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RESUMEN

OBJETIVO: Determinar los factores psicoldgicos y sociales de la actitud hacia la
donacidn de 6rganos en la poblacién adulta del distrito de Chiclayo. MATERIALES Y
METODOS: Se realiz6 un estudio descriptivo transversal con enfoque cuantitativo, en
una muestra representativa de 383 pobladores del distrito de Chiclayo, seleccionados por
muestreo no probabilistico por conveniencia, luego de dar su consentimiento
respondieron dos cuestionarios; el primero adaptado de Huamani y Romero, determind la
actitud hacia la donacion de organos y el segundo validado por juicio de expertos,
identifico los factores psicoldgicos y sociales que influian en la actitud a la donacion.
RESULTADOS: Solo el 32.7 % de los pobladores encuestados tuvo actitud favorable
respecto a la donacion de 6rganos, en cuanto factores psicologicos el altruismo estuvo
asociado (p=0,000) a una actitud mas favorable. Respecto a religion no hubo una
asociacion significativa (p=0.825) al igual que la opinion de la pareja. EI 79% de
encuestados estaba preocupado por quedar con alguna cicatriz posterior a la donacion de
organos, motivo por el cual solo el 27% de ellos mostraba una actitud favorable. El 72,3%
manifestd haber recibido alguna vez informacién acerca de donar 6rganos, pero solo el
55, 7 % afirmé que la informacion fue buena. CONCLUSIONES: De los factores
psicoldgicos, el altruismo tuvo una fuerte asociacion con la actitud hacia la donar érganos.
En los factores sociales los mitos, creencias y la entrega de informacidn tuvieron mayor

asociacion con la actitud de donar sus 6rganos alguna vez.

Palabras claves: Donacion de 6rganos, adulto, actitud, factor psicologico, factor social.



ABSTRACT

OBJECTIVE: The objective is to determine the psychological and social factors of the
attitude towards organ donation in the adult population of the district of Chiclayo.
MATERIALS AND METHODS: A cross-sectional descriptive study with a
quantitative approach was carried out in a representative sample of 383 residents of the
Chiclayo district, selected by non-probabilistic sampling for convenience, after giving
their consent they answered two questionnaires; the first, adapted from Huamani and
Romero, determined the attitude towards organ donation and the second, validated by
expert judgment, identified the psychological and social factors that influenced the
attitude towards donation. RESULTS: Only 32.7% of the surveyed inhabitants had a
favorable attitude towards organ donation, of the psychological factors, altruism was
associated (p=0.000) with a more favorable attitude. Regarding religion, there was no
significant association (p=0.825) as well as the opinion of the partner. 79% of respondents
were concerned about being left with a scar after organ donation, which is why only 27%
of them showed a favorable attitude. 72.3% stated that they had received information on
organ donation at some time, but only 55.7% stated that the information was good.
CONCLUSIONS: Of the psychological factors, altruism had a strong association with
attitude toward organ donation. In the social factors, myths, beliefs and the delivery of
information had a greater association with the attitude of donating their organs at some
time.

Keywords: Organ donation, adult, attitude, psychological factor, social factor.



INTRODUCCION

El tema de donacion de Grganos no es reciente pues la literatura nos informa con
mitos antiguos que este concepto ya se tenia en civilizaciones antiguas. Es en el siglo
pasado donde empieza la era cientifica, pues es en 1933 que se realiza el primer trasplante
de d6rganos en el mundo.

Se define donar de 6rganos como la extirpacion de células, tejidos y 6rganos del
cuerpo de una persona post mortem o de un ser humano con vida para realizar el proceso
de trasplante. !

Hoy en dia la donacion de dérganos en el Per( es un problema de salud publica,
pues a medida que pasan los afios, las cifras de donantes no aumentan significativamente.
Segun la DIGEDOT en el afio 2019 la proporcion de donantes fue de 2.3 por millén de
habitantes. Si se comparan con tasas de donacion en toda Latinoamérica, nuestro pais se
encuentra casi en Gltimo lugar, solamente supera al pais boliviano.?

Existen diversas patologias cuyo tratamiento depende de la donacion de 6rganos,
una de ellas y la mas frecuente es la Enfermedad Renal Crénica. En nuestro pais 2.5
millones de pacientes con enfermedad renal crénica son mayores de 20 afios y de estos
cerca de 12,067 tiene enfermedad renal cronica en estadio terminal. Anualmente més de
800 personas se encuentran a la espera de la donacién de un rifién; pero solamente 150
alcanzan a realizar dicho procedimiento.® En cuanto a la donacion de sangre, en el 2019
Ileg6 a ser el 13,5% de todas las unidades recolectadas a nivel nacional, si esto se
contrasta con el afio 2018 en el que solo el 9.85% (37 677) de las unidades recolectadas
correspondieron a donantes voluntarios de sangre; se puede observar un aumento en el
porcentaje de donacion de sangre de manera voluntaria en nuestro pais.*

Se han realizado diversos estudios para determinar los principales factores que

influyen en la decision de donar 6rganos y asi fomentar su donacion. En estos estudios
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se pudo determinar que los jovenes tenian una actitud més favorable para donar érganos,
y respecto a los factores que influian en esta actitud son: el altruismo, la familia, la
religion, la informacion que tengan las personas acerca de este tema, y los mitos y
creencias generados en la sociedad.

Debido a la problemética antes mencionada, es de importancia poder investigar en
nuestra poblacion qué factores psicologicos y sociales estan influyen en la actitud hacia
la donacion de 6rganos; con lo cual se pueda orientar una mejor asignacion de los
recursos para facilitar la donacion de 6rganos, brindando una adecuada informacién que
repercuta en la concientizacion del acto de donar 6rganos y por consiguiente permita

mejorar la calidad de vida y un mejor tiempo de sobrevida del paciente trasplantado.
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FORMULACION DEL PROBLEMA
¢ Cudles son los Factores Psicoldgicos y Sociales de la actitud hacia la donacién de
6rganos en la poblacion adulta del distrito de Chiclayo?
HIPOTESIS

No aplicable en este estudio por ser de corte descriptivo.

OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL
Determinar los factores psicoldgicos y sociales de la actitud hacia la donacion de

6rganos en la poblacion adulta del distrito de Chiclayo.
OBJETIVOS ESPECIFICOS
e Identificar los factores psicoldgicos de la actitud hacia la donacién de érganos en la
poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.
e |dentificar los factores sociales de la actitud hacia la donacion de 6rganos en la
poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.
e Relacionar la actitud hacia la donacion de 6rganos con los aspectos demograficos en

la poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.

12



CAPITULO I: DISENO TEORICO

1.1. ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

Rios, A. ® en el afio 2015 en Espafia, realizd un estudio para analizar la actitud de
la poblacidn frente al acto de donar 6rganos y determinar las variables psicosociales de
los pobladores latinoamericanos en Espafia. respecto a los factores sociales, en los que
hubo previamente discusion del tema donar érganos dentro de la familia tenian una actitud
maés favorable con un 72%. Cuando la actitud de la pareja estaba a favor, el 79% se
mostraba a favor también, pero cuando la pareja estaba en contra solo 35% estaba a favor
respecto a la donacion de 6rganos. Concluyendo que esta determinada por factores

psicosociales relacionados con la familia, la manipulacion corporal y la religion.

Rios A.% en el afio 2017 en Estados Unidos, en su estudio estadistico descriptivo
con 1450 con personas de edades superiores a 15 afios determiné que cuando las personas
se mostraron a favor hacia la donar 6rganos, los motivos primordiales fueron la
reciprocidad, solidaridad y el deber moral para con el préjimo. Los que se mostraron en
contra o indecisos justificaban su actitud con su creencia de dejar a los muertos en paz,
tener miedo de una probable mutilacion del cuerpo consecuente a la donacion, o por
razones religiosas. Los que habian discutido previamente los temas con su circulo familiar
tuvieron una actitud mas favorable respecto a los que no habian tenido esta conversacion
con su familia (89% vs. 28%). Cuando su pareja se mostraba a favor de la donacion de
organos el total (100%) de los encuestados estaba a favor, pero cuando no se conocia la
postura de esposo(a) o novio(a) hacia la donar érganos este porcentaje disminuia hasta el
25%. Se encontrd que existia asociacion entre la creencia de “la manipulacion del cuerpo”

y la actitud hacia la donacion de drganos, siendo el temor de una probable “mutilacion
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del cuerpo” tras la donacidn de érganos o incertidumbre respecto a esta situacion lo que

conllevé a tener una peor actitud hacia la donacion.

Marvan L7 en el afio 2017 en México, realizé un estudio en la poblacion adulta de
Xalapa. Entrevist6 a 218 personas que no estaban dispuestas a donar, de los cuales el 55%
fueron hombres y el 45 % mujeres, el 32 % adultos jovenes, el 38% adultos maduros, y
el 30 % adultos mayores. Respecto a la educacion: el 37 % tenia educacion limitada, el
29 % educacion media y el 34 % tenia educacion superior. EI 87 % pertenecian a
religiones cristianas. Asimismo, la respuesta: “Va en contra mi religion aparecio6 en todos
los grupos de participantes”, a excepcion de los que tenian un mayor nivel educativo. Se
concluyé que principalmente es la desconfianza y la falta de educacion, los factores que

repercuten en la aceptacion de la donacion de 6rganos.

Mufioz A.8 afio 2017 en Chile, en su investigacion sobre los factores relacionados
con la actitud hacia la donacion de érganos y tejidos en estudiantes de enfermeria, detalla
que del total de su poblacion el 70, 9 % fueron mujeres. En la percepcion de la religiosidad
el 43.3 % se considera poco religioso, y de ellos el 81, 6 % aceptaba la donacion de
organos. De las personas que aceptaban la donacion de érganos, el 39, 4 % lo haria por
“solidaridad” y el 44,1% porque “queria hacer para otros lo que me gustaria que hicieran
por mi”. De los estudiantes que indicaron no estar a favor, el 46,9% de las menciones fue
por “miedo a que extraigan los drganos antes de morir”. EI 83% comentd a un familiar su
opinion sobre la donacion y trasplante de 6rganos y el 87,2% manifesto que solo donaria

sus dérganos si fuera para un familiar.

Castro Y.% en el afio 2019 en Per( realizé un estudio observacional transversal con
adultos cuyas edades oscilaban entre los 18 y 60 afios, y encontro que el factor psicoldgico
estaba asociado de manera significativa a la donacién de drganos (p<0.001). Concluy6

que son el altruismo y el temor de una probable “desfiguracion del cuerpo™, los que tenian
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mayor fuerza de asociacion respecto a la actitud de donar érganos. Dentro los factores
sociales, entre los que destacan el nivel socioecondmico, la influencia familiar, la
conciencia social, la libertad e igualdad (OR= 0.879; p>0,05) y culturales, como el
conocimiento, la religién y las creencias (OR= 0.659; p>0.05) no se asociaron de manera
significativa.

Zapata C.A.X° en el afio 2017 en Perd, realizé un estudio transversal sobre la
actitud desfavorable a la donacion en 330 personas. El 72,3% de los participantes presento
una actitud desfavorable respecto a la donacion de 6rganos. Se pudo encontrar que existia
una actitud desfavorable mayor en hombres (74,6%) respecto a las mujeres (69,8%). En
cuanto a la religién, el 48,1% de los catdlicos y el 13,6 % de los evangélicos tuvieron una
actitud desfavorable. Cuando se les cuestiond si su religion habia influido cuando tomaron
la decisién de donar su sus 6rganos, el 23,9% del total de entrevistados respondieron que
si (de los cuales el 12,1 % fueron catdlicos). Se evidencié que los encuestados que
profesaban la religion catdlica tuvieron una actitud mas desfavorable respecto a la

donacion de érganos.

Tarrillo E.* en el 2015 en Per(, hizo un estudio descriptivo — transversal sobre los
factores que influian en la actitud hacia la donacion de 6rganos en el distrito de José
Leonardo Ortiz. El estudio comprendia a 250 personas cuyas edades eran mayor de 18
afios. Durante el estudio se pudo determinar que el 82.8% de las personas encuestadas
presentaban una actitud desfavorable hacia la donacién de drganos, y solo el 17.2% tuvo
una actitud favorable. De las personas que aceptaron la posibilidad de donar sus 6rganos,
fue principalmente por solidaridad. El 51.6% conocia la opinidn de sus familiares o pareja
sobre la donacién de 6rganos; el 52.0% decia que no le preocupaba que su cuerpo pueda
quedar con “una cicatriz luego de la extraccion de un 6rgano”. Del total de los

encuestados, el 79.2% manifestaba su preocupacion de que le “extraigan los 6rganos sin
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estar verdaderamente muerto”; el 39.2% podria consentir en donar los 6rganos algin
familiar fallecido. Se Concluy6 que los mitos y creencias son de los principales factores

que influyen en la decision de donar 6rganos.

1.2.BASE TEORICA

Se puede decir que el trasplante de 6rganos es un tratamiento médico nuevo, pero
podemos encontrar en eras antiguas narrado en multiples historias fantasticas y
mitoldgicas. 12

D. Guthirie en “A history of Medicine” describié a un craneo con un injerto
ortotopico de hueso que data aproximadamente en la edad de bronce.'® En relatos de la
india de aproximadamente 2500-3000 A.C relatan minuciosamente que se usaba injertos
de tejido epidérmico groseramente moldeado para reconstruir las narices amputadas por
sentencia de crimenes cometidos. También el médico chino, Pien Chiao, describié que
cambio corazones de una persona de espiritu fuerte, pero voluntad débil y una persona de
espiritu débil, pero con fuerte voluntad con el fin de lograr un equilibrio en cada
individuo.®

La época cientifica de los trasplantes de érganos inicia en el siglo XX, para ser
mas exactos en 1933 el médico Voronoy de nacionalidad rusa hizo el primer trasplante
renal a una adolescente y se le trasplanto el rifion de un paciente fallecido, el rifidén secreto
orina el primer dia, pero dejo funcionar al segundo dia. En 1947 en Boston se ejecuto el
primer trasplante renal.**

En el Per(, en 1969, se realizo el primer trasplante a una jovencita, que tuvo como
donante a su padre, la paciente logré una larga supervivencia, realizé sus estudios de
Administracion y llevé una vida normal. Fue el Dr. Marino Molina junto a su equipo,

quien dio el punto de partida a una de las tantas proezas médicas, y dejo como base para
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la implementacidn de programas de trasplantes renales, cardiacos, pulmonares, de médula
6sea, cornea e higado. Ayudando asi a dar mejor calidad de vida a muchas personas. °

Un trasplante es la transferencia de tejidos, 6rganos de un sujeto a otra persona, o
de una parte del cuerpo de un paciente a otra en el mismo paciente. Hay diversos motivos
por las que los pacientes necesitan ser trasplantados. Sim embargo, uno de las razones
maés frecuentes es tratar sustituir un 6rgano o tejido disfuncional, enfermo o lesionado y
reemplazarlo por un 6rgano o tejido sano.®

La donacion de 6rganos es la extraccion de tejidos u 6rganos de un individuo que
ha fenecido o de una persona viva, con el interés de llevar a cabo un trasplante. Algunas
organizaciones califican a la donacion de 6rganos como “el acto mas solidario que una
persona puede hacer, y es considerado como el mayor acto de bondad entre los seres
humanos, no cuesta dinero, ni esfuerzo, regala la vida a alguien que se le acaba, que esta
enfermo y padeciendo”. Los organos que pueden ser donados son: el rifion, parte del
higado, el corazon, intestino, pulmon, corazén, pancreas, piel, huesos, sangre, corneas y
vélvulas cardiacas. !/
Para la RAE (Real Academia Espafiola de la lengua) un donante se define como “aquella
persona que de forma voluntaria da un 6rgano, sangre, etc., destinados a personas que lo
necesitan”. Este acto siempre serd de manera altruista.®

La legislacion reconoce dos clases de donacion: la que se lleva a cabo invivo y la
que se realiza en una persona que se confirma previamente su fallecimiento. °
Donante vivo: es cualquier ser humano que toma la decision de donar uno de sus érganos
0 tejido cuando esta con vida, esto es mayormente realizado entre miembros de una
familia y con preferentemente entre aquellos genéticamente emparentados. La realizacion
de esta clase de donacion se tendria que hacer previamente todos los andlisis pertinentes

con el objetivo de asegurar que la persona que lleve a cabo este tipo de donacion tenga un
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Optimo estado de salud después del procedimiento. Las visceras solidas que se logra
extrirpar en el donante in vivo son: parte del pancreas o del higado, un pulmén, un rifién
y progenitores hematopoyéticos ya sea en la sangre periférica y/o médula 6sea. 2°

Donante cadavérico: este se da cuando el ser humano dona sus 6rganos o tejidos
al fenecer, esta condicion sucede al fallecer una persona ya sea por muerte cerebral o por
en paro cardiaco no reversible. Este tipo de paciente puede donar la piel, las valvulas
cardiacas, huesos, los pulmones, rifiones, higado, corneas, pancreas, intestino y corazon.:
Donantes que han fallecido por causas circulatorias o donantes en asistolia:

Donantes clase 11 de Maastricht o donante en asistolia no controlada: son aquellos
individuos que de manera improvista sufren una parada cardiorrespiratoria.

Donantes tipo Il de Maastricht o donantes en asistolia controlada: aquellos
pacientes ingresados en la Unidad de Cuidados Intensivos a los que se le retira la
ventilacion mecanica y aquellos pacientes que después de una parada cardiaca controlada,
se procede a la extraccion.??

Donantes fallecidos con criterios neurolégicos o donantes en muerte encefalica:
pacientes que han sufrido un cese irreversible de todas las funciones de los hemisferios
cerebrales y troncoencéfalo. Estas personas que se consideran médica, ética y legalmente
como cadaveres.?

En nuestro pais la cantidad de donantes es demasiado baja que no es suficiente
para satisfacer la demanda, si tenemos presente que las actitudes sociales nos ayudan a
predecir el comportamiento, y que la actitud hacia la donacion de drganos esta
fuertemente asociada a diferentes factores de la esfera psicosocial, es de gran relevancia
estudiar las actitudes en comunidad hacia la donacion de 6rganos, debido a que la

modificacion de estas es el inicio para lograr el cambio. 2
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La procura de érganos es el proceso de donacién para trasplante que implica un
protocolo a seguir en todo el territorio: el reconocimiento de los pacientes con criterios
clinicos de muerte cerebral; diagnodstico de muerte enceféalica; evaluacion clinica y de
laboratorio; el mantenimiento del potencial donante y la entrevista con la familia. Debido
a esta complejidad, se hace necesario un desempefio del equipo interdisciplinario que
involucra el area médica, enfermeria, trabajo social y los técnicos de laboratorio.?*

La psicologia social sitia a cada persona como una unidad dentro de un contexto
social, en el que conforma su forma de ser en base a su herencia genética y al proceso de
socializacion. Las caracteristicas de la personalidad son manifestadas a través de las
conductas y actitudes, determinadas por las motivaciones, bien fisicas o psicoldgicas,
constituyendo una funcion adaptativa del individuo a la sociedad a la que pertenece. Los
diferentes grupos sociales influyen en la constitucion de las actitudes individuales, ya que
sus componentes suelen mimetizar sus valores y normas en forma de actitudes propias.

El término “actitud” es ampliamente usado, y coloquialmente se define como un
punto de vista que demuestra un estado de animo, una intencién, o la predisposicion de
una persona y que se adquiere durante aprendizaje que nos orienta a reaccionar de una
forma a determinadas circunstancias y que se demuestra con la opinion. Las actitudes son
cultivadas; se obtienen, primordialmente durante procesos de socializar, pero en el inicio
su forma de aprendizaje guarda caracteres definidos frente a otro tipo de aprendizajes. En
este intervienen factores ambientales, sociales y familiares, los medios de comunicacion,
entre otros.?®

El Diccionario de la Real Academia Espafiola (DRAE), define actitud como “la
disposicion de animo manifestada de algin modo”, la organizacion de creencias,
opiniones, sentimientos y formas de conducta de larga duracion hacia objetos, grupos,

eventos o simbolos socialmente significativos.?’
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Becerra y Falces, explican que las actitudes son evaluaciones globales y
relativamente constantes que los seres humanos crean acerca otras personas, ideas 0 cosas
y técnicamente, adoptan el calificativo de objetos de actitud. Las actitudes tienen a influir
de manera positiva o lo negativa, o0 como favorable o desfavorable, donde la persona
juzga, evalla, opina, acerca de las cosas e ideas del ambito social, del trabajo o amigos.?®

La actitud tiene funciones:

“Funcién de conocimiento”, contribuye que el individuo sistematice, entienda

y asimile la informacion que llegan a ser complejas, confusas y no predecibles. 2°

“Funcion instrumental”, orientan a alcanzar lo que se quiere y evitar lo que
no se desea. 2°
“Funcion ego-defensiva”, ayuda a manejar las emociones negativas,
externalizando algunas caracteristicas. 2
“Funcion de expresion de valores”, ayudan a demostrar valores de gran
importancia para la identidad o el auto concepto. 2°

“Funcion de adaptacion o ajuste social”, nos ayudan a ser parte de ciertos grupos

y tener el favor de la sociedad. %°

Rodriguez, refiere que las actitudes se tienen 3 elementos:

“Componente cognitivo (sus pensamientos)”’: son las percepciones y creencias de
un objeto y la informacion que tenemos sobre el objeto. %

“Componente afectivo (lo que siente)”: ESs el apoyo u oposicidn a un objeto social.
Esta es la parte mas caracteristica de la actitud. Esta es la principal diferencia entre
creencias y opiniones, que se distingue por componentes cognitivos. %

“Componente conductual (expresa pensamientos y emociones)”: €5 COMO Se
reacciona ante el objeto de una determinada forma. Es el componente dindmico de la

actitud.
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La actitud se clasifica como:

Aceptacion: significa “estar de acuerdo”; va unida a sentimientos de soporte,
incentivo, ayuda y entendimiento. 3!

Rechazo: significa que las personas tienden a “estar en contra’’; esto se debe a que
la persona quiere evitar sentir, conocer y actuar favorablemente, tiene el miedo, desconfia
y puede llegar a la agresion y frustracion que produce un estado de tension constante. 2

La obtencion de 6rganos es dependiente de las actitudes, opiniones y conductas y
esta fuertemente mediatizado por diversos factores del ambito psicosocial, de decisiones
personales y familiares, por ello, pocos afios después del comienzo del éxito de los
trasplantes algunos autores comenzaron a investigar los distintos factores psicosociales
que influyen en la donacién de érganos abordando tanto el aspecto psicolégico como
también el aspecto médico.?® La psicologia aplicada estudia la modificacion de actitudes
y comportamientos, tiene un amplio campo de actuacion en relacion con la donacion de
organos ya que investiga los diversos factores psicosociales que influyen en ella y asi
poder disefiar campafas de promocion e incrementar de forma progresiva el nimero de
donantes de érganos en la sociedad. 2

Un Factor es un elemento, que coadyuda a un efecto y tiene el poder de limitar
una suceso, llegando a ser el causante de la transformacion.®*

Factores psicologicos: el altruismo se define como procurar el bien de préjimo sin
esperar un beneficio, es por ello que la donacion “es un acto desinteresado y altruista”. El
altruismo dentro del tema de donacidn es uno de los aspectos mas importantes, se dice
que si no hubiese este sentimiento no hubiese existido la donacion de érganos. Es por ello
que la donacién es de libre eleccion, no existe algun tipo de presion ni coaccion, sin mirar
el beneficio propio y se justifica con un efecto de felicidad y sentirse bien con uno

mismo.%
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Factores sociales: Entre estos factores cabe mencionar la influencia de la religion, La
influencia familiar, los mitos y creencias, y el nivel de la informacién que tiene la
poblacidn respecto al tema.3®

Influencia de la religién: las tradiciones y creencias que provienen de la religion
se comportan como un muro a la donacién de 6rganos, esto se ha visto en paises que tiene
un porcentaje minimo de trasplantes a partir de donantes fallecidos.

Influencia familiar: Referido a cuanto se ha discutido con la familia la postura
propia y de los otros respecto a la donacion de érganos. 7
El hecho de haber comentado en el entorno socio-familiar cercano la opinién acerca de
donar 6rganos facilita que se produzca la donacion final ya que, de una manera practica,
exime a la familia de tomar la responsabilidad de la decision final.®

Respecto a la influencia de la opinidn de la pareja, si esta es positiva, se sabe que
favorece una actitud mas positiva para la donacion.*
Fomentar el didlogo en el entorno familiar para compartir la opinion respecto a la
donacion y trasplante, se considera beneficioso, aunque lo cierto y verdad es que la
mayoria de las personas no comparten su opinion al respecto de la donacion y trasplante
de 6rganos con su entorno familiar. 3

Mitos y creencias: En un estudio realizado en Costa Rica por Neira H., se describe
que existen varios mitos que conducen a las familias a no donar érganos, dentro de los
mas destacados son:*

Temor a ser declarado muerto sin en realidad estarlo

Creencia que la muerte cerebral puede ser reversible

Temor a deformidad en el cuerpo del donante

Miedo al trafico de 6rganos. *
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La Universidad de Ecuador, reportd la existencia de una gran variedad de mitos
frecuentes sobre la donacién de drganos como: la creencia de no ser atendido
oportunamente por los médicos al portar una identificacion de donante, en caso de un
accidente, el no conocer cuantos estan a la espera de 6rganos, ya que se cree que podria
ser manejada en beneficio de individuos con un mayor poder adquisitivo y el miedo de
creer que sus 6rganos puedan ser vendidos en el mercado negro. ¥

Informacidn: Referido al grado de conocimiento que tienen las personas respecto a
donacién y trasplante de 6rganos. Tener informacion sobre el desarrollo de la donacion,
conocer en qué se basa, como se desarrolla y entender que es un proceso muy importante
que ayuda salvar personas tienden a una actitud positiva hacia la donacion. La actitud es
aun mas aceptable si la persona esta informada de que él o ella, o alguien de su familia,
quiza necesite un trasplante en un futuro. Los seres humanos que conocen a alguien que
ha recibido un dérgano y viven un poco de su experiencia observando sus buenos
resultados, tienden a una actitud mas favorable.*°
El pais que mundialmente es lider en donacidn y trasplante de 6rganos es Espafia, en el
reporte del 2017 se sefiala que la tasa fue 46.9 por millon de habitantes.** El modelo
espafol tiene un sistema de salud estructurado donde capacita constantemente a los
profesionales implicados en la captacion de donantes, también tienen un sistema de
educacion e informacion donde se resuelven todas las dudas y se informa sobre el proceso
a quienes quieren ser donadores otra estrategia de informacion es emitir frecuentemente
boletines informativos y la realizacion de camparia donde se promueve la donacion de
6rganos. *? Ademas, dictan cursos cada afio para personal de ambito juridico y forense, ya
que hay donaciones que necesitan un proceso judicial, como en los casos de trauma

craneal en un accidente de transito, muertes stbitas o violencia. *®
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México también ha desarrollado diversas estrategias para fomentar la donacion de
organos y tejidos, entre las cuales destacan: “comerciales, capsulas informativas y
cortometrajes en radio y television, distribucion de folletos y tarjetas de donacion
voluntaria, recaudacion de fondos econdmicos, para la realizacion de trasplantes, médulos
de informacion en hospitales y via telefonica, caminatas y carreras, periddicos murales,
obras de teatro” y “la firma de la tarjeta de donador voluntario por diversos personajes

politicos y lideres de opinion” 44
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

VARIABLE

TIPO DE VARIABLE

DIMENSION

INDICADOR

CRITERIO DE MEDIDA

ESCALA DE MEDICION

FACTORES
PSICOLOGICOS Y
SOCIALES

Independiente

DEMOGRAFICA

EDAD

ANOS

RAZON

GENERO

MASCULINO
FEMENINO

NOMINAL

OCUPACION

AMA DE CASA
ESTUDIANTE
TRABAJADOR INDEPENDIENTE
JUBILADO
TRABAJADOR ASALARIADO
TRABAJADOR OCASIOANAL

NOMINAL

ESTADO CIVIL

SOLTERO
CASADO
CONVIVIENTE
DIVORCIADO
VIUDO

NOMINAL

RELIGION

EVANGELICA
CATOLICA
TESTIGO DE JEHOVA
MORMON
ADVENTISTA
ATEO
OTRA

NOMINAL
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NINGUNO

. PRIMARIA
GRADO DE INSTRUCCION ORDINAL
SECUNDARIA
SUPERIOR/TECNICA
BAJO: 12- 15 puntos
PSICOLOGICA | ALTRUISMO (pregunta 1 — 3) MEDIO: 9-12 puntos ORDINAL
ALTO: 1-8 puntos
INFLUENCIA DE LA BAJO: 2 puntos
3 ORDINAL
RELIGION (pregunta 4) ALTO: 1 punto
BAJO: 16— 2
INFLUENCIA FAMILIAR J0: 16 ~20 puntos
MEDIO: 8- 16 puntos ORDINAL
(pregunta 5- 8) ALTO: 1-8 punt
SOCIAL - o puntos
MITOS Y CREENCIAS BAJO >16 puntos
MEDIO - 12 puntos ORDINAL
(pregunta 9 — 13)
ALTO: 1- 9 puntos
INFORMACION (pregunta 14 BAJO > 7 puntos
15 MEDIO 5- 6 puntos ORDINAL
-19 ALTO 1- 4 puntos
COGNITIVA
FAVORABLE (98-120 puntos)
ACTITUD HACIA _ AFECTIVA INDIFERENTE(80-97 puntos) NOMINAL
LA QONAClON DE Dependlente ACTITUDINAL DESFAVORABLE (55-79 puntos)
ORGANOS
CONDUCTUAL
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CAPITULO Il. METODOS YMATERIALES.

2.1. DISENO DEL ESTUDIO

Estudio descriptivo transversal prospectivo con enfoque cuantitativo

2.2. POBLACION Y MUESTRA

2.2.1. POBLACION DIANA: Todos los pobladores residentes en el

departamento de Lambayeque durante el afio 2020.

2.2.2 POBLACION DE ESTUDIO: Pobladores adultos de ambos sexos
comprendidos entre los 18 a 59 afos de edad, residentes del distrito de Chiclayo en el afio
2020, constituida por 180 752 personas adultas. Para estimar la poblacion de estudio se

utilizé la base de datos del INEI del afio 2020. 46
2.2.3. MUESTRA:

Calculo del tamafio de la muestra

zZ2 XpXgXN
N xpxqtreN—1)

Donde:

Z= Nivel de confianza al 95% (1.96)

p= Proporcién esperada 50% (0.5)

g= se calcula: 1-p (0.5)

e= Margen de error aceptado: 5% (0.05)

N= Poblacién del distrito de Chiclayo afio 2020 (Fuente: INEI): 180 752

habitantes.
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1,962 x 0.5 x 0.5 x 180752
1.962 x 0.5 x 0.5 + 0.052(180752 — 1)

n = 383
El tamafio muestral resultante con las condiciones elegidas es de 383 habitantes.
2.2.4. TIPO DE MUESTREO:
El tipo de muestreo utilizado fue no probabilistico por conveniencia.
2.3. CRITERIOS DE SELECCION
Criterios de Inclusion
Pobladores adultos de entre 18 a 59 afios del distrito de Chiclayo en el afio 2020.

Persona que acepta firmar el consentimiento informado.

Criterios de exclusion
Poblador que sufrié de alguna enfermedad que afectd su autonomia.
Pacientes con Alzheimer
Trastornos Psiquiatricos

Paralisis cerebral
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2.4. TECNICA, INSTRUMENTOS, EQUIPOS Y MATERIALES

La técnica utilizada fue la encuesta. Se contraté encuestadores a ajenos a la
investigacion, se les capacito y se realizé la recoleccion de datos entrevistando a personas
por las diversas calles del distrito de Chiclayo.

El encuestador explicdé el propdsito y solicitd la firma del consentimiento
informado y luego procede al desarrollo del cuestionario que duro aproximadamente 15
minutos por participante.

El instrumento fueron dos cuestionarios, uno para evaluar los factores
psicoldgicos y sociales, y otro cuestionario para la actitud. El instrumento para los
factores psicologicos y sociales consto de tres partes la primera sobre los aspectos
demogréaficos con 6 preguntas, la segunda trata sobre los factores psicologicos con 3
preguntas y la tercera parte sobre los factores sociales con 12 preguntas. Este cuestionario
fue validado por 5 expertos (3 médicos, 1 socidlogo y 1 psicélogo) quienes dieron su
opinidn favorable para que el instrumento cumpla con las caracteristicas apropiadas para
que se pueda medir el instrumento. Asi, como también se tuvo en cuenta la literatura
existente en nuestro medio y se aceptd aspectos sobre la redaccion y pertinencia a cada
situacion que se pretendid evaluar. Posteriormente se hizo una prueba piloto para
determinar su confiabilidad y validez la cual dio como resultado un alfa de cronbrach
0.717 la cual se considera una confiabilidad aceptable.

El cuestionario para medir la actitud consto de 24 items de respuestas en Escala
de Likert, este instrumento de Huamani y Romero validado previamente en el afio 2013
(p<0.05) y con una confiabilidad de alfa de Cronbach = 0,733. Las preguntas fueron
distribuidas por dimension y cada dimension contd con 4 preguntas positivas y 4
preguntas negativas, donde las alternativas de respuesta indican el grado de acuerdo o

desacuerdo con una afirmacion correspondiente; la escala const6 de cinco alternativas:
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Totalmente en desacuerdo, En desacuerdo, Indiferente, De acuerdo y Totalmente de
acuerdo.*’

La distribucion de los items por dimensiones, fue el siguiente:

e Cognitivo: 8 items

e Afectivo: 8 items

e Conductual: 8 items

Para determinar el valor final para actitud se establecieron de acuerdo a la escala
de estaninos, obteniendo como resultado los siguientes valores para cada grado:

Aceptacion = 98-120 puntos, Indiferencia = 80-97 puntos y Rechazo= 55-79 puntos.

2.5. ANALISIS ESTADISTICO DE LOS DATOS
Para el analisis de los datos, luego de tener las respuestas, se hizo el vaciado de la
data en Excel, obteniendo las sumas de las dimensiones y de las variables. Luego los datos
fueron introducidos al Software SPSS- IBM 26.0 (Statistical Package for the Social
Sciences) para el analisis estadistico y la creacion de graficos y tablas de contingencia.
Se utilizo el analisis estadistico descriptivo para cada variable, medidas de
tendencia central, frecuencias relativas y absolutas, y chi cuadrado para evaluar

asociacion de variables cualitatitas.

2.6. CONSIDERACIONES ETICAS

Se respetd los principios de autonomia donde cada participate firmo un
consentimiento informado dejando constancia de querer participar libremente en esta
investigacion, principio de beneficencia y no maleficencia ya que se mantuvo en

anonimato de la informacion brindada.
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CAPITULO I1l. RESULTADOS Y DISCUSION.

3.1. RESULTADOS

Tabla N°1: Actitud hacia la donacién de drganos en la poblacion adulta del
Distrito de Chiclayo.

ACTITUD N %
FAVORABLE 125 32.7%
INDIFERENTE 152 39.6%
DESFAVORABLE 106 27.7%
TOTAL 383 100%

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicoldgicos y sociales de la actitud hacia
donacién de 6rganos en la poblacion adulta del distrito de Chiclayo.

En la tabla N°1 se puede que el 39.6% de la poblacion tiene una actitud
indiferente hacia la donacion de organos y el 27.7% tiene una actitud
desfavorable.

Tabla N°2: Factor psicoldgico de la actitud hacia la donacion de 6rganos en
la poblacién adulta del Distrito de Chiclayo.

ACTITUD HACIA LA DONACION

FACTOR Desfavorable Indiferente Favorable
PSICOLOGICO
N % N % N %
Alto 41 10,7% 130 33,9% 124 32,4%
Medio 62 16,2% 22 5,7% 1 0,3%
Bajo 3 0,8% 0 0,0% 0 0,0%
x2=130.267 GL=4 p =0.000

Fuente: Elaboracidn propia. Factores psicologicos y sociales de la actitud hacia donacion de 6rganos en
la poblacion adulta del distrito de Chiclayo.

X2: Chi cuadrado

GL: Grado de libertad

P: significancia
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En la tabla N° 2 se puede observar que el 33.9% tiene factor
psicoldgico alto, es decir tiene un alto grado de altruismo, y tiene una actitud
indiferente, el 32,4% que tiene factor psicoldgico alto muestra una actitud favorable
y el 16,2% que tiene factor psicoldgico medio, mostrd actitud desfavorable a la
donacidn de drganos. La significancia (p = 0.000) es menor a 0.05 por ende se puede
afirmar que existe asociacion entre el factor psicoldgico y la actitud hacia la
donacion de drganos.

Tabla N°3: Factor social- Influencia de la religién en la actitud de donacion de
organos en la poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.

ACTITUD HACIA LA DONACION

'NFLUENClA DE "Desfavorable Indiferente Favorable
LA RELIGION
% n % N %
Alto 22 57% 27 7,0% 23 6,0%
Bajo 84  219% 125 32,6% 102  26,6%
x?=.385 GL=2 p =0.825

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicoldgicos y sociales de la actitud hacia donacién de
6rganos en la poblacién adulta del distrito de Chiclayo.
X2: Chi cuadrado
GL: Grado de libertad
P: significancia
Se puede observar en la tabla N° 3, el 81.1% tiene una influencia baja
de lareligion. Ademas, se puede observar que la significancia (p = 0.825) es mayor
a 0.05 por ende se puede afirmar gue no existe asociacion entre el Factor social-

Influencia de la religién y la actitud hacia la donacion de 6rganos.
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Tabla N°4: Factor social- Influencia familiar en la actitud de donacidon de
organos en la poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.

ACTITUD HACIA LA DONACION

INFLUENCIA

Desfavorable Indiferente Favorable
FAMILIAR
N % N % N %
Alto 1 0,3% 17 4,4% 19 5,0%
Medio 86 22.5% 133 34,7% 105 27,4%
Bajo 19 5,0% 2 0,5% 1 0,3%
x2=50.868 GL=4 p =0.000

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicolégicos y sociales de la actitud hacia donacién de
organos en la poblacion adulta del distrito de Chiclayo.

X2: Chi cuadrado

GL: Grado de libertad

P: significancia

Se puede observar en la tabla N° 4: el 34,7% que tienen un nivel medio de
influencia familiar y una actitud indiferente hacia la donacién de 6rganos y el
27,4% que tiene un nivel medio de influencia familiar tiene una actitud favorable
a la donacidn de 6rganos. Se puede observar que la significancia (p = 0.000) es
menor a 0.05 por ende se puede afirmar que existe asociacion entre el Factor
social- Influencia de la familia y la actitud hacia la donacién de 6rganos.

Tabla N°5: Actitud de donacién de 6rganos Segun el sexo en la poblaciéon
adulta del Distrito de Chiclayo.

ACTITUD HACIA LA DONACION

SEXO Desfavorable Indiferente Favorable
N % N % %
Masculino o0 7300 80 346% 88 38.1%
(N=231) ' ' '
Femenino
0, 0, 0,
(N=152) 43 28.3% 72 47.4% 37 24.3%

x%=9.095 GL=2 p=0.011

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicolégicos y sociales de la actitud hacia donacién de
organos en la poblacion adulta del distrito de Chiclayo.
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En la tabla N° 5: el 38.1% del sexo masculino tiene una actitud favorable y

el 47.4 del sexo femenino tiene una actitud indiferente hacia la donacion de

organos. A su vez se tiene que la significancia (p = 0.011) es menor a 0.05 por

ende se puede afirmar que existe asociacion entre el Factor demografico- sexo y

la actitud hacia la donacion de 6rganos.

Tabla N2 6: Actitud de donacién de drganos segun el nivel de instruccion en
la poblacién adulta del Distrito de Chiclayo.

ACTITUD HACIA LA DONACION

NIVEL DE, Desfavorable Indiferente Favorable
INSTRUCCION

N % % N %

N

Primaria (N=34) 21 61,8% 8 235% 5 14,7%
Secundaria 47  29,9% 64 40,8% 46  29,3%
(N=157)

38 19,8% 80 41,7% 74  38.5%

Superior (N=192)

x%= 27.286

GL=4 p = 0.000

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicoldgicos y sociales de la actitud hacia donacién de
organos en la poblacién adulta del distrito de Chiclayo.

X2: Chi cuadrado
GL: Grado de libertad

P: significancia

Se observa en la tabla y grafico N° 6: el 61.8% de las personas solo con

estudios primarios tiene una actitud negativa, de los que contaban con educacion

secundaria el 40.8 % tienen una actitud indiferente y de los que tienen una actitud

favorable el 38.5% tienen educacion superior. Existe una asociacion entre el

nivel de instruccion y la actitud hacia la donacion de 6rganos, debido a que la

significancia es menor al 5%.
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Tabla N°7: Actitud de donacién de érganos segun la religién en la poblacion
adulta del Distrito de Chiclayo.

Actitud hacia la donacion

Desfavorable Indeferente Favorable

N % N % N %
Evangeélica 25 6,5% 36 9,5% 27 7,2%
Catolica 68 18,0% 100 26,0% 85 22,3%
Testigo de Jehova 1 0,3% 2 0,5% 2 0,5%
Mormon 2 0,5% 1 0,3% 0 0,0%
Adventista 2 0,5% 1 0,3% 1 0,3%
Ateo 6 1,5% 14 3,5% 10 2,5%
Otra 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%

x2=5.075 GL=10 p =0.886

Fuente: Elaboracidn propia. Factores psicologicos y sociales de la actitud hacia donacion de

organos en la poblacién adulta del distrito de Chiclayo.

X2: Chi cuadrado
GL: Grado de libertad
P: significancia

Se observa en la tabla N° 7, el 22.3% que son catolico tienen una actitud

favorable, mientras que el 26,0% que son catolicos tienen una actitud indiferente

y el 18% que son catélicos tienen una actitud desfavorable hacia la donacion.
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Tabla N°8: Actitud de donacidn de érganos segun la necesidad de ayudar a
su projimo en la poblacion adulta del Distrito de Chiclayo.

Necesidad de ayudar a su Desfavorable Indiferente Favorable
préjimo mediante la
donacién de 6rganos N % N % N %
Totalmente de acuerdo 3 0.78% 31 8.09% 8 2.09%
de acuerdo 24 6.27% 85 22.19% 109 28.45%
ni de acuerdo ni en 30 7.83% 26 6.79% 7 1.83%
desacuerdo
En desacuerdo 47 12.27% 9 2.35% 1 0.26%
Totalmente en desacuerdo 2 0.52% 1 0.26% 0 0.00%
Total 106 27.68% 152 39.69% 125 32.63%

Fuente: Elaboracidn propia. Factores psicologicos y sociales de la actitud hacia donacion de
organos en la poblacién adulta del distrito de Chiclayo.

Se puede apreciar en la tabla 8: el 30.54 % que tienen una actitud favorable lo harian por
ayudar a su préjimo, el 30.28 % que sienten la necesidad de ayudar a su préjimo muestra
una actitud indiferente y 7.05% de los que sienten la necesidad de ayudar a su préjimo
tienen una actitud desfavorable.

Tabla N°9: Actitud de donacion de oOrganos segun los factores sociales en la
poblacién adulta del Distrito de Chiclayo.

Actitud hacia la donacion

Factor Social Desfavorable Indiferente Favorable

N % N % N %
Influencia de Si 22 57% 27 7,0% 23 6,0%
la religion No 84 219% 125 32,6% 102 26,6%
g Total 106 28% 152 40% 125 33%
Totalmente de 0,8% 11 29% 12 3,1%

acuerdo 3 ’ ’ ’

De acuerdo 16 4.2% 21 5,5% 11 2,9%
Influenciade |\ GSACUCrdONTEN o7 7006 34 89w 13 34%
lapareja En desacuerdo 48 125% 66 17,2% 43 11,2%
ng';*c‘ﬁg}gg” 12 31% 20 52% 46 12,0%
Total 106 28% 152 40% 125 33%
Mito: Totalmente de 10 2.6% 35 9,1% 76 19.8%
de 6rganos De acuerdo 15 39% 58 151% 27 7,0%
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sin estar Ni de acuerdo ni en

17 4.4% 32 8,4% 7 18%

realmente desacuerdo
muerto En desacuerdo 46 120% 25 6,5% 8 2,1%
Towlmenteen .0 4200 5 050y 7 1.8%

desacuerdo
Total 106 28% 152 40% 125 33%
Mito: cicatriz Si 93 24,3% 118 30,8% 92 24,0%
0 No 13 3,4% 34 8,9% 33 8,6%
dedsgigl‘jg?gi)é” Total 106 28% 152 40% 125 33%
Mucha 5 1,3% 22 5,7% 21 55%
Suficiente 17 44% 36 9,4% 29 7.6%
Informacion Poca 42 11,0% 56 146% 49 12,8%
recibida Ninguna 36 94% 31 8,1% 26 6,8%
no sé 6 1,6% 7 1,8% 0 0,0%
Total 106 28% 152 40% 125 33%
Buena 59 154% 81 21,4% 79 19,1%
Calidad de la  Ni buena ni mala 38 99% 42 11.0% 21 55%
Informacion Mala 9 24% 29 76% 31 81%
Total 106 28% 152 40% 125 33%

Fuente: Elaboracion propia. Factores psicol6gicos y sociales de la actitud hacia donacién de 6rganos en la

poblacion adulta del distrito de Chiclayo.

En la tabla N°9: el 81.1% refiere que su religién no influye en su opinion,

el 40.9% se muestra en desacuerdo a que la opinién de su pareja influya en su actitud

hacia la donacidn de 6rganos, el 57.5 % cree que al decidir donar sus 6rganos se les

extraerd sus 6rganos sin estar realmente muertos, el 79.1 % cree que Su Cuerpo

guedara con desfigurado o con alguna cicatriz al donar sus 6rganos, el 62.7 % de los

encuestados han tenido poca o ninguna informacion acerca del tema, Ademas el 55.9

% refiere que la informacion que ha recibido ha sido buena.
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CAPITULO V. DISCUSION

En la presente investigacion se encuestd a 383 personas adultas del distrito de
Chiclayo de las cuales 39.6 % mostrd una actitud indiferente, el 32.7 % tuvo una actitud
favorable y el 27. 7 % tiene una actitud desfavorable (tabla N°1). Se pudo observar que
en su mayoria las personas se mostraban indiferentes, es decir no tenian una postura
concreta en su decision de donar dérganos. Conocer esto nos puede orientar como
intervenir para incrementar las tasas de donacién de 6Organos, puesto que actitudes
indiferentes podrian cambiar cuando el poblador es educado con informacion adecuada
sobre el tema. Si comparamos con el estudio realizado por Tarrillo E.'! donde encontrd
que el 82,8% de sus encuestados tuvo una actitud desfavorable y que solo el 17.2% de la
poblacion tenia una buena actitud hacia la donacion de 6rganos y Zapata C.A.'° que
determind que el 72.3% de su poblacidn tenia una actitud desfavorable; se puede observar
que en estas poblaciones si se tenian una postura concreta en cuanto a la donacion de
6rganos ( la mayoria tenia una actitud desfavorable) a diferencia de nuestra poblacion de
estudio que se mostraba indiferente.

Respecto al factor psicolégico en nuestra investigacion se evalu6 el altruismo y se
encontro asociacion con la actitud hacia la donacién de 6rganos (p=0.000) (tabla N°2) al
igual que en el estudio de Castro Y.° realizado en Lima, quien obtuvo como resultados
que el factor psicoldgico se asocid significativamente a la donacién de érganos (OR=
6.407; p<0.001) indicando que las personas que se consideraban altruistas tenian una
actitud mas favorables respecto a los demas , las persona de este estudio indicaban el
sentido empatia para con su préjimo como una de las principales razones que inclinaban
para tomar una decision favorable hacia la donacidn de 6rganos.

En nuestro estudio se pudo determinar que de los que presentaban una actitud

favorable hacia la donacion de drganos, el 30.54% donaria sus 6rganos para ayudar a su
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préjimo (Tabla N° 8), mostrando asi la influencia del altruismo en la actitud hacia |
donacion de 6rganos. Como Rios A.° en E.E.U.U que pudo concluir en su investigacion:
de los que se mostraron una actitud favorable hacia donacion de 6rganos, las razones
principales fueron la reciprocidad, solidaridad y el deber moral para con el préjimo. Otro
estudio que apoya este argumento es Tarrillo E.1* que en su estudio encontr6 a la
solidaridad como uno de los principales motivos para donar sus 6rganos.

En cuanto a los factores sociales evaluados es esta investigacion se encontro que la
influencia de la religion con la actitud hacia la donacién de 6rganos no tiene asociacion
(p=0.825) (tabla N° 3), a diferencia del estudio realizado por Rios A.® en Estados Unidos
que encontr6 que de los que se mostraron en contra o indecisos justificaban su actitud
debido a motivos religiosos. A diferencia de nuestra poblacion que Cuando se les
pregunto si su religion influia en su decision de donar sus 6rganos, solo el 23,9% del total

de entrevistados respondieron que su religion influia en su decision de donar érganos.

En la tabla N° 9 se puede observar que, del total de encuestados, el 19.4 % esta de acuerdo
en que la opinidn de su pareja influya en su decision de donar sus érganos, y de estos solo
el 6 % esta a favor de la donacion de 6rganos. A diferencia del estudio realizado por Rios,
A. ® en Espafia donde cuando pareja estaba a favor, el 79% de los encuestados estaba a
favor, pero si la pareja estaba en contra el porcentaje disminuia hasta el 35%. Y en su
estudio el mismo autor Rios A.° en Estados Unidos encontré resultados similares al
anterior, pudo observar que cuando la pareja estaba a favor, el 100% de los encuestados
estaba a favor, mientras que cuando no se conocia la actitud de la pareja, este porcentaje
bajaba al 25%. Respecto a nuestra poblacion la mayoria de personas indicaban que la
decision de donar érganos es personal y que de ningiin modo deberia estar sujeto a las

decisiones de otras personas.
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En lo que concerniente a mitos y creencias, el 79% de los encuestados le preocupaba
quedar con alguna cicatriz si decide donar, y de estos solo el 24% estd a favor de la
donacién de 6rganos (Tabla N°9), y al 57.5% le preocupa que se le extraiga los 6rganos
sin estar realmente muerto (Tabla N°9). Esto se debe principalmente a deficiencia en el
conocimiento del procedimiento que implica la extraccion de los o6rganos y la
desconfianza hacia las instituciones que lo realizan por una percepcién equivocada de una

falta de ética en la gestion de la donacion y trasplante de 6rganos.’ Situacion similar se

encontro en el estudio hecho por Tarrillo E.! en el que si bien es cierto al 52.0% no le
preocupa que su cuerpo quede desfigurado tras la extraccion de drganos pero el 79.2%

afirmé que le preocupa no estar realmente muerto cuando le extraigan 6rganos.

Cuando se pregunt6 a los encuestado si habian recibido informacién acerca de la
donacion de érganos, el 38.4% afirmd que habia recibido poca informacion, el 21.4 %
suficiente y el 12.5% muchas. De todos los que habian recibido alguna informacion, solo
el 55.7 % afirmaba que la informacion recibida era buena (tabla N° 9). Lo que indica un
déficit en una adecuada informacidn que aborde el tema de la donacién de 6rganos y que
sea accesible para toda la poblacion en general, donde aborden diferentes medios para

comunicar para su difusion masiva.

Respecto a los aspectos demogréficos, el 60.3% de los encuestados fueron varones y
el 39.7% mujeres. En la tabla N° 5 podemos apreciar que el 61.9% de los hombres tienen
una actitud desfavorable o indiferente hacia la donacién de 6rganos y solo el 38.1%
tuvieron una actitud favorable, en cuanto a las mujeres el 75.7% tuvo una actitud
indiferente o desfavorable hacia la donacion de érganos y el 24,3% de ellas una actitud
favorable. Se puede evidenciar que a diferencia de otros estudios como el de Zapata C.A.*°

quien encontrd que existia una actitud desfavorable mayor en hombres (74,6%) en
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comparacion a las mujeres (69,8%) y el de Marvan L.” en México, quien obtuvo que los

hombres tuvieron una actitud desfavorable mayor (55%) respecto a las mujeres (45%).

En nuestra investigacion se pudo notar una actitud desfavorable o indiferente mayor
en las mujeres son mas empaticas que los hombres y exhiben un comportamiento mas
generoso respecto a los hombres.*® Se calculd a su vez que la significancia (p = 0.011) es
menor a 0.05, por ende se puede afirmar que existe asociacion entre el Factor

demogréafico- sexo y la actitud hacia la donacién de 6rganos.

El 8.3% de los participantes tenian educacion primaria, el 45 % educacion secundaria
y el 50.1 % educacion superior (tabla N°6), ademas se observo que mientras mas nivel
educativo tenian habia una mayor aceptacion hacia la donacién de érganos. Contrastando
con el estudio Marvan L. en el que el 37 % tenia educacion limitada el 29 % educacion
media y el 34 % tenia educacion superior, y que concluia que las personas que poseian
niveles bajos en escolaridad eran mas propensas a desarrollar ideas equivocadas respecto

al proceso de la donacion y trasplante de érganos.

En cuanto al aspecto de religion el 23.2 % de la poblacion eran evangélicos, 66.3%
fueron catolicos, el 0.8% testigos de Jehové; el 0.3% mormén, el 0.8% adventista y 3.4%
ateo, Se pudo observar aquellos que profesaban la religion catdlica tenian una actitud mas
favorable hacia la donacién de érganos (tabla N°7). A diferencia del estudio realizado por
Zapata C.A.%! en el que encontrd una actitud desfavorable en catdlicos (48,1%),

evangelicos (13,6%), testigos de Jehova (9,7%).
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CAPITULO IV. CONCLUSIONES

1. Los dos tercios de la poblacion tiene una actitud desfavorable o indiferente, el resto
se muestra una actitud favorable.

2. En factores psicologicos, se encontrd que mas de la mitad de la poblacion donaria
sus drganos para ayudar a los demas sin buscar algun beneficio.

3. Enrelacion a los factores sociales que influyen positivamente hacia la donacién de
6rganos son la buena informacion recibida y de manera negativa los mitos como la
desfiguracién de cuerpo y la extraccidn de érganos sin estar realmente muerto.

4. Se determind que hay una mejor actitud hacia la donacién por el sexo masculino, el

nivel educativo mas alto y la religién catolica.
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CAPITULO V: RECOMENDACIONES

1. Se recomienda tener en cuenta la falta de donacion de Grganos como una
problematica de salud publica que debe involucrar tanto los organismos publicos
y privados de la salud, asi como a los entes gubernamentales.

2. Uso de adecuada informacion para concientizar a la poblacion sobre la
importancia de la donacion de o6rganos donde se utilicen todos los medios
informativos posibles, como redes sociales, tv, radio e internet para generar mayor
impacto en la poblacion.

3. Capacitar personal para que brinde charlas incluso en las instituciones educativas
para que desde tempranas edades sepan la importancia de la donacion de 6rganos.

4. Motivar con nuevas investigaciones tomando como base nuestra investigacion

para generar nuevo conocimiento en este tema.
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Limitaciones

Debido a la pandemia se tuvo que cambiar el tipo de muestreo ya gue al inicio de nuestra
investigacion se hizo un muestreo por conglomerado, pero la poblacion no permitia

visitas domiciliarias, por lo cual se tuvo que cambiar a un muestreo no probabilistico por

conveniencia.
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ANEXQOS

CUESTIONARIO DE LOS FACTORES PSICOLOGICOS Y SOCIALES DE LA
ACTITUD HACIA LA DONACION DE ORGANOS.

Instrucciones: A continuacion, lea detenidamente eada pregunta y marque eon una “X™ la respuesta que
coincidn mejor respecto o su opmion.

ASPECTOS DEMOGRAFICOS:

1. EDAD:  Ahos e Jubilado ()
2. SEXO: e  Trabajador Asalariado ( )
e Femenino () e Trabayador Ocasional ( )
e Masculino () 5. NIVEL DE INSTRUCCION:
3. ESTADO CIVIL: e  Primaria( )
e  Soliero( ) e  Sccundarin ()
e  Casado () e Superior/Técnicu ( )
e Conviviente ( ) 6. RELIGION:
e Viudo( ) e  Evangélica( )
e  Divorcindo ( ) e Catohca( )
4. OCUPACION: o Aol )
e Amadecusa( ) e Testigo de Jehovi ( )
o  Estudiante ( ) e Mormon( )
o Trabajador Independiente ( ) e Ofra( )

Instrucciones: A continuacion, lea detenidamente cada pregunta y margue con una “X™ la respuesta que
coincida mejor respecto i su opinion.

T.A: 1omlmente de acuerdo, A: de acuerdo, I indiferenie, D.A: en desacuerdo, T: A: womlmente en
desacuerdo

FACTORES PSICOLOGICOS:
FACTORES PSICOLOGICOS:
1. Las personas que donan sus Organos son muy bondadosas
a) totalmente de ncuerdo d) en desacuerdo
b) de acuerdo ¢) totalmente en desacuerdo
¢)  Nide acuerdo ni en
desucuerdo
2. Siente usted ln necesidad de ayudar o su préjimo mediante la donacion de drganos?
u)  totalmente de neuerdo d)  en desacuerdo
b) de acuerdo ¢) 1otalmente en desacuerdo
¢) Nide acuerdo ni en
desacuerdo
3. 1Cree usted que donar drganos ¢s la mejor manera de ayudar a otra persona?
1) otalmente de acuerdo d) en desacuerdo
b) de acverdo ¢) totalmente en desacuerdo
¢)  Nide acuerdo nf en
desicuerdo
FACTORES SOCIALES:
4. /Sureligion influye en la decision de donar drgunos?
a) Si
b) no
S, JSus famibares, padres, hermanos estan de acuerdo con la donacion de drganos de darse el caso?
) totalmente de acuerdo ¢)  Nide acuerdo mien
b) de acverdo desacuerdo

d)  en desacuerdo
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10,

13,

14,

15,

¢) totalmente en desacuerdo
(Estd usted de acuerdo que la opinion de su pareja, influya en su decision para la donacion de

sus Organos?
a4) totalmente de acuerdo d) en desacuerdo
b) de acuerdo ¢) totalmente en desacuerdo
¢) Nideacuerdo nien
desacucrdo

(Usted estaria de acuerdo y respetaria la decision si alguien de su familia decide donar érganos?
a)

b) totalmente de acuerdo ¢) on desacuerdo
¢) de acuerdo ) totalmente en desacuerdo
d) Nide acuerdo ni en

desacuerdo

(Cree Ud. que su familia conoce su opinion respecto i la donacion de organos?"

1) Mucha d) Ninguna

b) Suficiente ¢) Nosé

¢) Poca

(Considera que la edad es un obsticulo para poder donar sus organos?

1) Si b) no

(cree usted que hay alguna enfermedad que es contraindicacion para donar sus organos'!
¢) Si d) no

¢(Estaria de acuerdo en que se le extraigan sus Organos, si uni persona que es donante de
Organos, sufre un accidente y se le declarara muerte cerebral”?

a)  totalmente de acuerdo d) en desacuerdo
b) de acuerdo ¢) lotalmente en desacuerdo
¢) Nideacuerdo nien

desacucrdo

. ¢Considera que las personas con un ingreso ccondmico superior ticnen mayor facilidad de recibir

un organo para poder trasplantarse?"
a) totalmente de acucrdo d) en desacuerdo
b) de acuerdo e) totalmente en desacuerdo
¢) Nide acuerdo ni en
desacuerdo
(Cree usted que su cuerpo puede quedar con alguna cicatriz o desfigurado tras la extraccion de
organos?"
a) Si
b) No
(Ha recibido informacion acerca de la donacion de organos en los medios de comunicacion:
lelevision, radio, periddicos, revistas, internet, anuncios publicitarios, ete.”"
)

b) Mucha ¢) Ninguna
¢) Suficiente f) Nosé
d) Poca

(Esta de acuerdo en que 1a informacion que ha recibido acerca de 1a donacion de drganos ¢s
adecuada?"

) totalmente de acuerdo

g) deacuerdo

h)  Ni de acuerdo ni en desucuerdo

i) endesacuerdo

J)  totalmente en desacuerdo
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ACTITUD HACIA LA DONACION DE ORGANOS

Dimension Cognitiva

TA

DA

TDA

La donacion de drganos no es necesana para salvar vidas.

Considero gue Ins personas que donan sus Orgonos son humanitarias

Sé que hay gente gue estd dispuesta o donar sus Organos.

Las personas que acceden o donar sus organos después de su mueste no saben
lo que hacen.

No sirve de mucho que yo neceda o ser donador de Organos porgue ln gente se
sigue munendo.

s necesario el consentimiento de donar mis organos parn después de mi
muerte.

La donacion de organos tiene el propasito de realizar trasplantes.

Donar organos s el mejor regalo que se puede hacer a otras personas.

Dimension Afectiva

Me iteresa dar mi opiidn a favor de la donacion de drganos.

Deseo ser un donsdot de Organos para ayvudar # fos demis.

No me agrada la iden de convertinme en un donador de drganos.

12

Stento la necesidad de ayudar a nn projumo mediante Tn donacion de drganos,

13

Siento fastidio hacia las personas que admiten convertine en donadores de
OrRanos.

14

Me desagradic ver que se promueva ln iden de ser donador de Grganos.

15

Me disgusta que haya gente que esti dispuesta a domir sus Grganos.

16

Me agrada la iden que al cumplir la mayoria de edad figure en mi DN ser
donante.

Dimension Conductunl

17

En este momento firmaria un documento que me acredite como donador de
Organos.

Estaria dispuesto a participar ¢ marchus a favor de ln donacion de drganos,

1B

Ropartitia mformacion a favor de la donacion de organos.

20

ﬁrtictpnrh en campanas ue promuevan las credencinles parn ser donadores
de Grganos.

21

Cuando saque mu DNT eleginé ln opeidn de set donante.

22

Asistiré a los charlas de onentacion pura estar informado scerca de la
donacion de Organos.

Aceptariy ser donante, sietpre que muis famibiares no s¢ opongan.

24

Solo st 1o vida de mi hnilmdqsc‘r‘uohumdcunérmommqmwaw
nanle.

Autores: Huamani, A Y Romero S,
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Investigadores: Lozada Fernandez Gissela, Medina Julca Damaris
Titulo: Factores Psicologicos y sociales de la actitud hacia la donacion de organos en la
poblacion adulta del distrito de Chiclayo.

Segin las estadisticas el Perd posee uno de los indices mas bajos de donacion en toda
Latinoamérica, por ello existe una larga lista de espera para el trasplante de organos y tejidos;
y cientos de personas mueren sin que esta opeion de tratamiento llegue en algun momento a
sus vidas. Es por esto que la presente investigacion tiene como objetivo general determinar
los factores psicologicos y sociales de la actitud hacia la donacion de Organos en la poblacion
adulta del distrito de Chiclayo.

Si acepta su participacion en el estudio se le solicitard que responda a un cuestionario de
preguntas que el encuestador le brindard, el cual durara aproximadamente 15 minutos.

No existe riesgo por participar en el estudio.

Con las respuestas a los cuestionanios se podran responder a los objetivos de la presente
investigacion, obteniendo informacion importante para determinar los Factores Psicologicos
y sociales de la actitud hacia la donacion de organos en la poblacion adulta del distrito de
Chiclayo. La informacion recaudada podria servir de ayuda para buscar estrategias que
permitan la mayor concientizacion hacia la donacion de érganos.

Las personas que tengan parte en ¢l estudio no pagaran ningin costo por su participacion, ni
recibirdn incentivos economicos. Ademas de que las respuestas que brinden seréin anénimas
y solo se usardn para fines de la investigacion.

En el caso de ser publicados los resultados de la investigacion, se evitard toda informacion
que permita identificar a las personas a las cuales pertenece la informacion. Asimismo no
serd mostrada su informacion a ninguna persona ajena al estudio sin su consentimiento y las
fichas de recoleccion de datos se eliminardn una vez concluido el trabajo. La informacion
una vez procesada serd eliminada.

En la presente mvestigacion se respetan los principios de autonomia, justicia, beneficencia y
no maleficencia. Las personas son libres de elegir si participar o no en el estudio.
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CONSENTIMIENTO:
He leido la informacién proporcionada o me ha sido leida. He tenido la oportunidad de
preguntar sobre ella y se me ha contestado satisfactoriamente las preguntas que he realizado.
Consiento voluntariamente participar en esta investigacion como participante y entiendo el
derecho de retirarme de la investigacion en cualquier momento sin que afecte en ninguna
manera mi cuidado médico.

Nombre del participante:
Fecha: / /
Firma: DNI

He leido con exactitud o he sido testigo de la lectura exacta del documento de
consentimiento informado para el potencial participante y ¢l individuo ha tenido la
oportunidad de hacer preguntas. Confirmo que el individuo ha dado consentimiento

libremente.

Nombre y firma del Investigador:

Fecha: / /
Ha sido proporcionada al participante una copia de este documento de Consentimiento
Informado (iniciales del investigador/asistente).
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4. INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL CUESTIONARIO

Prucha Piloto

L2 prucba piloto sc aplicé 25 cuestionanos a fin de realizar las correcciones respectivas del instrumento., los
cuzles se aplacaron directamente a los y se considero algunas preguntas que no se eotendian a fin de modificarlas
v hacerlas mas entendibles

Se nsistd que la prueba erz voluntana y con un ticmpo aproximado de § a 10 minutos para cantestarlas y que
debian contestar cada una de las altemativas. Tambicn se salicrto que foeran sinceros en las respoestas que
proparcionaron.

Confiabilidad

Lz conliahiludnd se determind a través de la prucba de Alfa de Cronbach y ¢l cusstionano se aplaco a bs mucstra
pikoto obteniéndose los ssguicnics resultados:

Estadistics de Fahilidad

Alls & Cravduct N d: ekmeaton

7 2

Interpretacion de la significanc de a~ 0.717; lo que significa que kos resultades de opinsin de los 25
participantes, respecto a kos items considerados se encuentran correlacicondos de maner aceptoble.

Validez

Para b validez se utilizo la opinsdn de cinco experios, personas especializadas en el tema (socidlogn, psicaloga
v tres medicos nefrologos) queenes dieran su opensan faverble para que el instrumente cumpla con las
camcleristicas apropixdas para que se pueda medir el instrumento.

Asi, como también se tuvo cn cucota b litleratura existente en nuestro medso y s¢ acepld aspectos scbre la
redaccion y pertinencia a cada situacion que se pretendio evaluar

In consecuencia, so consxlera Valide el Instrumento Cuestionario de los factores Psicolagicos y Soctales de

la actitud hacia la donacion de drganos de la poblacion adulta del Distrite de Chiclayo, antes referida.
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