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Resumen

Objetivo: analizar la cultura de donacién de 6rganos en una poblacién hospitalaria. Métodos:
estudio transversal descriptivo realizado en el Hospital General de Zona con Medicina Familiar
No. 1 del Instituto Mexicano del Seguro Social en Pachuca, Hidalgo, México; de diciembre 2023
a mayo 2024. Participaron 384 personas mediante muestreo no probabilistico. Se aplicé el cues-
tionario validado: “Proyecto Colaborativo Internacional Donante sobre Donacién y Trasplante de
Organos”. Se realizé andlisis univariado mediante el paquete spss v. 23 para obtener frecuencias
simples y porcentajes. Resultados: se identific que 75.3% de los participantes estaria dispuesto
a donar sus érganos, mientras que 89.6% y 84.9% donarfa un rinén y parte del higado a un
familiar, respectivamente. Ademds, 40.1% eligi6 la reciprocidad como motivo por el que donaria
sus 6rganos, mientras que 61.2% considerd la posibilidad de donar los érganos de un familiar.
En cuanto a las percepciones de sus familiares sobre el tema 66.7% refirié desconocer la opinién
de su padre, mientras 62.5% y 66.4% desconocian la opinién de su madre y su pareja, respecti-
vamente. Conclusion: la cultura de donacién de érganos fue favorable en tres cuartas partes de
los encuestados, este porcentaje aumenta cuando se trata de donar para un familiar. El principal
motivo por el cual los encuestados estarian dispuestos a donar sus 6rganos fue la reciprocidad.
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Summary

Objective: to analyze the organ dona-
tion culture in a hospital population.
Methods: descriptive cross-sectional
study conducted at the Zone General
Hospital with Family Medicine No. 1
of the Mexican Institute of Social Secu-
rity in Pachuca, Hidalgo, Mexico; from
December 2023 to May 2024. A non-
probabilistic sample composed by 384
people. The validated questionnaire “In-
ternational Donor Collaborative Project
on Organ Donation and Transplanta-
tion” was applied. Univariate analysis was
performed using the spss v. 23 package to
obtain simple frequencies and percenta-
ges. Results: it was identified that 75.3%
of the participants would be willing to
donate their organs, while 89.6%, and
84.9% would donate a kidney and part
of the liver to a relative, respectively. In
addition, 40.1% chose reciprocity as
the reason why they would donate their
organs, while 61.2% considered the pos-
sibility of donating the organs of a family
member. Regarding the perceptions of
their relatives on the subject, 66.7%
said they did not know their father’s
opinion, while 62.5%, and 66.4% did
not know their mother’s and partner’s
opinion, respectively. Conclusion: the
culture of organ donation was favorable
in three quarters of the respondents; this
percentage increases when it comes to
donating for a family member. The main
reason why respondents would be willing
to donate their organs was reciprocity.

Key words: Tissue and Organ Procure-
ment; Organs; Tissues; Culture; Organ
Transplantation.

Introduccion
El trasplante de érganos se ha destacado
como uno de los mayores avances médi-

cos en el ultimo siglo porque ofrece una
solucién para miles de personas con insu-
ficiencia terminal de algin 6rgano. Esta
intervencién no solo permite mejorar la
calidad de vida de los receptores, también
implica potenciales ahorros econémicos
al sector salud, en comparacién con
tratamientos sustitutivos a largo plazo.'?
Sin embargo, en el mundo, la escasez de
6rganos es un desafio, las listas de espera
para recibir un érgano son amplias y
contintan creciendo afio tras afio, en
gran medida por la insuficiente cantidad
de donantes disponibles. En México, el
Centro Nacional de Trasplantes (CENa-
TRA) estima que mds de 23,000 personas
esperan un 6rgano.>”

La cultura de donacién de érganos
ha permitido, a través del trasplante,
mejorar la salud y calidad de vida de los
receptores.® En nuestro pais, el Estado de
México y la Ciudad de México destacan
como lideres en donacién y trasplante
de 6rganos, con 524 y 458 donaciones
respectivamente, en 2023.

Otros estados como Campeche y
Oaxaca registraron cuatro y una do-
nacién, respectivamente, en el mismo
periodo. Esta notable diferencia subraya
la urgente necesidad de promover la
cultura de donacién de érganos de ma-
nera mds coordinada y amplia en todo
el pais.”®

A pesar del creciente apoyo gene-
ral hacia la donacién de érganos en la
sociedad, muchas personas que desean
donar no se registran en bases de datos
ni discuten sus deseos con sus familiares.
Esta falta de comunicacién puede resultar
en oportunidades perdidas de donacién
debido a la indecisién o negativa de la
familia en momentos criticos.”

En la poblacién mexicana, la dona-
cién de 6rganos depende de un conjunto
de factores socioculturales como la esco-
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laridad, la religion, la edad, la educacién
en el tema, posturas familiares, asi como
la participacién y las decisiones indivi-
duales. Ademds, la falta de informacién
precisa sobre la muerte encefélica, in-
quietud acerca de la manipulacién del
cuerpo, rituales funerarios y la reaccién
ante la muerte también juegan un papel
importante en las decisiones sobre dona-
cién;'®!" motivos que se suman al bajo
porcentaje de familias que otorgan su
consentimiento.'?

Dado lo anterior, el objetivo del
presente estudio consistié en analizar la
cultura de donacién de 6rganos en una

poblacién hospitalaria.

Métodos

Se realizé un estudio transversal descripti-
vo de diciembre 2023 a mayo 2024 en el
Hospital General de Zona con Medicina
Familiar (HGzmE) No. 1, del Instituto
Mexicano del Seguro Social (1mss) en Pa-
chuca, Hidalgo. El tamafio de la muestra
se calcul$ utilizando una férmula para
poblaciones infinitas, estableciendo un
intervalo de confianza de 95% y una pre-
cisién de 5%. Esto resultd en un total de
384 participantes. Se realiz6 un muestreo
no probabilistico por conveniencia.

Los criterios de inclusién fueron: ser
personal de salud o poblacién adscrita
al HGzMF No. 1, de ambos sexos, con
edades entre 18 y 85 anos y que acep-
taron participar en el estudio mediante
firma de consentimiento informado. Se
excluyeron los pacientes en lista de espera
para trasplante de 6rganos o tejidos. Se
eliminaron pacientes que no completaron
los cuestionarios aplicados.

Se aplicé una ficha de identifica-
cién disefiada por los investigadores y
el cuestionario validado: “Proyecto Co-
laborativo Internacional Donante sobre
Donacién y Trasplante de Organos” (alfa
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de Cronbach de 0.92), el cual consta
de 34 reactivos de opcién multiple. El
cuestionario aborda las siguientes di-
mensiones: aspectos sociodemograficos,
actitud hacia la donacién de 6rganos,
actitud sobre el cuerpo, conducta pro-
social, conocimiento e informacién
sobre la donacién de 6rganos, asi como
interacciones familiares y sociales.!®!*
El instrumento no otorga puntajes es-
pecificos, sino que utiliza respuestas de
opcién multiple para evaluar actitudes
hacia la donacién de 6rganos. Una mayor
cantidad de respuestas favorables refleja
una actitud mds positiva. Los resultados
se analizaron segun la distribucién de
las respuestas, lo que permite identificar
tendencias en la cultura de donacién
y destacar 4reas que requieren mayor
atencién en educacién y concientizacién.

Se evaluaron aspectos sociodemo-
graficos como edad, sexo, ocupacidn,
escolaridad y religion. Respecto a la
actitud hacia la donacién de érganos, se
analizé la disposicion a donar, anteceden-
tes de donacién de sangre, disposicién a
donar o recibir érganos de un familiar,
y motivos a favor de la donacién. Tam-
bién se investigé la preocupacién por
las condiciones del cuerpo y la eleccién
del destino final tras la muerte. La con-
ducta prosocial incluyé participacién en
actividades de voluntariado. Sobre el co-
nocimiento de donacién, se consideré la
necesidad futura de un érgano, la infor-
macién recibida (positiva o negativa), y la
comprension del riesgo en donaciones en
vida y del concepto de muerte encefélica.
En cuanto a las interacciones familiares
y sociales, se exploré si los participantes
conocian a donantes o receptores, y si
discutian el tema con familiares, amigos
0 pareja, asi como sus opiniones.

Se realizé andlisis univariado para
obtener frecuencias simples y porcen-

tajes. Los datos fueron registrados en
una base de datos en Microsoft Excel
y posteriormente fueron exportados y
analizados con el software spss v. 23.

El proyecto de investigacion fue
aprobado por el Comité local de Inves-
tigacién y cumple con la normatividad
vigente del 1vss.

Resultados

Se recopilaron un total de 384 cues-
tionarios, de los cuales 43% (n= 165)
correspondié a personas de 18 a 39 anos,
37% (n=142) a personas de 40 a 59 afios
y 20.1% (n= 77) a personas mayores de
60 anos. Del total, 66.1% (n= 254) fue
mujer y 33.9% (n= 130) hombre. En
cuanto a la ocupacién, 32.3% (n= 124)
indic6 ser personal de salud, mientras
que 67.7% (n= 260) tenia otras activi-
dades. El nivel de escolaridad, 4.7% (n=
18) no tenia estudios, 10.2% (n=39)
tenfa primaria como grado mdximo,
20.1% (n=77) habia cursado secundaria,
27.9% (n=107) bachillerato, 28.6% (n=
110) licenciatura, el 8.1% (n= 31) tenia
maestria y 0.5% (n= 2) doctorado. La
religién catdlica predominé con 77.6%
(ver tabla 1).

Respecto a la actitud hacia la do-
nacién érganos, 75.3% (n= 289) estarfa
dispuesto a donar sus érganos (ver tabla
2); 61.2% (n= 235) donarfa un rifndén
a una persona que lo necesite y hasta
89.6% (n= 344) lo harfa para un familiar.

Por otro lado, 62.5% (n= 240)
donarfa una parte de su higado a una per-
sona que lo necesite, y 84.9% (n= 326)
lo harfa para un familiar. Ademads, 27.3%
(n=105) informé haber donado sangre
alguna vez, de este porcentaje, 6.5% (n=
25) indic6 que lo hace de forma habitual
y 20.8% (n= 80) de manera ocasional.

Ademis, 61.2% (n=235) considerd
la posibilidad de donar los érganos de
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un familiar. Ante la cuestién hipotética
de necesitar un érgano en el futuro,
73.4% (n= 282) aceptaria un riién de
un familiar, mientras que 68.8% (n=
264) aceptaria una parte del higado de
un familiar. La reciprocidad fue el moti-
vo principal por el cual los encuestados
estarfan dispuestos a donar sus érganos
(ver tabla 3).

En cuanto a la actitud sobre el
cuerpo, 70.6% (n= 271) indicé que
le da igual que su cuerpo quedara con
cicatrices o mutilado después de la do-
nacién de érganos. En relacién con el
destino del cuerpo tras el fallecimiento,
54.9% (n=211) sefal6 que optaria por
la incineracién, mientras que 22.1% (n=
85) por la inhumacién.

El123.7% (n=91) expresé haber par-
ticipado en voluntariado o actividades de
ayuda social, de este porcentaje, 6.5% (n=
25) lo hace de forma habitual, y 17.2%
(n= 66) de manera ocasional; mientras
que 61.5% (n=236) no lo ha hecho, pero
estarfa dispuesto en participar.

En lo que respecta al conocimiento
o informacién sobre donacién de 6r-
ganos, 73.4% (n= 282) considerd que
existe la posibilidad de necesitar un 6rga-
no en el futuro. En cuanto a los medios
por los cuales recibieron informacién
sobre donacién de érganos, se registraron
980 respuestas, ya que la mayorfa de los
encuestados eligieron mds de una opcién,
de estos, 21.3% (n= 206 respuestas)
eligié a la televisién como fuente de
informacién positiva, seguido de 19.7%
(n= 193 respuestas) que escogi6 al perso-
nal de salud o médicos como medio de
informacién positiva (ver tabla 4).

En relacién con el nivel de riesgo
asociado con la donacién de 6rganos en
vida, 47.4% (n= 182) consider6 que es
“algo” riesgoso para un riién y 45.1%
(n= 173) mencioné que es “algo” ries-
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Frecuenci Porcentai Porcentaje
ceuencia oreentd)e | cumulado Tabla 4. Medios a través de los cuales recibieron
Catélico practicante 126 32.8 32.8 informacion "positiva” o "negativa" sobre donacion
Catélico no practicante 172 44.8 77.6 de 6rganos
Religion no catélica 62 16.1 93.8 . ‘ ) It
Agnéstico-ateo 24 6.3 100.0 Medios de informacién A .
Frecuencia | Porcentaje
Toral 384 100.0 A través de la televisién (informacién positiva) 206 21.3%
A través de la televisién (informacién negativa) 18 1.8%
A través de la radio (informacién positiva) 72 7.3%
A través de la radio (informacién negativa) 11 1.1%
e N
Tabla 2. Posibilidad de donar érganos propios, b
acorde con la opinién de la poblacién participante A wravés de la revistas, libros o folleros 5 0.5%
(informacién negativa)
ergemae A través de la prensa (informacién positiva) 20 2.0%
Frecuencia Porcentaje /
acumulado A través de la prensa (informacién negativa) 8 0.8%
Si 289 75.3 75.3 A través de la peliculas (informacién positiva) 44 4.5%
No 40 10.4 85.7 A través de la peliculas (informacién negativa) 9 0.9%
Tengo dudas 55 14.3 100.0 A través de la amigos (informacién positiva) 58 5.9%
Total 384 100.0 A través de la amigos (informacién negativa) 15 1.5%
A través de la familia (informacion positiva) 67 6.8%
A través de la familia (informacién negativa) 14 1.4%
A‘ través df:’la vall'as‘ o carteleras 35 3.6%
(informacién positiva)
A través de la vallas o carteleras 10 1.0%
Tabla 3. Motivos de donacién de érganos en la (informacién negativa)
poblacion participante A través dff! perso'n.al de salud o médicos 193 19.7%
(informacién positiva)
Mt db axer o B de Tk deredm Respuestas A través del personal de salud o médicos 4 0.4%
de 6rganos Frecuencia Porcentaje (informacién negativa)
Obligacién moral 29 5.9% A través de colegios (informacién positiva) 34 3.5%
Solidaridad 168 34.4% A través de colegios (informacién negativa) 8 0.8%
Para sobrevivir a la propia muerte 18 3.7% A través d?,Charla,S 'en Otros centros 33 3.4%
(informacién positiva)
P i ligi 9 1.8%

Of Tothvos Ielglosos 2 A través de charlas en otros centros 5 0.5%
Porque es gratis 2 0.4% (informacién negativa) 270
Por reciprocidad 196 40.1% A través de ningtin medio de informacién 17 1.7%
Otras 39 8.0% A través de otros medios de informaciéon 12 1.2%
Estoy en contra 28 5.7% (informacidn positiva) .
Total de respuestas de los 384 participantes 489 100.0% A través de otros medios de informacién 3 0.3%

(informacién negativa)
Total 980 100.0%
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goso para una parte del higado. Ademds
71.1% (n= 273) identificé que una per-
sona diagnosticada con muerte cerebral
no puede recuperarse y llevar una vida
normal.

Dentro de las interacciones fami-
liares y sociales, se encontr6 que 74.5%
(n=280) de los participantes no conocia
a alguna persona que haya necesitado
o recibido un érgano, mientras que
84.6% (n= 325) no conocia a alguien
que hubiera donado sus érganos.
Ademis, 54.9% (n= 211) no habia
conversado con su familia sobre el tema,
mientras que 57.8% (n= 222) tampoco
lo habia hecho con sus amigos. Final-
mente, al evaluar la percepcién de sus
familiares 66.7% (n= 256) desconocia
la opinién de su padre sobre el tema,
62.5% (n= 240) desconocia la opinién
de su madre y 66.4% (n= 255) la de su
pareja; de estos tres grupos, cuando si
conocian su opinién sobre la donacién
de 6rganos, las madres mostraron una
actitud mds positiva, en comparacién
con el resto.

Discusion

Los resultados de la investigacién su-
gieren que, en general, la poblacién
encuestada tiene cierto nivel conoci-
miento sobre la de donacién de érganos,
pero parece que la cultura en torno
a este tema no estd completamente
arraigada. Se observé que un bajo por-
centaje de participantes ha discutido el
tema con sus familiares o amigos y muy
pocos conocen la opinién de sus padres
ylo pareja, lo anterior puede atribuirse,
probablemente, al tabi que existe en
México en torno a hablar de la muerte
y las opciones que existen para el cuerpo
después de ella, posiblemente por con-
sideraciones religiosas que promueven
la sepultura completa del fallecido."

La religion ha sido objeto de nume-
rosos estudios y se ha planteado como un
posible factor que afecta negativamente
la disposicién hacia la donacién de 6rga-
nos, sin embargo es importante destacar
que el Vaticano ha respaldado la dona-
cién de érganos, considerdndola como
un acto de amor y caridad, por lo tanto,
la religién catélica no deberia ser vista

1617 En el presente

como un obsticulo.
trabajo, la mayoria de los encuestados
se identificaron como catélicos (tabla 1).
Es posible que estos participantes estén
al tanto de la postura del Vaticano, sin
embargo, también es probable que otras
variables con mayor influencia estén
impulsando la decisién de donar.

Al igual que en investigaciones
previas, en el presente estudio se observé
que la cultura de donacién de 6rganos
en la poblacién mexicana muestra una
tendencia positiva en mds de 70% de
los participantes (tabla 2). Si bien no se
establece una relacién directa entre varia-
bles sociodemograficas como edad, sexo,
nivel educativo, ocupacion, estado civil o
religién, con disposicién hacia la dona-
cién de érganos, estas variables pueden
ejercer cierta influencia indirecta en las
decisiones individuales en un momento
determinado.”

Respecto a la donacién de érganos,
especificamente un rifdén y/o parte del
higado, se descubrié que la disposicién
para donar aumenta cuando se trata de
hacerlo para un familiar. Sin embargo,
mds que atribuir este aumento a variables
socioculturales determinantes, parece
que la decisién estd influenciada prin-
cipalmente por valores positivos y un
sentido de unidad familiar.

Aunque la promocién de la do-
nacién de érganos se ha llevado a cabo
durante muchos anos, en todos los
niveles de atencién en salud, se identi-
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ficé que el medio de informacién mds
utilizado fue la televisién, por encima del
personal de salud (tabla 3). Este hallazgo
concuerda con resultados reportados por
otros autores,'* y sugiere la posibilidad de
que las acciones educativas ofrecidas por
las instituciones de salud podrian no ser
suficientes para generar un impacto sig-
nificativo en las poblaciones de estudio.

El hecho de que el motivo principal
para donar érganos sea la reciprocidad
y la solidaridad, respaldado por datos
de otras investigaciones, nos lleva a
reflexionar sobre la existencia de valores
y actitudes positivas en las poblaciones
estudiadas, y refuerza que la donacién de
drganos es un acto altruista.'

En cuanto a las interacciones fa-
miliares y sociales, algunos autores han
reportado que existe un bajo porcentaje
de personas que han discutido el tema
de la donacién de érganos con sus
familiares, pareja o amigos.” En esta
investigacién se observé una tendencia
similar, lo cual es preocupante, ya que
una de las principales causas de la falta
de donantes en la actualidad es la indeci-
sién o la negativa familiar. Esta situacién
podria mitigarse si existiera una mayor
cultura de didlogo sobre estos temas con
la familia, pareja o amigos, considerando
que en momentos criticos ellos serdn
quienes tomen la decisién de donar 6r-
ganos en ausencia de un consentimiento
expreso previo del potencial donante.

También se identificé que poco mds
de 70% de los participantes comprende
el concepto de muerte encefdlica. Es
fundamental que la poblacién tenga este
conocimiento para promover las tasas de
donacién multiorgdnica. Sin embargo, a
pesar de este nivel de comprensién, en
la actualidad podrian estar desaprove-
chdndose numerosas oportunidades de
donacidn. Se sugiere que otros factores,
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como la persistencia de falsas esperan-
zas, la falta de confianza en el personal
de salud y el temor a la mutilacién del
cuerpo del donante, entre otros, podrian
influir en la disposicién hacia la donacién
de 6rganos.'®

Espana, reconocida como lider
mundial en la donacién de érganos,
junto con Estados Unidos, ha implemen-
tado exitosamente modelos efectivos en
este campo. Esto enfatiza la necesidad
de que nuestro pafs continde avanzan-
do en esta direccién. Para lograrlo, es
esencial mantener un esfuerzo constante
y sostenido que identifique de manera
proactiva oportunidades de donacién y

las transforme en donantes efectivos.'*?°

Conclusiones

Se identificé que aunque la mayoritaria
de los participantes estd dispuesta a donar
érganos esta predisposiciéon no siempre
se traduce en las tasas de donacidn, ya
que las necesidades no estin comple-
tamente cubiertas. Se observé que la
cultura de donacién de 6rganos estd
influenciada por diversas variables, mu-
chas de las cuales dependen del contexto
sociodemogréfico, mientras que otras
desempefan un papel crucial en el acto
de donar. Por lo tanto, promover pro-
gramas educativos y de concientizacidn,
asi como fomentar una comunicacion
efectiva en el dmbito familiar y social,
podria contribuir a aumentar las tasas de
donacién de érganos en el pais.
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