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Evaluacion del conocimiento en donacién de drganos
y tejidos de los profesionales de salud asociados
con servicios de cuidado critico y urgencias

Katty Alvarez Manduca, Nasly Patino Jaramillo,
Andrea Garcia Lopez, Fernando Girén Luque

Objetivo: Evaluar el nivel de conocimiento de profesionales en salud frente a la donacién
de 6rganos y tejidos en Barranquilla.

Metodologia: Estudio de corte transversal con encuesta semiestructurada sobre el conoci-
miento de la donacién de 6rganos y tejidos en el personal de salud entre junio hasta diciem-
bre de 2019. Se incluyen 232 profesionales de la salud en los servicios de Unidad de Cuidado
Intensivo (UCI) adultos o pediatrica y Urgencias en seis Instituciones Prestadoras de Salud
(IPS) de Barranquilla.

Resultados: El 75 % de nuestros encuestados fueron mujeres. Se incluyé auxiliares de en-
fermeria (43,5 %), profesionales en enfermeria (25,4 %), médicos (22,8 %) y fisioterapeutas
(8,2 %). E1 84,5 % de los evaluados definié correctamente la muerte encefilica (ME); 50,4
% tiene conocimiento adecuado sobre la presuncién en donacién; el 52,4 % identifica apro-
piadamente la legislacién, y el 78,9% conoce la activacién de alerta en donacién. No se en-
contraron resultados estadisticamente significativos en nivel de conocimiento comparado
entre IPS (p=0.42), aunque se encontré una diferencia entre el concepto de presuncién legal
de la donacién entre los servicios UCI adulto, pedidtrica y Urgencias (p=0.000) y la defini-
cién de ME entre los profesionales asociados (p=0.001).

Conclusion: Este diagnéstico del nivel de conocimiento en donacién y trasplantes identifi-
c6 una contundente necesidad de educacién y entrenamiento continuo que podria ser ges-
tionada con esfuerzos regionales en pro del mejoramiento del proceso y la tasa de donacién
de 6rganos y tejidos.

Palabras clave: donacién, obtencién de tejidos y érganos, trasplante, educacién, educa-
ci6n médica continua.

ABSTRACT

Objective: To assess the knowledge level of organ donation and transplantation in health
care workers at Barranquilla city in Colombia.

Methodology: We performed a cross-sectional study from June to December 2019. Data
were collected with the use of a semi-structured questionnaire regarding organ and tissue
donation for transplant. This questionnaire was applied to 232 health care professionals
associated with six health institutions located at Barranquilla. The main medical areas were
adult and pediatric critical care units and emergency departments.
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Results: 75% of the participants were female. The study included nursing assistants
(43,5%), nurses (25,4%), physicians (22,8%) and physiotherapists (8,2%). 84,5% of the
participants had a correct definition of Brain Death (BD) and 50,4% had adequate knowle-
dge about presumption consent in organ donation, 52,4% knew organ donation laws co-
rrectly, and 78,9% knew how to activate an organ donation alert. There was no significant
difference in organ and tissue donation knowledge comparing the six health institutions
(p=0.42). However, we found a significant difference in presumption consent in organ do-
nation regarding medical areas (p=0.000), and ME definition distinguish between health
care staff (p=0.001).

Conclusion: We identified a need for education and training regarding organ and tissue do-
nation in health care staff. Regional efforts should focus on improving the level of knowle-
dge in these areas to increase the organ donor pool and strengthen transplant programs.

Keywords: Donation; Organ and tissue procurement; Transplant; Education; Continuing
Medical Education

INTRODUCCION

El Instituto Nacional de Salud (INS) en su informe de 2019 (1) reporté 3038 pacientes en espera
de un érgano, de los cuales 147 (4,8 %) fallecen en espera de ser trasplantados (1).En 2018 falle-
cieron 133 pacientes en lista de espera (4,8 %), y en su mayoria pertenecientes a la lista de espera
de rifién (69.9 %) (2).

La enfermedad renal crénica (ERC) es una de las patologias de mayor interés en salud publica, ya
que representa el 93 % de los casos en lista de espera, con 2822 pacientes esperando un trasplante
renal (3). Segtn la cuenta de alto costo, para 2018, en Colombia habia 1 239 609 pacientes con
diagnéstico de ERC (4).

Los trasplantes de 6rganos dependen de la tasa de donacién por millén de personas, la cual sola-
mente alcanz6 un aumento del 5 % en 2019 en comparacién con el 2018, pasando de 8 donantes
por millén de personas (p.m.p.) a 8.4 donantes p.m.p. (3). Este lento aumento de la tasa de do-
nacién hace la construccién de estrategias que permitan incrementarla por medio de educacién
(5), publicidad, aumento del personal en coordinacién operativa de donacién, mejoramiento del
mantenimiento del donante cadavérico, seleccién de donantes criterios expandidos o en parada

cardiaca, entre otras estrategias planteadas por lideres mundiales de donacién y trasplantes (6).
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Otros problemas relacionados con la baja tasa de donacién son la no comprensién de la legisla-

cién en dicho tema (7).

Asi, la estrategia de educacién en donacién y trasplantes del personal de salud es una estrategia fun-
damental para el aumento de la donacién, e incluye mejorar las perspectivas frente a los mitos y
certezas (8). En una publicacién reciente se document6 una falta de conocimiento en donacién mani-
festada por el personal de salud (9). El adecuado entrenamiento evitaria las pérdidas de potenciales
donantes cadavéricos y la generacién de mds alertas en donacién (7). En 2018, la red nacional de

trasplantes colombiana tuvo 3400 alertas de donacién, de las cuales solo 11.7 % fueron efectivas (2)..

Las alertas de donacién son de dos tipos: pasiva o activa. Las alertas pasivas son las que se gene-
ran y notifican desde el personal de salud directamente asociado, mientras las busquedas activas
de donantes son realizadas por las rondas de los médicos y enfermeras coordinadores de coordi-
nadores de trasplante, que pueden ser extrainstitucionales o intrahospitalarios, como muestra el
modelo espariol (10). Se requiere un aumento y efectividad de estas alertas, que puede ser posible

a través del entrenamiento del personal asistencial.

Entre las ventajas de la educacién en donacién y trasplante se encuentran una adecuada practica
profesional, creencias y actitudes positivas hacia la donacién, lo cual refleja un aumento en la
tasa de donacién debido al oportuno alertamiento y correcto mantenimiento del donante en las

unidades de cuidado intensivo (11).

Por lo anterior, esta investigacién pretende evaluar el nivel de conocimiento de profesionales en
salud frente a la donacién de 6rganos y tejidos caracterizando las tematicas relacionadas en los

centros asistenciales de la ciudad de Barranquilla.

MATERIALES Y METODOS

Estudio de corte transversal en el que se realiz6 una encuesta semiestructurada sobre el conoci-
miento de la donacién de 6rganos y tejidos en el personal de salud. Este instrumento no estd pre-
viamente validado y las preguntas se crearon de conformidad con el marco tedrico de la normati-
vidad nacional en donacién y trasplantes (12,13). Las preguntas fueron revisadas a través de un
consenso conformado por 4 expertos en temdaticas como donacidn, trasplantes e investigacion.

En este momento no existe un instrumento validado en el mundo para determinar el nivel de co-
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nocimiento sobre donacion y trasplantes (5,14-16), exceptuando los instrumentos desarrollados

de ambivalencia y actitud en donante vivo (11).

El muestreo fue no probabilistico, consecutivo a conveniencia de todo el personal de salud de
los servicios mencionados, que dieron su consentimiento para responder la encuesta. Por ello, la
muestra no fue calculada incluyendo todos los voluntarios que desearon participar dentro de los

servicios de urgencias y UCIL.
El periodo de recoleccién de la informacién fue de junio a diciembre de 2019.

Los participantes fueron 232 profesionales de la salud (auxiliares de enfermeria, enfermeros pro-
fesionales, médicos y fisioterapeutas) que ejercen su practica laboral en los servicios de Unidad de
Cuidado Intensivo (UCI) adultos o pediatrica y Urgencias en seis hospitales diferentes de la ciudad

de Barranquilla.

Después de la explicacion verbal, los datos fueron recolectados con el uso de un cuestionario de
5 preguntas, de las cuales 4 representan el conocimiento sobre donacién de 6rganos y tejidos,
muerte encefélica, presunciéon de la donacién, aspectos legales de la donacién y reporte de alertas
de donacién y una quinta pregunta en la que el participante podia reflejar en texto libre temas de

su interés sobre el conocimiento de donacién.

Para el andlisis estadistico se usé una estadistica descriptiva basica para describir las caracteris-
ticas sociodemograficas de los participantes y los resultados de la encuesta, presentando estos

ultimos como frecuencias y porcentajes para las variables categoéricas.

La comparacién de los resultados sobre el conocimiento de la donacién segun IPS, perfil profesio-
nal y servicio hospitalario se hizo usando la prueba de chi2, y se consideré una significancia esta-

distica con un resultado de p < 0.05. El anélisis estadistico fue realizado con el software stata 14.

RESULTADOS

Se realiz6 la prueba de conocimiento a 232 profesionales de la salud; 75% de los participantes
fueron mujeres. La mayoria eran auxiliares de enfermeria (43,5 %), seguido profesionales en en-
fermeria(25,4 %), profesional médico (22,8 %) y fisioterapeutas (8,2 %). La poblacién evaluada
pertenecia en su mayoria a la UCI de adultos (42,7%). La Clinica Asuncién tuvo el mayor nimero
de evaluados (24,1 %) junto con la Clinica Portoazul (20,7 %) (ver tabla 1).
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Tabla 1. Caracteristicas Demograficas

Variable n= 232

Sexo, Femenino, n (%) 174 (75)
Cargo, n (%)

Médico 53(22,8)
Profesional de enfermeria 59 (25,4)
Auxiliar de enfermeria 101 (43,5)
Fisioterapeuta 19 (8,2)
Servicio, n (%)

UCI Adulto 99 (42,7)
UCI Pediatria 57 (24,6)
Urgencias 76 (32,8)
IPS, n (%)

Clinica la Asuncién 56 (24,1)
Clinica Misericordia Internacional 29 (12,5)
Clinica Portoazul 48 (20,7)
CUD Adelita de Char 33 (14,2)
Hospital Metropolitano 35 (15,1)
Hospital Uninorte 31(13,4)

UCI: Unidad de Cuidado Intensivo, IPS: Institucién Prestadora

de Salud, CUD: Camino Universitario Distrital.

La prueba de conocimiento realizada estd compuesta por 5 preguntas que abarcan los temas de
muerte encefalica (ME), presuncién de la donacién, legislacién en Colombia, activacién de alertas de
posibles donantes y un apartado sobre las probables dreas del conocimiento en gestién operativa de
la donacién que podrian ser de interés educativo para los participantes de la evaluacién. En la tabla 2

se presentan los resultados de la prueba de conocimiento de acuerdo con los items ya mencionados.

Se encontrd que el 84,5 % de los evaluados eligié correctamente la definicién de ME; el 50,4 % conocia
en que consiste la presuncién en donacién. El 52,4 % relaciona adecuadamente la legislacién sobre

la donacién en Colombia, y el 78,9 % sabe los pasos para activar una alerta en donacién (ver tabla 2).
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Tabla 2. Conocimiento de donacion

Pregunta

Respuesta
correcta

Katty Alvarez Manduca, Nasly Patino Jaramillo,
Andrea Garcia Lépez, Fernando Girén Luque

Definicién de Muerte Encefélica (ME)
a. Fallecimiento del cerebro del individuo No 27(11,6)
b. Cese irreversible de las funciones cerebrales y del tronco encefélico Si 196 (84,5)
c. Muerte de los tejidos del sistema nervioso central No 9(3,9)
d. Ninguna de las anteriores No ;
Presuncién de la donacion
a. Cuando la persona comunica a su conyugue que no quiere morir. No -
b. Cada decisién que toma el donante sobre su organismo durante la hospitalizacién. No 20 (8,6)
c. C‘ua'ndo una persona en vida se ha abstenido de negarse a ser donante, en su falle- S 117 (50.4)
cimiento se presume que lo es.
d. Cuando la persona acepta la donacién de sus érganos y tejidos y le dice al médico No 95 (41)
coordinador de trasplantes.
Legislacién
a.Ley 09 de 1979. No 27(11,7)
b. Resolucién 2018 de 2007. No 26 (11,3)
c. Decreto 2493 de 2004. No 57 (24,7)
d. Ay C son correctas. Si 121 (52,4)
Alertas
a. Identificacién de paciente con Glasgow < 5, aviso a la Regional 5 por medio de Si 183 (78,9)
correo y al coordinador operativo de red de trasplantes.
b. Identificacién de paciente con Glasgow mayor a 5, aviso a la Regional 5 por medio No 2(0,9)
de correo y al coordinador operativo de red de trasplantes.
c. Identificacién de paciente con Rass de -5, aviso a la Regional 5 por medio de correo No 18 (7,8)
y al coordinador operativo de red de trasplantes.
d. Todas las anteriores. No 29 (12,5)
Continua...
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Respuesta
correcta

Pregunta

Temas solicitados

Entrenamiento general 71 (41)

Seleccién del donante 32 (18,5)
Notificacién de alerta 18 (10,4)
Receptores 12 (6,9)
Carnetizacién para ser donante 11 (6,4)
Preservacién de 6rganos 9 (5,2)
Legislacién 7 4)

Mantenimiento del donante cadavérico 4 2,3)
Divulgacién 4 2,3)
Entrevista familiar 3 (1,7)
Mitos y realidades 2 1,2)

Como parte de la prueba aplicada se construyé un apartado para indagar sobre los temas que de-
ben ser parte de estrategias educativas en gestion operativa de la donacién. Asi, se evidencié que
el 41 % de los participantes solicitaba un entrenamiento general en todo lo relacionado con do-
nacién y trasplantes, 18,5 % mads informacién sobre los criterios de seleccién del donante, y 10,4
% registré como tematica de interés la activacién de alertas. El resumen de las areas académicas

solicitadas se presenta en la tabla 2.

No se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las respuestas correctas frente a
incorrectas entre IPS (p = 0.42) (ver figura 1). Se encontré una diferencia significativa en el conoci-
miento de ME entre los diferentes profesionales, en el cual los médicos tuvieron mayor proporcién
de aciertos (p = 0.001). La presuncién de la donacién y los aspectos legales también tuvieron una

tendencia, pero no significativa, entre las profesiones evaluadas (p =0.103; 0.09) (ver figura 2).
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Figura 2. Conocimiento de donacion segun perfil profesional
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Por otra parte, se midi6 el conocimiento diferenciando por servicio (UCI adulto, UCI pedidtrica y
Urgencias) (figura 3). Se evidencié una diferencia estadisticamente significativa (0.000) con res-
pecto al menor conocimiento sobre presuncién de la donacién en profesionales asociados a UCI
pediatrica y Urgencias comparado con los profesionales que pertenecen a UCI adulto. En los otros

puntos evaluados no se encontraron diferencias entre servicios.

Conocimiento de donacion segun servicio
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Figura 3. Conocimiento de donacidn segun servicio

DISCUSION

La educacién y el nivel de conocimiento son un eje principal en el aumento de la donacién en tras-
plantes de érganos y tejidos (8,9,17-19). La falta de entrenamiento ha dilucidado falencias enla iden-
tificacién de posibles donantes y pérdida en las alertas pasivas (20). Por ello, la educacién cobra un rol
esencial en el fortalecimiento de las alertas pasivas y activas generadas desde la red de salud. En este

estudio se estimé el nivel de conocimiento de los profesionales en salud de la zona caribe colombiana.

De esta manera, se encontré un adecuado conocimiento sobre la definicién de ME en la mayoria
de nuestros participantes y el mayor namero de respuestas correctas en los médicos (98,11 %),
seguido de Profesionales en enfermeria (89,83 %), fisioterapeutas (84,21 %), auxiliares de enfer-
meria (74,26 %). En comparacién, en un estudio de 341 estudiantes encuestados se encontré que

solo el 59,2 % conocia la definicién de ME, frente al 84,5 % de nuestros encuestados (21).
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Otro ejemplo de conocimiento en ME corresponde a una cohorte de 2563 estudiantes de medici-
na, en la que se encontr6 entre menor semestre académico, menor calificacién en la correcta defi-
nicién de ME (14). En un estudio nacional se registré que los estudiantes de medicina presentaron
un mejor conocimiento cuando estaban rotando en &reas clinicas, debido a su participacién en

seminarios y cursos sobre trasplante (22).
La definicién de ME también puede cambiar de acuerdo con la edad del personal de salud (23).

La presuncién de la donacién en Colombia es un concepto fundamental en la donacién y trasplan-
tes. Este término permite asumir que todas las personas son potenciales donantes de 6rganos
o tejidos, a menos que en vida manifiesten su negativa a ser donantes mediante un documento
escrito autenticado ante notaria publica y radicado en el INS o la oposicién explicita al momento

de la afiliacién a la empresa promotora de salud (EPS), la cual debe ser informada al INS (13,24).

Parte de la presuncién de la donacién implica que la manifestacién positiva o negativa a ser do-
nante de 6rganos y tejidos debe ser socializada con la familia cercana, una vez que la familia puede

estar expuesta a tomar parte de la decision final de donacién.

En este estudio, los profesionales de la salud evaluados tuvieron alrededor de la mitad de los acier-
tos en materia de presuncion legal y legislaciéon en donacién de 6rganos y tejidos. De tal forma,
solo la mitad de los participantes conoce y comprende estos conceptos legislativos. De manera si-
milar, una cohorte colombiana encontré que solo el 54.17 % de los intensivistas conocia la legisla-
cién que regula la ME en donacién y no sabia el impacto de la misma en las tasas de donacién (15).
En el contexto de formacién también se encontraron cifras similares (53.8 %) de conocimiento en

jurisprudencia de donacién (21).

Si se compara por servicio, el concepto de presuncidén de la donacién en los profesionales de UCI
adultos tuvieron significativamente mejores calificaciones asociadas a el conocimiento de la ley
de presuncidn frente al personal de la UCI pediatrica y Urgencias. En un estudio con 966 profe-
sionales en salud que desempefiaban cargos en la UCI pediatrica también se evidencié respuestas
incorrectas en donacién y trasplantes (25). En cuanto a la diferencias entre servicios de salud,
una publicacién espafiola con 902 sujetos evaluados comparo servicios médicos como Urgencias
y Unidades Primarias de Atencién y las proporciones de conocimiento en legislacién fueron varia-
bles, desde el 44.9 % al 58,6 % (26).
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En Barranquilla, el nivel de conocimiento sobre donacién y trasplantes ha mejorado histérica-
mente. Estudios de la Universidad del Norte hace dos décadas documentaron que los estudiantes
de medicina (93 %) y los médicos (94,5 %) en un gran porcentaje desconocian el marco legal y los
programas de donacién de 6rganos y tejidos de Barranquilla (72 %) (22,27). En nuestro estudio,
los porcentajes sobre el conocimiento en legislacién mejoraron hasta un 40%. En general, encon-
tramos mayor proporcién de conocimiento en la actual medicién que en los estudios realizados en
la region hace dos décadas (22,27).

Los participantes de este estudio identificaron en su mayoria el proceso para activar una alerta
regional; sin embargo, el nimero de alertas efectuadas por la regional del Caribe (Regional 5) no

conforma la mayoria de alertas nacionales en donacién (2).

Por otra parte, entre las tematicas elegidas por los profesionales se manifiesta la necesidad de un
entrenamiento general, educacién en seleccién de donantes y activacién de alertas. Estas solici-
tudes ponen de manifiesto las necesidades que presenta actualmente el personal de salud en el

entrenamiento en donacién y trasplantes.

Publicaciones previas han reportado la importancia de la educacién en el aumento de las tasas de
donacién (28, 29). En una investigacién china se entrevistaron 18 estudiantes de las ciencias de la
salud y se identificé la necesidad de solicitud en entrenamiento de donacién y trasplantes (5). La
mayoria de los participantes solicitaba, en orden de prioridad cursos académicos referentes a la ges-
tién operativa general de la donacién, legislacién, procedimientos generales de donacién, criterios
de muerte encefélica e importancia de la donacién (5). En México, la calificacién de una prueba de
conocimiento en donacién para 2563 estudiantes de medicina fue 4.02 sobre 10, lo que presenta una

clara necesidad de entrenamiento (14).

Igualmente, la Facultad de Medicina de la Universidad Nacional de Colombia realiz6 un estudio para
evaluar el conocimiento en donacién de érganos y tejidos a médicos intensivistas. Este estudio de
cohorte transversal revel6 que los intensivistas son conscientes de la problematica en salud publica
que representa la lista de espera nacional por un érgano y tejido, y como conclusién sugiere si es ne-
cesario, una actualizacién contintia acerca de donacién y trasplantes en las UCI para mejorar las tasas
de donacién (15).
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Los anteriores estudios solo exponen la importancia de la educacién continua y entrenamiento en
donacién y trasplantes que se hace necesario para efectuar de una manera efectiva la gestiéon ope-
rativa de la donacion, el reporte de alertas, el mantenimiento del donante, entre otros procesos. En
estas capacitaciones se debe contar con la totalidad del personal de salud, incluyendo los profesiona-
les en enfermeria, fisioterapia y los auxiliares de enfermeria. La educacién no solo genera ventajas
académicas, también genera actitudes positivas hacia la donacién, resuelve mitos y dilemas éticos,
genera consciencia y altruismo (5,14,29-31). Estos componentes actitudinales y en el contexto ético

no fueron medidos en nuestra investigacion.

Asi, no solo el conocimiento se hace suficiente en este proceso. La proporcién del mismo, la ex-
periencia, las actitudes y contextos éticos asumidos por los individuos lleva a la practica clinica,

como lo planteado en la teoria de Barbara Carper en la formacién académica de enfermeria (32).

Este estudio presenta ciertas limitaciones; como, por ejemplo, no incluye todas las IPS genera-
doras de donantes de la regién (4 de 32 IPS generadoras), aunque se incluyen las de mayor tasa
de donacién y dos IPS trasplantadoras, de las cuatro que existen en Barranquilla. Otra limitacién
es que nuestro instrumento de medicién no esta validado universalmente, aunque las preguntas
fueron revisadas en consenso. Ademads, solo incluye una ciudad (Barranquilla) y no incluy6 perso-
nal en formacién para evaluar. Como fortalezas, este estudio incluy6 6 IPS, dos de las cuales son

trasplantadoras, y da continuidad al estudio previamente realizado en la regién.

CONCLUSION

En conclusién, este diagndstico del nivel de conocimiento en donacién y trasplantes identificé la
necesidad de educacién y entrenamiento continuos, que podrian ser gestionados con esfuerzos
regionales. Asi mismo, el personal de salud y las IPS generadoras o trasplantadoras presentan una
mejor calificacién en comparacién con anteriores estudios de la regién, pero requieren un conti-
nuo mejoramiento y actualizacién sobre la cadena donacién y trasplantes, lo que podria incidir en

la tasa de donacién.
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