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RESUMEN

Son numerosos los pacientes que se benefician de la donacién de drganos vy
tejidos en nuestro pais. En este proceso se ven involucrados varios profesionales
de salud, por lo que su actitud y conocimiento influird sea de forma positiva
promoviendo la donacién de érganos y tejidos, o de forma negativa.

Hasta el momento no se ha evidenciado el porcentaje de profesionales sanitarios
gue esta de acuerdo con la donacién de 6rganos y tejidos, como tampoco cual es
el nivel de conocimiento con el que cuentan. Por ello, en esta investigacion,
analizamos los distintos factores que influyen en el conocimiento y actitud

favorable y desfavorable respecto a la donacién.

Objetivo: Identificacién y analisis de las variables que influyen en el
conocimiento y actitud de los integrantes del equipo de salud del Hospital de

Clinicas hacia la donaciéon de érganos y tejidos.

Metodologia: Se llevd a cabo un estudio observacional y descriptivo, donde se

analizaron las variables propuestas a partir de la realizacién de una encuesta.

Palabras claves: “conocimiento”, “actitud ante la donacién”, “personal de

” \\

salud”, “donacién de 6rganos”, “legislacion”, “estadisticas”.

Resultados: De una muestra de 105 personas correspondientes a trabajadores
del Hospital de Clinicas, 45% médicos y 55% personal de enfermeria, se observd
gue no existen diferencias significativas en cuanto al nivel de conocimiento sobre
el tema de estudio. Con respecto a la actitud ante la donaciéon, un 99% de los

encuestados manifesté estar de acuerdo con la donacion de tejidos y drganos.

Conclusiones: Afortunadamente, en este estudio se reflejé que el conocimiento
que el personal de salud tiene en relacién es equiparable entre las distintas
profesiones estudiadas. Sin embargo, un 92% cree que la informacién que se es
brindada por parte de las instituciones responsables es insuficiente y se deberia

ahondar al respecto.



ABSTRACT

Introduction: There are numerous patients who benefit from organ and tissue
donation in our country. This process involves several health professionals,
whose attitudes and knowledge can either positively influence, promoting organ

and tissue donation, or negatively.

The percentage of health professionals who are in favor of organ and tissue
donation has not been shown to date, nor has the level of knowledge they
possess been determined. This is the reason why the research analyzed factors
that may influence knowledge and attitudes, whether favorable or unfavorable,

regarding donation.

Objective: To identify and analyze the variables that influence the knowledge and
attitudes of the members of the healthcare team at Hospital de Clinicas

regarding organ and tissue donation.

Methodology: An observational and descriptive study was conducted, in which the

proposed variables were analyzed. Information was collected through a survey.

Keywords: “knowledge”, “attitudes regarding donation”, “healthcare personal”,

n”

“organ donation”, “legislation”, “statistics”.

Results: From a sample of 105 people corresponding to healthcare workers, 45%
medical personnel and 55% nursing staff, it was observed that there are no
significant differences in terms of knowledge. Regarding attitudes toward
donation, 99% of the surveyed population agrees with the donation of tissues

and organs.

Conclusions: Fortunately, this study showed that the knowledge healthcare
personnel have regarding the topic of study is comparable between the different
professions. However, 92% believe that the information provided by the
institutions is insufficient, and that more information should be provided on the

subject.
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INTRODUCCION
El Instituto Nacional de Donacién y Trasplante de Células, Tejidos y Organos
(INDT) inicié sus funciones bajo el nombre de Banco Nacional de Organos y

Tejidos (BNOT), abriendo sus puertas el 17 de noviembre de 1978.

En Uruguay todas las personas tienen derecho al trasplante en las mismas
condiciones, con independencia del sistema al que pertenezcan, ya sea publico o
privado y sin distincidon de naturaleza alguna mas que la pertinencia terapéutica.
El acceso equitativo y oportuno a los beneficios de una atencién integral en
materia de trasplantes de células, tejidos y d6rganos y medicina regenerativa
ampara a los habitantes de la Republica en el marco de la legislacién vigente que
regula y establece condiciones tanto éticas como legales para la donacién de

células, tejidos y 6rganos en el territorio.

La ley 14.005 fue la primera creada en el afio 1971. A lo largo del tiempo
presentd algunas modificaciones, siendo las mas relevantes las reflejadas en la
Ley 17.668 del 2003 y 18.968 del 2012; la primera radicdo en establecer la
voluntad o la negativa de la donacién después de la muerte de toda persona
mayor a 21 afios, en los menores de edad o incapaces dicho consentimiento
debia ser otorgado por sus representantes legales. Con las modificaciones
posteriores se obtuvo que dicho consentimiento u oposicidn sea otorgada por
toda persona mayor de edad y agrega otro requisito: el uso pleno de sus
facultades mentales, asi como también la intervencién judicial (Juez Penal y

Forense de turno) en los casos que la muerte amerite pericia forense.

Considerando que el personal de salud cumple un rol importante en cuanto a la
seleccién de donantes y su participacién activa en la comunicacion al Registro
Nacional de Donaciéon, daremos a conocer en la presente investigacion el
conocimiento y la actitud que posee el personal de salud (médicos y enfermeria)

del Hospital de Clinicas frente a la donacién de 6rganos, tejidos y células.

El analisis de los datos que surgen de esta investigacidn y sus resultados podran

utilizarse con fines de promover e intervenir en la comunicacién, capacitacion y



educacion del personal involucrado respecto a esta disciplina, mejorando la

eficacia en la procuracion de células, tejidos y érganos.

MARCO TEORICO

La actividad de trasplante en Uruguay se ha regido por la siguiente
reglamentacién: un marco legal normativo con las primeras leyes y decretos
sobre donacion y trasplante y la existencia de un U(nico organismo
gubernamental nacional responsable de la administracién vy gestién de donacién
y trasplante en Uruguay, denominado Instituto Nacional de Donacion y Trasplante

de Células, Tejidos y Organos (INDT).

La regulacion sobre la actividad de trasplantes inicié con la Ley 14.005 en el afo
1971. Afos mas tarde esta normativa fué modificada mediante las Leyes N°
17.668 del afio 2003 y la 18.968 del afio 2012. Si bien algunos articulos fueron
modificados y/o derogados, algunos de ellos continGian vigentes.

A modo de resumen, la Ley 17.668 (ref. 1), modificacidon de la Ley 14.005 (ref.
2) dispone que toda persona mayor de edad en pleno uso de sus facultades
podra otorgar su consentimiento o negativa al momento de afiliarse a una
institucion de asistencia médica, en el Hospital de Clinicas (INDT), en cualquier
juzgado de paz del territorio nacional, al momento de obtener el carné de salud o
ante cualquier institucién publica o privada habilitada quienes siempre deberan
comunicar al Registro Nacional de Donantes. Este consentimiento avala la
donacién de o6rganos o tejidos con fines terapéuticos, asi como también para el

uso de interés cientifico.

Por otro lado, la Ley 18.968 realiza una modificacion a este planteo, disponiendo
gue todas las personas seran considerados donantes, salvo su expresion de
deseo contrario y por lo tanto, si una persona fallece y en vida no emitié su

negativa a la donacién, la ley presumira su condicion de donante. (ref. 3).

Actualmente la Ley 18.968 habilita al MSP y al INDT a autorizar programas con
fines terapéuticos, cientificos y actividades que utilizan células, tejidos y 6rganos

de origen humano proveniente de donaciones. (ref. 3).



En cuanto al INDT, esta ubicado en el 4to. piso del Hospital de Clinicas, depende
de la Facultad de Medicina (UDELAR) y el Ministerio de Salud Publica. Estd
constituido por diferentes sectores operativos que funcionan de forma coordinada
en el proceso de trasplante; el Registro Nacional de Donantes, Coordinacién de
Trasplantes, Banco Multitejidos y el Laboratorio de Inmunogenética e

Histocompatibilidad.

La donacion actual y estimada para el afio 2024 es de 22 tasa/pmp de donantes
efectivos en muerte encefdlica y de 40 tasa/pmp para donantes efectivos de
organos y tejidos, encontrando a Uruguay en primer lugar en Latinoamérica, y en

los primeros lugares a nivel mundial. (ref. 4)

Es asi que Uruguay se encuentra entre los mejores paises en relacion al nimero
de donantes por millén de habitantes (pmp), posicionandose entre los diez paises
con récord en numero de trasplantes. Segun lo referido por el Ministerio de Salud
Pablica en el 2020 en su pagina oficial, donde se hace mencién a la normativa
vigente, se plantea que esta no estimula a que aumenten las tasas de donantes,
pero si es un hecho que las modificaciones realizadas han permitido asegurar un
derecho de todos los Uruguayos y residentes del pais a ser receptores vy recibir

una atencion gratuita. (ref. 5)

La tabla 1 (Anexo 1) representa en funcién del tiempo la evolucidn de los
distintos paises en referencia a las tasas de donantes, destacando a Uruguay

dentro de ellos. (ref. 6)

Por otra parte, el Ministerio de Salud Publica en conjunto con el INDT han
trabajado en crear una Red Nacional de Donacién y Trasplante que agilice la
captacidon de pacientes con muerte encefdlica, ya que se concluyd que la pérdida
de potenciales donantes se debia a dificultades en el diagndstico de las muertes
encefalicas que se producen en las unidades de cuidados intensivos (UCI). (ref.
7)

El proceso de donacidon comienza con la notificacion al Registro Nacional de

Donantes de un fallecido en situacion de muerte encefdlica o en parada



cardiorrespiratoria, donde se confirma su condicidn de donante o negativa

expresada en vida.

Ante la situacién de muerte encefalica, el equipo de Coordinacion de Trasplantes
es contactado para valorar y mantener el potencial donante asi como gestionar
con los diferentes equipos de trasplante la procuracién de los diferentes 6rganos
y tejidos.

En la situacién de parada cardiaca, la valoracién del donante estara a cargo de la

guardia médica del equipo de urgencias del Banco Multitejidos. (ref. 8)

Como estd representado en la tablas 2 vy figura 3 (Anexos 2 y 3), segun las
estadisticas del Instituto Nacional de Trasplantes de Células, Tejidos y Organos,
en el 2022 se logré una recuperaciéon en las tasas de donantes en muerte
encefdlica y parada cardiocirculatoria. Si observamos en dichas graficas, vemos
como en el 2022 (representado con la linea violeta), el nUmero de donantes fue

en aumento desde enero a diciembre del mismo ano.

Con esta evidencia lo que se quiere dejar en representacion es el proceso por el
cual ha transitado nuestro pais en cuanto a la donacién de érganos y como la
legislacién vigente, el establecimiento de politicas nacionales de donaciéon vy
trasplante de células, tejidos y 6rganos, asi como también el contar con una Red
Nacional de Donacion de Trasplante ha permitido ubicar a nuestro pais como
referencia en relacion a otros paises, destacando el gran beneficio que esto

implicé para muchas personas.

La donacion de érganos y el proceso de trasplante permiten mejorar la calidad de
vida de una persona y en algunos casos son el Unico tratamiento para salvar la
vida de la misma. Es por ello que se considera fundamental dentro del proceso
de trasplante la valoracién minuciosa de posibles donantes, que se logra no solo
con una buena disposicion por parte del equipo médico, sino también contando

con un personal de salud organizado y con los conocimientos del proceso. (ref. 9)

En un estudio denominado “Muerte encefdlica: actitud y conocimiento del
personal médico” realizado en México, se explica la importancia de contar con un
equipo de salud (entre los que se incluye aquel personal que se encuentra en

areas criticas o servicios de participacion activa en la donacidn) que tenga las



herramientas y los conocimientos para poder realizar un adecuado diagndstico de
muerte encefdlica y permitir una actitud positiva ante la donacién. (ref. 10). Es
asi como la captacion oportuna por parte de los profesionales de la salud
permite mejorar las tasas de donantes y lograr una optimizacion de los recursos

a disposicion.

Este estudio dio a conocer que 68% de los médicos de un hospital no conocia los
estudios complementarios establecidos para confirmar la muerte encefdlica. Es
decir, de acuerdo a lo planteado respecto a la participacion del personal de salud
en la deteccién, esto implicaria una falla en el sistema para detectar posibles
donantes, siendo que los médicos y el equipo de salud son considerados los

principales promotores de la donacién.

Pensando entonces en las barreras que se pueden presentar al momento de la
deteccidn oportuna de posibles trasplantes y siguiendo en esta linea, el estudio
titulado “Evidence-based guideline update: determining brain death in adults:
report of the Quality Standards Subcommittee of the American Academy of
Neurology” (ref. 11), demuestra que una de las barreras para la donacion de
organos es la falla del equipo médico para identificar potenciales donantes,
asociado al miedo de no diagnosticar adecuadamente la muerte de un individuo,

siendo esto un factor que limita al personal de salud.

Estos estudios ademas de proporcionarnos informacidon importante, dan a
conocer cual es la situacidn de otros paises respecto a las distintas variables que
influyen en las tasas de donantes. Lo que nos ayuda a poder realizar
comparaciones, encontrar o no similitudes que se van a reflejar en los resultados

de esta investigacién.

Siguiendo la misma linea, y enfocandonos mas en nuestro territorio América
Latina, la Universidad de Chile analiz6 las diferentes barreras que pueden
presentarse en este caso en relacion al equipo de enfermeria. Entre sus
hallazgos, se encuentra que los conocimientos previos acerca de la donacién de
organos, la falta de informacién, comunicacion y educacién e incluso la religion y
creencias influyen en que la muerte sea vista culturalmente como algo negativo.

Se agregan como barreras importantes la falta de interés y conocimiento en

10



relacién al proceso de muerte encefalica de los profesionales, incredulidad sobre

las capacidades médicas para realizar el proceso de donacion. (ref. 12)

Cabe destacar que en Uruguay no existen estudios que describan la situacién
sobre el conocimiento y la actitud del personal de salud ante la donacién de
organos, células y tejidos. Consideramos la realizacidn de este estudio
fundamental para poder analizar las distintas barreras que pueden influenciar al
proceso de donacion y trasplante en miras de obtener informaciéon que permita,
en un futuro, realizar intervenciones formativas hacia el personal de salud con

respecto a esta tematica.

Es importante destacar que en nuestro pais no contamos con opciones de
formacion especifica para estudiantes de pregrado en el area de la salud
vinculado al proceso de donaciéon y trasplante de dérganos y tejidos; como
futuros médicos y profesionales consideramos esto un factor importante que
influye fuertemente en la seleccién de posibles donantes asi como también a la
hora de proporcionar informacidn a la poblacidon en general asi como a familiares
de los potenciales donantes al momento de su fallecimiento en conjunto con el
personal del INDT. Por lo tanto, contar con un sistema de formacidn continua y
actualizacion dirigida no solo a los estudiantes de medicina sino también a todo

el personal de salud es desde nuestro punto de vista un pilar fundamental.

Las intervenciones educativas en el area de salud apuntan a promover el
conocimiento, por lo que entender el proceso de donacién de o6rganos y la
importancia de la constante actualizacién se torna una herramienta indispensable
para futuros médicos. Entendemos asi que fortalecer el conocimiento y en
consecuencia la confianza del personal médico y el sistema hospitalario tiene un

impacto positivo en la poblacion en relacién a la donacién de érganos.

En un estudio realizado en Canada en la Faculty of Health Sciences, Queen 's
University, Kingston, Ont. titulado “Do medical students have the knowledge
needed to maximize organ donation rates?” (ref. 14) se hace referencia a una
problematica que también evidenciamos en nuestro pais, asociando la falta de
herramientas educativas en nuestro plan de estudios de pregrado, con la pérdida
de potenciales donantes en los diferentes servicios. Este estudio también evalud

el conocimiento de los estudiantes de medicina sobre la gestion de donacién de
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organos y tejidos, y la oportunidad de fortalecer las herramientas educativas

como un gran punto a mejorar.

Cuando hacemos referencia al personal de salud, entendemos a todos aquellos
trabajadores que prestan un servicio en el sistema sanitario, por lo tanto si bien
es importante que el conocimiento este dirigido a la mayor cantidad de personas
vinculadas en esta area, se deberia hacer mayor hincapié en aquellos servicios
como unidades de cuidados intensivos, cuidados intermedios, puertas de
emergencia y emergencia movil, que estan estrechamente relacionados con los

posibles donantes.

Siguiendo esta linea y poniendo el foco en nuestro pais, consideramos
importante destacar la falta de una unidad curricular relacionada a la donacion
de o6rganos vy trasplante integrada en nuestra formacion como futuros
profesionales en las ciencias de la salud y de una materia de actualizacién para
aquellos profesionales ya formados, haciendo énfasis en la importancia de la
misma para profesionales que trabajan en los distintos servicios que presentan el

mayor numero de intervenciones como lo son los ya mencionados.

Sumado a la problematica anterior, se carece de un protocolo especifico para
aquellos casos de muertes por accidentes de transito. En Uruguay en el afio 2023
se contabilizaron 384 fallecimientos en este contexto (ref. 13) que podrian ser
potenciales donantes. Todas aquellas personas que no tuvieron admision
hospitalaria, es decir muertes producidas en el lugar del accidente, no son
notificadas al INDT por lo cual no son tenidas en cuenta para donacion. Vemos
aqui una posible oportunidad, pudiendo crear protocolos que aborden estos casos

con el objetivo de poder obtener érganos y tejidos con fines de trasplante.

En resumen, la Ley 14.002 de 1971 y posteriormente las leyes 17.668 y 18.968
han favorecido en mejorar la donacidn y el trasplante y han colocado al pais
como referente de la regién en este ambito a pesar de que aun tenemos listas de
espera para ciertos organos y tejidos. Siendo que el INDT coordina y gestiona
dichos procesos, hemos observado ademas algunos desafios como la falta de
formacién dentro de la curricula de las ciencias de la salud. Dicha limitacion
podria impactar negativamente en las tasas de donacién a la hora de detectar y

notificar potenciales donantes. Es de vital importancia integrar la educacion

12



especializada en donacién y trasplante en el personal de salud, lo que mejoraria
la optimizacidn de los recursos y posiblemente el incremento de las tasas de

donacién del pais.
OBJETIVOS

General: Identificacién y analisis de las variables que influyen en el

conocimiento y actitudes de los equipos de salud del Hospital de Clinicas frente a

la donacién de dérganos y tejidos.

Especificos:

I. Explorar el conocimiento en relacidon a la legislacion vigente que posee el
personal de salud.

II. Evaluar el conocimiento del personal de salud sobre los criterios de
seleccién de los donantes.

ITII. Conocer qué factores pudieran influir la opinidon personal sobre la donacidn.

METODOLOGIA:

Tipo y diseiio de estudio: Observacional, descriptivo y analitico.

Poblacion: Personal de salud del Hospital de Clinicas que cumplieron con los
criterios de inclusién y exclusidon, en el periodo de junio a agosto del 2024. Con
un tamafo muestral de n = 105, ajustado a la proporcién y cantidad de
preguntas realizadas en la encuesta. Los participantes fueron seleccionados por
conveniencia.

) Criterios de inclusion: Personal médico, auxiliares y licenciados de
enfermeria del Hospital de Clinicas.

° Criterios de exclusidon: Administrativos, auxiliares de servicio y otro
personal técnico y no técnico del area de la salud que no cumpla con los criterios

de inclusion.

Variables:

1- Conocimiento general sobre la donacion; variable cualitativa ordinal.
2- Religiosidad; variable cualitativa nominal.

3- Experiencias previas con donaciones; variable cualitativa nominal.

4- Formacion; variable cualitativa nominal.

13



5- Actitud ante la donacion; variable cualitativa ordinal.

6- Edad; variable cuantitativa.

Recoleccion de datos: Se aplico una encuesta con respuesta de multiple
opcidn, dirigida al personal de salud del Hospital de Clinicas que cumplieron con
los criterios de inclusion, mediante Google Forms. (Anexo 7).

Plan de analisis: Las variables se presentaron mediante tablas de distribucion
donde se mostro frecuencia absoluta por respuesta en las variables a destacar.
Se utilizaron graficos de tipo de barras agrupadas para la representacion de las

respuestas en porcentajes.

CONSIDERACIONES ETICAS:

Se presentd esta investigacion ante el Comité de Etica del Hospital de Clinicas
para su autorizacién correspondiente. Se solicitd los avales necesarios a la
institucion participante, Instituto Nacional de Donacién de Células, Tejidos y
Organos previo a su realizacién. Esta investigaciéon fue aprobada por las
instituciones mencionadas y se encuentra registrada ante el Ministerio de Salud
Publica, N° registro 9086040.

Al inicio del cuestionario que se utilizé como metodologia de recoleccion de
datos, explicitado el consentimiento informado. Se informd asi mismo a los
sujetos de estudio que la participacion en esta investigacion es andnima,
voluntaria y no remunerada.

Esta investigacion se ampara en el decreto N° 158/19 de investigacion en seres
humanos. Los datos obtenidos serdan amparados por la Ley N© 18.331 de
proteccion de datos personales, no accediendo a los mismos ningun tercero al
equipo de investigacion, utilizando siempre estos datos con responsabilidad
técnica y ética.

La informacién obtenida se usd para cumplir con los objetivos de dicho estudio
de investigacidon y no fueron utilizados bajo otros fines.

Se preservd los principios de confidencialidad, veracidad y seguridad de la

informacion.

RESULTADOS:
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Descripcion _de la poblacion: En el contexto de este estudio descriptivo fueron
encuestadas una totalidad de 105 personas, pertenecientes al area de la salud,
especificamente trabajadores del Hospital de Clinicas: Doctor Manuel Quintela,
incluyendo personal médico y de enfermeria (auxiliar y licenciados). Se
excluyeron de este estudio personal de salud de areas como administracién,
auxiliar de servicio, entre otros cargos que no se encuentran dentro de los

criterios de inclusion.

Los datos obtenidos ofrecieron una visiéon de diversidad en la composicion de la
muestra, es asi que del total de encuestados la mayor parte correspondié a
enfermeros y/o auxiliares de enfermeria representando un 55% del total, y un
45% equivale al personal médico (Tabla I).

En cuanto al sexo, la distribucién no fue equitativa ya que en si, la mayor
participacion la tuvo el sexo femenino con un 94%0 y solo un 10% de los

encuestados fueron hombres.

Religidon: Esta variable arrojo datos interesantes sobre la composicion de la
muestra, observandose que del total de encuestados sdlo un 37% profesa una

religion, mientras un 63% no se considerd una persona religiosa.

Tabla I: Caracterizacion de la poblacion encuestada.

n porcentaje (%)
Edad (afios)
menor a 40 71 68
mayor a 40 34 32
Sexo
Femenino 94 90
Masculino 11 10
Religioso/a
Si 39 37
No 66 63
Formacién
Medico/a 47 45
Enfermero/a 58 55
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Fuente: encuesta realizada en el periodo de julio-septiembre de 2024.
Elaboracion: Br. Nicolas Alvarez, Br. Claudio Diaz, Br.Valentina Larrosa, Br. Michel
Monteiro, Br. Romina Rey, Br. Serrana Souza.

Conocimiento del personal de salud sobre la donacién y trasplante de d6rganos:
Como vya fue mencionada en la metodologia, en este estudio fueron

seleccionadas tres preguntas orientadas a valorar el conocimiento del personal
de salud encuestado sobre la donacidon y trasplante. Se interrogé acerca del
marco legal que rige a Uruguay en la tematica, cuales son los criterios a tener en
cuenta a la hora de realizar la seleccion de donantes y por ultimo qué érganos
son aquellos que pueden ser donados.

Dichas preguntas contaron con tres opciones de respuesta multiple opcidon en la
cual una de ella era la correcta.

A continuacion, en la tabla II se ilustran las diferentes variables y los resultados
obtenidos para cada una de ellas, representando el total de respuestas correctas
para médicos y personal de enfermeria (tabla II).

Del proceso de analisis de dicha encuesta se destacd que no existen diferencias
significativas en cuanto al conocimientos que posee el personal médico respecto
al personal de enfermeria, ya que para todas las variables analizadas se obtuvo
un valor p cercano a 1, mayor al valor de significancia siendo alfa = 0,05.

Es asi que, por ejemplo, en relacién a la legislacién vigente el 97% del personal
médico respondid correctamente y del personal de enfermeria lo hizo un 93%.
Esta distribucion resulté no significativa para esta muestra ( p= 0.25).

La totalidad de encuestados que respondieron correctamente en relacién a cada

variable son representados en la Figura 1 (Figura 1).

Tabla II: Conocimiento del personal de salud.

Médicos/ Enfermero

as s/as Total valor
Conocimiento sobre: (n=47) (n=58) (n=105) P
Legislacion vigente 46 (97%) 54 (93%) 100 (95%) 0,25
Criterios de seleccion 44 (93%) 56 (96%) 100(95%) 0,48
Organos y tejidos pasibles de ser
donados 44 (93%) 49 (84%) 93 (89%) 0,14

Fuente: encuesta realizada en el periodo de julio-septiembre de 2024.
Elaboracion: Br. Nicolas Alvarez, Br. Claudio Diaz, Br.Valentina Larrosa, Br. Michel
Monteiro, Br. Romina Rey, Br. Serrana Souza.

16



Figura 1: Distribucion de las variables de conocimiento

Grafico: Tabla 2
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Distribucion por formacion del porcentaje de médicos y enfermeros que respondieron
correctamente a las preguntas sobre conocimiento de legislacién vigente, eleccidon de
donantes y 6rganos y tejidos pasibles de donacidn.

Al analizar los datos presentados en la figura 1, se puede discernir patrones
notables. Como se menciond anteriormente, practicamente en ambos grupos el
nivel de conocimiento fué el mismo, no hubieron diferencias estadisticamente
significativas. Sin embargo, en el conocimiento sobre los érganos seleccionables
para donacion, si bien no hubo discrepancia entre el personal médico y personal
de enfermeria, se observd que el 93% de los médicos conoce cuales son los
organos donables en nuestro pais, un porcentaje discretamente mejor respecto

al personal de enfermeria.

Actitud y experiencia _negativas del profesional sanitario ante la donacién de

organos vy tejidos: Sobre la actitud de donacién de 6rganos, se vio que un 100%

(n=47) de los médicos se encuentré de acuerdo con el proceso de donacién de
organos, y sélo un 2% del total de enfermeros (n=58) no estuvo de acuerdo con

la donacion.

Con el propédsito de tener una referencia sobre la percepcidon del personal de

salud ante la donacidén y aquellos factores que pueden influenciar en la opiniéon
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personal de cada encuestado, se incluyé una pregunta en la encuesta,
demostrada en la tabla III, que hace referencia a aquellas experiencias negativas
que pudieron influenciar en la toma de decisiones al momento de realizar la
seleccion, notificacién o identificacion de un posible donante (tabla III). Los
resultados revelaron que un 6,38% de los médicos que estuvieron de acuerdo
con la donacién de drganos tuvieron alguna experiencia negativa, mientras que

dentro del personal de enfermeria representa un 10,3%.

Tabla III: Actitud ante la donacion de 6rganos en base a experiencias
previas negativas.

Médicos/ Enfermeros/
as (n=47) % as (n=58) %

De acuerdo con la donacion de 6rganos

y tejidos

Si 47 100 57 98
No 0 0 1 2
Experiencias previas negativas con la

donacién

Si 3 6,38 6 10
No 44 93,6 52 90

Fuente: encuesta realizada en el periodo de julio-septiembre de 2024.
Elaboracion: Br. Nicolas Alvarez, Br. Claudio Diaz, Br.Valentina Larrosa, Br. Michel
Monteiro, Br. Romina Rey, Br. Serrana Souza.

Por ultimo, siguiendo en este analisis se comparo la variable religidon en relacion
a la actitud del personal sanitario sobre la donacién de drganos y tejidos. Se
pudo observar que el 44% (n=26) del personal de enfermeria es religiosa, y de
este porcentaje s6lo uno de los encuestados no esta de acuerdo con la donacién
de é6rganos y tejidos. Del personal médico, volvemos a recordar, no hubo

encuestados que se manifestaran en contra de la donacién o trasplante.

Para finalizar la encuesta en vistas de los objetivos finales de este trabajo
indagamos acerca de la apreciacion que tiene el personal de salud sobre la
informacidn que se le es brindada en relacion a la donacién de drganos y
trasplante de tejidos a los trabajadores del hospital de clinicas de las diferentes

areas.
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Obteniéndose como resultado que un 92% (n=88) de los encuestados creen que
no se cuenta con la informacion suficiente.
DISCUSION:

El trasplante de érganos es un proceso complejo que se define a través de un
conjunto de acciones y procedimientos cuyo fin es transformar un potencial
donante en un donador efectivo. El objetivo de este estudio fue investigar la
actitud y conocimiento del personal de salud del Hospital de Clinicas, ante la
donacién de tejidos y érganos en el afio 2024. Se trata de una investigacion en la
que no se tiene conocimiento de estudios previos en Uruguay sobre este tema

como discusion central.

El conocimiento sobre el proceso de donacién de d6rganos contribuye a la
implementaciéon y optimizacion de acciones que promuevan la mejoria de la
calidad del proceso de donacion y trasplante de drganos. Por ello, es esencial que
el personal de salud cuente con el conocimiento adecuado y acorde a su rol
dentro de este proceso, con la finalidad de generar un mayor beneficio para la

sociedad.

En cuanto al conocimiento del personal de salud sobre la donacidon y trasplante
de o6rganos se evidencié que tanto los médicos/as, como los enfermeros/as,
poseen un alto nivel de conocimiento sobre la legislacién vigente, la seleccion de
donantes y los érganos donables. Estos datos indican una correlacién positiva
entre el conocimiento y la practica, es decir, lo que el profesional sabe estd
directamente relacionado con su practica profesional (ref. 15). Ademas, esto
repercute de forma positiva en la poblacidon general, ya que un profesional de la
salud con buenos conocimientos genera una opinidn favorable hacia la donacién
(ref. 17).

En este estudio un bajo porcentaje de los encuestados demostré no tener
conocimiento sobre los puntos mencionados, por lo cual es importante analizar
como esto podria correlacionarse con la practica profesional diaria. Se sugiere
trabajar con el personal de salud a través de una labor informativa y educativa

para maximizar el nivel de conocimiento sobre la donacion y trasplantes de
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organos, ya que el desconocimiento del personal de salud podria ser el resultado

de una formacién universitaria incompleta sobre el tema (ref.16).

En cuanto a la actitud y experiencias negativas del profesional sanitario ante la
donacién de o6rganos vy tejidos, resultd que la totalidad de médicos/as y el 98%
de los/as enfermeros/as estan de acuerdo con la donacion. Estos datos se
pueden correlacionar con el alto nivel de conocimiento que demostrd tener el
personal de salud respecto a la donacidon de 6rganos. De acuerdo a Juan I. Padilla
et al, la negativa por la donacidon puede ser, en parte, producto de un nivel de
conocimiento insuficiente sobre el tema, es decir, la falta de informacion podria
ser el principal obstaculo para la donacidn. Esta problematica no solo afectaria a
los/as profesionales de la salud, sino que también acaba por impactar
indirectamente a la poblacion en general, debido a que ellos/as son los/as

principales promotores para el proceso de donacion de érganos (ref.16).

Angela B. de Castro Lima et al, mencionan en su estudio que identificaron
algunos obstaculos que pueden dificultar la realizacion del proceso de donacién
de érganos y tejidos, como lo son la infraestructura inadecuada para la donacion
en hospitales de ciertas regiones de Brasil (lugar donde se realizé el estudio), ya
gue esos problemas edilicios pueden generar estrés, ansiedad y un gran desgaste
fisico ante la imposibilidad de los profesionales ofrecer un cuidado de manera
adecuada (ref. 15).

En este estudio fueron indagadas aquellas experiencias negativas que pueden
presentarse al momento de la toma de decisiones representando asi un obstaculo
en el proceso de donacién. Se evidencidé que un 6,38% de los/as médicos/as y el
10,3% de los/as enfermeros/as que estan de acuerdo con la donacién de érganos
tuvieron alguna experiencia negativa, por lo que si bien no es un numero
significativo, tampoco podemos afirmar que estas experiencias no tuvieron

interferencia en alguna oportunidad.
Es importante mencionar que un profesional en salud con los conocimientos

necesarios y consciente de su rol en el proceso de donacién podra optimizar los

tiempos, logistica y calidad del mismo.
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En el analisis de los datos se observé que un 37% del total de los encuestados
profesa una religién, sin embargo, del total de muestras de médicos/as vy
enfermeros/as, el 100% y 98%, respectivamente, estan de acuerdo con la
donacién de érganos, por lo cual se determina que el aspecto religioso no influye
significativamente en la actitud para la donacién. Para mayor determinacién, es
posible contrastar con los datos de que el 44% de los enfermeros/as son
religiosos/as pero, como menciona, el 98% de este grupo esta de acuerdo con la
donacién de o6rganos, por lo cual, su actitud ante la donaciéon de 6rganos, en su

mayoria, no se encuentra influenciada por sus aspectos religiosos.

Cabe destacar que en la realizaciéon de un estudio de investigacién en Brasil se
identific6 que las propias creencias religiosas del profesional en salud y su
dificultad en percibir al paciente como mero donador de drganos puede dificultar
al momento de actuar en el proceso de donacion (ref. 15), lo cual hay posibilidad

de sesgar el rol de tal profesional en salud en dicho proceso.

Por ultimo pero no menos importante cabe destacar que el 92% del total de
encuestados creen que no se cuenta con informacion suficiente acerca de la
donacion vy trasplante de 6rganos. Es aqui donde es posible plantear estrategias
de intervencion educativa, que podrian comenzar a partir del proceso de
formacién de los profesionales en salud, ya que se demostrdé que una
intervencion educativa desde esta etapa permite sensibilizar a los/as estudiantes
de Medicina sobre la donacion de érganos, lo cual puede generar un impacto
directo sobre la identificacién de potenciales donadores (ref. 16). La formacién
del profesional juega un rol ponderante a largo plazo dado que el conocimiento
repercutird en las futuras actitudes positivas, al igual que la sensibilidad hacia la
donacién como profesionales de salud que se encuentran involucrados en ella, lo
cual los convierte en potenciales divulgadores de la donacidén de drganos y
tejidos (ref. 17).

CONCLUSIONES Y PERSPECTIVAS:
La actitud y conocimiento del personal de salud sobre la donacién de 6rganos,

tejidos y células en el Hospital de Clinicas en el afo 2024 es el primer estudio de
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investigacién el cual recaba este tipo de informacion, abriendo un campo para

futuros estudios nacionales centrados en la donacién y trasplante.

En relaciéon a los objetivos propuestos, este estudio pone en evidencia que el
personal de salud encuestado conoce cuales son los criterios a tener en cuenta

en el proceso de donacidn, y esta en conocimiento sobre la legislacion vigente.

En cuanto a los factores que pueden influir en la opinién personal, concluimos
gue solo el 1% demostré estar en desacuerdo con la donacion por motivos

religiosos.

Por otro lado, la mayor parte de los encuestados demostrd estar inconforme con
la formacién e informacién que han recibido hasta entonces respecto al proceso
de donacién y trasplante de 6rganos. Esto deja en evidencia una demanda por
parte del personal de salud de herramientas educativas. Por lo tanto es
imprescindible maximizar el conocimiento y asi evitar equivocaciones prevenibles

por parte del personal de salud.

Este estudio resalta la importancia de intervenir en la formaciéon continua de los
profesionales de la salud, sensibilizdndolos sobre su rol en la donaciéon y
trasplante de dérganos, células y tejidos, con el fin de continuar siendo un pais de

referencia en esta materia.
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ANEXOS

ANEXO 1 - Tabla 1, documento informe INDT 2023 (ref. 6)

PAIS
Argentina
Bolivia
Brasil
Chile
Colombia
Costa Rica
Ecuador
Guatemala
México
Panama
Paraguay
Per

2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022

1055 1168 1235 1306 1246 1429 1464 1505 1344 1296 1373 1170 1346 1575 1965 9.78 1375 1659

12,56 1313 1315 1511 1563 1631 1403 1307 1514

465 726 B840 697 889 797 828 436 525 642

218 335 361 312 375 496 495 764 769 164 276 503

258 265 247 249 292 332 343 343 364 384 408 412 3% 120 202 301

017 017 0S50 049 159 094 108 258 194 132 147 160 158 185 391 083 204 201

R. Dominicana 065 201 036 072 0950

Uruguay

~— Venezuwela ___.__ T ——"wsv 3y T Tz oS O

ANEXO 2 y 3 - Tablas 2 y Figura 3, documento informe INDT 2023 (ref. 6)

Estadisticas del 2022 comparadas con 2021 y 2019 -como referencia prepandemia-

Ario 2019 | Afio 2019 | Afio 2021 | Afio 2021 Afio 2022 Afio 2022
N* Tasa /jpmp N® tasa /jpmp N° tasa /pmp
Donantes efectivos de organos y
tejidos 140 427 109 33,0 133 40,5
Donantes efectivos en muerte
encefalica 75 228 42 127 75 225
Donantes efectivos en paro
cardiocirculatorio 65 19.8 67 20,30 58 17,7
Namero acumulado de Donantes Reales por Mes
160 i L]
i
”.’/’:: Y
_120 ey »”~
) 2 i 5
& A e
g ,'::/cl,f’(/
5w - T
% ,r’/x”,,ctl
g T
E S CES A
2 Pt 3
40 e P N
27, e i
i P
L ] — [
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JuL AGO SET ocT NOV Dic
Mes

24



ANEXO 4 -CONSENTIMIENTO INFORMADO

Consentimiento informado

Yo titular de la CI:

acepto participar de forma voluntaria y no remunerada de la

investigacién sobre "“Actitud y conocimiento del personal de salud del Hospital de
Clinicas, ante la donacion de tejidos y drganos en el periodo de Julio-Agosto del
2024”.

Habiendo sido informado debidamente sobre la razén de dicha investigacién,

acepto se utilice la informacién aportada para dicho proyecto.

Firma

Aclaraciéon

ANEXO 5- Encuesta:
1. Seleccione el rango de edad en el que se encuentre:
A. Menores de 40 afios

B. Mayores de 40 afnos

2. Indique su formacién:
A. Médico

B. Personal de enfermeria (licenciado o auxiliar)

3. éSe considera usted una persona religiosa?
A. Si
B. No

4. Respecto a la normativa vigente sobre la Donacién de Organos, Tejidos,
marque lo que considera correcto:
A. Todos somos donantes a menos que hayamos expresado en vida deseo
contrario.

B. Aquella persona que haya expresado su voluntad de ser donante en vida.
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C. No existe normativa vigente sobre la donacién de 6rganos y tejidos.

5. ¢Conoce qué organos y tejidos pueden ser donados? Marque la opcion que
considere correcta:

A. Bazo, pancreas, pulmon, cornea y hueso

B. Solo 6rganos sélidos

C. Corazédn, higado, rindn, pulmén, cérnea, piel, hueso, placenta, arterias

6. De acuerdo a la seleccién de posibles donantes marque la opcidon que
considera correcta:

A. El tiempo post mortem es relevante

B. No son importantes los antecedentes personales ni la causa de muerte

C. Tando el examen fisico como la causa de muerte no son tenidos en cuenta

7. ¢Esta usted de acuerdo con la donacién de érganos y tejidos?
A. Si
B. No

8. ¢Ha tenido usted experiencias que pudieran influir negativamente en el
proceso de toma de decisidn en la donacién de trasplante de érganos tejidos y
células?

A. Si

B. No
9. (Cree usted que la informacién para el personal de salud respecto a la
donacién de drganos y tejidos en nuestro pais es suficiente?

A. Si

B. No

26



BIBLIOGRAFIA

(1) Ley N° 17.668 (23/07/2003), Uruguay. Disponible en:

https://www.impo.com.uy/bases/leyes-originales/17668-2003/1

(2) Ley N°e 14005 (20/08/1971). Disponible en:

https://indt.qub.uy/documentos/documentacion legal/ley 14005.pdf

(3)Ley N° 18968 (21/09/2012), Uruguay. Disponible en:

h //WWW.impo.com. | 1 -2012

(4) Estadisticas del Instituto Nacional de Donacion de Celulas, Organos vy

Tejidos. Disponible en: https://www.indt.gub.uy/?S=estadisticas

(5) Ministerio de Salud Publica. Uruguay entre los diez paises con récord
en numero de trasplantes. Noviembre de 2020. Disponible en:

https://www.gub.uy/ministerio-salud-publica/comunicacion/noticias/urugua

y-entre-diez-paises-record-numero-trasplantes#:~:text=Uruguay%20ocup

a%20en%20el%20Registro,son%20sometidos%20a%20esta%20cirug%C3
%ADa

(6) Instituto Nacional de Donacion de Celulas, Organos y Tejidos,
documento informe afio 2022. Disponible en:

https://www.indt.edu.uy/uploads/Estadistica_Basica Anual 2022.pdf

(7) Uruguay Presidencia. Uruguay, lider en donacién de érganos en
Ameérica Latina, prepara una red nacional para agilizar esos procesos. Abril
de 2018. Disponible en:

(8) Sierra-Mendoza R, Lépez-Noguerola 1S, Sosa-Bermudez NE,

Ruvalcaba-Ledezma JC, Hernandez-Ceruelos M del CA, Sierra-Mendoza R,

27


https://www.impo.com.uy/bases/leyes-originales/17668-2003/1
https://indt.gub.uy/documentos/documentacion_legal/ley_14005.pdf
https://www.impo.com.uy/bases/leyes/18968-2012/3
https://www.indt.gub.uy/?S=estadisticas
https://www.gub.uy/ministerio-salud-publica/comunicacion/noticias/uruguay-entre-diez-paises-record-numero-trasplantes#:~:text=Uruguay%20ocupa%20en%20el%20Registro,son%20sometidos%20a%20esta%20cirug%C3%ADa
https://www.gub.uy/ministerio-salud-publica/comunicacion/noticias/uruguay-entre-diez-paises-record-numero-trasplantes#:~:text=Uruguay%20ocupa%20en%20el%20Registro,son%20sometidos%20a%20esta%20cirug%C3%ADa
https://www.gub.uy/ministerio-salud-publica/comunicacion/noticias/uruguay-entre-diez-paises-record-numero-trasplantes#:~:text=Uruguay%20ocupa%20en%20el%20Registro,son%20sometidos%20a%20esta%20cirug%C3%ADa
https://www.gub.uy/ministerio-salud-publica/comunicacion/noticias/uruguay-entre-diez-paises-record-numero-trasplantes#:~:text=Uruguay%20ocupa%20en%20el%20Registro,son%20sometidos%20a%20esta%20cirug%C3%ADa
https://www.indt.edu.uy/uploads/Estadistica_Basica_Anual_2022.pdf
https://www.gub.uy/presidencia/comunicacion/noticias/uruguay-lider-donacion-organos-america-latina-prepara-red-nacional-para
https://www.gub.uy/presidencia/comunicacion/noticias/uruguay-lider-donacion-organos-america-latina-prepara-red-nacional-para

et al. Donacion de o6rganos desde una perspectiva del personal médico.

Journal of Negative and No Positive Results [Internet]. 2021 [citado 18 de
mayo de 20241;6(2):307-20. Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci arttext&pid=52529-850X20210

00200008&Ing=es&nrm=iso&tlng=es

(9) Instituto Nacional de Donacidon y Trasplante de Células, Tejidos y
Organos. Estadistica Bésica Anual 2022. Uruguay. Disponible en:

https://www.indt.edu.uy/uploads/Estadistica_Basica Anual 2022.pdf

(10) Santibafiez-Veldzquez M, Olguin-Sanchez E, Angeles-Vélez A, Angélica
Garcia-Garcia B. Muerte encefalica: actitud y conocimientos del personal
médico en un hospital de especialidades. Vol. 54, Aportaciones originales
Rev Med Inst Mex  Seguro  Soc. 2016. Disponible  en:
https://www.medigraphic.com/pdfs/imss/im-2016/im166e.pdf

(11) Wijdicks, E. F., Varelas, P. N., Gronseth, G. S., Greer, D. M., & American
Academy of Neurology. Evidence-based guideline update: determining brain
death in adults: report of the Quality Standards Subcommittee of the
American Academy of Neurology. Neurology, 74(23), 1911-1918 (2010).
Disponible en:
https://www.neurology.org/doi/10.1212/WNL.0b013e3181e242a8

(12) Universidad Catodlica del Uruguay “Damaso Antonio Larrafiaga” F de
E y T de la S, Rojas Vasquez C, Beltran Martiz C, Polanco Huerta R.
Enfermeria: cuidados humanizados. [Internet]. Vol. 5, Enfermeria:
Cuidados Humanizados. Facultad de Ciencias de la Salud - Universidad
Catdlica del Uruguay.; 2016 [citado el 18 de mayo de 2024]. 34-40 p.
Disponible en:
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=52393-660620
16000200005&Ing=es&nrm=iso&ting=es

(13) Unidad Nacional de Seguridad Vial. Informe de datos de siniestralidad
vial del aho 2023. Montevideo: Unidad Nacional de Seguridad Vial; 2024.
Disponible en:

28


https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2529-850X2021000200008&lng=es&nrm=iso&tlng=es
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2529-850X2021000200008&lng=es&nrm=iso&tlng=es
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2529-850X2021000200008&lng=es&nrm=iso&tlng=es
https://www.indt.edu.uy/uploads/Estadistica_Basica_Anual_2022.pdf
https://www.medigraphic.com/pdfs/imss/im-2016/im166e.pdf
https://www.neurology.org/doi/10.1212/WNL.0b013e3181e242a8
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2393-66062016000200005&lng=es&nrm=iso&tlng=es
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2393-66062016000200005&lng=es&nrm=iso&tlng=es
http://www.scielo.edu.uy/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2393-66062016000200005&lng=es&nrm=iso&tlng=es
https://www.gub.uy/unidad-nacional-seguridad-vial/comunicacion/noticias/informe-datos-siniestralidad-vial-del-ano-2023

https://www.qub.uy/unidad-nacional-seguridad-vial/comunicacion/noticias/i

nforme-datos-siniestralidad-vial-del-ano-2023

(14) Vollmann J, Biller-Andorno N. The ethics of organ donation and
transplantation: An overview. PMC. 2011; 2(1): 45-56. Disponible en:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3211764

(15) Pereira IS da SD, Dantas AS, Lima DL de S, Fernandes HAL, Rodrigues
LBA, Braga Filho AMC, et al. DOACAO DE ORGAOS: CONHECIMENTOS,
ATITUDES E PRATICAS DOS PROFISSIONAIS DA SAUDE. REVISTA FOCO
[Internet]. 2024 Oct 24;17(10):e6615. Available from:

https://ojs.focopublicacoes.com.br/foco/article/view/6615

(16) Padilla-Cuadra JI, Mora-Chacén P, Monge-Fallas A, Rodriguez-Barquero
R. Actitudes y conocimientos sobre la donacién de drganos, trasplante y
muerte cerebral en estudiantes de ciencias de la salud. Acta Médica
Costarricense [Internet]. 2015 [cited 2024 Nov 14];57(4):179-83.
Available from:
http://www.scielo.sa.cr/scielo.php?script=sci arttext&pid=S0001-6002201
5000400179&Ing=en&nrm=iso&ting=es

(17) Alejandro Montero Salinas C, Montero Salinas A, Martinez-Isasi S,
Fieira Costa E, Fernandez Garcia A ton, Josefa Castro Dios D, et al.
CONOCIMIENTOS Y ACTITUDES ANTE LA DONACION DE ORGANOS DE LOS
PROFESIONALES SANITARIOS DE UN HOSPITAL DE TERCER NIVEL
[Internet]. Vol. 92, Rev Esp Salud Publica. 2018. Available from:

WWW.MSC.eS/resp

29


https://www.gub.uy/unidad-nacional-seguridad-vial/comunicacion/noticias/informe-datos-siniestralidad-vial-del-ano-2023
https://www.gub.uy/unidad-nacional-seguridad-vial/comunicacion/noticias/informe-datos-siniestralidad-vial-del-ano-2023
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3211764/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3211764/
https://ojs.focopublicacoes.com.br/foco/article/view/6615
http://www.scielo.sa.cr/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0001-60022015000400179&lng=en&nrm=iso&tlng=es
http://www.scielo.sa.cr/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0001-60022015000400179&lng=en&nrm=iso&tlng=es
http://www.msc.es/resp

