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1. Introducción
El Instituto Nacional de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células (INDOT), es una entidad adscrita al Ministerio de Salud Pública, que tiene como misión ejecutar las políticas públicas de donación y trasplantes de órganos, tejidos y células, mediante la regulación, coordinación, promoción, provisión, control, vigilancia y evaluación de la actividad de donación, ablación, preservación, asignación y trasplantes de órganos, tejidos y células. Además es el responsable del fortalecimiento y coordinación del Sistema Nacional Integrado de Donación y Trasplantes con los más altos estándares técnicos, en el marco del respeto de los principios bioéticos, de equidad y transparencia.

El proceso de administración de la Lista de Espera Única Nacional (LEUN) se lo realiza a través del Sistema Nacional Informático de Donación y Trasplantes (SINIDOT), el cual se encuentra bajo la administración del Instituto Nacional de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células (INDOT), esto permite mantener un registro ordenado de los pacientes susceptibles de ser tratados mediante un trasplante de órgano o tejido.




2. Marco Legal
Ley Orgánica de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células: artículos 2; 10; 11; 25; 26; 41; 56; y 79.
Reglamento General a la Ley Orgánica de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células: artículos 2; 3 (4-9-10-22); y 8.

3. Objetivo
Establecer el proceso para la administración de la Lista de Espera Única Nacional.

4. Alcance
El presente manual es de aplicación obligatoria para:
a) Los establecimientos de salud y profesionales de la salud acreditados y re acreditados para trasplante de órganos y tejidos; 
b) Personal del Instituto Nacional de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células INDOT.

5. Definiciones y Conceptos
· Sistema Nacional Informático de Donación y Trasplantes – SINIDOT: El Sistema Nacional Informático de Donación y Trasplantes SINIDOT, es la herramienta tecnológica de uso obligatorio para los establecimientos de salud acreditados o re acreditados y sus profesionales, desarrollada por el Instituto Nacional de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células INDOT, con la finalidad de ejecutar de forma eficiente el proceso de registro a la LEUN por cada programa, mantener la transparencia y seguridad de los datos.
· CÓDIGO 0: Es la condición médica en la cual la vida del paciente está en inminente peligro y depende de un trasplante de extrema urgencia, considerándose como estricta prioridad en las listas de espera.

6. Desarrollo
6.1. Registro, Activación y Re ingreso en la Lista de Espera Única Nacional
6.1.1. Registro: Los establecimientos de salud acreditados o re acreditados para trasplante de órganos o tejidos, a través del Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante según corresponda, es el responsable de realizar el registro en el SINIDOT de los pacientes que han cumplido con el proceso de evaluación pre trasplante y se encuentran listos para ser considerados en la asignación de los órganos o tejidos procurados de donantes cadavéricos.
6.1.2. Activación: El personal de la Coordinación Zonal INDOT correspondiente, procederá a activar o negar el ingreso del paciente en la LEUN en base a la información y documentación ingresada por el establecimiento de salud.

6.1.3. Re ingreso: Acorde a lo establecido en los instructivos de asignación de órganos o tejidos, los pacientes trasplantados podrán volver a formar parte de la LEUN para lo cual el Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante según el programa al que corresponda realizara un nuevo registro de la necesidad.

6.2. Certificación de ingreso en la Lista de Espera Única Nacional
Una vez que el paciente se encuentre en estado ACTIVO, el SINIDOT automáticamente generará el “Certificado de Ingreso a la Lista de Espera Única Nacional” firmado digitalmente por la Máxima Autoridad del INDOT. Este certificado se enviará al paciente o contacto de referencia a través del correo electrónico registrado.

Este certificado se encontrará disponible en el SINIDOT para su descarga por parte del Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante según corresponda 

6.3. Estados de la Lista de Espera Única Nacional
Para el manejo de la LEUN, se consideran los siguientes estados:

6.3.1. REGISTRADO: son todas y todos los pacientes que desde los establecimientos de salud acreditados o re acreditados han iniciado el proceso de inscripción en la LEUN.

6.3.2. ACTIVACIÓN NEGADA: son todas y todos los pacientes que desde los establecimientos de salud acreditados o re acreditados se han registrado en el SINIDOT y se ha negado su activación por falta de información al momento del registro. Estos pacientes no forman parte de la LEUN.

6.3.3. ACTIVO: son todas y todos los pacientes que se encuentran en condiciones de ser potenciales receptores de un trasplante de órgano o tejido, acorde a lo establecido en cada proceso de asignación.

6.3.4. INACTIVO TEMPORAL: son todas y todos los pacientes registrados en la LEUN que presentan una baja transitoria para trasplante.

6.3.5. INACTIVO DEFINITIVO: son todas y todos los pacientes registrados en la LEUN que presentan baja permanente para trasplante.

6.3.6. DESERCIÓN: son todas y todos los pacientes que se encontrándose inscritos  en la LEUN, voluntariamente se niegan a recibir un trasplante de órganos o tejidos. Para registrar este estado se debe adjuntar el consentimiento informado firmado por el paciente.

6.3.7. FALLECIDO EN LEUN: son todas y todos los pacientes que se encuentran en la LEUN y fallecen en espera de un trasplante, de órgano o tejido de donante cadavérico independiente cuál sea la causa de muerte. TRASPLANTADO: son todas y todos los pacientes inscritos en la LEUN que se han beneficiado de un trasplante de órgano o tejido de donante cadavérico.

6.4. Actualización o cambio de estado en la Lista de Espera Única Nacional

6.4.1. De REGISTRADO a ACTIVO o ACTIVACIÓN NEGADA
Este cambio únicamente lo realiza la Coordinación Zonal INDOT correspondiente y la selección del estado se da por:
6.4.1.1. De REGISTRADO a ACTIVO: cuando la información registrada en el SINIDOT se encuentra completa.
6.4.1.2. De REGISTRADO a ACTIVACIÓN NEGADA: cuando la información registrada en el SINIDOT se encuentra incompleta, ilegible o no corresponde a la información del paciente.

6.4.2. De ACTIVO a INACTIVO TEMPORAL
Este cambio se puede realizar automáticamente desde el SINIDOT o manualmente por parte del Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante del establecimiento de salud acreditado o re acreditado acorde a los siguientes parámetros:

6.4.2.1. Cambio Automático de ACTIVO a INACTIVO TEMPORAL: Se realiza este cambio cuando los datos de actualización obligatoria no son registrados acorde a lo establecido en los instructivo de asignación correspondiente a cada programa de trasplante de órgano o tejido.
6.4.2.2. Cambio Manual de ACTIVO a INACTIVO TEMPORAL: Se realiza este cambio cuando el paciente presente una contraindicación temporal para recibir un trasplante o en los casos en los cuales el paciente rechaza la asignación o no se lo logra contactar en tres procesos de asignación consecutivos; dicha información deberá estar documentada en la Historia Clínica del paciente.

6.4.3. De INACTIVO TEMPORAL a ACTIVO
Este cambio lo realiza manualmente el Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante del establecimiento de salud acreditado o re acreditado para trasplante cuando registre los datos de actualización obligatoria o el paciente se encuentre apto para trasplante.

6.4.4. De ACTIVO o INACTIVO TEMPORAL a INACTIVO DEFINITIVO
Este cambio lo realiza manualmente el Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante del establecimiento de salud acreditado o re acreditado para trasplante cuando el paciente presenta una baja permanente para trasplante.

6.4.5. De ACTIVO, INACTIVO TEMPORAL a DESERCIÓN
Este cambio lo realiza manualmente el Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante del establecimiento de salud acreditado o re acreditado para trasplante cuando el paciente voluntariamente se niega a recibir un trasplante de órganos o tejidos. Para ello se debe adjuntar en el SINIDOT el consentimiento informado firmado por el paciente.

6.4.6. De ACTIVO, INACTIVO TEMPORAL a FALLECIDO EN LEUN
El SINIDOT automáticamente realizará la validación de la sobrevida de los pacientes al Registro Civil de Identificación y Cedulación a través del bus de datos gubernamental (DINARDAP).
6.4.7. De DESERCIÓN a ACTIVO
Para volver a formar parte de la LEUN, el paciente debe ser ingresado como nuevo paciente en el SINIDOT. El tiempo de antigüedad en la LEUN se pierde de manera definitiva al momento que paso su estado a DESERCIÓN y no podrá ser recuperado.

6.4.8. De ACTIVO a TRASPLANTADO
Este cambio únicamente lo realiza la Coordinación Zonal INDOT correspondiente al momento de confirmar la realización del trasplante.

6.5. Criterios de Prioridad
Se establece dos condiciones de prioridad: Urgencia y Código Cero (0), estas se encuentran definidas en los instructivos de asignación de órganos y tejidos.

6.6. Situaciones Especiales
Para el presente manual se considera como situación especial a:

6.6.1. Derivación de pacientes: Para la derivación de un paciente inscrito en la LEUN de un establecimiento de salud acreditado o re acreditado a otro, el establecimiento de salud en el que se encuentra el paciente a través del Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante según el programa a de trasplante que corresponda, debe aplicar el proceso de “Derivación de Pacientes” implementado en el SINIDOT.

6.6.2. Ingreso de información errónea: En el caso que se registre información errónea por parte del Coordinador de trasplante o el Líder del equipo de trasplante según el programa a de trasplante que corresponda, este a través de la Máxima Autoridad del establecimento de salud acreditado o re acreditado, remitirá a la Dirección Ejecutiva del INDOT un informe en el cual se detalle el error cometido, la información que debió ingresarse y se adjunte los documentos de respaldo que correspondan.

7. Abreviaturas
· INDOT: Instituto Nacional de Donación y Trasplantes de Órganos, Tejidos y Células.
· DINARDAP: Dirección Nacional de Registro y Datos Públicos.
· LEUN: Lista de Espera Única Nacional.
· SINIDOT: Sistema Nacional Informático de Donación y Trasplante.


	Realizado por:
	Revisado por:
	Aprobado por:

	


Dr. José Javier Bermúdez G.
Director Técnico de Provisión y Logística
	


Dra. Monserrat Paucar
Coordinadora General Técnica
	


Dr. Rubén Chiriboga
Director Ejecutivo



	

image1.png
Ministerio
de Salud Publica

Instituto Nacional de Donacion y Trasplante
de Organos, Tejdos y Ceéllas INDOT




