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RESOL UCION 1090/1991
MINISTERIO DE SALUD Y ACCION SOCIAL (MSYAYS)

Salud publica -- Criterios para la inclusién de
pacientes en lista de espera para e doble transplante
renal y pancredtico -- Aprobacion.

Fecha de Emision: 21/06/1991; Publicado en: Boletin
Oficial 15/07/1991

Articulo 1° -- Apruébanse los criterios para la inclusion de pacientes en lista de espera para
€l doble transplante renal y pancredtico y los criterios para la distribucion de ambos érganos
de un mismo donante que figuran en el anexo de la presente resolucién formando parte
integrante de lamisma.

Art. 2° -- Constitlyese una Comision Asesora Honoraria Permanente integrada por
representantantes de la Sociedad Argentina de Transplantes, Sociedad Argentina de
Diabetes, Sociedad Argentina de Nefrologia, y la Asociacion Argentina de Cirugia, y por
profesionales asesores con experiencia en centros internacionales de prestigio en
transporte renopancreatico, que sera coordinada aternativamente por cada uno de sus
miembros, actuando como secretario, € director del Centro Unico Coordinador de Ablacion
e Implante.

Art. 3° -- Asignase a la Comision Asesora Honoraria Permanente creada por el articulo
precedente, las funciones de asesoramiento en materia de doble transplante renal y
pancredtico ante el Centro Unico Coordinador de Ablacién e Implante a requerimiento del
mismo.

Art. 4° -- Comuniguese, €tc.

Porto.

Anexo

Se establecen los siguientes criterios para inclusion de pacientes en lista de esperay parala
distribucion de 6rganos destinados al doble transplante renal y pancredtico.

Inclusion en lista de espera:

Seran incluidos en lista de espera los pacientes que cumplan con |os siguientes criterios:

1. Diabéticostipo I, en tratamiento dialitico.

2. Diabéticos tipo I, con insuficiencia renal terminal, con una funcion renal (filtrado
Glomerular - método radioisotépico) igual o menor a 15 mi/min.

La inclusion en lista de espera de todo paciente que no se encuentre encuadrado en el
criterio |. serd avalada ademas por la Comision Asesora, con la participacion de un
representante del equipo de transplante habilitado que solicitarala misma.

Distribucion:

1. El paciente en lista de espera para doble transplante renal y pancreatico, tendra prioridad
pararecibir uno de los rifiones que ofrezca un donante isogrupo ABO, sin tener en cuenta el
HLA.

2. En caso de habilitacion de centros de transplante renopancreético, dentro de las areas
correspondientes a las regiones sanitarias nacionales, tendra prioridad el paciente en espera,
en laregion donde se encuentra el donante.

3. En caso de varios pacientes en lista de espera, tendra prioridad:
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3.1. La compatibilidad HLA, s se tiene la misma en e momento del cross-match, dada la
premura requerida para la conservacion viable del pancreas.

3.2. Laantigliedad del paciente en didlisis.

3.3. Laexistenciadel ultimo acceso vascular.

3.4. El paciente mas joven.
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