ACTA DE REUNION DEL CONSEJO NACIONAL DE TRASPLANTES
(CNT)

Santo Domingo, Distrito Nacional, Capital de la Republica Dominicana
hoy siete (07) de Noviembre del afio dos mil doce (2012), siendo las tres
horas de la tarde (03:00 PM), se dio inicio a la reuniéon del Consejo
Nacional de Trasplante, (CNT) en la sede Central del Ministerio de Salud
Publica (MSP), Salén de reuniones Deidamia Minifio, sito en la Ave.
Tiradentes Esquina San Cristébal, con la presencia de los SRES: DR.
LORENZO WILFREDO HIDALGO, Ministro de Salud Publica, Presidente
del Consejo Nacional de Trasplante, DR. FERNANDO MORALES
BILLINI, Coordinador Nacional de Trasplante, DRA. MERCEDES
RODRIGUEZ, Viceministra Administrativa y Financiera del MSP, DRA.
AMARILIS HERRERA, Presidente Colegio Médico Dominicano, DR.
ALBERTO FLORES, Representante del Instituto Dominicano de Seguro
Social, DRA. ESTHER DE LUNA, Coordinador de Trasplante del Hospital
Robert Reid Cabral, DRA. MARISOL GENAO, Medico Enc. De registro de
Control de Calidad del INCORT, DRA. CARMEN BRUGAL, Coordinadora
de Trasplante Hospital Luis E. Aybar, DRA. ANGELA HERNANDEZ,
Coordinadora de Trasplante Hospital Moscoso Puello, DR. ALEXANDER
ALTMAN, Asistente del Director del INCORT, DR. RUDYARD CORONA,
Coordinador de trasplante del Hospital Dario Contreras, DR.
ALEXANDRO MARTE, Coordinador de Trasplante CECANOT, DRA.
MADAY PERDOMO, Coordinadora de Trasplante Hospital Ney Arias,
DRA. FATIMA AMADOR, Coordinadora de Trasplante Hospital de la
Policia Nacional, DRA. JUANA SARITA, Coordinadora del Hospital Cabral
y Baez, DR. KENZO YAMAMOTO, Coordinador Hospital Dr. Luis Morillo
King, LIC. JESUS PEREZ, Administrador del INCORT, LICDA. ELSY
FERNANDEZ, Relaciones Publicas del INCORT.

Ausentes con excusa: DRA. ISIS OLLER, Coordinadora de Trasplante
Quirargico, DR. MAURO CANARIO, Decano de la Facultad de Ciencias
Médicas Universidad Autébnoma de Santo Domingo, DRA. YOSAMNY
BERIGUETE, Coordinadora de Trasplante Nefrdélogos, DRA. CELIA
PEREZ, Coordinadora de la Regidén 0 del INCORT.

Comprobando el quérum reglamentario previsto en el articulo 6 de La
Ley No. 329-98 del 11 de agosto de 1998, el INCORT, presenta la
siguiente agenda a discutir.

AGENDA

1. Informe vy lectura del Acta anterior.

2. Firma del Acta anterior.

3. Informe de gestion del primer semestre del 2012.

4. Publicaciones del INCORT (2-da edicion de la revista, libros).

5. Inicio de Programa Nacional de trasplante cardiaco. Programa nacional
de trasplante hepatico en sector publico (becarios).

6. Laboratorio Nacional de Histocompatibilidad.
7. Banco Nacional de Tejidos.

8. Situacion de las UCI s en los hospitales del MSP.



9. Financiamiento del mantenimiento de donante cadavérico y extraccion
multiorganica en centros privados y Proyecto FONASS.

10. Reglamentos de Ley 329-98, aprobacidon por el Consejo Nacional de
Salud (Taller).

11. XII Convencion Red/Consejo Iberoamericana de Donacién vy
Trasplante de 6rganos, tejidos y células, I Congreso Internacional de
Donacién y Trasplante de érganos, tejidos y células CIDTE 2012 (Quito-
Ecuador, del 22 al 27 de octubre de 2012).

12. III Congreso Internacional de la Sociedad Iberoamericana de
Coordinacién de Trasplante (Punta Cana, marzo 2014).

13. Presentacion de casos de solicitud de autorizacién de trasplante vivo
no relacionado.

14. Puntos propuestos.

Informe:

El DR. LORENZO WILFREDO HIDALGO, Ministro de Salud Publica
luego de una presentacion de los miembros del CNT dio unas palabras de
bienvenida y en su condicion de presidente del CNT previa a
comprobacién del quérum, sede la palabra para la lectura del acta
anterior a la DRA. MARISOL GENAO la cual fue aprobada y firmada por
los miembros del consejo.

El LIC. JESUS PEREZ Administrador del INCORT rindi6 informe del
Primer Semestre del afio 2012 mediante una presentacién donde resumia
la gestion realizada por el INCORT durante dicho afio, donde definié las
fases de la institucidn y sus principales objetivos.

Puntualiz6 que fue un afio dificil por ser afio de elecciones, cambios de
personal en los diferentes ministerios con los cuales trabaja el INCORT,
que llevo a posponer algunas de las actividades y se realizaron un 83%
de las actividades pautadas a inicio del afio.

ORDEN DEL DiA

El LIC. PEREZ resaltd el inicio al programa de trasplante cardiaco en el
sector publico, asi como el inicio de la deteccién de donantes potenciales
en Santiago y La Vega. Continuo agregando que se convirtieron en
donantes reales solo un 12%, se perdié por contraindicaciones medicas el
56%, negativa familiar un 17% y por problemas administrativos un 15%.

El DIRECTOR DEL INCORT hizo énfasis que muchos de los problemas
administrativos es la falta para hacerles las pruebas para lograr un
trasplante eficaz, cada paciente debe estar debidamente preparado con
pruebas tumorales, hepatitis A-B-C, VIH y un grupo de pruebas virales
que todavia nos podemos disponer en los hospitales.

Por otra parte el DR. HIDALGO propuso crear un centro regional para
realizar estas pruebas, solicitando el costo para estas pruebas y el
histérico promedio para un donante.

El DIRECTOR DEL INCORT explicd que una extraccidn multiorganica
cuesta entre los 40 a 60 mil pesos cuando se tiene un donante y esto no
lo cubre el seguro, lo que conlleva a que el costo se eleve. Dentro del



histérico promedio esta la mayoria en pacientes longevos, porque los
hospitales de trauma poseen una crisis seria en equipamiento en las
unidades de cuidados intensivos y se estan escapando donantes
potenciales de los hospitales publicos, a excepcidén del Hospital Ney Arias
Lora.

Por otra parte aclaré que el INCORT posee un presupuesto y el CNT no
tiene presupuesto asignado y posee diferentes funciones de difusién y
promocion, funciones con relacién a la red hospitalaria de coordinacion y
trasplante, y como pago de coordinadores. El INCORT esta asumiendo
dentro de su presupuesto el pago de 10 coordinadores y el resto trabaja
de manera gratuita.

El DR. HIDALGO solicitd el presupuesto y aclaré que todavia se estd a
tiempo porque solo se van a aprobar las cosas que se presupuesten y
sean enviadas al departamento de planificacion.

El DIRECTOR DEL INCORT continuando con el informe del primer
semestre de gestidn del aflo 2012 agrega que desde el 2008 se dio inicio
a la donacién cadavérica y se hicieron 83 trasplantes renales, pero se
tenian instituciones que costeaban estos trasplantes junto con el plan
social. El 80% de los pacientes trasplantados son del Estado, cuando
estas instituciones desaparecen y el plan social reduce a una 3ra parte su
apoyo, el trasplante comenzd a disminuir y de esto nace el proyecto del
Fondo Nacional para la Atencién Solidaria en Salud (FONASS).

Agregd que los tratamientos inmunosupresores son altamente costosos,
el INCORT propuso dos formas para el control del dispendio de esos
medicamentos: uno en Santo Domingo y otro en Santiago; sugiridé que la
Red Consejo Iberoamérica de Donacién y Trasplante y Organizacion
Panamericana de Salud fueran intermediarias para la compra de estos
medicamentos.

Por otra parte el DR. HIDALGO informd que en un futuro desea seguir
participando en las reuniones del CNT para apoyar el trabajo del INCORT,
trabajara en el presupuesto con las personas de planificacion y desarrollo
del MSP, tratara de hacer prioridades el CNT y el INCORT. Explico que en
su particular quiere desarrollar los temas de trasplante en el préoximo afio
2013. Existe un interés en lo que es el gobierno que piensa apoyar aun
mas a las enfermedades catastroficas y estadn vinculadas a posibles
solucion con los trasplante como son las enfermedades renales crdnicas,
que dicho sea de paso la inversién de este afio ha sido aproximadamente
de RD$1,500 millones de pesos lo que hace dos elementos muy
importantes vinculados, que son la visidon que se tiene de desarrollar las
estrategias de atencion primaria a los fines de las enfermedades crénicas
que estadn vinculadas al trasplante renal crénico como son diabetes e
hipertension, se quiere reforzar el trabajo en ese nivel para evitar que las
personas padezcan insuficiencia renal. Para esto se estd disefiando un
Plan Nacional de 12 metas bien elaboradas y definidas con un equipo de
trabajo vy responsables y dentro de ellos estéa el fondo para
enfermedades catastroficas, pero enfocandose principalmente a la
atencién primaria donde el principal objetivo es que una persona no caiga
en insuficiencia renal y no quebrar al paciente y a la familia por esto.

El DR. HIDALGO design6 como su representante en el CNT a la DRA.
MERCEDES RODRIGUEZ, Viceministra Administrativa y Financiera del
MSP.

El Director del INCORT rinde un breve informe sobre el trasplante
cardiaco informando que el Dr. Roa fue el que realizo los dos trasplantes



cardiacos que se realizaron en el pais y entrenado con un equipo en el
Hospital Universitario Reina Sofia, en Espafa. En la actualidad se
encuentra un grupo de becarios realizando un entrenamiento en
trasplante renal hepatico y una cardidloga para el cardiaco en el Hospital
Universitario Reina Sofia.

Por otra parte notificé que se le ofrecié a la Plaza de La Salud junto con
el INCORT manejar el programa de trasplante hepatico ya que realizaron
una inversidn pero tienen un problema que no manejan pacientes
indigentes solo con recursos o con pacientes con ayuda. Lo cual conllevé
a una reunién con Federico NUfiez para crear un equipo para trasplante
hepatico que estara en el pais en febrero del proximo afo.

La DRA. RODRIGUEZ agregd que es miembro del consejo del Hospital
General Plaza de la Salud y pueden a través de ella llevar el tema a
discusion.

La DRA. AMARILIS Herrera rindid un informe sobre una caso
lamentable del Hospital General Plaza de la Salud, sobre un medico
tratado por un trasplante hepatico y fallecié y la cuenta facturo RD$ 2.8
millones de pesos y no le querian entregar el cadaver a su familia.

El DR. MARTE agregd sobre unos anuncios que esta publicando el
Hospital General Plaza d la Salud en los periédicos nacionales donde
promocionan el trasplante con una cuenta para un fondo, lo cual esta
prohibido y no deberian promocionar el trasplante de érganos como un
negocio.

El DR. FLORES agregd que ni siquiera los pacientes asegurados tienen
un presupuesto asignado, el paciente no sabe cuanto va a consumir, por
eso no posee programa de trasplante fallecido en CEDIMAT, hasta que no
se tenga un nimero que ofertar al paciente y este acepte.

La DRA. RODRIGUEZ propuso producir un documento con las normas
de trasplante para el Hospital General Plaza de la Salud y tener su firma
y si no cumplen puedan ser sancionados.

El DR. MORALES rindid6 informe sobre el Laboratorio de
Histocompatibilidad y el Banco de Tejidos notific6 que el problema
fundamental es que no existe un laboratorio en el cual se le pueda dar
seguimiento diario a las drogas inmunosupresoras y no existe forma de
descubrir si hay rechazo, lo cual es indispensable. El banco de Tejidos es
importante porque genera cérneas, tejidos, huesos, piel para quemados,
entre otras.

La DRA. BRUGAL presentd un informe de las UCI a nivel publico porque
se necesita una unidad de cuidados intensivos que funcione para poder
tener pacientes en buenas condiciones y en caso que no puedan mejorar
esta la segunda opcién que es la donacién de 6rganos, tejidos y células.
La situacidon en las UCI en la actualidad es critica y es por falta de
mantenimiento, lo cual se traduce en equipamiento y planta fisica lo cual
conlleva que cada 4 afios se esté solicitando el rebosamiento de unidad
que no debid llegar a ese estado por falta del mantenimiento adecuado
de los equipos tener un técnico de electro medicina al igual que uno de
planta fisica, no hay oficina, no hay habitacion para médico de guardia,
no se tiene sala de espera vy sino se mantiene al paciente y cae en
muerte encefalica y serd el posible donante, por ende se debe tener los
6rganos en buen estado o no se podra realizar la donacién.



La DRA. RODRiGUEZ propuso realizar un informe de todas las
necesidades de los diferentes hospitales, estad en la disposicidn de ayudar
incluso pueden intercambiar, favor incluir modelo de los equipos para
poder evaluar.

CASOS SOLICITADOS

El DR. ALEXANDER ALTMAN expuso dos (2) solicitudes de trasplante
vivo no relacionado evaluados por tres (3) Médicos Coordinadores de
Trasplante:

1%"Caso: Se conocié la solicitud del Sr. Arevalo Cedefio Cedano
(Receptor) cedula de identidad y electoral No. 028-0036728-2 y el Sr.
Luis Alberto Guerrero (Donante) cedula de identidad y electoral No. 028-
0058599-0 los cuales aseguran que la donacion es altruista y solidaria, y
no se percibe entre el donante y el receptor intermediacién econdémica ni
dependencia jerdrquica laboral, ni politica.

29°Caso: Se conocid la solicitud de la Sra. Jhoanna Joseline Amarante
Rosario (Receptor) cedula de identidad y electoral No. 225-0048628-1 vy
el Sr. Ricardo Hidalgo (Donante) cedula de identidad y electoral No. 001-
0137228-2 los cuales aseguran que la donacién es altruista y solidaria, y
no se percibe entre el donante y el receptor intermediacién econémica ni
dependencia jerarquica laboral, ni politica.

PUNTOS PROPUESTOS

Se Propuso crear un centro regional para realizar pruebas tumorales,
hepatitis A-B-C, VIH y un grupo de pruebas virales, solicitando el costo
para estas pruebas y el histérico promedio para un donante.

Se propuso producir un documento con las normas de trasplante para el
Hospital General Plaza de la Salud y tener su firma, donde si no cumplen
las normas puedan ser sancionados.

Se propuso realizar un informe de todas las necesidades de equipamiento
en las UCI de los diferentes hospitales donde se incluya el modelo de los
equipos para poder evaluar.



No habiendo otro tema a tratar, la reunion se dio por terminada a las seis
de la tarde (6:00 p.m.), el dia siete (07) de Noviembre del afio 2012.

En fe de todo lo anterior se redacta la presente acta que después de ser
leida, aprobada y rubricada, firman los miembros presentes en la reunidn
del CONSEJO NACIONAL DE TRASPLANTE quienes por tales motivos
CERTIFICAN Y DAN FE:

MIEMBROS PLENOS

DR. LORENZO HIDALGO
Ministro Salud Publica

DR. FER
Director I

—y Financiera MSP,
Representante Presidente CNT

e I
DRA. ESTHER DE'LUNA DRA. CARMEN/BRUGAL

Repfesentante del IDSS

Coordinadora Hsp. Robert Reid Cabral

DRA. FATIMA AMADOR
Coordinadora Hsp. Policia Nacional

DRA. CELIA PEREZ
Coordinadora Regional

DRA. AMARILIS HERRERA

Representante Colegio Médico Dominicano

Coordinadora Hsp. Luis E. Aybar

DR. ALEXANDRO MARTE
Coordinador CECANQOT

DR. RUDYARD CORONA
Coordinador Hsp. Dario Contreras

DR. MAURO CANARIO

Decano Facultad de Medicina UASD



