurar el
acceso del conservante (biocida).
CR5.2 El reparto del conservante (biocida) se realiza de forma homogénea por
todo el organismo para asegurar la conservacion del cuerpo.
CR5.3 La presion del liquido conservante (biocida) se controla en todos los
casos para evitar problemas estéticos.
CR5.4 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en la
realizacion de técnicas de drenaje manual en la conservacién o embalsamamiento
del cadaver para evitar dafios personales.

RP6: Conservar cadaveres quemados o en avanzado estado de descomposicién en
el que no podamos acceder por via arterial para evitar olores y posibilitar su traslado a
otra ciudad, por decision judicial o en aplicacién de la normativa vigente.
CR6.1 Los fluidos y gases de térax y abdomen del cadaver, dependiendo del
estado de descomposicion, se aspiran para evitar que continue la degradacion
biolégica.
CR6.2 El conservante (biocida) para cavidades se aplica en térax y abdomen
para frenar la descomposicion.
CR6.3 El sudario se coloca dentro del ataud, se le aplica una base de conservante
en polvo (biocida), se coloca el cuerpo sobre esta base, se cubre completamente
el cuerpo con mas conservante en polvo u otro liquido de contacto (biocidas) y
se cierra el sudario para conservarlo en buen estado.
CR6.4 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de conservacion o embalsamamiento de cadaveres quemados o en
avanzado estado de descomposicion para evitar dafios personales.

RP7: Congelar y refrigerar los cadaveres en las condiciones establecidas en los
procedimientos de trabajo, para su conservacion.
CR7.1 La identidad del cadaver se verifica a través de la documentacion del
difunto para asegurar que son coincidentes.
CRY7.2 El cadaver se coloca en la bandeja adecuada, con criterios técnicos y de
organizacion para su introduccion en el refrigerador.
CRY7.3 La bandeja con el cadaver se introduce en el refrigerador y se le aplica la
temperatura adecuada con criterios técnicos para su conservacion.
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RP8: Eliminar los residuos generados en la conservacién o embalsamamiento del
cadaver cumpliendo la normativa vigente para garantizar su gestion.
CR8.1 El vertido de aguas residuales se realiza cumpliendo la reglamentacion
nacional, autondmica y local para garantizar la gestién de residuos con garantias
sanitarias.
CR8.2 Los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de la preparacion
de cadaveres se gestionan de acuerdo a los procedimientos legales y a los
protocolos establecidos para ajustarnos a la legalidad vigente.
CR8.3 Los materiales utilizados en la preparacion de cadaveres se distribuyen
para su esterilizacion o eliminacién en recipientes homologados, de modo que
se prevengan accidentes y la transmision de enfermedades.
CR8.4 Los protocolos de prevencion de riesgos laborales se aplican en el
proceso de gestion para la eliminacion de residuos, de modo que se minimicen
los riesgos.

Contexto profesional

Medios de produccion

Sala de tanatopraxia. Mesa especifica de tanatopraxia. Camilla. Sdbanas desechables.
Material de desinfeccion. Material de limpieza. Carros porta-difuntos. Productos
conservantes conforme a la normativa vigente reguladora del proceso de evaluacion
para el registro, autorizaciéon y comercializacién de biocidas. Instrumental: bisturi,
pinzas de diseccion, pinzas aprieta-tubos, tijeras curvas y rectas, gancho, separador:
separador de tejidos, agujas rectas y curvas. Sudario. Maquina de inyeccion. Hidro-
aspirador. Material fungible. Recipientes homologados para eliminaciéon de residuos.
Autoclave. Equipos de proteccion individual. Camara de refrigeracion. Camara de
congelacion.

Productos y resultados
Conservacion del cadaver. Embalsamamiento del cadaver. Informe profesional del
tanatopractor. Residuos gestionados y/o eliminados.

Informacion utilizada o generada

Certificado médico. Documentos médico legales. Fichas técnicas de los productos y sus
correspondientes Fichas de Datos de Seguridad. Fichas de cadaveres. Libro de registro.
Protocolos de prevencién de riesgos laborales. Cédigo de ética profesional. Normativa
comunitaria, estatal y en su caso autondmica sobre: policia sanitaria mortuoria; proteccion
de datos de caracter personal; prevencion de riesgos laborales, asi como su reglamento
y normas de aplicacion; vertido de aguas residuales y gestién de residuos.

Unidad de competencia 2

Denominacién: REALIZAR RESTAURACIONES Y RECONSTRUCCIONES EN
CADAVERES

Nivel: 3

Cadigo: UC1606_3

Realizaciones profesionales y criterios de realizacion

RP1: Comprobar la documentacién e identidad del cadaver antes de iniciar la
restauracion y reconstruccion para asegurar que ambas son coincidentes.

CR1.1 La informacién personalizada remitida se identifica para confirmar la
identidad del cadaver y comprobar las indicaciones de sus familiares o legales.
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CR1.2 La comprobacién de las causas de la defuncién se practica a través
del certificado correspondiente o documento legal alternativo para poder ajustar
la técnica a utilizar con el estado del cadaver o para evitar transmision de
enfermedades.

CR1.3 El documento de autorizacion oficial o familiar que corresponda se verifica
para confirmar su existencia y garantizar de este modo que siempre se trabaja
con la autorizacion requerida.

CR1.4 Las causas de fallecimiento y enfermedades infectocontagiosas del
difunto, se identifican, consultando el certificado de defuncion o documento legal
alternativo, tomando en cualquier caso, medidas de proteccion personal para
prevenir riesgos laborales.

CR1.5 El informe profesional del tanatopractor se cumplimenta para el registro
del trabajo efectuado.

RP2: Comprobar la disponibilidad de los recursos materiales establecidos en los
procedimientos de trabajo para la realizacién de la reconstruccién y restauracién del
cadaver.
CR2.1 La sala de tanatopraxia se habilita con las maximas garantias de limpieza,
higiene, confort y seguridad siguiendo las normas de seguridad e higiene en el
trabajo para evitar riesgos laborales.
CR2.2 El material desechable o, en su defecto, material no desechable, se
utiliza con garantias de limpieza o se esteriliza en los casos que proceda, para
garantizar la proteccion frente a posibles infecciones.
CR2.3 El area de trabajo se comprueba que esta en condiciones higiénicas y
en su defecto se efectia su limpieza y desinfeccion antes de iniciar el trabajo de
reconstruccion del cadaver, para trabajar en condiciones de seguridad e higiene.

RP3: Restaurar la zona dafada por diferentes lesiones siguiendo los procedimientos
establecidos de trabajo para la posterior presentacién del cadaver.
CR3.1 La herida abierta con paredes rectas se limpia y seca, previa aplicacion
de conservantes (biocidas), en caso de que el cuerpo no haya sido conservado
o embalsamado previamente y en el caso que se requiera la aplicacion de ceras
para su restauracion.
CR3.2 Eltejido irregular de las heridas abiertas y profundas se elimina y secciona
para conseguir paredes rectas.
CR3.3 Los objetos adheridos, ampollas o piel lesionada de las quemaduras, se
retiran, seccionan y extraen para mejorar el resultado final.
CR3.4 La sutura intradérmica se practica con la técnica establecida para no
modificar la estética en los casos de heridas abiertas y profundas.
CR3.5 Las ceras se aplican con diferentes técnicas, conservando los volimenes
naturales, para devolver el aspecto normal a la superficie corporal, utilizandose
los maquillajes para evitar que se aprecie la restauracion anatomica.
CR3.6 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de restauracion y reconstruccion para evitar dafios personales.

RP4: Reconstruir la zona dafiada en los casos de pérdidas anatémicas corporales,

siguiendo los procedimientos de trabajo establecidos, para mejorar la presentacién

del cadaver.
CR4.1 La zona dafiada y con pérdidas anatdmicas se limpia y seca, previa
aplicacion de conservantes conforme a la normativa vigente reguladora del
proceso de evaluacion para el registro, autorizacion y comercializacién de
biocidas, en caso de que el cuerpo no haya sido conservado o embalsamado
previamente y en el caso que se requiera la aplicacion de ceras para su
reconstruccion.
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CR4.2 La sutura intradérmica se practica sujetando las paredes de la herida de
modo que no se deforme y en su lugar natural para no modificar la estética de
la zona tratada.

CRA4.3 La reconstruccion de la parte dafiada se inicia con la utilizacion de ceras
dandole la forma requerida para simular el elemento anatémico que falta.
CR4.4 Los magquillajes se utilizan de modo que la reconstruccién anatémica
quede camuflada para evitar que se aprecie.

CRA4.5 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de restauracion y reconstruccion para evitar dafios personales.

RP5: Recomponer la zona dafiada por exceso de tejido debido a algun proceso
patoldgico, siguiendo la técnica establecida de trabajo, para mejorar la imagen del
cadaver.
CR5.1 La superficie corporal con exceso de tejido se reduce y se recorta la parte
sobrante para equilibrarla estéticamente.
CR5.2 La herida limpia se prepara, secandola con productos conservantes
(biocidas) para prepararla previamente a la aplicacion de ceras.
CR5.3 La herida se recubre con cera cuidando la estética para que la zona
superficial quede mas uniforme.
CR5.4 La superficie de la herida recubierta con cera se cubre con piel artificial
para facilitar la aplicacion del maquillaje.
CR5.5 Los maquillajes se aplican sobre la herida recubierta para evitar que se
aprecie la reconstruccion anatémica.
CR5.6 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de restauracion y reconstruccion para evitar dafios personales.

RP6: Colocar prétesis cuando falte alguna parte de la superficie corporal, siguiendo
los procedimientos de trabajo establecidos, para mejorar la estética del cadaver.
CR6.1 La zona donde se va a colocar la prétesis se limpia y se seca con
productos conservantes (biocidas), en el caso de que el cuerpo no estuviera
previamente conservado, para que no salgan fluidos e impidan su colocacion.
CR®6.2 La protesis se une a los tejidos de la zona mediante la utilizaciéon de una
sutura o entramado de hilos para que quede firmemente fijada.
CR®6.3 La prétesis se coloca en su lugar disimulando las uniones para cuidar la
estética.
CR6.4 La piel artificial, el latex u otro producto cosmético se aplican sobre la
zona tratada para posteriormente utilizar los productos de maquillaje.
CR6.5 La prétesis se camufla mediante la aplicacion de los productos cosméticos
de maquillaje.
CR6.6 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de restauracion y reconstruccion para evitar dafios personales.

RP7: Eliminar los residuos generados en la restauracion y reconstruccion en cadaveres
siguiendo la normativa sobre eliminacién de residuos biolégicos para evitar riesgos de
contaminacion personal y ambiental.
CRY7.1 El vertido de aguas residuales se realiza cumpliendo la reglamentacion
local, autonémica o nacional sobre requisitos sanitarios en la gestién de residuos.
CRY7.2 Los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de la restauracion
y reconstruccion de cadaveres se gestionan de acuerdo a los procedimientos
legales vigentes y a los protocolos establecidos para no producir dafios al medio
ambiente.
CRY7.3 Los materiales utilizados se distribuyen para su esterilizacion o eliminacion
en recipientes homologados para prevenir accidentes y la transmision de
enfermedades.
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CR7.4 Los protocolos de prevencion de riesgos laborales se aplican en el
proceso de eliminacion de residuos, de modo que se minimicen los riesgos de
infeccion personal o de las personas del entorno laboral.

Contexto profesional

Medios de produccién

Sala de tanatopraxia. Mesa especifica de tanatopraxia. Camilla. Sabanas desechables.
Material de desinfeccion. Material de limpieza. Carros porta-difuntos. Productos
conservantes conforme a la normativa vigente reguladora del proceso de evaluacién
para el registro, autorizacion y comercializacion de biocidas. Instrumental: bisturi,
pinzas de diseccion, pinzas aprieta-tubos, tijeras curvas y rectas, espatulas, agujas
rectas. Material fungible. Ceras. Protesis, latex, siliconas de adicion, maquillajes.
Recipientes homologados para eliminacion de residuos. Autoclave. Equipos de
proteccion individual.

Productos y resultados
Reconstruccion y restauracion de dafios en el cadaver. Informe profesional del
tanatopractor. Residuos gestionados y/o eliminados.

Informacion utilizada o generada

Certificado médico. Documentos médico legales. Fichas técnicas de los productos y sus
correspondientes Fichas de Datos de Seguridad. Fichas de cadaveres. Libro de registro.
Protocolos de prevencion de riesgos laborales. Cadigo de ética profesional. Normativa
comunitaria, estatal y en su caso autondémica sobre: policia sanitaria mortuoria;
proteccion de datos de caracter personal; prevencién de riesgos laborales, asi como su
reglamento y normas de aplicacién; vertido de aguas residuales y gestion de residuos.

Unidad de competencia 3

Denominacién: APLICAR TECNICAS ESTETICAS PARA LA PRESENTACION O
EXPOSICION DEL CADAVER

Nivel: 2
Codigo: UC1607_2
Realizaciones profesionales y criterios de realizacion

RP1: Comprobar la documentacion e identidad del cadaver antes de la aplicacion de
técnicas estéticas para asegurar que ambas son coincidentes.
CR1.1 La informacién personalizada remitida se identifica para confirmar la
identidad del cadaver y verificar las indicaciones de sus familiares o legales.
CR1.2 La comprobacion de las causas de la defuncién se practica a través del
certificado correspondiente o documento legal alternativo para poder ajustar la
técnicaa utilizar con el estado del cadaver o para evitar transmision de enfermedades.
CR1.3 El documento de autorizacion oficial o familiar que corresponda se verifica
para confirmar su existencia y garantizar de este modo que siempre se trabaja
con la autorizacion requerida.
CR1.4 Las causas de fallecimiento y enfermedades infectocontagiosas del
difunto se identifican, consultando el certificado de defuncién o documento legal
alternativo, tomando en cualquier caso, medidas de proteccion personal, para la
prevencion de riesgos laborales.
CR1.5 El informe profesional del tanatopractor se cumplimenta para el registro
del trabajo efectuado.

cve: BOE-A-2011-19240



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO P
Jueves 8 de diciembre de 2011 Sec.l. Pag. 129936

RP2: Comprobar la disponibilidad de los recursos materiales establecidos en los
procedimientos de trabajo para la aplicacion de técnicas estéticas.
CR2.1 La sala de tanatopraxia se habilita con las maximas garantias de limpieza,
higiene y confort siguiendo las normas de prevencién de riesgos laborales.
CR2.2 El material desechable o, en su defecto, material no desechable se
utiliza con garantias de limpieza o esterilizacion, en los casos que proceda, para
garantizar la proteccion frente a posibles infecciones.
CR2.3 El material de aseo se prepara junto a la zona de trabajo de modo que
esté accesible durante la aplicacion de los cuidados estéticos.
CR2.4 El area de trabajo se comprueba que esta en condiciones higiénicas y en
su defecto se efectla su limpieza y desinfeccién antes de iniciar los cuidados
estéticos en el cadaver, para trabajar en condiciones de seguridad e higiene.

RP3: Asear el cuerpo, retirar las prendas y apdsitos, taponar orificios, preparando el
cadaver para su cuidado estético.
CR3.1 Las prendas que trae el difunto se retiran, se lava el cuerpo de modo que
permita trabajar sobre el cuerpo higienizado y protegiendo su desnudez para
aplicarle los cuidados estéticos.
CR3.2 Los apositos y restos de vendajes se retiran comprobando que no salgan
fluidos organicos.
CR3.3 Las heridas con posibles pérdidas de liquidos bioldgicos se desinfectan y
protegen impermeabilizdndolas para evitar manchas en la ropa, sabana o habito.
CR3.4 Los orificios y conductos naturales, tales como traquea, fosas nasales y
ano se taponan con la técnica establecida para evitar la salida de fluidos.
CR3.5 La boca se sutura y se le da forma en funciéon de las necesidades
estéticas.
CR3.6 Las normas o costumbres derivadas de los diferentes ritos religiosos se
aplican en cada caso por respeto y consideracion al cadaver, a sus familiares y
a los diferentes cultos.
CR3.7 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de cuidados estéticos del cadaver para evitar dafios personales.

RP4: Vestir el cuerpo con ropa, sabana o habito, segun la voluntad expresada por los
familiares del difunto, para presentarlo en la forma acordada.
CR4.1 El cuerpo del cadaver se revisa comprobando la ausencia de fluidos y/o,
en su defecto, realizando su higiene para no desmejorar su imagen.
CR4.2 Al difunto se le viste con la ropa que proporcionan los familiares para
presentarlo en la forma acordada.
CR4.3 Al difunto se le cubre con mortaja, sabana o habito para facilitar su
presentacion en caso de no disponer de ropa.
CR4.4 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de cuidados estéticos del cadaver para evitar dafios personales.

RP5: Aplicar cuidados estéticos al difunto cuidando su aseo, magquillaje y colocacion
dentro del féretro para mejorar su imagen.
CR5.1 El cadaver se afeita cuando sea necesario para mejorar su estética.
CR5.2 La cara, orejas y labios se hidratan aplicando un masaje para evitar
livideces y sequedad.
CR5.3 La boca se le cierra, dandole forma natural para mejorar su imagen.
CR5.4 Elfondo de maquillaje, polvos de terminacién, sombras y pintalabios se aplican
sobre la superficie tratada, en ojos y labios para mejorar el aspecto del cadaver.
CR5.5 Al cadaver, dentro del féretro preparado y personalizado, se le peina y se
revisa su imagen, colocandolo en el lugar correspondiente para ser velado por
los familiares.
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CR5.6 La obligacion ética de guardar el secreto profesional y la confidencialidad
de los datos se cumple en todo el proceso por respeto al difunto y a sus familiares.
CR5.7 Los hallazgos obtenidos en el proceso de preparacion del cadaver que
pudieran sugerir actuaciones legales se ponen en conocimiento de la autoridad
judicial utilizando los cauces establecidos.

CR5.8 Los riesgos laborales se previenen aplicando normas y protocolos en
técnicas de cuidados estéticos del cadaver para evitar dafios personales.

RP6: Eliminar los residuos generados en la preparacion y cuidados estéticos en
cadaveres siguiendo la normativa y los protocolos establecidos para garantizar su
gestion.
CR®6.1 El vertido de aguas residuales se realiza cumpliendo la reglamentacion
local, autondmica o nacional sobre requisitos sanitarios para la gestion de
residuos.
CR®6.2 Los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de la preparacion y
cuidados estéticos de cadaveres se gestionan de acuerdo a los procedimientos
legales vigentes y a los protocolos establecidos para no producir dafios al medio
ambiente.
CR®6.3 Los materiales utilizados se distribuyen para su higienizacién o eliminacion
en recipientes homologados para prevenir accidentes y la transmision de
enfermedades.
CR6.4 Los protocolos de prevencion de riesgos laborales se aplican en el
proceso de eliminacion de residuos, de modo que se minimicen los riesgos de
infeccion personal o de las personas del entorno laboral.

Contexto profesional

Medios de produccién

Sala de tanatopraxia. Camilla. Hidro-aspirador. Carros porta-difuntos. Sabanas
desechables. Material de desinfeccion. Material de limpieza. Instrumental: Pinzas de
diseccion, tijeras, agujas curvas e hilo de sutura. Maquillajes. Pegamentos. Espuma
de afeitar. Cuchillas de afeitar. Peine. Material fungible. Recipientes homologados para
eliminacién de residuos. Autoclave. Equipos de proteccién individual. Ropa, mortaja o
sébana.

Productos y resultados
Cuidados estéticos aplicados al difunto. Presentacion del difunto en sala velatorio,
domicilio o lugar correspondiente. Residuos gestionados y/o eliminados.

Informacion utilizada o generada

Certificado médico. Documentos medico legales. Fichas técnicas de los productos.
Fichas de cadaveres. Libro de registro. Protocolos de prevencion de riesgos laborales.
Cddigo de ética profesional. Normativa comunitaria, estatal y en su caso autondmica
sobre: policia sanitaria mortuoria; proteccion de datos de caracter personal; prevencion
de riesgos laborales, asi como su reglamento y normas de aplicacion; vertido de aguas
residuales y gestion de residuos.

Unidad de competencia 4

Denominacién: REALIZAR EXTRACCIONES DE TEJIDOS, PROTESIS,
MARCAPASOS Y OTROS DISPOSITIVOS CONTAMINANTES DEL CADAVER

Nivel: 3

Cédigo: UC1608_3
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Realizaciones profesionales y criterios de realizacion

RP1: Comprobar la documentacion e identidad del cadaver antes de realizar una

extraccion de tejidos o retirada de prétesis o marcapasos para asegurar que ambas

son coincidentes.
CR1.1 El documento de autorizacion oficial o familiar que corresponda se verifica
previamente a la realizaciéon de la extraccion para confirmar su existencia y
garantizar de este modo que siempre se trabaja con la autorizacion requerida.
CR1.2 La informacién personalizada remitida se identifica para confirmar la
identidad del cadaver y comprobar las indicaciones de sus familiares o legales.
CR1.3 Las causas del fallecimiento y enfermedades infectocontagiosas del
difunto se identifican, consultando el certificado de defuncién o documento legal
alternativo, con el fin de ajustar la técnica a utilizar con el estado del cadaver y
adoptar medidas de proteccidn personal para la prevencion de riesgos laborales
y transmision de enfermedades.
CR1.4 El informe profesional del tanatopractor se cumplimenta para el registro
del trabajo efectuado.

RP2: Verificar los recursos materiales establecidos en los procedimientos de trabajo
para la obtencién de muestras de tejidos, retirada de prétesis, marcapasos y otros
dispositivos contaminantes del cadaver.
CR2.1 La sala de tanatopraxia se habilita con las maximas garantias de limpieza,
higiene y confort siguiendo las normas de seguridad e higiene en el trabajo.
CR2.2 El material desechable o, en su defecto, material no desechable se
utiliza con garantias de limpieza o esterilizado, en los casos que proceda, para
garantizar la proteccion frente a posibles infecciones.
CR2.3 EI area de trabajo se comprueba que esta en condiciones higiénicas y
en su defecto se efectia su limpieza y desinfeccion antes de iniciar el trabajo de
conservacion o embalsamamiento del cadaver, para trabajar en condiciones de
seguridad e higiene.

RP3: Extraer la muestra de tejido, siguiendo los procedimientos establecidos y
prepararla para su posterior envio al laboratorio o al organismo solicitante.
CR3.1 La zona donde se extrae la muestra se elige con criterios estéticos y de
eficiencia para no dafiar la imagen y garantizar su validez.
CR3.2 La incisién en la zona escogida se realiza con el bisturi o con el util
especifico para tener acceso al tejido.
CR3.3 La muestra de tejido muscular se recoge e introduce en recipiente estéril
o especifico y se identifica de forma inequivoca para evitar errores y riesgos.
CR3.4 La incision se sutura de forma impermeable para evitar la salida de
fluidos.
CR3.5 El documento oficial de la extraccion se rellena recogiendo los datos que
requiera el laboratorio o el organismo solicitante.
CR3.6 La muestra, una vez identificada, se empaqueta siguiendo los
procedimientos establecidos para asegurar el transporte con las maximas
garantias.

RP4: Realizar la enucleacion de los globos oculares, siguiendo el procedimiento
establecido de trabajo, para su envio al banco de cérneas.
CR4.1 Lamuestrade sangre se toma, se coloca entubos especificos y se identifica
inequivocamente con un codigo para remitirla al laboratorio correspondiente.
CRA4.2 El blefarostato se coloca retirando los parpados y se aplica un producto
yodado al globo ocular para desinfectarlo.
CR4.3 La conjuntiva se recorta alrededor de la cornea para poder acceder a los
musculos, seccionandolos para poder liberar el globo ocular.
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CR4 .4 El nervio 6ptico se corta para extraer el ojo totalmente y éste se coloca en
un envase identificandolo de forma inequivoca con un codigo para su transporte.
CR4.5 EI documento de enucleacioén, en formato establecido, se cumplimenta
con los datos requeridos por el banco de cérneas para adjuntarlo al material que
se envie.

CRA4.6 Los globos oculares y la muestra de sangre se colocan en nevera y se
disponen para el transporte, de forma que lleguen en buen estado al banco de
cérneas.

CRA4.7 El hueco dejado se reconstruye con algodon y una prétesis ocular para
disimular la extraccion y no modificar el aspecto del cadaver.

RP5: Extraer marcapasos para evitar accidentes durante la cremacién o para su
reciclaje.
CR5.1 El marcapasos se localiza, consultando el lugar donde esta colocado
para facilitar su acceso y proceder a su extraccion.
CR5.2 La zona donde esté situado el marcapasos se disecciona siguiendo la
técnica establecida para poder acceder a él.
CR5.3 El marcapasos se extrae cortando los cables para separarlo del cadaver
Yy no ocasionar mas dafios internos.
CR5.4 La herida producida se sutura de forma impermeable para evitar la salida
de fluidos.
CR5.5 Los protocolos de prevencion de riesgos laborales se aplican en la
extraccion del marcapasos para evitar riesgos de explosién cuando el cadaver
es incinerado u otros accidentes.

RP6: Extraer endoprotesis y exoprotesis, material de osteosintesis, clavos
intramedulares, material contaminante u otros elementos, de modo que puedan
utilizarse para su reciclaje y/o cuidado estético del cadaver.
CR6.1 Los materiales a retirar u otros elementos se localizan analizandolos para
determinar la técnica de su proceso de extraccion.
CR6.2 EIl material desechable o no desechable para la extraccion se elige y
prepara con amplias garantias de higiene para garantizar la proteccién personal
frente a la transmision de enfermedades.
CR6.3 Los elementos se extraen o se desarticulan siguiendo la técnica
establecida para no causar mas dafos.
CR6.4 Las heridas producidas por la extraccion de los elementos retirados se
suturan asegurando la hermeticidad para evitar salidas de fluidos.
CR®6.5 Los elementos o materiales retirados se limpian y desinfectan mediante
los procedimientos normalizados de trabajo para su envio a la entidad
correspondiente para su reciclado o reutilizacién.
CR6.6 Los protocolos de prevencion de riesgos laborales se aplican en el
proceso de extracciones realizadas en el cadaver, de modo que se minimicen
los riesgos de infeccion personal o de las personas del entorno laboral.
CR6.7 Los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de extracciones
del cadaver se gestionan de acuerdo a los procedimientos legales vigentes y a
los protocolos establecidos para no producir dafios al medio ambiente.

Contexto profesional

Medios de produccion

Sala de tanatopraxia. Camilla. Hidro-aspirador. Carros porta-difuntos. Sabanas
desechables. Material de desinfeccion. Material de limpieza. Instrumental: Bisturi,
blefarostato, kit especifico para la extraccion de material para analisis de ADN,
Protesis, pinzas de diseccion, tijeras, agujas e hilo. Recipiente estéril. Pegamentos.
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Envases especificos para el transporte. Material fungible. Recipientes homologados
para eliminacion de residuos. Autoclave. Equipos de proteccion individual.

Productos y resultados

Muestra de tejido para analisis de ADN. Enucleacién del globo ocular. Cuerpo sin
elementos protésicos que compliquen la estética. Retirada de marcapasos. Informe
profesional del tanatopractor. Residuos gestionados y/o eliminados.

Informacion utilizada o generada

Certificado médico. Documentos médico legales. Fichas técnicas de los productos.
Fichas de cadaveres. Libro de registro. Protocolos de prevencion de riesgos laborales.
Cadigo de ética profesional. Normativa comunitaria, estatal y en su caso autonémica
sobre: policia sanitaria mortuoria; proteccion de datos de caracter personal; prevencion
de riesgos laborales, asi como su reglamento y normas de aplicacion; vertido de aguas
residuales y gestion de residuos.

Unidad de competencia 5

Denominacién: MANEJAR LAS TECNICAS Y HABILIDADES RELACIONALES PARA
PRESTAR EL SERVICIO DE TANATOPRAXIA

Nivel: 3
Codigo: UC1609_3
Realizaciones profesionales y criterios de realizacion

RP1: Utilizar las técnicas de comunicacion con las familias y los allegados del difunto,
si procede, y a la entidad funeraria para dar respuesta a la demanda de informacion.
CR1.1 Lainformacién se solicita o proporciona a la familia del difunto, si procede,
con un trato adecuado a la situacion, procurando respetar en todo momento sus
peticiones, deseos o ultimas voluntades del difunto, siempre que le sea posible
y dentro de lo permitido por la legalidad.
CR1.2 Las dudas que tengan los familiares y/o allegados sobre el trabajo
de tanatopraxia se resuelven con la maxima atencion y diligencia para evitar
acrecentar su nerviosismo y suavizar momentos de tension.
CR1.3 La opinién de las familias y los allegados del difunto se recoge para
facilitar propuestas y alternativas en caso necesario.
CR1.4 Las habilidades de escucha activa y de transmision de informacion se
emplean para favorecer la comunicacion, utilizando las técnicas acordes a cada
situacion.
CR1.5 La confidencialidad de la informacién obtenida se mantiene en todo
momento para preservar el derecho a la intimidad.

RP2: Afrontar las situaciones de crisis generadas en el servicio de tanatopraxia
empleando habilidades psicosociales para atender el trabajo previsto.
CR2.1 Las situaciones criticas se atienden, aplicando el protocolo de actuacion,
para garantizar una respuesta rapida y eficaz.
CR2.2 Las técnicas de control de estrés se utilizan para afrontar las situaciones
de crisis, garantizando el buen funcionamiento del servicio de tanatopraxia y el
estado emocional del y la profesional.
CR2.3 Los momentos dificiles en que pueda encontrarse se superan utilizando
técnicas de automotivacién para preservar su salud emocional.
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RP3: Manejar las habilidades de trabajo en equipo facilitando la prestacion del servicio
de tanatopraxia para fomentar la comunicacion horizontal y vertical en el mismo.
CR3.1 La cooperacioén con el resto del personal se fomenta para dar respuesta
al trabajo encomendado utilizando la experiencia y el apoyo de todos.
CR3.2 Las incidencias se transmiten al responsable para resolver las situaciones
de manera colectiva promoviendo nuevos procesos de trabajo y protocolos de
actuacion, si fuera necesario.
CR3.3 Las propuestas de mejora se transmiten al responsable, para promover
la calidad y evolucién continua del servicio.

Contexto profesional

Medios de produccién
Técnicas de comunicacion e informacion, protocolos de actuacion.

Productos y resultados

Técnicas de comunicacion e informacion con las familias y los allegados del difunto,
y la entidad aplicadas. Situaciones de crisis generadas en el servicio de tanatopraxia
afrontadas. Habilidades de trabajo en equipo utilizadas.

Informacion utilizada o generada

Certificado médico. Documentos medico legales. Ficha del cadaver. Fichas de personal.
Cuadrante de trabajos a realizar. Cédigo de ética profesional. Normativa comunitaria,
estatal, autondmica y local sobre: policia sanitaria mortuoria; proteccion de datos de
caracter personal; prevencion de riesgos laborales, asi como su reglamento y normas
de aplicacién; vertido de aguas residuales y gestion de residuos.

FORMACION DEL CERTIFICADO DE PROFESIONALIDAD

MODULO FORMATIVO 1

Denominacién: Conservacion transitoria y embalsamamiento de cadaveres

Codigo: MF1605_3

Nivel de cualificacion profesional: 3

Asociado a la Unidad de Competencia:

uc1605_3: Aplicar técnicas de conservacion transitoria o embalsamamiento del
cadaver con productos biocidas

Duracion: 170 horas
UNIDAD FORMATIVA 1

Denominacién: PROCESOS Y TECNICAS DE CONSERVACION O
EMBALSAMAMIENTO DE CADAVERES

Cédigo: UF0473

Duracioén: 90 horas
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Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP3, RP4,
RP5, RP6 y RP7.

Capacidades y criterios de evaluacion

C1: Describir el proceso de conservacion y embalsamamiento del cadaver no traumatico

a través de via arterial.
CE1.1 Explicar los procesos y fases de la rigidez cadavérica y las técnicas para
su eliminacion de modo que se asegure el transito del fluido arterial.
CE1.2 Describir las zonas de acceso y la extraccion de las arterias en funcion
de criterios técnicos y/o estéticos para la conservacion o embalsamamiento.
CE1.3 Describir la preparacion de liquidos conservantes, los procedimientos
de inyeccion y los protocolos de eliminacién, explicando los problemas mas
habituales que pudieran surgir.
CE1.4 Describir los procedimientos de extraccion de los gases y fluidos que
queden en el térax y abdomen del cadaver en el proceso de conservacion o
embalsamamiento, para la posterior aplicacion de liquidos conservantes para
las cavidades con el objeto de evitar una degradacién bioldgica.
CE1.5 Citar y describir las diferentes suturas sobre las incisiones que aseguran
la total hermeticidad.
CE1.6 Explicar los protocolos de prevencidén de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE1.7 Analizar las influencias de las costumbres o ritos religiosos en este
proceso para seleccionar las técnicas mas respetuosas con estas creencias.
CE1.8 En un supuesto practico de conservacion y embalsamamiento del
cadaver:

- Localizar y extraer las arterias que se necesiten para eliminar todas las
livideces, garantizando que el liquido conservante llega a todos los puntos
del cuerpo.

- Preparar e inyectar el liquido conservante apropiado a las causas de la
muerte o el estado del cadaver y al tipo de conservacion que deseamos.

- Extraer los fluidos y gases que aun permanezcan en térax y abdomen,
eliminandolos totalmente.

- Introducir en térax y abdomen el conservante especifico de cavidades,
asegurando su conservacion.

- Suturar las incisiones realizadas por motivos estéticos, evitando la salida
de fluidos.

C2: Especificar el proceso de conservacion y embalsamamiento del cadaver objeto de
un traumatismo evitando su deterioro.
CEZ2.1 Analizar las zonas de acceso a la via arterial en funcién del estado del
cadaver permitiendo la distribucion del conservante a una mayor area corporal.
CEZ2.2 Describir el modo de introduccion del conservante en las zonas donde
no se localicen las arterias para su conservacion.
CEZ2.3 Describir el proceso de extraccion y aseo de drganos y visceras, su
posterior conservacion y recolocacion en las cavidades después de que han
sido aseadas y tratadas con polvos conservantes.
CEZ2.4 Citar y describir los tipos de suturas dependiendo del objetivo a cubrir
para garantizar la impermeabilidad de la zona y la estética.
CEZ2.5 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE2.6 En un supuesto practico de conservacion y embalsamamiento del
cadaver objeto de traumatismo:
- Localizar y extraer las arterias para inyectar el liquido conservante en
zonas que permita el estado del cuerpo.
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- Preparar e inyectar el conservante a través de las arterias que lo permitan.

- Introducir de forma manual el conservante en las zonas en que no podamos
acceder a través de via arterial.

- Asear las visceras, poner una base de conservante especifico en térax
y abdomen, colocar los érganos extraidos cubriéndolos con el mismo
conservante.

- Suturar el cuerpo, devolviéndolo a su estado estético inicial.

- Impermeabilizar las suturas empleando los medios y la técnica descritos
en los procedimientos de trabajo.

C3: Determinar la técnica del drenaje manual sobre el cadaver de modo que asegure el
paso del liquido conservante.
CE3.1 Describir el drenaje manual que se realiza sobre cara, cuello, orejas,
manos y piernas mejorando el acceso del liquido conservante.
CE3.2 Analizar la necesidad de la distribucion homogénea del liquido
conservante por todo el organismo asegurando la conservacion de todo el
cuerpo por igual.
CE3.3 Analizar la importancia de la presion de introduccion del liquido
conservante y la generada en el interior de las arterias evitando problemas
estéticos.
CE3.4 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE3.5 En un supuesto practico de drenaje manual sobre el cadaver:
- Realizar drenaje manual sobre cara, cuello, orejas, manos y piernas
mejorando el acceso del liquido conservante y eliminando livideces.
- Controlar la presion de la introduccion del conservante en las arterias
evitando dafios estéticos.

C4.: Especificar el proceso de conservacion de cadaveres quemados o en avanzado
estado de descomposicién en el que no podamos acceder por via arterial para evitar
olores y posibilitar su traslado a otra ciudad, por decisién judicial o en aplicacion de la
normativa vigente.
CE4.1 Describir la aspiracion de fluidos y gases de térax y abdomen para evitar
que continue la degradacion biolégica.
CE4.2 Explicar la aplicacion del conservante en térax y abdomen para frenar
la descomposicion.
CE4.3 Describir la colocacion del cadaver dentro de un sudario y la aplicacion del
conservante en polvo u otro de contacto liquido para frenar la descomposicion.
CE4.4 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE4.5 En un supuesto practico de conservacién de cadaveres quemados o en
avanzado estado de descomposicion en el que no podamos acceder por via
arterial para evitar olores y posibilitar su traslado a otra ciudad, por decision
judicial o en aplicacién de la normativa vigente:
- Realizaraspiracion de fluidos en térax y abdomen para frenar la degradacion
biolégica.
- Aplicar el conservante de cavidades en térax y abdomen para frenar la
descomposicion.
- Colocar el cadaver dentro de un sudario y la aplicacién del conservante en
polvo u otro de contacto liquido para frenar la descomposicion.

C5: Especificar el proceso conservacion a través de la congelacion y refrigeracion de
cadaveres.
CE5.1 Describir los documentos que acompafian al cadaver para su
identificacion.
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CE5.2 Explicar la colocaciéon del cadaver en la bandeja adecuada para su
introduccidn en el refrigerador.

CE5.3 Describir la colocacién de la bandeja con el cadaver en el refrigerador y
la aplicacion de la temperatura adecuada.

CES5.4 Explicar la repercusion de la aplicaciéon del proceso de conservacion a
través de la congelacién una vez se realice la descongelacion.

Contenidos

1. Anatomia humana aplicada al proceso de conservaciéon y embalsamamiento
del cadaver
- El cuerpo humano y sus sistemas.
- El sistema circulatorio.
o Sistema Venoso.
o Sistema Arterial.
- El sistema respiratorio.
o Constitucion.
o Vias respiratorias y pulmones.
o Ventilacién pulmonar.
o Intercambio de gases.
- El sistema endocrino.
o Composicion: las glandulas.
o Principales glandulas.
o Funciones.
- El sistema digestivo.
o Descripcion y funciones.
o Estructura del tubo digestivo.
o Descripcién anatomica.
-  El sistema nervioso.
o Los nervios.
o Constitucion:
o Sistema nervioso central.
o Sistema nervioso periférico.
- El sistema esquelético.
o Funciones.
0 Los huesos.
o Division del esqueleto.
- El sistema muscular.
o Funciones.
o Componentes.
o Funcionamiento.
-  El sistema tegumentario.
o La piel.
o Funciones de la piel.
o Composicion de la piel.
o Espesor de la piel.
o Glandulas, pelos y ufias.
2. Anatomia patolégica e histologia aplicada al proceso de conservacion y
embalsamamiento del cadaver

- Lacélula:
o Estructura.
o Tipos.

o Funciones.
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- La membrana:
o Estructura.
o Funciones.

- El citoplasma:
o Estructura.
o Funciones.

- Elnucleo:

o Composicion.
o Estructura.
o Funciones.

- Los tejidos:

o Clasificacion.
o Funciones.

3. Microbiologia y parasitologia aplicada al proceso conservacion y

descomposicion del cadaver
- Bacterias.
o Caracteristicas generales.
o Estructura y morfologia.
= Métodos empleados en la observacion de las bacterias.
o Nutricién.
= Autétrofa y heterétrofa.
Ciclo celular y crecimiento de poblaciones.
Variaciones bacterianas.
Evolucion y principios de taxonomia bacteriana.
Clasificacion y tipologia de bacterias.
Infecciones y enfermedades producidas por bacterias.
Mecanismos de defensa.
Acciones de los agentes fisicos sobre las bacterias.
Acciones de los agentes quimicos sobre las bacterias.
irus.

Caracteristicas generales
Composicion quimica y estructura de los virus.
Clasificacion.
Infecciones y enfermedades productivas por virus.
Mecanismos de defensa.

o}
o}
o}
o}
o}
o}
o}
o}
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o}

o}
Parasitos.
o Clasificacion.
o Identificacion.

o Enfermedades producidas por parasitos.
Micologia.

o Clasificacion.

o Identificacion.

o Enfermedades producidas por hongos.

4. Prevencion de la transmisiéon de enfermedades en el proceso de conservacion

y embalsamamiento del cadaver.
-  Epidemiologia: prevencion de enfermedades.
- Desinfeccion especifica: areas de trabajo, superficies e instrumental.
- Salud publica. Prevencion de enfermedades transmisibles.
- Esterilizacion y desinfeccion.

5. Principios de medicina legal y forense aplicados a la actividad de tanatopraxia

- Signos de la muerte.
- Fendmenos cadavéricos.
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Livideces e hipostasis.

Rigidez.

Deshidratacion.

Espasmo cadavérico.

Fenémenos putrefactivos.

o Autolisis y sus fases.

Procesos cadavéricos conservadores.

o Momificacion.

o Corificacion.

o Saponificacion.

Data de la muerte.

o Meétodos que se pueden emplear para determinar la fecha y hora de la
muerte.

Muerte natural y muerte violenta: la autopsia judicial.

Lesiones vitales y postmortem.

Diligencia para levantamiento del cadaver.

Necropsia.

Causa de muerte violenta.

Arma de fuego o arma blanca.

Asfixias.

Ahorcaduras y estrangulamiento.

Sumersion.

Accidentes de trafico terrestre, maritimo y aéreo.

Accion del calor y del frio.

Electrocucion, explosivos y radiaciones.

Inhibicion; malos tratos y tortura.

Toxicologia.

o Areasy aspectos de la toxicologia.

o Clasificacion de las sustancias peligrosas.

o La accion toxica y sus fases.

= Fase de exposicion.

= Fase toxocinética.

= Fase toxodinamica.

= Fase clinica.

Toxicidad de agentes quimicos.

Toxicologia ambiental.

Toxicologia de alimentos.

Toxicologia social.

» Intoxicaciones por alcohol

» Intoxicaciones por medicamentos.

O O OO

O O O0OO0OO0OO0OOo0OOo

O O 0O

6. Técnicas de conservacion o embalsamamiento del cadaver

Resefa histdrica de las técnicas de conservacion cadavérica.
Técnicas de conservacion.

Conservacion temporal y embalsamamiento.
Conservacion via arterial.

Conservacién de un traumatico o autopsiado.
Conservacién en avanzado estado de descomposicion.
Zonas de abordaje de las arterias y venas.

Aplicacion del frio como método de conservacion.

O O OO0 O

7. Instrumental, equipamiento, materiales y productos de tanatopraxia

Instrumental.
o Diseccion.
o Drenaje.
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o Inyeccién.
o Aspiracion.
- Material quirurgico.

o Fungible.
o No fungible.
- Equipos:

o Aparatos de inyeccion.
o Aparatos de aspiracion.

- Meétodos y productos de desinfeccion y esterilizacion.
o Autoclave.

- Productos y féormulas conservantes.

- Equipos de proteccién individual.

8. Técnicas auxiliares de tanatopraxia
- Técnicas de sutura.
o Tipologia y diferencias de aplicacion.
- Técnicas de vendajes.
- Retirada de apdsitos y sondajes.

UNIDAD FORMATIVA 2

Denominacién: GESTION DE LAACTIVIDAD DE TANATOPRAXIA
Caodigo: UF0474

Duracion: 80 horas

Referente de competencia: Esta unidad formativa se corresponde con la RP1, RP2,
y RP8.

Capacidades y criterios de evaluacion

C1: Reconocer la documentacion que debe acompafar al cadaver proporcionando
informacion sobre su identidad, causa y circunstancias de la muerte que permiten definir
los trabajos de conservaciéon y embalsamamiento que deben realizarse.
CE1.1 Citar los documentos que deben acompafar al cadaver para comprobar
su identidad, las causas y circunstancias de la defuncion y los trabajos a
realizar.
CE1.2 Describir las caracteristicas del certificado de defuncién u otros
documentos médico legales ajustandose al formato oficial, concretando los
apartados cuya cumplimentacién es imprescindible y que debe acompadfar al
cadaver.
CE1.3 Enumerar las variables recogidas en el certificado de defuncién u otros
documentos médico legales que influyen en la planificacién del trabajo.
CE1.4 Enumerar los datos necesarios sobre los trabajos efectuados, que debe
recoger el informe del tanatopractor.
CE1.5 En un supuesto practico de analisis de la documentaciéon que acompafa
al cadaver seleccionando los datos que permitan definir los trabajos de
conservacion o embalsamamiento:
- Comprobar la identidad del cadaver para confirmarla y evitar errores.
- ldentificar las causas de la defuncion para planificar las técnicas necesarias.
- Comprobar la fecha y hora de defuncion.
- Confeccionar una ficha con los trabajos a realizar en el cadaver para
comprobar, posteriormente, los datos que puedan ser necesarios.
- Cumplimentar el informe del tanatopractor con los trabajos efectuados.
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C2: Identificar los recursos materiales, concretando los que estan definidos en los
procedimientos de trabajo, para la realizacién de la conservacion o embalsamamiento
del cadaver.
CE2.1 Describir las caracteristicas que debe reunir la sala de tanatopraxia
detallando la utilidad y funcionamiento de los elementos fisicos y de proteccion
necesarios para cumplir las normas de seguridad e higiene.
CE2.2 Enumerar los utiles y el material que se utiliza, desechable o no
desechable, para la ejecucioén del trabajo con calidad y eficacia.
CEZ2.3 Describir y explicar las técnicas de desinfeccion y esterilizacion del area,
de los utiles de trabajo y de los equipos de proteccion individual de modo que
se eviten riesgos.
CE2.4 Reconocer y explicar los aparatos de inyeccion y aspiracion que permiten
realizar las operaciones de conservacion o embalsamamiento.
CE2.5 Describir los productos conservantes, su composicién asi como la
preparacion requerida en algunos casos, garantizando que la eleccion, la
preparacion y la utilizacion del producto se adecue a la normativa vigente y al
proceso a seguir.

C3: Describir los residuos generados en la conservacion y embalsamamiento y la
gestion para su eliminacion segun la normativa vigente.
CE3.1 Explicar la legislacion vigente en materia de eliminacién de residuos.
CE3.2 Describir los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de la
conservacion o embalsamamiento, permitiendo su clasificacion, gestiéon y
eliminacion
CE3.3 Explicar los materiales utilizados, los métodos para su esterilizacion, y
su distribucion en los recipientes homologados.
CE3.4 Describir los protocolos en la gestién de residuos en funcién de las
normas legales establecidas.

Contenidos

1. Conceptos basicos sobre seguridad y salud en el trabajo
- Trabajo y salud:
o0 Los riesgos profesionales.
o Factores de riesgo.
- Danios derivados del trabajo.
o Accidentes de trabajo.
o Enfermedades profesionales.
- Normativa de prevencion de riesgos laborales.
o Derechos y deberes basicos en esta materia.

2. Prevencion de riesgos laborales aplicados al ambito de la tanatopraxia
- Riesgos generales y su prevencion:
o Riesgos ligados a las condiciones de seguridad.
o Riesgos ligados al medio ambiente de trabajo:
= lluminacién.
= Calidad de aire interior.
o Oftros riesgos:
= Factores psicosociales.
= Factores organizativos.
= Carga de trabajo, fatiga e insatisfaccion laboral: ergonomia
Sistemas elementales de control de riesgos.
Proteccion colectiva e individual.
Planes de emergencia y evacuacion.
Control de la salud de los trabajadores.

O O 0O
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Riesgos especificos y su prevencion en el ambito de la tanatopraxia.
o Fisicos.

o Quimicos: uso de Fichas de Datos de Seguridad

o Bioldgicos.

3. Elementos basicos de gestion de la prevencion de riesgos aplicados al ambito
de la tanatopraxia

Organismos publicos relacionados con la seguridad y la salud en el trabajo.
Gestion de la prevencion de riesgos laborales:

o Planificacién de la prevencion.

o Organizacion de la prevencion en la empresa: rutinas basicas.

o Evaluacion de riesgos profesionales.

Documentacion en el ambito de la prevencién de riesgos laborales: recogida,

elaboracién y archivo.

Primeros auxilios.

4. Gestion de residuos derivados de la tanatopraxia

Residuos sanitarios. Definicion y situacion de los residuos sanitarios.
Clasificacion de los residuos sanitarios.
0 Residuos sanitarios de tipo I.
0 Residuos sanitarios de tipo Il.
0 Residuos sanitarios de tipo lll.
= Residuos sanitarios o infecciosos
* Residuos anatémicos.
= Sangre y hemoderivados en forma liquida.
= Agujas y material punzante y cortante.
0 Residuos sanitarios de tipo IV.
Gestion de residuos sanitarios.
o Operaciones de gestion intracentro sanitario.
Envasado y etiquetado.
Almacenamiento intermedio.
Traslado interior.
Almacenamiento final.
Plan de contingencias y medidas de prevencion de riesgos.
o Operaciones de gestion extracentro
Obligaciones de los agentes que intervienen en la gestion de residuos

O O OO0 O

sanitarios.

o Obligaciones del productor, del transportista, del tratador
o Obligaciones de las administraciones correspondientes
Responsabilidad vy titularidad de los residuos sanitarios.

5. Legislacion y reglamentacion de policia mortuoria

Normativa comunitaria.

o Directrices de la U.E.

Normativa estatal.

o Reglamento de policia sanitaria mortuoria.

Reglamentacion de las comunidades autbnomas.

o Reglamentos autonémicos de policia sanitaria mortuoria.
Ordenanzas municipales.

Registro Oficial de Biocidas. Productos de embalsamamiento (TP22)
Otras normativas que repercuten en este ambito.

6. Tramitacion documental en el proceso de acondicionamiento, conservaciéon o
embalsamamiento del cadaver

Servicio funerario.
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o Objetivo.
o Sujetos del servicio.
o Prestador del servicio.
o Gestiones y tramitaciones.
o Derechos y obligaciones.
El fallecimiento.
o Documentacion funeraria.
= Certificado de defuncion.
= Documentos médico legales.
= Acta de tanatopraxia.
= Autorizacion de traslado.
= Permiso de inhumacion.
= Documento para la incineracion.
- Transporte funerario:
0 Requisitos del transportista.
o Traslados.
o Transporte terrestre de cadaveres.
= Normativa nacional de trasporte y traslado de cadaveres.
= Normativa internacional de trasporte y traslado de cadaveres.

7. Ritos y cultos funerarios relativos a las necesidades mortuorias
- Ritos y costumbres populares funerarias.
- Ritos occidentales
o Catdlicos.
o Protestantes.
o Ortodoxos.

o Judios.

- Ritos musulmanes o islamicos
o Chiitas.
o Sunitas.

- Ritos orientales.
- Ritos afro-asiaticos
0 Budistas.
o Sintoistas.
o Taoistas.
- Ritos africanos.
- Ritos funerarios en la cultura americana.
- Oftros ritos.
- Protocolo funerario.

8. Deontologia y ética profesional relativas a la tanatopraxia
- Etica profesional.
- Secreto profesional.
- Cddigo de ética profesional del tanatopractor.

Orientaciones metodolégicas

Formacion a distancia:

. . Duracién total en horas de | N°. de horas maximas susceptibles o

Unidades formativas ; ) - . : S

las unidades formativas de formacion a distancia o

Unidad formativa 1 - UF0473 ... ... .. 90 30 S
Unidad formativa 2 - UF0474 . .. ... .. 80 40 j
o

m
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Secuencia:

La secuencia de imparticiéon recomendada en este Médulo 1 es la Unidad formativa 1,
seguida de la Unidad formativa 2.

Criterios de acceso para los alumnos

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el Certificado de
profesionalidad al que acompafa este anexo.

MODULO FORMATIVO 2

Denominacién: RESTAURACION Y RECONSTRUCCION EN CADAVERES
Caodigo: MF1606_3

Nivel de cualificacion profesional: 3

Asociado a la Unidad de Competencia:

UC1606_3: Realizar restauraciones y reconstrucciones en cadaveres
Duracion: 40 horas

Capacidades y criterios de evaluacion

C1: Reconocer la documentacion que debe acompafar al cadaver proporcionando
informacion sobre su identidad, causa y circunstancias de la muerte que permitan definir
los trabajos de restauracion o reconstruccién que deben realizarse.
CE1.1 Describir el documento de autorizacién familiar previo a la realizacion de
la restauracién o reconstruccién.
CE1.2 Describir las caracteristicas del certificado de defuncién o documentos
médico legales ajustandose al formato oficial y concretando los apartados cuya
cumplimentacién es imprescindible para el trabajo del tanatopractor y que debe
acompafar al cadaver.
CE1.3 Enumerar las variables recogidas en el certificado de defuncién u otros
documentos médico legales que influyen en la planificacion de la reconstruccion
o restauracion.
CE1.4 Enumerar los datos necesarios sobre los trabajos efectuados, que debe
recoger el informe del tanatopractor
CE1.5 En un supuesto practico de analisis de la documentaciéon que acompafa
al cadaver seleccionando los datos que permitan definir los trabajos de
restauracién o reconstruccion:
- Comprobar la identidad del cadaver confirmandola para evitar errores.
- ldentificar las causas de la defuncion para elegir las técnicas que se van a
utilizar.
- Comprobar la fecha y hora de defuncion.
- Confeccionar una ficha con los trabajos a realizar en el cadaver para
comprobar, posteriormente, los datos que puedan ser necesarios.
- Cumplimentar el informe del tanatopractor con los trabajos efectuados.

C2: Identificar los recursos materiales, concretando los que estan definidos en los
procedimientos de trabajo, para la realizacion de la restauracion y/o reconstruccion del
cadaver.
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CE2.1 Describir las caracteristicas que debe reunir la sala de tanatopraxia
detallando la utilidad y funcionamiento de los elementos fisicos y de proteccion
necesarios para cumplir las normas de prevencién de riesgos laborales.
CE2.2 Enumerar los utiles y el material que se utiliza, desechable o no
desechable, para la realizacién del trabajo.

CEZ2.3 Describir y explicar las técnicas de desinfeccion y esterilizacion del area,
de los utiles de trabajo y de los equipos de proteccion individual de modo que
se eviten riesgos.

CE2.4 Describir los productos conservantes, su composicién asi como la
preparacion requerida en algunos casos, garantizando que la eleccion, la
preparacion y la utilizacién del producto se adecue al proceso a seguir.

CEZ2.5 Citar los productos cosméticos y ceras que se utilizan teniendo en cuenta
las técnicas de restauracion o reconstruccion a aplicar.

C3: Explicar y determinar las técnicas para restaurar las zonas dafiadas en funcién de
las lesiones que pudiera tener el cadaver.
CE3.1 Clasificar y describir las heridas que pudiera tener el cadaver
relacionandolo con la técnica de restauracion.
CE3.2 Describir el proceso de restauracion de las heridas segun sus
caracteristicas: mas o menos profundas, con bordes rectos o irregulares, con
elementos adheridos a la piel, ampollas y/o quemaduras.
CE3.3 Explicar los tipos de suturas dependiendo de la herida a cerrar para no
modificar la estética y/o asegurar la impermeabilidad.
CE3.4 Describir las técnicas de utilizacion de ceras y productos cosméticos
que se utilizan para la restauracion de la herida.
CE3.5 Explicar los protocolos de prevencién de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE3.6 En un supuesto practico de restauraciéon de las zonas dafiadas:

- Restaurar heridas con bordes rectos, secando la zona con productos
conservantes, aplicando cera y suturando convenientemente para
conservar la estética.

- Restaurar heridas con bordes irregulares, secando la zona con productos
conservantes, aplicando cera y suturando para conservar la estética.

- Restaurar zonas con quemaduras, ampollas y elementos adheridos a la
piel mejorando el aspecto estético.

- Aplicar productos cosméticos camuflando la restauracién efectuada para
conservar la apariencia estética natural.

C4: Describir las técnicas para reconstruir las pérdidas anatémicas corporales de modo
gue se obtenga una apariencia menos traumatica.
CE4.1 Clasificar y describir la zona dafiada y como se aplican los conservantes,
eligiendo la técnica para su restauracion.
CE4.2 Describir el modo de reconstruir los volumenes naturales de la zona
anatémica equilibrando su apariencia.
CE4.3 Explicar los tipos de suturas dependiendo de la zona a reconstruir de
modo que no altere la estética.
CE4.4 Describir la utilizaciéon de ceras u otros productos utilizados en
reconstruccién cadavérica contribuyendo a la recuperacion de volumenes y
mejora de la estética de la zona.
CE4.5 Describir y explicar las técnicas de utilizacion de ceras y productos
cosmeéticos considerando el camuflaje de la reconstruccion para conseguir una
apariencia natural.
CE4.6 Explicar los protocolos de prevencién de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.

cve: BOE-A-2011-19240



BOLETIN OFICIAL DEL ESTADO P
Jueves 8 de diciembre de 2011 Sec.l. Pag. 129953

CE4.7 En un supuesto practico de reconstruccion de las pérdidas anatémicas
corporales:
- Reconstruir las pérdidas anatémicas devolviendo la apariencia natural en
el cadaver.
- Aplicar productos cosméticos camuflando la reconstruccion efectuada y
conservando la apariencia natural.

C5: Analizar y determinar las técnicas de recomposicion de las zonas dafiadas por
exceso de tejido debido a algun proceso patoldgico.
CE5.1 Describir el proceso de limpieza del tejido en exceso y de aplicacion
de productos conservantes de forma que permita la aplicacion de técnicas de
recomposicion de las zonas dafadas.
CES5.2 Explicar las técnicas para recubrir la herida utilizando ceras u otros
productos cosméticos.
CE5.3 Describir y explicar las técnicas para la utilizacion de los productos
cosméticos camuflando el trabajo realizado.
CE5.4 Explicar los protocolos de prevencidn de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CES5.5 En un supuesto practico de recomposicion de las zonas dafiadas por
exceso de tejido debido a algun proceso patoldgico:

- Analizar el tipo de tejido antes de proceder a la eliminacion del exceso del
mismo equilibrando estéticamente la superficie corporal.

- Limpiar el tejido en exceso y aplicar los productos conservantes para
conseguir paredes rectas y evitar la salida de fluidos de manera que la
cera se adhiera bien.

- Aplicar ceras para minimizar la herida preparandola para la aplicacion de
cosmeéticos.

- Aplicar productos cosméticos mejorando la estética del cadaver.

C6: Explicar las técnicas de colocacion de proétesis o elementos externos que
proporcionen volumen, mejorando la estética del cadaver.

CE®6.1 Describir la preparacion de la zona donde se debe colocar la prétesis
siguiendo un protocolo establecido de trabajo.
CE®6.2 Detallar los diferentes tipos de sutura o entramado de hilos de modo que
sujeten firmemente la estructura disefiada o prétesis.
CE®6.3 Describir la colocacion de la prétesis disimulando las uniones para que
no se aprecie y mejore estéticamente.
CEG6.4 Citar las técnicas de colocacion de la piel artificial, el latex u otros
productos de modo que permitan la utilizacion de maquillajes.
CE®6.5 Describir y explicar las técnicas de utilizacion de maquillajes sobre
productos utilizados, como las ceras, para camuflar totalmente la prétesis.
CE®6.6 Explicar los protocolos de prevencién de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE6.7 En un supuesto practico de colocacion de protesis que mejoren la
estética del cadaver:

- Realizar diferentes tipos de proétesis para su posterior colocacion en el

cadaver mejorando su aspecto estético.
- Colocar las prétesis y emplear productos cosméticos para su camuflaje
obteniendo una apariencia natural.

C7: Describir los residuos generados en restauracion y reconstruccion en cadaveres y
la gestion para su eliminacién segun la normativa vigente.
CE7.1 Explicar la legislacion vigente en materia de eliminacién de residuos.
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CE7.2 Describir los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de la
restauracién y reconstrucciéon en cadaveres permitiendo su clasificacion,
gestién y eliminacién.

CE7.3 Explicar los materiales utilizados, los métodos para su esterilizacion, y
su distribucion en los recipientes homologados preservando la higiene y evitar
accidentes laborales.

CE7.4 Describir los protocolos en la gestién de residuos en funcién de las
normas legales establecidas.

Contenidos

1. Lesiones del cadaver objeto de restauracion y reconstruccion
- Heridas:
o Con bordes rectos.
o Con bordes irregulares.
o Con falta de piel.
- Multi-heridas de pequefio tamano.
- Quemaduras.
- Quistes y fistulas.
- Fracturas y heridas complejas.

2. Técnicas de restauracion del cadaver
- Técnicas de camuflaje de elementos de restauracion.
- Técnicas de expansion tisular.
- Técnicas de sutura aplicadas a la restauracion.
- Técnicas de reparacion de fisuras.

3. Técnicas de reconstruccion del cadaver
- Técnicas de reconstruccion auricular.
- Técnicas de reconstruccion nasal.
- Técnicas de reconstruccion de labios.
- Técnicas de reconstruccion de parpados y cejas.
- Técnicas de reconstruccion de. brazo, antebrazo y mano.
- Técnicas de reconstruccion de rodilla, pierna y pie.
- Técnicas de reconstruccion de pared abdominal.
- Técnicas de reimplantes.
- Técnicas de modelaje del cuerpo humano:
o Volumenes estéticos.
- Técnicas de camuflaje de elementos de reconstruccion.
- Técnicas de sutura y anclaje aplicadas a la reconstruccion.
- Entramados.

4. Instrumental, materiales y productos especificos de la restauraciéon y
reconstruccion del cadaver
- Instrumental.
o Diseccion.
o Modelaje.
- Material fungible y no fungible.
- Productos especificos.
Ceras.
Prétesis.
Latex.
Siliconas de adicién.
Carne artificial.
Productos conservantes y secantes.
Productos de higiene.

O O0OO0OO0OO0OO0OOo
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Orientaciones metodolégicas

Formacion a distancia:

Numero de horas totales | N.° de horas maximas susceptibles
del médulo de formacion a distancia

Modulo formativo — MF1606_3. . ... .. .. 40 10

Médulo formativo

Criterios de acceso para los alumnos

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el Certificado de
profesionalidad al que acompafa este anexo.

MODULO FORMATIVO 3

Denominacién: Tanatoestética

Cédigo: MF1607_2

Nivel de cualificacién profesional: 2

Asociado a la Unidad de Competencia:

UC1607_2: Aplicar técnicas estéticas para la presentacion o exposicion del cadaver
Duracién: 30 horas

Capacidades y criterios de evaluacién

C1: Reconocer la documentaciéon que debe acompafar al cadaver proporcionando
informacién sobre su identidad, causa y circunstancias de la muerte que permitan definir
los trabajos estéticos que deben realizarse.
CE1.1 Citar los documentos que deben acompanfar al cadaver para comprobar
su identidad, las causas y circunstancias de la defuncién y los trabajos a
realizar.
CE1.2 Describir las caracteristicas del certificado de defuncién o documentos
médico legales ajustandose al formato oficial y concretando los apartados cuya
cumplimentacién es imprescindible para el trabajo y que debe acompafiar al
cadaver.
CE1.3 Enumerar las variables recogidas en el certificado de defuncién u otros
documentos médico legales que influyen en la planificacion de los cuidados
estéticos.
CE1.4 Enumerar los datos necesarios sobre los trabajos efectuados, que debe
recoger el informe del tanatopractor
CE1.5 En un supuesto practico de comprobacion de la documentacién e
identificacion del cadaver:
- Comprobar la identidad del cadaver confirmandola para evitar errores.
- ldentificar las causas de la defuncién de modo que ayuden a elegir los
cuidados estéticos a aplicar.
- Comprobar la fecha y hora de defuncion.
- Confeccionar una ficha detallando los trabajos a realizar en el cadaver
para comprobar, posteriormente, los datos que puedan ser necesarios.
- Cumplimentar el informe del tanatopractor con los trabajos realizados.
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C2: Identificar los recursos materiales, concretando los que estan definidos en los
procedimientos de trabajo, para la aplicacién de técnicas y cuidados estéticos sobre el
cadaver.
CE2.1 Describir las caracteristicas que debe reunir la sala de tanatopraxia
detallando la utilidad y funcionamiento de los elementos fisicos y de proteccion
necesarios para cumplir las normas de prevencién de riesgos laborales.
CE2.2 Enumerar los utiles y el material que se utiliza, desechable o no
desechable, para la ejecucion del trabajo con calidad.
CEZ2.3 Describir y explicar las técnicas de desinfeccion y esterilizacion del area,
de los utiles de trabajo y de los equipos de proteccion individual de modo que
se eviten riesgos.
CE2.4 Describir los liquidos conservantes, su composicion asi como la
preparacion requerida en algunos casos garantizando que la eleccién, la
preparacion y la utilizacién del producto se adecue al proceso a seguir.
CE2.5 Citar los productos cosméticos utilizados para los cuidados estéticos.

C3: Explicar el proceso de la limpieza y aseo del cuerpo, retirando apositos o elementos
que no sean los naturales del cadaver.
CE3.1 Enumerar las prendas que puede traer el cadaver detallando cuales
deben retirarse, el lavado del cuerpo y proteger su desnudez para iniciar los
trabajos de cuidados estéticos.
CE3.2 Analizar la salida de fluidos al retirar los apésitos y restos de vendajes
asegurando la impermeabilidad de las heridas y mejorando la estética.
CE3.3 Describir las heridas con posibles pérdidas de fluidos de modo que se
adopten las medidas para desinfectarlas y evitar fugas.
CE3.4 Explicar el taponamiento de los orificios naturales: traquea, fosas
nasales y ano.
CE3.5 Describir las técnicas para cerrar la boca de forma natural y la aplicacion
de prétesis asegurando una expresion natural y estética.
CE3.6 Explicar los protocolos de prevencién de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE3.7 En un supuesto practico de aplicacién de técnicas estéticas sobre el
cadaver:
- Retirar las prendas que trae el difunto, los diferentes apositos y restos de
vendajes para su aseo.
- Asear el cadaver y colocar vendajes si los necesitara para proteger heridas
o impedir la salida de fluidos.
- Taponar los orificios naturales para evitar salida de fluidos.
- Aplicar técnicas de cierre de la boca y de los péarpados, y colocacién de
proétesis especificas.

C4: Describir las técnicas para vestir, amortajar o colocar un habito, de modo que se
movilice al cadaver con ergonomia.
CE4.1 Explicar el aseo, higiene y eliminacion de fluidos en el cuerpo cuidando
la imagen del cadaver.
CE4.2 Describir las técnicas de vestir un cadaver con la ropa que nos
proporcionan sus familiares.
CE4.3 Explicar las técnicas para amortajar un cadaver con sabana o habito.
CE4.4 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE4.5 En un supuesto practico de vestir, amortajar y colocar un habito al
cadaver:
- Comprobar la inexistencia de pérdidas de fluidos y en su caso frenarlas
preservando la imagen estética del cadaver.
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- Aplicar las diferentes técnicas de movilizacién del cadaver para poderlo
vestir, colocar un habito o amortajar cuidando la reglas de ergonomia y
seguridad en el trabajo.

- Vestir el cuerpo con la ropa, habito o sabana respondiendo al deseo de sus
familiares.

C5: Detallar técnicas estéticas, de aplicacion de maquillajes, dependiendo del estado
previo y del aspecto a conseguir.
CE5.1 Describir y explicar las técnicas de afeitado de un cadaver consiguiendo
un aspecto aseado.
CES5.2 Analizar el estado de deshidratacion post-mortem seleccionando las
técnicas para hidratar cara, orejas, labios y manos y el resultado de aplicar
estos productos.
CE5.3 Explicar la aplicacion de productos cosméticos en el rostro y manos del
cadaver consiguiendo un aspecto natural, camuflando las marcas y heridas
que pudiera tener.
CES5.4 Describir la preparacion del féretro detallando las diferentes técnicas
para el movimiento del cadaver y su colocacion en el interior.
CES5.5 Explicar los ultimos cuidados estéticos que se realizan en el cadaver
colocado en el féretro, antes de su exposicion en el lugar correspondiente para
ser velado por sus familiares.
CE5.6 Describir los protocolos de prevencion de riesgos relacionados con
movimientos de cargas y otros relativos a esta actividad siguiendo principios
ergonémicos.
CE5.7 En un supuesto practico de aplicacion de cuidados estéticos a un
cadaver:
- Afeitar el cadaver en la forma que sea preciso evitando producirle heridas.
- Hidratar las zonas del rostro y manos devolviéndoles un aspecto mas
natural.
- Aplicar productos cosméticos devolviendo al cadaver su apariencia natural.
- Colocar el cuerpo en el féretro aplicando las diferentes técnicas de
movilizacién del cadaver para cuidar la seguridad en el trabajo.
- Peinar, comprobar su apariencia natural y colocar el difunto en el lugar
correspondiente para ser velado por sus familiares.

C6: Describir los residuos generados en la aplicacion de cuidados estéticos en cadaveres
y la gestién para su eliminaciéon segun la normativa vigente.
CE®6.1 Explicar la legislacion vigente en materia de eliminacién de residuos.
CE6.2 Describir los residuos organicos, sanitarios y toxicos derivados de
cuidados estéticos en cadaveres permitiendo su clasificacion, gestion y
eliminacion.
CE®6.3 Explicar los materiales utilizados, los métodos para su esterilizacion, y
su distribucion en los recipientes homologados.
CE®6.4 Describir los protocolos en la gestién de residuos en funcién de las
normas legales establecidas.

Contenidos

1. Presentacion del cadaver.
- Recogida y recepcion del cadaver.
o Identificacion del cadaver.
- Colocacion del cadaver.
o Elevacion de cabeza.
- Trabajo con el cadaver.
o Aseado del cuerpo.
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o Desinfeccion de orificios.
o Afeitado.
o Taponamientos.
= Técnicas.
= Materiales empleados.
= Cerrado de boca.
= Cerrado de ojos.
Hidratacién de tejidos, masajes y eliminacion de livideces.
Ruptura de rigidez.
Técnicas de vestido y amortajado del cadaver.
o Sudario.
0 Ropa de calle.
o Habitos religiosos.
o Uniformes.
o Ofros.
Posicion del cadaver (casos especiales).
Situaciones y casos especiales.
Peinado.
Materiales, utiles y equipos.
Gestion de residuos.

2. Tanatoestética

El color, y sus atributos:

o Tonalidad.

o Saturacion.

o Claridad.

Teoria del color.

El circulo cromatico y sus familias:

o Colores primarios.

o Colores secundarios.

o Colores complementarios.
Centros de interés estético del rostro:
o Los cinco puntos de difusion.
Técnicas de maquillaje para cadaver.
o Tratamiento de rostro/conjunto.

o Tratamiento de ojos.

o Tratamiento de nariz.

o Tratamiento de mejillas.

o Tratamiento de labios.

Técnicas de camuflaje cosmeético.

o El pan stick.

Técnicas basicas de restauracion menor:
o Lacera.

o Utilizacion.

Materiales, utiles y productos.

o Bases y maquillajes cremosos.

Maquillajes compactos.

Fijadores.

Pinceles.

Brochas

o Esponjas

Procedimientos y técnicas de utilizacion de los diferentes productos.
Gestion de residuos derivado de la aplicacion de técnicas de tanatoestética.

O O 0O
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3. Exposicion del cadaver

- Enferetrado del cadaver.
o Técnicas de movilizacion del cadaver.
o Tipologia de féretros.
o Interior de los féretros.

- Condiciones de exposicion ambientales:
o Temperatura.
o0 Humedad.

- Condiciones no ambientales del cadaver:
o Posicion del tumulo.
o Lailuminacion.

- Lugares de exposicion del cadaver:
o Tanatorios.
o Velatorios.
o Domicilios.
o Capillas ardientes.

Orientaciones metodolégicas

Formacion a distancia:

Numero de horas totales | N.° de horas maximas susceptibles
del médulo de formacion a distancia

Médulo formativo — MF1607_2. .. .. .. .. 30 10

Médulo formativo

Criterios de acceso para los alumnos

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el Certificado de
profesionalidad al que acompafa este anexo.

MODULO FORMATIVO 4

Denominacién: EXTRACCIONES DE TEJIDOS, PROTESIS, MARCAPASOS Y
OTROS DISPOSITIVOS CONTAMINANTES DEL CADAVER

Codigo: MF1608_3
Nivel de cualificaciéon profesional: 3
Asociado a la Unidad de Competencia:

UC1608_3: Realizar extracciones de tejidos, protesis, marcapasos y otros dispositivos
contaminantes del cadaver

Duracién: 30 horas
Capacidades y criterios de evaluaciéon

C1: Explicar la documentacion que debe acompafiar al cadaver comprobando su
identidad y para identificar los trabajos de extraccion que deben realizarse.
CE1.1 Describir el documento de autorizacion familiar o de la entidad
competente previo a la realizacion del trabajo.
CE1.2 Definir la documentacion personalizada que debe acompafar al cadaver.
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CE1.3 Enumerar las variables recogidas en el certificado de defuncién que
determinan la extraccion del marcapasos, para evitar riesgos, y la extraccion
de tejidos para proveer al banco de tejidos o para el laboratorio de analisis de
ADN.
CE1.4 En un supuesto practico de identificacién de la documentacion que
acompafia al cadaver al que se le va a realizar alguna extraccién, debidamente
caracterizado:
- Comprobar la identidad del cadaver confirmandola para evitar errores.
- ldentificar las causas de la defuncion de modo que ayuden a elegir los
cuidados estéticos a aplicar.
- Comprobar la fecha y hora de defuncion.
- Confeccionar una ficha detallando los trabajos a realizar en el cadaver
para comprobar, posteriormente, los datos que puedan ser necesarios.

C2: Identificar los recursos materiales necesarios para la realizacion de la obtencién
de muestras de ADN, extraccién de cérneas, retirada de marcapasos, ortesis u otros
elementos en el cadaver.
CE2.1 Describir las caracteristicas que debe reunir la sala de tanatopraxia para
reconocer y comprobar la utilidad y funcionamiento de los elementos fisicos y
de proteccion necesarios en funcién de las normas de seguridad laboral.
CE2.2 Enumerar los utiles y el material, desechable o no desechable, para la
ejecucion del trabajo con calidad y eficacia.
CEZ2.3 Describir y explicar las técnicas de desinfeccion y esterilizacion del area,
de los utiles de trabajo y de los equipos de proteccion individual de modo que
se eviten riesgos.

C3: Determinar la extraccion de la muestra para analisis de ADN y su posterior envio al
laboratorio o al organismo solicitante.
CE3.1 Explicar los criterios estéticos y de eficiencia en la seleccion de la zona
donde se extraera la muestra.
CE3.2 Describir y explicar las técnicas para la extraccion de la muestra segun
el requerimiento de la entidad peticionaria.
CE3.3 Explicar la recogida de la muestra en recipiente estéril o especifico y la
identificacion de la misma asegurando su personalizacion.
CE3.4 En un supuesto practico de extraccion de la muestra para analisis de
ADN:
- Elegir la zona donde se extraera la muestra de tejido para el andlisis de
ADN segun procedimientos establecidos.
- Extraer una muestra de tejido para su envio al laboratorio solicitante segun
el procedimiento establecido.
- Introducir la muestra en recipiente especifico, identificandola y enviandola
al laboratorio correspondiente.

C4: Analizar la técnica de enucleacion de los globos oculares para su envio al banco de
corneas describiendo las fases.
CE4.1 Analizar los lugares donde extraer la muestra de sangre, segun
protocolos, su colocacion en los tubos especificos y su identificacion para su
envio al banco de corneas.
CE4.2 Describir la colocacion del blefarostato y la desinfeccion del globo ocular
en funcion de los procedimientos establecidos.
CE4.3 Analizar y explicar las técnicas de diseccion de la conjuntiva y de los
musculos del ojo segun procedimientos establecidos.
CE4.4 Explicar el procedimiento de corte del nervio éptico, la extraccién total del
globo ocular y su colocacidn en el recipiente identificandolo inequivocamente.
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C5:

C6:

CE4.5 Describir Ia colocacion en nevera de los globos oculares, la muestra
de sangre y la documentacién cumplimentada y requerida para el banco de
cérneas siguiendo el procedimiento.
CE4.6 Explicar las técnicas de reconstruccion y de colocacion de protesis en
el espacio dejado por la extraccién del ojo siguiendo criterios estéticos y de
respeto al cadaver.
CE4.7 En un supuesto practico de enucleacion de globos oculares:
- Extraer muestra de sangre, colocandola en los tubos especificos e
identificandolos para su envio al banco de cérneas.
- Desinfectar el globo ocular aplicando las técnicas para su extraccion.
- Introducirlos globos oculares en los recipientes especificos, identificandolos
y enviandolos al banco de cérneas.

Explicar la retirada del marcapasos segun procedimientos establecidos.
CES5.1 Analizar las técnicas de acceso para la extraccion del marcapasos en
funcién del tipo de marcapasos y de la zona de ubicacion.
CE5.2 Explicar las técnicas de sutura asegurando la impermeabilidad de la
herida efectuada para la extraccion.
CE5.3 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad
teniendo en cuenta la legislacion vigente
CE5.4 En un supuesto practico de retirada del marcapasos, debidamente
caracterizado:

- Localizar la situacién del marcapasos extrayéndolo a continuacion.

- Ultilizar las técnicas que permitan la extraccién del marcapasos.

- ldentificar la zona donde esté situado el marcapasos siguiendo los criterios

para su retirada.

Describir las técnicas de extraccion de material de osteosintesis, clavos

intramedulares u otros elementos segun procedimientos establecidos.

CE6.1 Enumerar los utiles y el material, desechable o no desechable, para la
ejecucion del trabajo con calidad y eficacia.
CE®6.2 Describir y explicar las técnicas de desarticulacion de modo que permita
la extraccion de los elementos descritos.
CEG6.3 Citar las técnicas de sutura a emplear dependiendo de las heridas a
cerrar para asegurar la impermeabilidad.
CE6.4 Describir los diversos procesos de limpieza y desinfeccion de los
elementos retirados evitando riesgos y la propagacion de enfermedades.
CE®6.5 Describir los protocolos de prevencion de riesgos para esta actividad de
modo que tengan en cuenta la legislacién vigente.
CE6.6 En un supuesto practico de extracciéon de material de osteosintesis,
debidamente caracterizado:

- Retirar los elementos a extraer de modo que mejore la estética.

- Suturar las zonas de extraccidon asegurando la impermeabilidad.

- Gestionar el residuo evitando riesgos y la propagacion de enfermedades.

- Identificar los elementos a extraer empleando las técnicas que permitan su

retirada.

Contenidos

1. Extraccion de tejido para analisis de ADN

- Zonas de extraccion de la muestra.
- Materiales.
- Embalaje refrigerado para el traslado de la muestra.
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2. Enucleacion del globo ocular para banco de cérneas

Anatomia del globo ocular.

Procedimiento de enucleacion.

o Desinfeccion e hidratacion.

o Extraccion del globo ocular.

o lIdentificacion y conservacion del globo ocular.

o Embalaje refrigerado para traslado al banco de cérneas.
Colocacion de protesis ocular.

3. Extraccion del marcapasos, clavos intramedulares y otros elementos que
distorsionen la estética del cuerpo

Definicion.

Elementos que componen el marcapasos.

o Generador y bateria.

o Electrodo o sonda.

Funciones del marcapasos.

Clases de marcapasos.

o De ritmo fijo, 0 a demanda.

o Permanente o provisional.

o De una o de dos camaras.

Funcionamiento del marcapasos.

Zonas de localizacion habitual.

Procedimiento de extraccion.

Gestion del marcapasos extraido.

Sistemas de fijacion de los clavos intramedulares y otros elementos.
Extraccion.

Gestion de clavos intramedulares y otros elementos extraidos.

Orientaciones metodolégicas

Numero de horas totales | N.° de horas maximas susceptibles

Moduloformativo del médulo de formacion a distancia

Maodulo formativo - MF1608_3.......... 30 10

Criterios de acceso para los alumnos

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el Certificado de
profesionalidad al que acompafa este anexo.

MODULO FORMATIVO 5

Denominacién: MANEJO DE TECNICAS Y HABILIDADES RELACIONALES PARA
LA PRESTACION de un SERVICIO DE TANATOPRAXIA

Cédigo: MF1609_3

Nivel de cualificacion profesional: 3

Asociado a la Unidad de Competencia:

UC1609_3: Manejar las técnicas y habilidades relacionales para prestar el servicio de
tanatopraxia.
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Duracion: 90 horas.
Capacidades y criterios de evaluacion

C1: Aplicar las técnicas de comunicacion con familias y allegados de un difunto y con
una entidad funeraria para dar respuesta a posibles demandas de informacion.
CE1.1 Explicar técnicas de comunicacién a emplear con la familia o allegados
cuando se realizan trabajos en situaciones especialmente delicadas.
CE1.2. En un supuesto de practico de transmision de informacion a la familia y
allegados de un difunto:
- Reconocer las dudas que plantea la familia y allegado y, en caso de no
disponer de informacion, buscarla siguiendo los cauces previstos.
- Resolver las dudas, empleando la maxima atencion y diligencia.
- Mostrar una actitud tranquila para evitar acrecentar su nerviosismo y
suavizar momentos de tensién.
CE1.3 En un supuesto practico de utilizacion de técnicas de comunicaciéon con
familias y allegados del difunto y con entidades funerarias:
- Emplear técnicas de escucha activa y de comunicacion mas acordes a la situacion.
- Transmitir la informacién necesaria para dar respuesta a las demandas
planteadas.
- Facilitar propuestas y alternativas, en caso necesario.
CE1.4 Identificartécnicas de escuchaactivay de transmision de informacién relacionandolas
con distintas situaciones que se puedan plantear en un servicio de tanatopraxia.
CE1.5 Explicar laimportancia de preservar el derecho a la intimidad de las personas
de forma que se mantenga la confidencialidad de la informacion en todo momento.

C2: Aplicar habilidades psicosociales para afrontar posibles situaciones de crisis
generadas en un servicio de tanatopraxia.
CE2.1 Identificar protocolos de actuacion ante situaciones de crisis explicando la
forma de garantizar una respuesta rapida y eficaz en el trabajo de tanatopraxia.
CE2.2 Explicarformas de afrontar situaciones de crisis en un trabajo de tanatopraxia
aplicando técnicas de control de estrés acordes.
CEZ2.3 Anallizar las situaciones comunes que provocan los momentos mas dificiles
en la realizacion del trabajo de tanatopraxia.
CEZ2.4 En un supuesto practico de situacion de crisis generada en un servicio de
tanatopraxia:
- Aplicar el protocolo dando una respuesta rapida y eficaz.
- Afrontar las situaciones de crisis empleando habilidades psicosociales
acordes a la situacion.
- Enfrentar los momentos dificiles utilizando técnicas de automotivacién que
ayuden a preservar la automotivacion.

C3: Aplicar habilidades de trabajo en equipo que faciliten la prestacion del servicio de
tanatopraxia para favorecer la comunicacion horizontal y vertical entre los distintos
miembros de un equipo de trabajo.
CE3.1 Describir procesos que fomentan la cooperacion en un equipo de trabajo
utilizando la experiencia y el apoyo de todos.
CE3.2 Indicar la forma de mantener el espacio fisico ordenado facilitando el
desempefio del trabajo del turno siguiente.
CE3.3 Presentar las formas de trasladar al responsable las incidencias en un
servicio de tanatopraxia, favoreciendo el feedback de informacién y la actualizacion
de protocolos.
CE3.4 Indicar el modo de elaborar propuestas que permitan mejorar el trabajo de
tanatopraxia.
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Contenidos

1. La comunicacion: el lenguaje verbal y no verbal aplicado en los servicios de
tanatopraxia

- La comunicacién, los principales elementos que intervienen.

- Barreras y errores de la comunicacion.

- Técnicas de comunicacion.

- Ellenguaje verbal y no verbal.

- Actitudes en la comunicacion.

- Habilidades sociales aplicadas a la relacién con los familiares del difunto.

o}
o}
o}

Asertividad.
Escucha activa.
Otras.

2. Técnicas de trabajo en equipo en los servicios de tanatopraxia
- Eltrabajo en equipo.
- Laformacion del equipo de trabajo: etapas.
- Estructura del equipo.
- Caracteristicas y tipos de equipos.
- Diagndstico de la situacion del trabajo en equipo.
- Competencias a desarrollar.
- Herramientas para autodiagndstico.
- Aptitudes personales que dificultan la comunicacion y las medidas de control a
tomar en el trabajo en equipo y durante la aplicacién de las técnicas de tanatopraxia.

o}
o}
o}

Estrés.
Frustracion.
Sindrome del quemado.

3. Gestion y manejo de conflictos en los servicios de tanatopraxia
-  Etiologia. Tipos mas frecuentes.
- Valoracion de los conflictos.
- Estudio de soluciones.
- Resolucion de conflictos.

4. Técnicas de motivacion y auto-motivacion en los servicios de tanatopraxia
- Teorias y técnicas de motivacion.
- Factores relacionados con la motivacioén del personal.
- Diferencias entre motivacion y satisfaccion.
- Satisfaccion en el trabajo.
-  Estrategias y motivacion del equipo.
- Técnicas de auto motivacién y su aplicacion.
- La participacion de los miembros del equipo.
- Gestidn y apoyo psicologico en situaciones dificiles:

0}
0}
0}
0}

(0]

Edad, muerte repentina y muerte traumatica.

Duelos multiples.

Catastrofes.

Situaciones de mucha tension, de agresividad, de ansiedad y angustia
extrema.

Duelo complicado.

- Psicologia del trabajo en equipo en tanatopraxia.

(0]

0}
0}
0}

Dindmica grupal.

El rol del profesional funerario/tanatopractor.
El rol del cliente/ no usuario.

La comunicacién con el cliente/no usuario.
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5. Gestion de la comunicacion interna en los servicios de tanatopraxia
- Importancia de la comunicacién interna.
o Qué comunicary a quién.
o Contenido y publico de la comunicacion.
o Diferentes niveles de informacion.
- ldentificacion del sistema de comunicacion interna.
o Dispositivos y herramientas orientados a la circulacion de la informacion.
- Elaboracién de un sistema de comunicacion interna.
o Medios.
o Estrategias.
o Personas implicadas.
- Evaluacién del sistema: Aspectos que se evaluan. Métodos y herramientas.

6. Técnicas de atencion al cliente / usuario en los servicios de tanatopraxia
- Tipologia del cliente.
- Caracteristicas y tratamiento.
- Comportamiento del cliente/usuario.
- Deseos y expectativas del cliente.
- Gestidn de quejas y reclamaciones.
- Aprender de las quejas y su importancia.
- Recepcioén y acogida a familiares: atencion a visitantes.
- Atencion telefonica.
- Comportamiento profesional.
- Laimagen de la empresa.
- Elrespeto al dolor.

7. La muerte y el duelo: aspectos psicoldgicos basicos
- La muerte en nuestra sociedad.
- Aspectos psicoldgicos basicos de la muerte.
- El shock y el trauma psicoldgico.
- Caracteristicas del duelo. Fases del duelo.
- Tipos de duelo en funcidn del contexto y circunstancias de la muerte.
- Predictores de mala evolucion del duelo.
- El duelo en los nifios.
- Cuidados primarios de duelo
- Atencion “in situ” a familiares del difunto.
o Acogida a familiares y dolientes.
o Atencién a los visitantes.
o Orientacion legal.

Orientaciones metodolégicas

Formacion a distancia:

Numero de horas N.° de horas maximas susceptibles
totales del médulo de formacién a distancia

Médulo formativo— MF1609_3........... 90 50

Médulo formativo

Criterios de acceso para los alumnos

Seran los establecidos en el articulo 4 del Real Decreto que regula el Certificado de
profesionalidad al que acompafa este anexo.
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MODULO DE PRACTICAS PROFESIONALES NO LABORALES DE
TANATOPRAXIA

Caodigo: MP0103
Duracion: 160 horas
Capacidades y criterios de evaluacion

C1: Comprobar el estado del cadaver a su llegada y la documentacion que le acompafia
contrastando la informacién sobre su identidad, causa y circunstancias de la muerte, asi
como los trabajos que deben realizarse y el informe del tanatopractor.
CE1.1 Comprobar que la recogida y traslado del cadaver se ha realizado
adecuadamente, respetando su intimidad, integridad y dignidad.
CE1.2 Comprobar la identidad del cadaver para confirmarla y evitar errores.
CE1.3 Identificar las causas de la defuncién para planificar las técnicas
necesarias.
CE1.4 Comprobar la fecha y hora de defuncioén.
CE1.5 Confeccionar una ficha con los trabajos a realizar en el cadaver para
comprobar posteriormente los datos que puedan ser necesarios.
CE1.6 Cumplimentar el informe del tanatopractor con los trabajos realizados
sobre el cadaver relacionando: técnicas, productos utilizados, asi como la
gestién de los residuos generados de acuerdo a la normativa vigente.

C2: Preparar el cadaver, asi como la sala de tanatopraxia y los recursos materiales,
definidos en los procedimientos de trabajo para la aplicacion de las diferentes técnicas.
CE2.1 Utilizar los equipos de proteccion individual (EPI’s) adecuados a las
tareas a desempenfar para la correcta prevencién y seguridad personal.
CEZ2.2 Retirar las prendas que trae el difunto, los diferentes apodsitos y restos
de vendajes para su aseo.
CE2.3 Asear el cadaver y colocar vendajes si los necesitara para proteger
heridas o impedir la salida de fluidos.
CEZ2.4 Preparar el material y la sala para la aplicacion de las diferentes técnicas
de tanatopraxia.

C3: Realizar el proceso de conservacion y embalsamamiento del cadaver no traumatico
a través de via arterial siguiendo protocolos.
CE3.1 Colocar el difunto en la mesa de trabajo.
CE3.2 Localizar y extraer las arterias que se necesiten para eliminar todas las
livideces, garantizando que el liquido conservante llega a todos los puntos del
cuerpo.
CE3.3 Preparar e inyectar el liquido conservante apropiado a las causas de la
muerte o el estado del cadaver y al tipo de conservacién que deseamos.
CE3.4 Realizar drenaje manual sobre cara, cuello, orejas, manos y piernas
mejorando el acceso del liquido conservante y eliminando livideces.
CE3.5 Controlar la presion de la introduccién del conservante en las arterias
evitando dafios estéticos.
CE3.6 Extraer los fluidos y gases que aun permanezcan en térax y abdomen,
eliminandolos totalmente.
CE3.7 Introducir en térax y abdomen el conservante especifico de cavidades,
de modo que se asegure su conservacion.
CE3.8 Suturar las incisiones realizadas por motivos estéticos, evitando la
salida de fluidos.
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C4: Realizar el proceso de conservacion y embalsamamiento del cadaver objeto de un
traumatismo siguiendo protocolos evitando su deterioro.
CE4.1 Localizar las zonas del cuerpo que nos permitan extraer las arterias que
tienen que ser inyectadas .con el fluido conservante.
CE4.2 Introducir de forma manual el conservante en las zonas en que no
podamos acceder a través de via arterial.
CE4.3 Asear las visceras, aplicar una base de conservante especifico en térax
y abdomen, colocando los érganos extraidos y cubriéndolos con el mismo
conservante para garantizar su conservacion.
CE4.4 Suturar el cuerpo, con la técnica e impermeabilizacion adecuada para
evitar la pérdida de fluidos.

C5: Realizar el proceso de conservacion de cadaveres quemados o en avanzado estado
de descomposicién en el que no podamos acceder por via arterial para evitar olores y
posibilitar su traslado a otra ciudad, por decisién judicial o en aplicacion de la normativa
vigente.
CE5.1 Realizar aspiracion de fluidos en térax y abdomen para frenar la
degradacién bioldgica.
CE5.2 Aplicar el conservante de cavidades en térax y abdomen para frenar la
descomposicion.
CE5.3 Colocar el cadaver dentro de un sudario y la aplicacion del conservante
en polvo u otro de contacto liquido para frenar la descomposicién.

C6: Aplicar las técnicas para restaurar las zonas dafadas en funcién de las lesiones o
alteraciones con exceso de tejido que pudiera tener el cadaver y/o ausencias de piezas
anatémicas.
CEG6.1 Restaurar heridas con bordes rectos, secando la zona con productos
conservantes, aplicando cera y suturando convenientemente para conservar
la estética.
CE®6.2 Restaurar heridas con bordes irregulares, secando la zona con productos
conservantes, aplicando cera y suturando para conservar la estética.
CE®6.3 Restaurar zonas con quemaduras, ampollas y elementos adheridos a la
piel para mejorar el aspecto estético.
CE6.4 Reconstruir las pérdidas anatomicas, utilizando protesis y productos
cosmeéticos para su camuflaje, devolviendo la apariencia natural al cadaver.
CE®6.5 Identificar el exceso de tejido antes de proceder a su eliminacion
equilibrando estéticamente la superficie corporal.
CE®6.6 Aplicar ceras y productos cosméticos camuflando la reconstruccion o
restauraciéon efectuada para conservar la apariencia natural.

C7: Aplicar técnicas estéticas para la presentacion del cadaver.
CE7.1 Asear y desinfectar el cadaver antes de taponar los orificios naturales
para evitar salida de fluidos y conseguir su higienizacion.
CE7.2 Aplicar técnicas de cierre de boca y parpados, asi como colocar protesis
especificas para la mejora de la estética facial
CE7.3 Vestir colocar un habito o amortajar el cadaver respondiendo al deseo de
sus familiares aplicando las técnicas de movilizaciéon adecuadas a cada caso.
CE7.4 Aplicar productos cosméticos devolviendo al cadaver su apariencia
natural.
CE7.5 Colocar el cuerpo en el féretro y trasladarlo al lugar de velacién y
presentacion a su familia.

C8: Realizar la técnica de enucleacion de los globos oculares y extraccion de muestras
para analisis de ADN preparandolas para su envio al laboratorio o al organismo
solicitante.
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CES8.1 Realizar la extracciéon de la muestra para analisis de ADN, previa eleccion
de la zona adecuada, colocando dicha muestra en el recipiente correspondiente
de acuerdo a protocolo

CE8.2 Extraer la muestra de sangre previa a la extraccion de las cérneas de
acuerdo a protocolo.

CE8.3 Realizar la enucleacion de acuerdo a protocolo y enviandolo al banco
de corneas.

CE8.4 Corregir la ausencia del globo ocular con las técnicas especificas.

C9: Retirar marcapasos, material de osteosintesis, clavos intramedulares u otros
elementos segun procedimiento establecido.
CE9.1 Localizar la situacion del marcapasos y clavos extrayéndolo a
continuacion.
CE9.2 Suturar las zonas afectadas para evitar la salida de fluidos segun los
procedimientos.
CE9.3 Gestionar el residuo generado segun protocolos.

C10: Participar en los procesos de trabajo de la empresa, siguiendo las normas e

instrucciones establecidas en el centro de trabajo.
CE10.1 Comportarse responsablemente tanto en las relaciones humanas como
en los trabajos a realizar.
CE10.2 Respetar los procedimientos y normas del centro de trabajo.
CE10.3 Emprender con diligencia las tareas segun las instrucciones recibidas,
tratando de que se adecuen al ritmo de trabajo de la empresa.
CE10.4 Integrarse en los procesos de produccion del centro de trabajo.
CE10.5 Utilizar los canales de comunicacion establecidos.
CE10.6 Respetar la normativa sobre prevencion de riesgos, salud laboral y
protecciéon del medio ambiente, aplicando medidas tales como: uso de equipos
de proteccién individual, ergonomia, prevencion de riesgos quimicos, fisicos y
bioldgicos, eliminacién de residuos en contenedores especificos, entre otros.
CE10.7 Valorar el resultado final de la preparacion del cadaver y su presentacion
a la familia.
CE10.8 Analizar las necesidades de los familiares para adaptar la preparacion
del cadaver a sus indicaciones cuando sea posible.
CE10.9 Actuar de manera adecuada a las normas deontoldgicasO referidas a
la preservacion del secreto profesional.
CE10.10 Utilizar y transmitir de manera adecuada la informacion al entorno
familiar del difunto, sin interferir en la intimidad de la persona, y con la delicadeza
correspondiente.
CE10.11 Identificar los hallazgos y signos encontrados en el cadaver que sean
susceptibles de aviso a la autoridad judicial.

Contenidos

1. Gestion de la recepcion del cadaver: documentacion
- Certificado médico de defuncion.
- Ordenes de trabajo.
- Comprobacién de dafios en el cadaver ocasionados por su transporte.
- Elaboracién del informe o acta de tanatopraxia.

2. Preparacion inicial del cadaver y de la sala de tanatopraxia
- Higiene, aseo y desinfeccion del cadaver.
- Caracteristicas de una sala de tanatopraxia.
- Utilizaciéon de herramientas manuales y mecanicas.
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3. Técnicas de conservacion o embalsamamiento del cadaver
- Tipos de conservacion del cadaver.
- Localizacién y extraccion de diferentes arterias disponibles.
- Productos conservantes y su aplicacién via arterial.
- Aplicacién de productos conservantes si no hay arterias.
- Drenajes.
- Equipos de proteccién individual.

4. Técnicas de sutura y vendaje
- Técnicas de sutura segun zona y finalidad de la misma.
- Tipos de agujas e hilo.
- Tipos de vendaje.

5. Restauracion y reconstruccion de partes danadas o que faltan al cadaver
- Materiales y productos.
- Tipos de heridas a reconstruir.
- Creacion de protesis para reconstruccion.

6. Tanatoestética
- Tipos de maquillajes.
- Aplicacion de bases, maquillajes y camuflajes.
- Tipos de protesis estéticas y su colocacion.

7. Técnicas de enucleacion de globos oculares, extraccion de muestra de ADN y
de marcapasos en el cadaver
- Localizacién de las venas para la toma de muestra de sangre.
- Localizacién del lugar para la toma de tejido para la muestra de ADN.
- Técnica de enucleacién de globos oculares.
- Embalaje y envio de los globos oculares o muestras de ADN al banco de
tejidos o laboratorio.
- Extraccion de marcapasos. Localizacion y extraccion del marcapasos. Gestion
del residuo.

8. Gestion de residuos generados en la actividad de tanatopraxia
- Clasificacion y tipologia de los residuos.
- Gestion y eliminacién de residuos.

9. Integracion y comunicacion en el centro de trabajo del sector funerario

- Requisitos del trabajador en el sector funerario.

- Comportamiento responsable en el centro de trabajo.

- Seguimiento del resultado de la preparacion del cadaver.

- Respeto a los procedimientos y normas del centro de trabajo.

- Interpretacion y ejecucion con diligencia las instrucciones recibidas.

- Reconocimiento del proceso productivo de la organizacion.

- Utilizacion de los canales de comunicacién establecidos en el centro de
trabajo.

- Adecuacion al ritmo de trabajo de la empresa.

- Seguimiento de las normativas de prevencion de riesgos, salud laboral y
proteccion del medio ambiente.

- Andlisis de las necesidades de los familiares en cuanto a la preparacion
cadaver y su viabilidad.

- Aspectos psicolégicos basicos de la muerte y el duelo.
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10. Observacion de las normas éticas y deontoldgicas propias del tanatopractor
- Respeto al secreto profesional. El derecho a la propia imagen y su preservacion
en determinadas situaciones
- Observary saber reconocer las buenas practicas referidas a la ética profesional

en las diferentes actividades de la Tanatopraxia.

- Saber reconocer cuales son los hallazgos y datos recogidos u observados en
el cadaver que puedan ser susceptibles de comunicar a la autoridad judicial,
para su posible investigacion.

IV. PRESCRIPCIONES DE LOS FORMADORES

Experiencia profesional requerida
en el ambito de la unidad de

Modulos o . -
Formativos Acreditacion requerida competencia
Con acreditaciéon | Sin acreditacion
MF1605_3: - Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el
Conservacion titulo de grado correspondiente u otros

transitoria y
embalsamamiento
de cadaveres con
productos
biocidas.
MF1606_3:
Restauracion y
reconstruccion en
cadaveres.

MF1607_2:
Tanatoestética.

MF1608_3:
Extracciones de
tejidos, protesis,
marcapasos y
otros dispositivos
contaminantes del
cadaver.

MF1609_3: Manejo
de técnicas y
habilidades
relacionales para

la prestacion de un

servicio de
tanatopraxia.

- Diplomado,

- Diplomado,

- Diplomado,

- Técnico Superior de

- Diplomado,

- Diplomado,

titulos equivalentes.

Ingeniero técnico,
Arquitecto Técnico o el titulo de grado
correspondiente u otros titulos
equivalentes.

- Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el

titulo de grado correspondiente u otros
titulos equivalentes.

Ingeniero técnico,
Arquitecto Técnico o el titulo de grado
correspondiente u otros titulos
equivalentes.

- Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el

titulo de grado correspondiente u otros
titulos equivalentes.

Ingeniero técnico,
Arquitecto Técnico o el titulo de grado
correspondiente u otros titulos
equivalentes.

la familia
profesional de Imagen personal.

- Certificados de profesionalidad de nivel

3 del area profesional de Servicios y
productos sanitarios de la familia
profesional de Imagen personal.

- Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el

titulo de grado correspondiente u otros
titulos equivalentes.

Ingeniero técnico,
Arquitecto Técnico o el titulo de grado
correspondiente u otros titulos
equivalentes.

- Licenciado, Ingeniero, Arquitecto o el

titulo de grado correspondiente u otros
titulos equivalentes.

Ingeniero técnico,
Arquitecto Técnico o el titulo de grado
correspondiente u otros titulos
equivalentes.

1 ano

3 anos

3 anos

3 anos

3 anos

3 anos
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V. REQUISITOS MINIMOS DE ESPACIOS, INSTALACIONES Y EQUIPAMIENTO

. . Superficie m? Superficie m?
Espacio Formativo
15 alumnos 25 alumnos
Aulapolivalente . ......... . ... . 30 50
Tallerparapracticas. .. ...t 60 100
Espacio Formativo M1 M2 M3 M4 M5
Aulapolivalente ............ ... ... ... ... ... X X X X X
Tallerparapracticas. . ........................ X X X X
Espacio Formativo Equipamiento

Aula polivalente. - Pizarras para escribir con rotulador.

- Equipos audiovisuales.

- Rotafolios.

- Material de aula.

- Mesa y silla para formador.

- Mesas y sillas para alumnos.

- Ordenador y videoproyector.

- Impresora.

- Mesa especifica de tanatopraxia.

- Carros porta-difuntos.

- Sabanas desechables.

- Ropa o sudario.

- Material de limpieza y desinfeccion.

- Productos conservantes.

- Instrumental (bisturi, pinzas de diseccién, pinzas aprieta-tubos,
tijeras curvas y rectas, gancho, separador de tejidos, agujas rectas y
curvas, hilo de sutura, espatulas).

- Blefarostato.

- Kit especifico para la extraccién de material para analisis de ADN.

Taller para practicas. - Material para aplicacion de técnicas estéticas (ceras, protesis, latex,
siliconas de adicion, maquillajes, pegamentos, espuma de afeitar,
cuchillas de afeitar, peine, entre otros).

- Maquina de inyeccion.

- Hidro-aspirador.

- Camara de refrigeracion.

- Camara de congelacion.

- Autoclave.

- Equipos de proteccion individual.

- Recipientes especificos para recogida y transporte de muestras.

- Recipientes homologados para eliminacion de residuos.

- Estanterias.

- Maquinaria de transporte.

No debe interpretarse que los diversos espacios formativos identificados deban
diferenciarse necesariamente mediante cerramientos.

Las instalaciones y equipamientos deberan cumplir con la normativa industrial
e higiénico-sanitaria correspondiente y responderan a medidas de accesibilidad
universal y seguridad de los participantes.
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El ndmero de unidades que se deben disponer de los utensilios, maquinas y
herramientas que se especifican en el equipamiento de los espacios formativos, sera
el suficiente para un minimo de 15 alumnos y debera incrementarse, en su caso, para
atender a numero superior.

En el caso de que la formacion se dirija a personas con discapacidad se realizaran las
adaptaciones y los ajustes razonables para asegurar su participacion en condiciones
de igualdad.
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