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Resumen

Introduccion: la falta de informacién relacionada con la do-
nacioén de érganos y tejidos resulta devastadora para aque-
llos pacientes en necesidad de un trasplante, y requiere de
una solucion basada en el cambio de percepcidn social me-
diante intervenciones educativas.

Objetivo: determinar el nivel de conocimiento de la pobla-
cion general posterior a una intervencion educativa sobre la
donacion de 6rganos y tejidos en el Hospital de Cardiologia
No. 34.

Material y métodos: estudio de intervencion educativa con
medicidn antes y después, prospectivo. Instrumento valida-
do mediante formula de Kuder-Richardson con coeficiente
de fiabilidad de 0.74. La poblacién de estudio se conformo
por la poblacion general en las salas de espera de la UMAE
No. 34. Las asociaciones con valores de p < 0.05 se consi-
deraron estadisticamente significativas.

Resultados: se aplicaron 266 instrumentos de evaluacion
en 133 participantes. La intervencion educativa contribuy6
a aumentar el nivel de conocimiento (p = 0.0001). El nivel
de conocimiento posterior a la intervencion fue mayor en los
participantes jovenes (p = 0.013) y en aquellos con estudios
universitarios (p = 0.0001). La relacién entre la edad y el ni-
vel de conocimiento posterior mostré significancia favorable
en la intencion de donacion en jovenes con conocimiento
posterior alto (p = 0.046).

Conclusiones: una intervencion educativa sobre la dona-
cién de érganos y tejidos con fines de trasplantes es una
estrategia eficaz para aumentar y reforzar el conocimiento
de la poblacion general.

Abstract

Background: The lack of information associated with dona-
tion is devastating for those patients in need of a transplant
and requires a solution based on changing social perception
through educational interventions.

Objective: Determine the level of knowledge of the general
population after an educational intervention about organ and
tissue donation at the Hospital de Cardiologia UMAE No. 34.
Material and methods: Educational intervention study with
measurement before and after, prospective. Instrument va-
lidated using the Kuder-Richardson formula with a reliability
coefficient of 0.74. The study population was made up of the
general population in the waiting rooms at UMAE No. 34,
only the associations with values of p < 0.05 were conside-
red statistically significant.

Results: 266 evaluation instruments were applied to
133 participants. The educational intervention contributed to
an increase in the level of knowledge (p = 0.0001). The level
of knowledge after the intervention was higher in the youn-
ger participants (p = 0.013) and in those with a university
studies (p = 0.0001). The relation between age and the level
of subsequent knowledge showed favorable significance in
the intention to donate in younger participants with high sub-
sequent knowledge (p = 0.046).

Conclusions: An educational intervention on donation of
organs and tissues for transplant purposes is an effective
strategy to increase and reinforce the knowledge of the ge-
neral population.
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Introduccion

La donacion de odrganos se describe como el acto
altruista de donar un érgano para salvar o mejorar la cali-
dad de vida de alguien con necesidad de un trasplante. Se
considera el tratamiento mas viable para los pacientes con
falla organica y su impacto en la carga socioeconémica en
los sistemas de salud es muy beneficioso."

La falta de comprensién y educacion sobre la donacion
de o6rganos y tejidos con fines de trasplante, la religion, la
dificultad para obtener el consentimiento de los familiares
y la desconfianza en el personal de salud son las princi-
pales razones de rechazo a la donacién de organos y teji-
dos.? Actualmente existe una crisis sobre la deficiencia de
donacién de 6rganos y tejidos, esto es debido a la falta de
comprensién por parte de la sociedad sobre su fundamen-
tal aporte en el desarrollo y éxito de este programa. Segun
datos de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), se
requiere de al menos 20 personas por cada millon de
habitantes para poder cubrir la demanda en donacién de
organos.® El total de donaciones de personas fallecidas en
México en el afio 2021 fue de 1159, siendo el Instituto Mexi-
cano del Seguro Social (IMSS) la principal institucion con
donaciones concretadas, con un total de 629. En Nuevo
Ledn se reportaron 78 procuraciones de érganos y/o teji-
dos de personas fallecidas ocupando el 5° lugar a nivel
nacional.* El Instituto Mexicano del Seguro Social aun no
ha logrado optimizar las areas de oportunidad en sus pro-
gramas de donacion para lograr disminuir la cantidad de
pacientes en la lista de espera de trasplantes.

Las familias frecuentemente evitan hablar de la muerte, lo
que genera desconocimiento sobre las opiniones y deseos
del familiar en relacion con la donacioén en caso de falleci-
miento, esto tiende a concluir en una entrevista de dona-
cién negativa.® Las actividades encaminadas a fomentar y
cambiar la opinion de los individuos, ademas de fortalecer
la confianza en el personal médico y el sistema hospitalario,
puede mejorar el pensamiento sobre la donacién.®

La falta de informacién sobre el proceso relacionado a la
donacioén de érganos y tejidos con fines de trasplantes por
parte de la poblacion es un problema que resulta compro-
metedor para el bienestar y calidad de vida para aquellos
en necesidad de un trasplante, y requiere de una solucion
simple basada en el cambio de la percepcién social hacia
la donacion.” Se debe impulsar un cambio por parte del sis-
tema de salud al establecer intervenciones educativas para
la poblacion general con el fin de generar nuevo conoci-
miento, desmentir informacién errénea y poder cambiar su
percepcion, actitud y creencias sobre la donacién de érga-
nos y tejidos con fines de trasplante.®
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En el estudio de Alavez Maldonado et al. en la Coordi-
nacién Hospitalaria de Donacién de Organos y Tejidos con
fines de Trasplante del Hospital de Cardiologia No. 34 del
IMSS en el afio 2021, se concluyd que la demanda de érga-
nos y tejidos actualmente supera la cantidad de donaciones
registradas, y recalcaron la necesidad de analizar el desa-
rrollo del programa de donacién con el objetivo de identifi-
car areas de oportunidad que permitan la implementacion
de estrategias que produzcan el aumento de donaciones a
nivel nacional.?

Una propuesta que ha destacado como medida a corto
plazo es la implementacion de intervenciones educativas
intra y extrahospitalarias que permitan incrementar el nivel de
conocimiento de la poblacion.® Una intervencién educativa
en el area de la salud tiene el propdsito de educar y motivar a
la poblacion a adoptar y mantener practicas saludables, ade-
mas de propiciar cambios ambientales y dirigir la formacién
de recursos humanos y la investigacién.!" Es indispensable
implementar estrategias que aumenten el nivel de conoci-
miento, dar a conocer el proceso de donacion, estar en cons-
tante actualizacion e implementar intervenciones educativas
efectivas en la poblacion general que permitan romper con
los prejuicios que se tienen sobre la donacion de érganos y
tejidos. Se plantea como estrategia con el objetivo de cons-
truir y reformar la percepcion de la realidad y transformarse
uno mismo al momento de adquirir nuevos conocimientos.'2
Sin embargo, a pesar de las ventajas que se les atribuyen a
las intervenciones educativas los resultados que se divulgan
presentan diferencias, y no son frecuentes los estudios que
evallan su efectividad de forma sistematica.!!

Aumentar la tasa de consentimiento, ya sea por autoriza-
cién personal o de la familia, es de las oportunidades mas
importantes para poder realizar un proceso de donacion
efectivo a tiempo en caso de fallecimiento, y esto solo puede
lograrse mediante un conocimiento adecuado del donador
y/o familiares sobre el proceso, para evitar una decision
basada en prejuicios o desinformacion.'® Brindar informa-
cion clara y abrir el debate sobre la donacion de érganos
es un paso importante y prometedor hacia el aumento de la
tasa de donacion, esto se debe a que la decision sobre la
intencion de donacién es muy compleja y se considera un
proceso cultural evolutivo.

Material y métodos

Se realiz6 un estudio de intervencion educativa con
medicion previa y posterior, y prospectivo. La poblaciéon de
estudio la conformd la poblacién general que acudié a las
salas de espera de hospitalizacion y consulta del Hospital
de Cardiologia No. 34 del IMSS durante los meses de julio
y agosto del 2022.
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Se utilizé un instrumento de evaluacion previo y posterior
a la intervencion educativa que constaba de 10 preguntas
de conocimiento sobre la donacién de érganos y tejidos con
fines de trasplantes, y 3 preguntas relacionadas a la inten-
cion de donacion de los participantes; dicho instrumento fue
validado mediante la férmula de Kuder-Richardson con un
coeficiente de fiabilidad de 0.74.

Los criterios de seleccion fueron los siguientes:

» Criterios de inclusion: hombres y mujeres mayores de 18
afos que acudan a las salas de espera.

» Criterios de exclusién: hombres y mujeres que acudan a
las salas de espera y no deseen participar y/o firmar el
conocimiento informado.

» Criterios de eliminacién: personas que se retiren antes
de terminar la intervencion educativa o que realicen un
llenado incompleto de la herramienta aplicada.

Para el analisis de los resultados, se utilizo el programa
informatico SPSS version 22. Se analizaron los resultados
de forma descriptiva e inferencial con la prueba de Chi cua-
drada de Pearson, solo las agrupaciones con valores de
p < 0.05 se consideraron estadisticamente significativas.

Resultados

Resultados descriptivos

Se aplicaron 266 instrumentos de evaluacion a 133 par-
ticipantes, de los cuales 92 (69.2%) eran del género feme-
nino y 41 (30.8%) del género masculino. Se agruparon en
seis categorias de acuerdo a la edad: de 18-30 afios par-
ticiparon 37 (27.8%) personas, de 31-40 afios participaron
24 (18%), de 41-50 afios participaron 22 (16.5%), de 51-60
afos participaron 29 (21.8%), de 61-70 afios participaron 16
(12%), y de 71-80 afios participaron 5 (3.5%). Con respecto
al grado de escolaridad se reportd la participacion de 14
(10.5%) personas con un nivel educativo de primaria, 39
(29.3%) con un nivel educativo de secundaria, 44 (33.1%)
con un nivel educativo de preparatoria 'y 36 (27.1%) con un
nivel educativo de universidad (cuadro I).

El nivel de conocimiento previo a la intervencion edu-
cativa se categorizé en: nivel bajo con un resultado de 4
(3%), medio bajo con 14 (10.5%), medio con 36 (27.1%),
medio alto con 46 (34.6%) y alto con 33 (24.8%); mientras
que los resultados del nivel de conocimiento posterior a la
intervencion educativa se categorizaron en: medio con 13
(9.8%), medio alto con 46 (34.6%) y alto con 74 (55.6%)
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Cuadro | Caracteristicas demograficas de la poblacion de estudio
(n=133)

Variable Frecuencia Porcentaje

18-30 37 27.8

31-40 24 18.0

41-50 22 16.5
Edad

51-60 29 21.8

61-70 16 12.0

71-80 5 3.8

Femenino 92 69.2
Género

Masculino 41 30.8

Primaria 14 10.5

Secundaria 39 29.3
Escolaridad

Preparatoria 44 33.1

Universidad 36 271

(figura 1). La intencién de donacién previa a la interven-
cion educativa se clasificd en: donadores, de los cuales se
reportaron 83 (62.4%), y en no donadores, reportandose 50
(37.6%). Mientras que en la intencion de donacion posterior
a la intervencién educativa se obtuvieron 86 (64.7%) dona-
dores y 47 (35.3%) no donadores. La intencion de expre-
sar deseos de donacion previa a la intervencién educativa
se clasificd en aquellos con intenciéon de querer expresar
su deseo de donacion, con un resultado de 77 (57.9%),
y en aquellos que no quieren expresar su deseo, con un
resultado de 56 (42.1%). Mientras que sobre la intencion
de expresar deseo de donacién posterior a la intervencién
educativa se obtuvo un resultado de 82 (61.7%) que quie-
ren expresar su deseo y 51 (38.3%) que no quieren expre-
sar su deseo de donacion.

Comparacion entre variables

Una vez analizados los resultados descriptivos y sus
frecuencias se realizé la relacion entre el nivel de conoci-
miento posterior a la intervencion educativa con las varia-
bles de edad, género, escolaridad e intencién de donar.

El nivel de conocimiento posterior a la intervencion educa-
tiva fue mayor entre las edades de 18-30 afios, 31-40 afios,
41-50 afios y 51-60 afos; en donde el 73% de los participan-
tes del primer grupo, el 62.5% del segundo grupo, el 54.5%
del tercer grupo y el 51.7% del cuarto grupo, obtuvieron un
resultado de conocimiento alfo. En los participantes con
edades entre 61-70 y 71-80 afios predominé un resultado
de conocimiento medio alto, en el que el 68.8% del primer
grupo y el 60% del segundo grupo obtuvieron un resultado
dentro de esta categoria de conocimiento (cuadro II).
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Figura 1 Nivel de conocimiento previo y posterior a la intervencién educativa
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Cuadro Il Nivel de conocimiento posterior a una intervencion educativa en diferentes grupos de edad

Nivel de conocimiento posterior
Medio Medio alto Alto
n (%) n (%) n (%)

18-30 2 (5.4%) 8 (21.6%) 27 (73.0%) 0.013
31-40 0 (0.0%) 9 (37.5%) 15 (62.5%) 24
41-50 3 (13.6%) 7 (31.8%) 2 (54.5%) 22
Edad 51-60 6 (20.7%) 8 (27.6%) 15 (51.7%) 29
61-70 1 (6.3%) 11 (68.8%) 4 (25.0%) 16
71-80 1 (20.0%) 3 (60.0%) 1 (20.0%) 5
Total 13 (9.8%) 46 (34.6%) 74 (55.6%) 133

En ambos géneros, mas de la mitad del total de la mues-
tra obtuvieron un nivel de conocimiento alto posterior a la
intervencion educativa. Un 55.4% del género femenino y
56.1% del género masculino se clasificaron en esta catego-
ria de conocimiento. No se encontré una relacion significa-
tiva entre el género y el nivel de conocimiento posterior a la
intervencion educativa.

La relacion entre el nivel de conocimiento posterior a
la intervencion educativa y la escolaridad fue mayor en la

poblacién con estudios universitarios y de preparatoria, un
un 80.6% del primer grupo de los participantes y un 63.6%
del segundo grupo obtuvieron un nivel de conocimiento alto;
mientras que en la poblacion con escolaridad de primaria y
secundaria predominé un nivel de conocimiento medio alto,
un 64.3% del primer grupo de los participantes y un 43.6%
del segundo grupo obtuvieron un resultado en esta categoria
de conocimiento (cuadro Ill).

En la intencién de donacién en relaciéon con el nivel

Cuadro Il Nivel de conocimiento posterior a una intervencion educativa en diferentes grupos de escolaridad

Nivel de conocimiento posterior
Medio Medio alto Alto Total
n (%) n (%) n (%)

Primaria 2 (14.3%) 9 (64.3%) 3 (21.4%) 0.0001
Secundaria 8 (20.5%) 17 (43.6%) 14 (35.9%) 39
Escolaridad Preparatoria 2 (4.5%) 14 (31.8%) 28 (63.6%) 44
Universidad 1 (2.8%) 6 (16.7%) 29 (80.6%) 36
Total 13 (9.8%) 46 (34.6%) 74 (55.6%) 133
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de conocimiento posterior a la intervencion educativa se
observd que la mayoria tiene una intencién de donacion
favorable, el 61.6% de los participantes con conocimiento
alto y el 29.1% con conocimiento medio alto estuvieron
a favor de ser donadores, mientras que aquellos que tie-
nen una intencion de donacion desfavorable mostraron el
mismo porcentaje de 44.7% en las categorias de nivel de
conocimiento medio alto y alto.

En la intencién de donacion en relacion con la edad y
el nivel de conocimiento posterior a la intervencion educa-
tiva se observé un predominio favorable en la intencion de
donacién en aquellos con un nivel de conocimiento alto en
los grupos de edad entre 18-60 afios, mientras que en el
grupo de 61-70 afios la intencion de donacién favorable se
presentoé en aquellos con un conocimiento medio alto; final-
mente, entre las edades de 71-80 afnos no se mostré una
diferencia significativa (cuadro 1V).

Asociacion entre variables con significa-
cion (Chi cuadrada de Pearson)

De acuerdo con las asociaciones descritas previa-
mente, solo tres tuvieron un valor estadistico significativo,
destacando:

1. La intervencion educativa contribuyé a un aumento en el
nivel de conocimiento (p = 0.0001), por lo que esperamos
que con su implementacién en los programas de dona-
cion y trasplantes del IMSS del pais logre incrementar el
conocimiento de la poblacion general sobre la donacion.

2. El nivel de conocimiento posterior a la intervencién edu-
cativa fue mayor en los grupos de edades de 18-60 afos
(p = 0.013), con mayor resultado entre las edades de
18-30 afios, esperando que con la implementacion de
esta intervencién educativa se iguale en todos los grupos
de edad.

3. El nivel de conocimiento posterior a la intervencion edu-
cativa fue mayor en los niveles de escolaridad de univer-
sidad y preparatoria (p = 0.0001), lo que reafirma que a
mayor grado de escolaridad es mayor el nivel de conoci-
miento de donacion.

4. La intencion de donacion en relacion con la edad y el
nivel de conocimiento posterior a la intervencién edu-
cativa mostro significancia favorable en la intencién de
donacion (p = 0.046), con lo que esperamos que a mayor
nivel de conocimiento la intencion de donacion aumente
en la poblacion general.

Discusion

Se describe la utilizacion de una intervencion educativa
para determinar si aumenta el nivel de conocimiento sobre
la donacion de 6rganos y tejidos en la poblacién general en
el Hospital de Cardiologia No. 34, ademas de investigar la
intencion de donacion de cada participante posterior a la
intervencion educativa. El propdsito de la intervencion fue
demostrar un incremento en el nivel de conocimiento pos-
terior a la intervencion educativa, no persuadir a los parti-
cipantes a tomar una decision favorable en relacion con la
intencion de donacion.

Nuestros resultados sugieren que la intervencion edu-
cativa fue generalmente eficaz para aumentar el nivel de
conocimiento; sin embargo, la intencién de donaciéon no
mostré cambios significativos posteriores a la intervencion
educativa a pesar de demostrar un predominio de intencién
de donacion favorable.

Es posible que gran cantidad de la poblacion general
haya recibido anteriormente una insuficiente exposicion a
informacioén clara y factica sobre la donaciéon de érganos
y tejidos, es por ello que la informacion presentada en
la intervencion educativa fue obtenida a través del Centro

Cuadro IV Intencién de donar de acuerdo al nivel de conocimiento posterior a una intervencion educativa en diferentes grupos de edad

Nivel de conocimiento posterior
Medio Alto Alto Total
n (%) n (%)

Intencion de
donacion Medio
posterior n (%)
18-30 0 (0.0%)
31-40 0 (0.0%)
41-50 3 (20.0%)
Edad
Favorable 51-60 3 (18.8)
61-70 1 (14.3%)
71-80 1 (33.3%)
Total 8 (9.3%)

http://revistamedica.imss.gob.mx/

6 (21.0%) 19 (76.0%) 0.046
6 (30.0%) 14 (70.0%) 20
3 (20.0%) 9 (60.0%) 15
4 (25.0%) 9 (56.3%) 16
5 (71.4%) 1 (14.3%) 7
1(33.3%) 1(33.3%) 3

25 (29.1%) 53 (61.6%) 86

486 Rev Med Inst Mex Seguro Soc. 2023;61(4):482-8



Nacional de Trasplantes (CENATRA). Las campafas diri-
gidas y ejecutadas satisfactoriamente pueden generar de
pequefos a medianos efectos en la poblaciéon, promoviendo
cambios en las creencias, salud, actitudes y comportamien-
tos.'® Se incluyo informacion general sobre la donacion, los
criterios de seleccién de cada érgano y tejido, las estadisti-
cas de la lista de donacioén y de espera para trasplantes del
ano 2021, ademas de la correccion de informacién de los
mitos mas comunes.

De acuerdo con los resultados obtenidos se evidencié un
incremento en el nivel de conocimiento posterior a la inter-
vencion educativa, demostrando que tiene un efecto posi-
tivo en la adquisicion de conocimiento sobre la donacion
de 6rganos vy tejidos.'® Las variables demograficas como el
género, el nivel de educacioén y el grupo de edad se com-
pararon con el nivel de conocimiento sobre la donacién de
6rganos y tejidos.

El nivel de conocimiento posterior a la intervencion edu-
cativa obtuvo un mayor incremento entre las edades de
18-30 anos, lo que indica que a menor edad hay una mayor
habilidad de recepcion de informacion. Asimismo, este fue
el grupo de edades en donde se encontré la mayor canti-
dad de participantes con intencion de donacion favorable;
al igual que en otro estudio, se presentd una correlacion
positiva entre la edad y la disposicion de intencién de dona-
cion.'” Se ha demostrado que, por regla general, los nive-
les mas altos de educacién conducen a niveles mas altos
de donacién de o6rganos por fallecimiento.'® Implementar
la educacién sobre la donaciéon de érganos y tejidos fun-
damentada desde edades tempranas puede mejorar el
conocimiento y la toma de decisiones sobre la intencion de
donacion.®

Varios estudios han demostrado que la educacion sobre
la donacion de 6rganos y tejidos puede ser eficaz para incre-
mentar el conocimiento,'6:17:20 corroborando los resultados
obtenidos en este estudio. Sin embargo, nuestro estudio
se vio limitado, principalmente por la eliminaciéon de parti-
cipantes debido a un incorrecto o incompleto llenado de la
herramienta de investigacion, ademas de por la incapacidad
de realizar un seguimiento prolongado sobre el cambio de
conocimiento sobre la donacion y el comportamiento hacia
la intencion de donacion.

Actualmente, la demanda de 6rganos y tejidos supera la
tasa de donacion, existe la necesidad de analizar la expe-
riencia del programa de donacion con el fin de identificar
areas de oportunidad que permitan la implementacion de
estrategias que obtengan un efecto positivo.2! La escasez
mundial de 6rganos sigue siendo un problema de larga
duracion, y los esfuerzos que se han realizado para abordar
este problema van desde intentos de cambiar la conciencia
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publica hasta la implementacion de sistemas modificados
de eleccion obligatoria, aunque la mayoria no ha tenido
éxito.22 En Europa las estrategias para incrementar los
niveles de donacién radican en mejorar la confianza de las
personas en el proceso de donacion, ya que las donaciones
son fundamentales para la progresion de las ciencias médi-
cas y la educacion médica, tomando en cuenta que las con-
sideraciones éticas significan que se debe respetar el acto
de donacion.?® La informacién y el conocimiento publico
son importantes para incrementar las tasas de donacion de
6érganos, para poder obtener su consentimiento la poblacion
debera estar conscientes del proceso.?*

La procuracion de o6rganos y tejidos se caracteriza por
ser un proceso que implica un alto nivel de estrés y puede
ser una experiencia traumatica, existe la necesidad de
implementar capacitacién para el manejo del estrés para
proporcionar intervenciones de apoyo.?®

La implementacién de la intervencion educativa logré el
objetivo de incrementar el nivel de conocimiento sobre la
donacion de 6rganos y tejidos en la poblacion general, por
lo que se recomienda realizar este tipo de intervenciones
a edades mas tempranas o en establecimientos de primer
nivel de atencion de salud. Esto fortalecera la toma de deci-
siones y permitira crear un impacto positivo en la tasa de
donacion de érganos y tejidos en México. Se debe de crear
un esfuerzo en la generacion de nuevo conocimiento al edu-
car a la poblacién general sobre la donacion de érganos
y tejidos con fines de trasplante, se debe de cambiar su
percepcioén con la finalidad de lograr la apropiacion de cono-
cimiento y motivar a la reflexion de que su participacion es
necesaria para la resolucion del problema.

Conclusiones

Una intervencion educativa sobre la donacion de 6rganos
y tejidos con fines de trasplantes es una estrategia eficaz
para aumentar y/o reforzar el conocimiento de la poblacién
general. Lo que puede llevar a generar un impacto positivo
en la percepcién de la poblacién sobre la donacion, dismi-
nuir a largo plazo los sesgos de informacién y permitir la
toma de decisiones basadas en el conocimiento e infor-
macién que adquieran; es decir, para que la poblacién sea
capaz de tomar una decision informada sobre la intencion
de donacion.

Se sugiere el desarrollo de investigaciones que contribu-
yan al incremento de las tasas de donacion, en las que sea
posible identificar los efectos a largo plazo del nivel del nivel
de conocimiento de una intervencion educativa sobre la
intencién de donacion en diferentes grupos de la poblacién,
asi como de implementacion de estrategias que incremen-
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ten la intenciéon de donacion e indagar sobre los factores
que influyen negativamente en la intencion de donacion
para poder ofrecer intervenciones personalizadas.
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