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2. PRESENTACIÓN   

 

El Módulo “Aspectos teóricos, normativa legal y ética de los Laboratorios de Reproducción asistida” es 

el segundo de los siete módulos que constituyen el Máster Universitario en Biología y Tecnología Aplicada 

a la Reproducción Humana Asistida.  

En este módulo, cuya carga docente es de 7 ECTS, se muestran los aspectos específicos que tienen que 

conocer los alumnos para poder desenvolverse en un laboratorio de fecundación in vitro (FIV) y poder 

ofrecer el mejor servicio a los pacientes que acuden a un centro de reproducción asistida. 

 

El módulo se divide en diferentes submódulos de acuerdo con el programa y cuyos contenidos son de 

impartición semanal.    

 

 

3. RESULTADOS DE APRENDIZAJE  
 

CONOCIMIENTOS 
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CON01. Interpretar adecuadamente las técnicas más usadas en el contexto del laboratorio de 

reproducción asistida y medicina reproductiva. 

CON05. Identificar los diferentes estadíos y los hitos que acontecen durante el desarrollo embrionario, 

desde las fases pre-implantacionales, así como sus requerimientos nutricionales y metabólicos de cada 

una de ellas. 

 

HABILIDADES 

HAB01. Realizar la planificación de la gestión de bancos de semen, ovocitos y embriones, así como la 

evaluación de los diferentes tratamientos terapéuticos. 

HAB03. Aplicar los conocimientos relativos a las técnicas básicas y avanzadas relacionadas con el 

laboratorio de Reproducción asistida. 

 

COMPETENCIAS 

COMP02. Identificar y aplicar conocimientos especializados de la fisiología y citología celular de los 

gametos masculino y femenino y e identificar las interrelaciones con la endocrinología. 

COMP03. Identificar y aplicar conocimientos especializados de los diferentes hitos que acontecen durante 

el desarrollo embrionario, desde las fases pre-implantacionales, así como sus requerimientos 

nutricionales y metabólicos de cada una de ellas. 

COMP09. Definir abordajes terapéuticos en el área de conocimiento referente a las personas aquejadas 

de problemas de fertilidad. 

 

4. CONTENIDOS 
 

2.1. Técnicas de Reproducción Asistida  

• Descripción exhaustiva de la inseminación Artificial. 

• Revisión histórica de la fecundación in vitro (FIV). Puntos clave de la técnica para su correcta 

ejecución.  

• Aspectos fundamentales de la inyección intracitoplasmática de espermatozoides (ICSI) y 

espermatozoides morfológicamente seleccionados (IMSI). Descripción avanzada de los procedimientos. 

 

El laboratorio de Fecundación in vitro (FIV) 4 aspectos fundamentales que todo embriólogo debe dominar.  

• Cultivos celulares.   

• Técnicas de micro-manipulación. 

• Protocolos específicos de trabajo: del ovocito al blastocisto.    

• Transferencia embrionaria.  

 

Aspectos avanzados del laboratorio de Criobiología.  

• Técnicas de crio-preservación.   

• Vitrificación de gametos y embriones.    

• Indicaciones para la crio-preservación de ovocitos y embriones. 

 

Aplicación avanzada de la tecnología de time-lapse en el laboratorio de FIV.  
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• Tecnología de time-lapse.   

• Monitorización del desarrollo embrionario mediante tecnología de time-lapse  

• Algoritmos de selección embrionaria.  

• Time-lapse y diagnóstico genético.   

• Seguridad.   

• Limitaciones de la tecnología time-lapse.   

 

2.2. El laboratorio de Andrología  

 

• Estudio en profundidad del laboratorio de Análisis Clínicos en un centro de Reproducción.  

• Descripción profunda del Seminograma; criterios OMS 2021. 

• Técnicas avanzadas de capacitación espermática.  

• Técnicas de congelación de semen.  

• Descripción en profundidad de las técnicas complementarias en el laboratorio de andrología.  

• Adquisición de conocimientos avanzados en selección, control y uso de donantes de semen.  

• Gestión y control de un banco de semen.  

 

2.3. Aspectos éticos y legales en Reproducción Asistida 

• Bioética. 

• Ley de Autonomía del Paciente. 

• Ley 14/2006 de Reproducción Asistida. 

• Investigación básica en Reproducción Asistida. 

• El Consentimiento Informado. 

• Exposición de casos prácticos.  

 

2.4. Donación de Gametos (10-14 noviembre 2025)  

 

• Donación de Ovocitos.  

• Donación de embriones: selección de candidatos, aspectos legales, y descripción del proceso.  

• Donación de espermatozoides.  

• Gestión y funcionamiento de un banco de ovocitos/embriones. 

• Sistema de Información de Reproducción Humana Asistida (SIRHA). 

• Maternidad subrogada.  

 

2.5. Técnicas avanzadas en Reproducción Asistida (17-21 noviembre 2025). 

 

• Aspectos avanzados en los nuevos dispositivos de cultivo embrionario. 

• Activación ovocitaria: Puntos clave y aspectos avanzados de la técnica. 

• Aplicaciones avanzadas de la luz polarizada en el laboratorio de FIV.  

• Maduración in vitro de ovocitos y espermatozoides.  

• Inteligencia Artificial.  

• Técnicas avanzadas en la producción de gametos artificiales.  

 

 

5. METODOLOGÍAS DE ENSEÑANZA-APRENDIZAJE 
 

A continuación, se indican los tipos de metodologías de enseñanza-aprendizaje que se aplicarán: 
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• Clase magistral: Clases presenciales y síncronas que permiten la interacción entre el estudiante y el
profesor.

• Método del caso: Clases de resolución de dudas, en las que el alumno podrá interactuar con los
profesores, resolver las cuestiones que los alumnos no tengan claras y mejorar el aprendizaje de la
materia.

• Aprendizaje cooperativo: Análisis de artículos científicos de manera grupal, evaluando el análisis de
los artículos elegidos con la rúbrica correspondiente.

• Aprendizaje basado en problemas: Se diseña un problema que ha de ser resuelto por los estudiantes
para desarrollar determinadas competencias.

• Aprendizaje basado en enseñanzas de laboratorio virtual: Taller de evaluación embrionaria: Análisis
de coincidencias de las evaluaciones embrionarias de los alumnos comparándolas con las evaluaciones
embrionarias de embriólogos senior antes de realizar el taller y después de haberlo realizado.

6. ACTIVIDADES FORMATIVAS

A continuación, se identifican los tipos de actividades formativas que se realizarán y la dedicación en horas 

del estudiante a cada una de ellas: 

7. EVALUACIÓN

La materia está diseñada para que el alumno pueda seguirla en formato virtual. La actividad se realiza en 

a través de modalidad virtual con el soporte y las metodologías propias del campus virtual, junto con 

clases presenciales síncronas en la que se resolverán los problemas plateados por los alumnos.  

Actividad formativa Número de horas 

Clase presencial 5 

Clase virtual síncrona 15 

Seminarios en web 18 

Actividades de laboratorio virtual síncrono 5 

Análisis de artículos científicos 42 

Tutoría virtual síncrona 12 

Trabajo autónomo 70 

Cuestionarios de evaluación 6 

Pruebas de evaluación 2 

TOTAL 175 
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Para la realización de esta materia no es necesario tener conocimientos previos adicionales a 

licenciatura/grados requeridos para el acceso al máster. El alumno adquirirá los conocimientos, 

habilidades y competencias presentadas en las diferentes asignaturas en los plazos establecidos. Se 

aplicará el sistema de evaluación continua por materia a lo largo del módulo, ponderando y valorando de 

forma integral los resultados obtenidos por el alumno a través de los procedimientos de evaluación 

indicados. La evaluación concluye con un reconocimiento sobre el nivel de aprendizaje conseguido por el 

estudiante y se expresa en calificaciones numéricas, de acuerdo con lo establecido por la ley vigente.  

En el Campus Virtual, cuando accedas a la asignatura, podrás consultar en detalle las actividades de 

evaluación que debes realizar, así como las fechas de entrega y los procedimientos de evaluación de cada 

una de ellas.  

 
A continuación, se relacionan los sistemas de evaluación, así como su peso sobre la calificación total de la 
asignatura: 
 

 

Sistema de evaluación Peso 

Pruebas objetivas de conocimiento  50-90% 

Análisis crítico de artículos científicos 10-50% 

 

El sistema final de evaluación, dividido por bloques evaluables, es el siguiente:  
 

Bloque  
Sistema de evaluación Peso 

1 Pruebas objetivas de conocimiento (Cuestionarios y test de 
evaluación) 

70 % 

2 Actividades y Metodologías Activas (Crítica articulo científico, 
seminarios web y taller evaluación embrionaria) 

30 % 

 

7.1. Convocatoria ordinaria 
 

Para superar la asignatura en convocatoria ordinaria se deberá superar el proceso de evaluación continua 

de las diferentes actividades formativas y obtener una calificación mayor o igual que 5,0 sobre 10,0 en la 

calificación final (media ponderada) tanto de cada uno de los bloques como de la asignatura/módulo final. 

La nota final del módulo se obtendrá de la ponderación de las calificaciones obtenidas en cada uno de los 

bloques, según se indica en la tabla anterior.  

En el caso concreto de las pruebas objetivas de conocimientos semanales (cuestionarios de evaluación) y 

de los seminarios en web, solamente se podrá hacer media con una calificación ≥ 4 en un máximo de 2 de 

ellos. En caso de la prueba objetiva de conocimientos final del módulo se podrá hacer media con una 

calificación ≥ 4, siempre y cuando todas las pruebas semanales estén superadas (≥ 5). 
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El resto de las actividades educativas que no obtengan la puntuación mínima para aprobar (≥ 5), seguirán 

un proceso de evaluación adicional que se completará en la correspondiente convocatoria extraordinaria. 

 

7.2. Convocatoria extraordinaria 
 

Se deben entregar las actividades no superadas en convocatoria ordinaria, tras haber recibido las 

correcciones correspondientes a las mismas por parte del docente, o bien aquellas que no fueron 

entregadas o entregadas fuera de plazo. 

Se seguirán las mismas condiciones que las descritas anteriormente para la Convocatoria Ordinaria.  

 

 

8. CRONOGRAMA 
 

En este apartado se indica el cronograma con fechas de entrega de actividades evaluables de la asignatura 

de manera orientativa. Fechas más concretas se suministrarán mediante el campus virtual donde estarán 

disponibles para los alumnos. 

 

Actividades evaluables Fecha 

Seminarios en web Acceso disponible desde octubre hasta marzo (test). 

Actividades de laboratorio virtual síncrono Julio y septiembre 

Análisis de artículos científicos Disponibilidad: 20/10/2025 

Entrega: 05 de diciembre 

Cuestionarios de evaluación Semanales desde 24 de octubre hasta 05 de 

diciembre 

Pruebas de evaluación 13 de diciembre de 2025 

 

Este cronograma podrá sufrir modificaciones por razones logísticas de las actividades. Cualquier 

modificación será notificada al estudiante en tiempo y forma. 
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10. UNIDAD DE ORIENTACIÓN EDUCATIVA Y DIVERSIDAD  
 

Desde la Unidad de Orientación Educativa y Diversidad (ODI) ofrecemos acompañamiento a nuestros 

estudiantes a lo largo de su vida universitaria para ayudarles a alcanzar sus logros académicos.  Otros de 

los pilares de nuestra actuación son la inclusión del estudiante con necesidades específicas de apoyo 

educativo, la accesibilidad universal en los distintos campus de la universidad y la equiparación de 

oportunidades. 

Desde esta Unidad se ofrece a los estudiantes: 

1. Acompañamiento y seguimiento mediante la realización de asesorías y planes personalizados a 

estudiantes que necesitan mejorar su rendimiento académico.   

2. En materia de atención a la diversidad, se realizan ajustes curriculares no significativos, es decir, a 

nivel de metodología y evaluación, en aquellos alumnos con necesidades específicas de apoyo 

educativo persiguiendo con ello una equidad de oportunidades para todos los estudiantes.  

3. Ofrecemos a los estudiantes diferentes recursos formativos extracurriculares para desarrollar 

diversas competencias que les enriquecerán en su desarrollo personal y profesional. 

4. Orientación vocacional mediante la dotación de herramientas y asesorías a estudiantes con dudas 

vocacionales o que creen que se han equivocado en la elección de la titulación 

 

Los estudiantes que necesiten apoyo educativo pueden escribirnos a:  

 orientacioneducativa@universidadeuropea.es  

 

11. ENCUESTAS DE SATISFACCIÓN 
 

¡Tu opinión importa!  

 

La Universidad Europea te anima a participar en las encuestas de satisfacción para detectar puntos fuertes 

y áreas de mejora sobre el profesorado, la titulación y el proceso de enseñanza-aprendizaje.  

 

Las encuestas estarán disponibles en el espacio de encuestas de tu campus virtual o a través de tu correo 

electrónico. 

 

Tu valoración es necesaria para mejorar la calidad de la titulación. 

 

Muchas gracias por tu participación. 
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