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RESUMEN

Introduccién: La limitacion de trasplante de érganos aumenta dia a dia a nivel
internacional, debido generalmente a la poca aceptacion por parte de la
poblaciéon como donador potencial y su familia, agudizandose la vulnerabilidad
de las personas que necesitan la donacién de 6rganos que son afectadas en su
salud y por ende en su calidad de vida, esto también se da porque hay poca
informacion y falta de concientizacion en la sociedad. Por tal razén se hace
necesario proporcionar a los adolescentes conocimientos sobre donacion de
organos para que cuando lleguen a la mayoria decidan como ciudadanos ser
donantes. Objetivo: Determinar la influencia de una intervencion educativa
sobre donacién de 6rganos en el conocimiento en adolescentes de quinto de
secundaria en la Institucion Educativa José Carlos Mariategui, El Agustino
2014. Metodologia: La investigacion es de nivel aplicativo y tipo cuantitativo,
disefio pre experimental de corte transversal. Donde se realizé un pre test
seguido de una intervencion educativa y luego se tomé un pos test; la técnica
fue la encuesta y el instrumento fue un cuestionario. Se consideraron los
aspectos éticos de autonomia, justicia, beneficencia, no maleficencia. La
poblacién estuvo constituida por 120 adolescentes de quinto afio de secundaria,
los datos recolectados se procesaron en el programa SPSS 21.0. Resultados:
se presentaron a través de tablas y graficos, los adolescentes de secundaria
antes de la intervencion educativa sobre donacién de érganos alcanzaron un
nivel de conocimiento medio 58% y después de la intervencion fue de nivel alto
98%. Conclusiones se logré influir en el conocimiento de los adolescentes de
5to afio de secundaria mediante una intervencion educativa sobre donacion de
organos

Palabras clave: intervencion educativa, conocimiento, donacion, érganos,

trasplante de organos, donador de tejidos.
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SUMMARY

Introduction: The limitation of organ transplantation is increasing day by day at
the international level, usually due to lack of acceptance by the population as
potential donor and his family, exacerbating the vulnerability of the people who
need the donation of organs that are affected in their health and therefore in its
quality of life, this is also true because there is little information and lack of
awareness in the society. For this reason it is necessary to provide adolescents
knowledge about organ donation for that when they reach the majority decide
how citizens be donors. Objective: To determine the influence of an educational
intervention on organ donation in the knowledge in adolescents of fifth of
secondary educational institution in the Jose Carlos Mariategui, The Augustinian
2014. Methodology: The research is applied level and quantitative,
experimental design pre-sectional. Where was conducted a pre-test followed by
an educational intervention and then took a post test; the technique was the
survey and the instrument was a questionnaire. They were considered the
ethical aspects of autonomy, justice, beneficence, non-maleficence. The
population was made up of 120 adolescents in fifth year of secondary school;
the data collected were processed by the program SPSS 21.0. Results: there
were through tables and graphs, adolescents in secondary before the
educational intervention on organ donation reached a level of knowledge means
58% and after the intervention was of high level 98 %. Conclusions are
achieving influence the knowledge of young adolescents, 5th year of high school

through an educational intervention on organ donation

Key Words: educational intervention, knowledge, donation, organs, organ

transplantation, tissue donors.



INTRODUCCION

La investigacion se encuentra en el tercer lineamiento de la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza, afiliada a la Universidad Ricardo Palma:
Promocioén y Desarrollo de la Salud del Nifio y del Adolescente, el cual
permitira conocer la problematica de la escasa ensefianza en las instituciones
educativas sobre los temas orientados a la salud y el cuidado que atraviesan
estos grupos etarios, ademas cabe resaltar la importancia sobre el
conocimiento de la donacion de 6rganos, estos jovenes constituyen el presente

y futuro del pais.

La necesidad del estudio nace por la dura realidad que se ve hoy en dia
acerca de la falta de concientizaciéon y deseo de donar sus Organos en la
humanidad. Dia a dia aumentan las personas que al menos necesitan un
organo para seguir viviendo y mejorar sobre todo su calidad de vida. A través
del estudio se busca concientizar a los adolescentes de 5to afio de secundaria,

para que puedan ser potenciales donadores.

La investigacion es un estudio pre experimental, de nivel aplicativo, de

corte transversal y consta de cinco capitulos:

Primer capitulo: se redacta el planteamiento del problema, formulacion
del problema, los objetivos, la justificaciébn de la investigacion, limitacién del

estudio.

En el segundo capitulo, se consideran los antecedentes internacionales y
nacionales, la base tedrica, definicion de términos, las hipotesis, variables y

operacionalizacion de variables.
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En el tercer capitulo se presenta el enfoque de la investigacion, tipo y
método de la investigacion, disefio de la investigacion, lugar de ejecucién de la
investigacion, poblacion, muestra, seleccion y unidad de analisis, criterios de
inclusién y exclusion, instrumentos y técnicas de recoleccién, procedimiento de

recoleccion de datos, analisis de datos y aspectos éticos.

En el cuarto capitulo se da a conocer los resultados y la discusion.

En el capitulo cinco se presentan las conclusiones y recomendaciones.

Se concluye con las referencias bibliogradficas y  anexos.
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CAPITULO 1:PROBLEMA

1.1 Planteamiento del problema

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) indica que la mayor
parte de los paises se enfrentan con grandes obsticulos para satisfacer la
demanda de riflones para trasplante, pocos estan cosechando los
beneficios que reportan los sistemas orientados a aumentar el numero de
donacion de érganos después de la muerte.® La OMS hace presente a la
poblacién mundial la necesidad que tienen millones de personas (pacientes
cronicos o terminales) que demandan un trasplante como Unica forma de
mantenerse con vida. Cada vez el tema de la donacién de 6rganos, tejidos
y células es mas importante a medida que la ciencia, la tecnologia han
avanzado en este sentido. Igualmente la donacién de corazén, pulmones,
higado, rifiones, pancreas, intestino, puede constituir la diferencia entre la
vida y la muerte para otra persona, aparte de la posibilidad de mejorar la
vida a receptores de piel, corneas, valvulas cardiacas, tendones, nervios,
cartilagos, entre otros. Asimismo, la OMS advierte su preocupacion ante la

cada vez mas frecuente la compraventa ilegal de érganos en el mundo,

debido principalmente a la falta de donantes.?

La OMS indica que alrededor de 10% de los trasplantes que se
realizan en el mundo en cierta forma obedecen a la comercializacion ilicita o
son remunerados, personas de paises desarrollados o industrializados van
en busca de érganos en paises en vias de desarrollo, donde la mayoria de

sus habitantes son de condicion econdémica baja lo cual los lleva al extremo



de hacer lo que sea para poder sobrevivir, asi implique el comercio de sus
organos y como consecuencia los oOrganos que estén disponibles
legalmente lleguen a manos extranjeras.3 Esto genera temor en la
poblacién, por lo tanto las personas cambian de opinidbn y como resultado

se crea la negativa.

En el continente europeo, Espafa ocupa un papel destacado en el
mundo en relacion con la donacion y el trasplante de 6rganos, lider mundial
con 4.279 trasplantes, gracias a la generosidad de 1.655 donantes. Por ello
la tasa de donacién en 2013 se elevé a 35,3 donantes por millon de
poblacién. Este registro mundial, que es gestionado por la Organizacion
Nacional de Trasplantes (ONT) de Espafia en colaboracion con la OMS,
indica que en el mundo se realizaron 115.000 trasplantes, de los cuales el
4% fueron en Espafia. A pesar de que se registr6 un aumento de 1,8%
respecto a 2012, el nimero de donaciones solo cubren el 10% de las que

se necesitarian.* Para cubrir esta necesidad se necesita mas generosidad.

El Newsletter Transplant es publicado por el Consejo de Europa junto
a la ONT de Espafia, contiene las cifras de donacion y trasplante de
organos en América y en el mundo durante el dltimo afio. De acuerdo a
dicho estudio tanto Argentina como Uruguay, en relacién al trasplante sus
cifras oscilan entre 42,7 y 42,6 trasplantes por millon de habitantes,
seguidos por Brasil con 37,8.> A su vez, Argentina se encuentra liderando
las estadisticas en trasplantes cardiacos, pancreaticos e intestinales, siendo
la tasa de trasplantes cardiacos con 2,4 por millon de habitantes, seguido
por Chile con 1,8 y Colombia 1,7, alcanzado en el 2013. A nivel
latinoamericano, Uruguay tiene una tasa de 17,1, Argentina 13,7 y Brasil

12,7 en relacién con la donacion de 6rganos por millon de habitantes.®
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Peru es el pais con la tasa de donaciones de 6rganos mas baja de
Latinoamérica, apenas 3,2 donantes por un millon de habitantes. Asimismo
el nimero de trasplantes que se realiza es muy bajo con 7,4 trasplantes por
millon de habitantes, no solo por la carencia de donantes sino porque la
tecnologia es cara: un trasplante de higado no cuesta menos de medio
millén de délares.” Convirtiéndose en un pais poco solidario, mientras que
las personas en lista de espera se encuentran entre la esperanza y la

resignacion.

Segun el Ministerio de Salud (MINSA) en Peru se estima que al
menos unas 9000 personas estan en la espera de érganos o un tipo de
tejido, 6000 de las cuales sufren males renales que estan en dialisis, 1500
tienen problemas de cérnea, los demas individuos presenta patologias de
corazon, pancreas, pulmoén, piel y huesos, para seguir viviendo, mejorar su
condicién de vida, ademas indica que al dia una o dos personas mueren por
falta de un donante. Indica que un solo donante de 6rganos y tejidos puede
ayudar a salvar o mejorar la vida de 15 personas, puesto que de un cuerpo

se pueden trasplantar un corazon, dos rifiones, dos pulmones, un higado,

un pancreas, dos cérneas, piel, huesos, valvulas cardiacas y la esclera.®

Por otro lado el RENIEC indica que existen registrados 14 millones
580 mil 775 ciudadanos habilitados para tener DNI, de los cuales solo el
12,5% de los entrevistados, hasta la fecha, han respondido que estan
dispuestos a donar sus organos luego de su fallecimiento. La donacion de
organos esta llena de mitos, de historias populares y creencias que se
convierten en el principal obstaculo de aquellas personas que aguardan en

esa lista de espera. Para el director ejecutivo de la Organizacion Nacional
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de Donacion y Trasplante (ONDT) y el gerente de Procura y Trasplante de
EsSalud, la lucha debe hacerse con informacion, con datos que permitan a

los donantes, familiares comprender la importancia de este acto solidario.’

El bajo nivel de informacion y educacion del cual hace mencion el
ejecutivo de la ONDT en la poblacién y la informacién difundida por los
medios de comunicacion no fundamentada hacen que las personas no
confien en el proceso de la donacion, cada vez se hace mas dificil
encontrar un voluntario para donar sus 6rganos. En la Institucion Educativa
José Carlos Mariategui; al interactuar con los adolescentes y los profesores,
manifiestan que no se les imparte temas relacionados a la donaciéon de

organos, no saben en qué consiste y donde encontrar informacion.

Asimismo cabe resaltar la motivacibn que me llevé a realizar la
investigacion, debido a que observando en las practicas clinicas el
sufrimiento, referencia de los pacientes que sufren en la espera de un
organo, el tabu que algunas personas tienen acerca de la conservacion
intacta del cuerpo y la falta de estudios realizados con adolescentes, fueron

las razones que me llevaron a realizar la presente investigacion.

Por todos estos problemas encontrados, se formula la siguiente

interrogante:

1.2 Formulacion del problema

¢, Cual es la influencia de una intervencion educativa sobre donacién
de 6rganos en el conocimiento de adolescentes de quinto de secundaria,

julio 20147



1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo general
Determinar la influencia de wuna intervencion educativa sobre
donacion de organos en el conocimiento de adolescentes de 5to afio de
secundaria Institucion Educativa José Carlos Mariategui, EI Agustino, julio

2014.

1.3.2 Objetivos especificos

¢ Identificar el conocimiento de los adolescentes antes de una intervencién
educativa segun: generalidades, requisitos e institucion reguladora de la
donacion de érganos.

¢ |dentificar los conocimientos de los adolescentes después de una
intervenciéon educativa de acuerdo a: generalidades, requisitos e

institucion reguladora.

e Comparar el nivel de conocimiento de los adolescentes obtenidos en el

pre y post test

1.4 Justificacion

A nivel mundial debido al aumento de enfermedades cronicas, el
bajo conocimiento, la falta de concientizacion por parte del donador
potencial y su familia, se incrementa la necesidad de donadores de 6rganos
para las personas que carecen o sufren por el cese funcional de sus propios
organos por distinta causalidad, que se encuentran con la necesidad de
sustituirlos por otro que contribuya a la continuidad y mejor calidad de vida.
Ademas la lista de espera esta en aumento, la esperanza de los pacientes
se va debilitando cada dia cuando no llega el 6rgano que cambiaria esa

angustia por felicidad y retorno a las actividades con normalidad, en la
1



mayoria de los casos las personas que dependen de un acto solidario,
mueren esperando un donador. Por ello es necesario contribuir en el
fortalecimiento de la participacion del profesional de enfermeria en la
promocién de la donacion de oOrganos y tejidos en las instituciones
educativas. Por lo tanto la presente investigacion tiene por finalidad
motivar, dar conocimientos a los adolescentes de quinto afio de secundaria
acerca de la donacién de 6rganos, gracias a la madurez y procesos
cognitivos alcanzados en este etapa de la vida es propicio para afinar o
ultimar detalles en cada estudiante, concientizarlos para despertar en ellos
el amor al préjimo, que a futuro cuando sean ciudadanos puedan decidir
libremente por la donacion de 6rganos, que este acto voluntario altruista se

vea concretizado al momento de tramitar el documento correspondiente.

1.5 Limitacion del estudio

La investigacion se delimita de tal forma; en la complejidad de los
aspectos administrativos, escasa informacién en ese grupo de poblacion.

No pueden generalizarse los resultados.



CAPITULO 2: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes internacionales

Torres HR, Céardenas Gl, presentan el trabajo de investigacion
Conocimiento de la donacion de 6rganos en escolares de primaria de
la localidad de Cosamaloapa, Ver, - México en el 2009. Realizaron un
estudio observacional, transversal, analitico y prospectivo, en estudiantes
de primaria de 4° - 6° grado, de la escuela primaria “José Maria Martinez
Rodriguez” en el municipio de Cosamaloapa Ver.; Aplicaron una encuesta
autodirigida consto de 10 items, conocimiento basicos sobre donacion y
trasplante de 6rganos, concepto general de salud-enfermedad, donante, el
altruismo de la donaciéon y en qué momento se puede extraer un érgano,
personal que realiza el trasplante, la causa por la que se trasplanta y los
organos que se pueden trasplantar. Realizaron la estrategia educativa con
conceptos basicos sobre donacién y trasplante de 6rganos, donde
evaluaron el conocimiento (grupo I) antes, (grupo 1) después de una
estrategia educativa titulada “Que debemos de saber acerca de la donacién

de 6rganos”. El rango de edad de los escolares de 9 12 afios. La pregunta

¢El rifidn es otro de los 6rganos que se trasplanta? Grupo |1 68.8% y grupo |l
96.6% (p<0.05) antes de la estrategia educativa el 27.1% pensaban que la
pregunta ¢La donacion es un proceso altruista? Grupo | 27% y grupo Il
100% (p<0.05). Los enfermos trasplantados sufren enfermedades como
cualquier otra persona ElI Grupo | 66% y grupo Il 85% (p<0.05). El
conocimiento de trasplante de oOrganos como rifion, higado, pulmoén,

corazbén, cérnea fue superior con la estrategia educativa. En general

16



observaron que los conocimientos basicos sobre la donacion y trasplante de
organos en los escolares eran escasos, con importantes errores
conceptuales, como observaron en estudios preliminares. Lo cual se debe a
la escasa informacién que se tiene sobre el tema, suele agudizarse en los
nifios de estas edades (escolares), pues es un tema sobre el que ellos no
tienen conciencia de su importancia. Después de que realizaron la
estrategia educativa, observaron que aumentaron considerablemente los
conocimientos acerca de la donacion y trasplante de 6rganos, disminuy6 en
parte el numero de conceptos béasicos que eran erroneos que se
contestaron en la encuesta. Los investigadores esperan que los
conocimientos que brindaron perduren por tiempo prolongado, se haga
efectiva la estrategia educativa para los conceptos de donacién y trasplante
de 6rganos. También que se le dé mas importancia en nuestro medio a
este tema, mas personas profesionales de la salud participen en la
divulgacién de los conceptos basicos de la donacién y trasplante de
organos, esto es fundamental para que se salven la vida de millones de
personas con enfermedades terminales de los 6rganos que se pueden

trasplantar.™®

Luque VE, Matamala GA, Torres QA, Barroso OR, Sanchez VY,
Ferret PA, et. al, presentan el trabajo de investigacion Evaluacion de un
programa educativo sobre la donacion de 6rganos dirigido a escolares
Espafia, en el 2005. El objetivo del estudio fue evaluar el Programa
Educativo desde su inicio en 1997 hasta el tiempo propuesto y transmitir
experiencia de realizar educacion sanitaria a la comunidad desde el ambito
hospitalario. Es un estudio descriptivo observacional. En el area geografica
gue abarca el hospital se encuentran ubicados 48 centros escolares, de los

cuales 31 han participado de forma voluntaria en el Programa Educativo

17



durante los ocho afios. Unidad de Dialisis, Fundacion Puigvert, Barcelona,
colaboracion del equipo médico y de enfermeria del Servicio de Obtencion
de Organos y Tejidos para Trasplante (SOOTT) y el Servicio de Nefrologia
y Dialisis del centro hospitalario. La muestra que utilizaron fueron 31 centros
educativos, 3.758 alumnos durante 8 afos. Los resultados; realizaron 268
sesiones educativa a un total de 3.758 alumnos durante 8 afios. La media
anual fue de 33.5 (rango de 31 y 36 sesiones). Concurriendo los alumnos
de 31 centros escolares con una media de participacion anual de 18.4
centros. Algunos centros educativos no pudieron acudir cada afio por la
demanda de participacion de nuevos centros cubriendo todas las sesiones
disponibles. Los resultados que obtuvieron de las tres preguntas planteadas
en los cuestionarios, indicaron que el Programa Educativo estd bien
valorado, los autores del estudio consideran una buena estrategia para
llegar a un determinado grupo de poblacion que a su vez resulta ser
excelente transmisor de la informacién entre sus familiares y amigos.
Conclusion, los investigadores afirman que si el mismo estudio lo aplicaran

a otra muestra, en distinto periodo de tiempo, la valoracion del Programa

Educativo en cuanto a contenido, dinamica y acogida por partede los

alumnos seria similar.*!

2.2 Antecedentes nacionales

Huamani CA, Romero MS, presentaron la investigacion Relaciéon
entre nivel de conocimiento y actitud sobre donacion de 6rganos en
adolescentes de la Institucion Educativa Juan Guerrero Quimper Peru en el
afio 2012. EIl objetivo del estudio fue: determinar la relacién entre nivel de

conocimiento y actitud sobre donacion de 6rganos en adolescentes de 4to y
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5to afio de secundaria de la Institucion Educativa Juan Guerrero Quimper.
Metodologia: estudio descriptivo correlacional de corte transversal, la
poblacion fue de 370 alumnos/as, con un muestreo probabilistico
estratificado, conformado por 189 alumnos, bajo ciertos criterios, utilizé una
encuesta y un cuestionario estructurado adaptado, el cual sometieron a
juicio de expertos, prueba piloto para su validez y confiabilidad
respectivamente. Para el analisis de datos utiliz6 el paquete estadistico
SPSS v 20. La tesis fue sometida a la evaluacion del comité de ética en
investigacion de la URP, respetando y teniendo en cuenta los principios
éticos de la investigacion. Resultados: segun dimensiones del nivel de
conocimiento sobre Donacion de Organos de los adolescentes, en la
Dimensién Generalidades el 48,1% tiene un nivel medio, 45,5% un nivel
bajo, en la dimensién aplicacion de donacién de 6rganos, el 68,8% tiene un
nivel medio y el 22,2% un nivel bajo, respectivamente. El nivel de
conocimiento y actitud sobre donacion de O6rganos se encuentran
relacionados con un chi2 p=0,021. EIl nivel de conocimiento frente a la

donacion de 6rganos es medio en el 51,3%. La actitud frente a la donacion

es de indiferencia con 58,2%, también de acuerdo a sus dimensiones
cognitiva (56,1%), afectiva (58,7%) y conductual (6,8%). Conclusién: Existe
relacion entre los conocimientos y actitudes de los adolescentes para la

donaci6n de 6rganos.*?

Callaflaupa MJ, presenta la investigacion Relaciéon entre el nivel de
conocimientos y actitudes hacia la donacién de 6rganos y tejidos en
estudiantes de enfermeria de la UNMSM Peru en el afio 2012. Tuvo
como objetivo determinar la relacion que existe entre el nivel de
conocimientos y las actitudes hacia la donacion de organos y tejidos que

tienen los estudiantes de enfermeria de la Facultad de Medicina de la

19



UNMSM. EI propésito del estudio estuvo orientado en proporcionar
informacion valida a la EAP de Enfermeria sobre la relacion existente entre
el nivel de conocimientos y actitudes que tienen los estudiantes de
enfermeria hacia la donacion de organos y tejidos. El método que utilizo fue
el correlacional, nivel descriptivo de corte trasversal. El estudio lo llevo a
cabo en la EAP de enfermeria de la UNMSM tomando como muestra 64
alumnos pertenecientes al 4 y 5 afio de estudios. Los instrumentos
utilizados fueron un cuestionario y una escala de likert. Resultados: nivel de
conocimiento sobre la donacion de 6rganos y tejidos de estudiantes de
enfermeria el 54,69% presentan un conocimiento de nivel medio, el 23,44%
un conocimiento de nivel alto y el 21,85% un conocimiento de nivel bajo.
Actitudes hacia la donacién de o6rganos y tejidos de los estudiantes de
enfermeria, donde se aprecia que el 64,01% manifiestan una actitud de
indiferencia, el 23,44% presentan una actitud de aceptacion y el 12,50%
tienen una actitud de rechazo. La conclusion obtenida fue que existe

relacion significativa entre el nivel de conocimientos y las actitudes hacia la

donacién de érganos y tejidos en los estudiantes de enfermeria.*

2.3 Base teorica

Conocimiento

Es un proceso ininterrumpido, tiene caracter individual y social;
puede ser: personal, colectivo y organizacional, es resultado dindmico de
las influencias que los individuos adoptan de su actividad interior basada en
la experiencia acumulada, que se encuentra condicionado por patrones de
aceptacion, valores que forman la cultura organizacional, segun el contexto

histérico y social en lo que ha transcurrido la vida de la persona. Esto

20



determina que el conocimiento existe, con la percepcion, comprension y
transformacion de la informacién adquirida con fines de comunicacion,

determinado por su historia y experiencia social concreta.™

El conocimiento es una capacidad humana, es una facultad
reservada del hombre, acumulo de informacion que el sujeto posee acerca
del objeto, es todo lo que adquiere el individuo mediante su interaccion con
el entorno, nace por la necesidad, constituye un aspecto esencial para la
vida. Su transmisidon implica un proceso intelectual de ensefianza y

aprendizaje. Se da a diferentes niveles, es la capacidad para convertir

datos e informacién en acciones.”®

Los niveles del conocimiento, se dividen en tres, el conocimiento

sensible, el conceptual y el holistico.

El conocimiento sensible: Se adquiere a través de la captacién de
un objeto por medio del sentido, que en el caso de los seres humanos los
mas desarrollados son el oido y la vista; de este modo el sujeto es capaz
de almacenar en la memoria las imagenes de todos los objetos que observa

en el transcurso de su vida, con sus caracteristicas particulares.

El conocimiento conceptual: Se forma a partir de un conjunto de
representaciones definidas como invisibles, materiales, universales y
esenciales. La diferencia entre el conocimiento sensible y el conceptual; el
primero es un conocimiento particular de cada persona, cada uno ve, define
los conceptos y objetos con caracteristicas propias, mientras que el
conceptual hace referencia a la universalidad de los conceptos y objetos,
aguellos que se comprenden de la misma manera sin afadirle

caracteristicas propias. Por ejemplo la imagen de una madre, esto es un
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conocimiento sensible, singular, debido a que éste posee caracteristicas y
figura concreta; como su aspecto fisico, su voz, su cabello, entre otras,
percibidas a través de los sentidos y que estructura una forma de
conocimiento de caracter singular. Asimismo se puede tener un concepto
universal que abarca a todas las madres, ser maravilloso capaz de dar a luz

una nueva vida.

Conocimiento intuitivo: Es también denominado holistico; hace
alusion a la forma de captar los conceptos dentro de un contexto en
particular, como de los elementos que componen una totalidad sin poseer
una limitacidon o estructura clara. El conocimiento no es innato es la suma
de hechos y principios que se adquieren a lo largo de la vida como

resultado de la experiencia y aprendizaje del sujeto.16

Tipos de conocimiento

El conocimiento se clasifica en el conocimiento; empirico,

espontaneo (vulgar) y el conocimiento cientifico.

Conocimiento vulgar o espontaneo, es el que tiene el comun de los
hombres, se adquiere y se usa espontaneamente. Se adquiere del contacto
directo con las personas y las cosas, en la vida cotidiana. Este tipo de
conocimiento se posee sin haberlo estudiado o buscado, sin haber
reflexionado ni aplicado ningin método. Se caracteriza por ser sensitivo,

subjetivo y no sistematico."’

Conocimiento cientifico segun Mario Bunge, el conocimiento

cientifico es critico porque trata de distinguir lo verdadero de lo falso. Se
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distingue por justificar sus conocimientos, dar pruebas de sus verdad, por
eso es fundamentado, porque demuestra que es cierto. Se fundamenta a
través de los métodos de investigacion y prueba, el investigador sigue
procedimientos, desarrolla su tarea basandose en un plan previo. La
investigacion cientifica no es errética sino planeada. Su verificacion es
posible mediante la aprobacion del examen de la experiencia. Las técnicas
de la verificacion evolucionan en el transcurso del tiempo. Es sistematico,
unificado, universal, es objetivo porque es valido para todos los individuos y
no solamente para uno determinado, comunicable, racional porque la
ciencia conoce las cosas mediante el uso de la inteligencia, de la razén y
provisorio porque la tarea de la ciencia no se detiene, prosigue sus
investigaciones con el fin de comprender mejor la realidad. La busqueda de

la verdad es una tarea abierta.

Donacién de 6rganos

Es el acto mas solidario que una persona puede hacer; considerado
como el mayor acto de bondad y de amor entre los seres humanos, no
cuesta dinero, ni esfuerzo, regala la vida a alguien que se le acaba, que
esta enfermo y padeciendo. Este acto permite salvar una vida cuando ya
no existe otra posibilidad para recuperar la salud, es importante porque es
una oportunidad invaluable para pacientes con insuficiencia de algun
organo y es una alternativa para transformar la vida del paciente. Es
otorgar a disposicion, gratuita y voluntariamente a otra persona el dominio
sobre algun 6rgano o en su totalidad, es un gesto totalmente altruista e
incondicional de otorgar los propios érganos y tejidos o los de familiares
(padres, hermanos, cényuges o hijos) cuando no los necesiten, a algun

individuo que los requiera. *°
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Principales 6rganos que se pueden donar

Los principales 6rganos que se pueden donar son el rifidon, el higado,
el corazon, el pancreas, pulmén e intestino. Pero también se trasplantan
tejidos como la médula ésea, los huesos, tejido ocular (corneal y escleral),
valvulas cardiacas y segmentos vasculares. Las condiciones clinicas en el
momento de la muerte determinan los 6rganos y tejidos que son validos
para el trasplante. Para poder dar los 6rganos vy tejidos, el donante tiene
que morir en un hospital preparado y autorizado para estas técnicas
(después de un paro irreversible de las funciones cerebrales o de las

funciones cardiorrespiratorias, sin que haya posibilidad de recuperacion),

s6lo de este modo podrd mantenerse el cuerpo artificialmente en las
Optimas condiciones para la extraccion y valido para el trasplante.

Para el tejido ocular, no importa el lugar donde se produzca la
muerte, la extraccion se puede retrasar unas horas. Ademas del trasplante
procedente de donante cadaver, un enfermo también puede recibir un
organo o tejido de donante vivo. La mayoria de los trasplantes son de
donante cadavérico, en determinadas circunstancias se puede obtener un
organo como el rifion, una parte del higado, una porcion de tejido
(membrana amniotica o tejido 6seo procedente de una intervencion, o
células (médula 6seas, sangre de corddon umbilical), a partir de un donante
vivo compatible, siempre que este hecho voluntario no significase poner en

peligro su vida.”
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Donante de 6rganos y tejidos

Donante de 6rganos

Es la persona que ha decidido ceder sus 6rganos para un receptor
que padece una insuficiencia terminal de alguan 6rgano o tejido. Puede
ocurrir también que no lo haya manifestado y al fallecer es un donante
presunto siendo su familia quien tiene la potestad de tomar la decision final

de entregar dichos érganos en donacion.”

Tipo de donantes

Donante vivo

Es la persona que ha decidido donar sus o6rganos en vida, la
donacion de un Organo puede ser parcial o total, cuya extraccion sea
compatible con la vida y tal funcion puede ser compensada por el
organismo del donante, Este tipo de donante es mas comun entre los
familiares, padres a hijos y viceversa. En el caso de los nifios se puede
donar la médula ésea; mientras que los adultos pueden dar su rifion, parte

del pulmoén, del pancreas y del higado.

Donante cadavérico

Es la persona que ha decidido donar sus 6rganos para después de
su muerte, una persona que fallece y cuyo cuerpo estd en optimas
condiciones puede donar sus 6érganos y con ello salvar la vida de varias
personas, del cuerpo de una persona fallecida se pueden extraer los
siguientes O6rganos principales como: (el corazén, el higado, dos pulmones,

dos rifiones, ademas de piel, huesos, dos corneas y tejidos) %
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Muerte encefalica

Se basa en un diagndstico clinico, se llega a este estado cuando una
lesion catastroéfica provoca un coma irreversible, con ausencia de reflejos de
tronco encefalico y apnea. Se define como la perdida irreversible de las
funciones de todo el encéfalo, incluyendo los hemisferios cerebrales y el
tronco encefalico.?® El MINSA define la muerte encefalica como cese
irreversible de todas las funciones de las estructuras intracraneales
(hemisferios cerebrales, tronco encéfalo y cerebelo), manteniendo los

sistemas cardiovascular y respiratorio por medio de procedimientos

artificiales.?*

Donante en muerte cerebral podra donar los siguientes Organos:
rifones, corazén, pulmones y pancreas y los siguientes tejidos: corneas,
piel, huesos, ligamentos y tendones, valvulas cardiacas y timpano.
Donantes fallecidos en paro cardiorespiratorio, se les considera como

donantes de tejidos, en caso de que se encuentren en isquemia

(fallecimiento muy reciente) como donantes renales.?

Trasplante de 6rganos

Se define como la sustitucién de un érgano y/o tejido mérbido por
otro que funcione adecuadamente, por ello necesita la existencia de
donantes, sin la existencia de personas solidarias no hay trasplantes. El
trasplante de érganos es un proceso complejo mediante el cual se salva la
vida o mejora el estado de salud a una persona con enfermedad terminal de

algn 6rgano.”® Por lo tanto es importante enfatizar en el tema de la
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donacion de organos y con ello disminuir el sufrimiento de las personas que

Se encuentran en espera.

Personal que realiza el trasplante

La ONDT hace mencion que los médicos encargados del trasplante
en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) haran siempre todo lo posible
por salvar la vida de los pacientes. Asimismo recalcan que los médicos
encargados del programa de donacién y trasplante son distintos a los
médicos tratantes de la UCI y la realizacién del trasplante recae en los

cirujanos especialistas.?’

Requisitos de donante vivo

e Debe ser mayor de edad

e Debe gozar de plenas facultades mentales

e Tener un estado de salud adecuado,

e No puede donar mas de un 6rgano o segun indicacion de los estudios
previos realizados.

e Debe haber compatibilidad de grupo sanguineo entre donante y receptor

e EIl donante deberd siempre ser informado previamente de las
consecuencias derivadas de su decision, debiendo otorgar su
consentimiento de forma expresa, libre, consciente y desinteresada.

e Es fundamental que los érganos provengan de una persona delmismo
grupo sanguineo y que sean compatibles histolégicamente. Dado que los
tejidos de cada organismo diferencian en las personas, si ho es propio
inmediatamente lo rechaza. Por ello se requiere érgano cuyo tejido sea

el mas parecido entre donante y receptor.?®
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Edad del donante

En Peru el donante mayor de edad y capaz civiimente, debe expresar
su voluntad de donar todos o alguno de sus o6rganos y/o tejidos para
después de su muerte, segun lo estipulado en la ley 28189 articulo 11,
ademas en el art. 13 indica que todo funcionario del Registro Nacional de
Identificacion y Estado Civil (RENIEC), est4 obligado a obtener de las
personas capaces mayores de 18 afios que acuden ante dicho organismo la
manifestacion de su voluntad positiva o negativa con respecto a la
autorizacion de la donacion de sus érganos posterior a su fallecimiento.
Esta declaracion quedara inscrita en el Documento Nacional de Identidad
(DNI), respectivamente.?® Sin embargo esta decisién es personal y debe
quedar plasmada en el documento respectivo. Asimismo otro factor que
depende de la persona es el estilo de vida y el estado de viabilidad de los

organos y tejidos:

Edad limite para donar un 6rgano

La vida del individuo y el autocuidado seran el resultado de la

conservacion de los érganos. Para EsSalud la edad limite es:

Cérneas 70 afios Piel,
huesos y tendones 60 afios Higado
55 afnos Pulmones y riflones 50

aflos Pancreas, Corazén y valvulas cardiacas 45

afnos Intestino

Indefinido *°
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Restricciones

e No pueden donar sus 6rganos aquellos que tengan o hayan tenido
tatuajes. Pacientes con cancer, SIDA o hepatitis. No se aceptan porque
habria que hacer todo un estudio para determinar si sus tejidos se
encuentran sanos o infectados con algun virus; demoraria mucho tiempo

y saldria muy caro.

e Tampoco se aceptan las donaciones de menores de edad que se
encuentren vivos (si fallecieron y los padres lo consienten, si se pueden
tomar sus 6rganos).

¢ No pueden tener cancer ni otras enfermedades infecciosas o de causa
poco clara que se puedan trasmitir con la donacién. Otra restriccién seria
que la persona puede estar de acuerdo con la donacion de 6rganos y no
registrarlo en su DNI o inscribirse como donante voluntario, sin embargo
muchas veces los familiares del posible donante contradicen su voluntad,
de manera inversa, gente dispuesta a donar sus 6rganos se muere justo
en el momento que no se tiene pacientes preparados para recibirlos y se

pierden.®

Adolescencia

Segun la OMS, define la adolescencia como la etapa que
transcurre entre los 11 y 19 afos, considerandose dos fases, la
adolescencia temprana 12 a 14 afios y la adolescencia tardia 15 a 19 afios.
En cada una de las etapas se presentan cambios tanto en el aspecto

fisiologico (estimulacién y funcionamiento de los 6rganos por hormonas,
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femeninas y masculinas), cambios estructurales anatomicos y modificacion
en el perfil psicologico y de la personalidad; sin embargo la condicion de la
adolescencia no es uniforme y varia de acuerdo a las caracteristicas

individuales y de grupo. *

Etapas de la adolescencia

e Adolescencia temprana periodo que se extiende entre 10 a 14 afos,
comienzan a manifestarse los cambios fisicos, aceleracion del
crecimiento, desarrollo de los 6rganos sexuales, presenta preocupacion
por lo fisico y emocional

¢ Adolescencia tardia 15 a 19; el cuerpo sigue desarrollandose. El cerebro
también sigue desarrollandose, reorganizandose, la capacidad para el

pensamiento analitico y reflexivo aumenta notablemente.>

Conocimiento en la adolescencia

Durante la primera adolescencia, se produce un avance fenomenal
en el pensamiento abstracto. El cortex prefrontal (situado detrds de la
frente) desarrolla nuevas e importantes funciones y no madura totalmente
hasta la edad de 18 afios. Responsable de la planificacion, organizacion,
juicio, encargado de resolver problemas y del control emocional. Los
cientificos creen que el periodo que transcurre entre los 10 y los 20 afios
puede ser oportuno para ejercitar el cerebro y que los adolescentes que
aprenden a poner en orden sus pensamientos, medir sus impulsos, pensar
de forma abstracta pueden establecer bases neuronales importantes que

perduraran a lo largo de sus vidas.**
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El nivel cognitivo de los escolares esta sometido a las
“determinaciones provenientes de la maduracion individual y a la estructura
de clase”, observandose diferencias sustanciales en la maduracion
cognitiva de los adolescentes escolarizados y los no escolarizados, siendo

los factores sociales los que estimulan o inhiben estos procesos

superiores.®

Intervencién Educativa

La intervencion educativa es el elemento de todo proceso de
ensefianza aprendizaje, la cual parte de una evaluacion previa a la que

sigue un entrenamiento estratégico que concluye con una evaluacion final,

util para contrastar la eficacia de todo el proceso desarrollado.*

Es un proceso continuo, de ahi surge el interés por conocer y mostrar
gqué se quiere expresar a través de esta nocién, cuales son los sentidos de
distincién o diferenciacién con respecto al conocimiento de los estudiantes
de quinto afio de secundaria a partir de nociones como programa educativo,
planeacién, evaluacion, investigacion, entre otras. Consiste en realizar un
plan de mejora siguiendo las fases, creando estrategias que se
implementaran en el programa que se intervendra, este tiene que estar bien
realizado y prevenido para los imprevistos, si se lleva a cabo el plan se

estara cumpliendo el objetivo de la intervencion educativa.®’

Es la parte medular del programa, se busca desarrollar las
competencias necesarias para disefar, implementar y evaluar proyectos
educativos orientados a transformar la realidad y participacion de los

jovenes respecto a la donacién de érganos.
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Etapas de la Intervencion Educativa

Planeacién

La planeacion o planificacion consiste en tomar decisiones, fijar el
curso concreto de acciéon que ha de seguirse, estableciendo los principios
que habran de orientarlo, la secuencia de operaciones para realizarlo, la
determinacién de tiempos, recursos humanos y econémicos necesarios para

su realizaciébn. En esta etapa se definen las acciones e instrumentos para

alcanzar los objetivos trazados.®

Ejecucion

Es la puesta en marcha de las actividades consideradas en la
planeacion, requiere que la investigadora realice una serie de acciones
encaminadas a lograr objetivos propuestos con mejor eficiencia en esta
etapa. Esta fase es tan importante como las demas, es el proceso dinamico
de realizar la intervencion educativa que ha sido planeada, preparada,

coordinada y organizada. Para actuar bajo la direccion de la investigadora

donde permita la interaccién con los estudiantes.>®

Evaluacién

Conjunto de actividades que sirven para dar un juicio, hacer una
valoracion, medir “algo” (objeto, situacion, proceso) de acuerdo con
determinados criterios de valor con que se emite dicho juicio. Cuando se

quiere evaluar servicios o actividades profesionales no basta la evaluacion
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informal. Se debe acudir a formas de evaluacion sistematica que, utilizando

un procedimiento cientifico, tienen garantia de validez y fiabilidad. En

cuanto a la investigacion social, la evaluacion consiste en aplicar el método

cientifico al conocimiento de un aspecto de la realidad.*

La evaluacion es una operacion sistematica, integrada en la actividad
educativa con el objetivo de conseguir su mejoramiento continuo, mediante
el conocimiento lo mas exacto posible del estudiante en todos los aspectos
de su personalidad, aportando una informacion. Sefiala en qué medida el
proceso educativo logra sus objetivos fundamentales, confronta los fijados

con los realmente alcanzados.

Resefia histérica de los trasplantes de 6rganos

La primicia a nivel mundial con el trasplante de 6rganos fue cuando
el ruso Vannoy en 1933 actor del primer trasplante renal a una joven en
coma urémico cuyo donador fue un hombre de 60 afios, sin embargo los
rilones trasplantados funcionaron precariamente durante dos dias luego la
joven falleci6. Sucesivamente a transcurrir del siglo XX la evolucion
tecnoldgica, cientifica y médica han podido superar la barrera de la
histocompatibilidad de los tejidos, dando lugar asi a una nueva etapa en la
era de los trasplantes de érganos, sin embargo el mundo se enfrento a otro
problema que excedia el campo cientifico, la disposicion de Organos, la
humanidad necesitaba tomar conciencia de la importancia y necesidad de la
donacion de érganos, de tal forma que esta problematica se vio afectada

por cuestiones sociales, culturales, religiosas, sicoldgicas, legales, etc.”!
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En Pera el doctor Marino Molina Scippa, en 1969 se encargd de

dirigir el cuerpo de médicos que, luego de muchos afos de investigacion,

realizd el primer trasplante de rifion, en el Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins de EsSalud. EIl receptor de un rifién fue un adolescente,
cuyo donador fue su progenitor. El joven padecia de glomerulonefritis, una
enfermedad inflamatoria renal que lo llevd a la insuficiencia renal cronica.
Fue un equipo de 26 profesionales, encabezados por el doctor Marino
Molina, quien dio inicio a esta labor médica llevando a cabo el primer

trasplante que se realizé en la institucion antes mencionada.*

Consideraciones Bioéticas en la Donacion y el Trasplante de Organos,

Tejidos y Células

Los avances de la ciencia y tecnologia en la medicina y la
posibilidad de ofrecer a personas con enfermedades organicas terminales
un cambio en la condicion de vida a través del trasplante de 6rganos, sin
embargo esta labor no esta excluida de cuestionamientos éticos. Debido a
la existencia de nuevos desafios producto del desarrollo de la ciencia y la
tecnologia, plantean nuevos conflictos y dilemas como son:

El concepto de muerte cerebral

La donacion de érganos y el trasplante de éstos

La clonacién u otras formas de manipulacion genética

En el proceso de la donacién los problemas éticos que plantea la
utilizacion de o6rganos, tejidos y células procedentes de fetos o de
embriones manipulados o de animales, para trasplante son complejos,
polémicos debido a los criterios que definen el comienzo de la vida, la
manipulacion genética y la creacion de individuos con otra finalidad que no

sea vivir.  Los inconvenientes éticos de los xenotrasplantes referido al
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sufrimiento injusto de los animales, la manipulacion de una especie cuya

consecuencia de producir un atentado ecologico. Ademas debe preverse

posibles efectos en el receptor.*®

Centros especializados en el trasplante de érganos

Los centros especializados; el Hospital Guillermo Almenara y el
Hospital Edgardo Rebagliati Martins han desarrollado la técnica, y en ellos
se realiza la mayoria de trasplantes en el pais, sobre todo los mas
complejos (corazén, pulmones, rifiones). Otras clinicas y hospitales se han
especializado en trasplantes menores, como el de médula, cérnea o de piel.

La Unica institucién oficial para realizar trasplantes es EsSalud.*

Ley General de Donacion y Trasplante de Organos y/o Tejidos

Humanos

La ley 28189, Ley General de Donacion y Trasplante de Organos y
Tejidos Humanos, reglamentada mediante Decreto Supremo 014-2005-SA,
publicada en el afio 2004. Dicha ley regula los requisitos, condiciones para
la extraccién y procedimiento de 6érganos y tejidos de donantes vivos o
fallecidos, su traslado nacional o internacional, asi como el funcionamiento

de los pertinentes establecimientos de salud.

En el 2009 fue publicada Ley 29471, promueve la obtencion, la
donacion y trasplante de 6rganos o tejidos humanos, cuyo reglamento se
aprobo por Decreto Supremo 011-2010-SA., su objeto principal es el de
declarar de necesidad nacional la promocion de la obtencion, la donacion y

trasplante de 6rganos o tejidos humanos y establece la autorizacién para
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donar a través de un consentimiento expreso a través de la donacion
voluntaria de 6rganos o tejidos.Ademas establece que los familiares del

donante ya no podran interferir en su decision.

En el articulo 2, la autorizacién para la extraccion y el procesamiento
de organos o tejidos de donantes cadavéricos se realiza a través de la
declaracion del titular ante el Registro Nacional de Identificacion y Estado
Civil. (RENIEC), para la donacion voluntaria de 6rganos o tejidos. Esta

autorizacion solo puede ser revocada por el propio donante.*

Ademas en agosto del 2013 publicaron la Ley 30077, contra el
crimen organizado que modifica el articulo 318-A del cddigo penal que fuera
incorporado por la Ley 28189 como delito de intermediacién onerosa de
organos Yy tejidos, disponiendo que sera reprimido con pena privativa de
libertad no menor de tres o mayor de seis afos, el que por lucro y sin
observar la ley de la materia, compra, vende, importa, exporta, almacena o

transporta érganos o tejidos humanos de personas vivas o cadaveres.*®

Instituciones que protegen la donacion

La OMS en 1931 preocupada por situaciones que podrian poner en
riesgo a la poblacién vulnerable, propuso el primer documento sobre los
principios rectores para el trasplante de o6rganos tejidos y células, que
recibié el apoyo de la Asamblea Mundial de la Salud (WHA44.25). Estos
Principios Rectores influyeron en las practicas de trasplante de 6rganos,
tejidos y células y en la legislacion elaborada para regularlas. Mediante la

Resolucion WHAG63.22 aprobada por la Asamblea Mundial de la Salud de
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Mayo 2010 se actualizaron los Principios Rectores. La extraccion de
células, tejidos y 6rganos de personas fallecidas o vivas para fines de

trasplante solo podra efectuarse de conformidad con los siguientes

Principios Rectores

Principio Rector 1
Podran extraerse células, tejidos y érganos del cuerpo de personas
fallecidas para fines de trasplante si:
a) Se obtiene el consentimiento exigido por la ley
b) No hay razones para pensar que la persona fallecida se oponia a esa

extraccion.

Principio Rector 2

Los médicos que hayan determinado la muerte de un donante potencial no
deberan participar directamente en la extraccibn de células, tejidos u
organos de ese donante ni en los procedimientos subsiguientes de
trasplante, ni ocuparse de la asistencia a los receptores previstos de esas

células, tejidos y 6rganos.

Principio Rector 3

Las donaciones de personas fallecidas deberan desarrollarse
hasta alcanzar su maximo potencial terapéutico, pero los adultos vivos
podran donar organos de conformidad con la reglamentacion nacional. En
general, los donantes vivos deberan estar relacionados genética, legal o
emocionalmente con los receptores. La donacion de personas vivas es

aceptable si se obtiene el consentimiento informado y voluntario del
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donante, se le garantiza la atencion profesional, el seguimiento se organiza
debidamente y se aplican y supervisan escrupulosamente los criterios de
seleccion de los donantes. Los donantes vivos deberan ser informados de
los riesgos, beneficios y consecuencias probables de la donacién de una
manera completa y comprensible; deberan ser legalmente competentes y
capaces de sopesar la informacion y actuar voluntariamente, y deberan

estar libres de toda coaccion o influencia indebida.

Principio Rector 4

No deberan extraerse células, tejidos ni 6rganos del cuerpo de un
menor vivo para fines de trasplante, excepto en las contadas ocasiones
autorizadas por las legislaciones nacionales. Deberan adoptarse medidas
especificas para proteger a los menores, cuyo consentimiento se obtendra,
de ser posible, antes de la donacién. Lo que es aplicable a los menores lo

es asimismo a toda persona legalmente incapacitada.

Principio Rector 5

Las células, tejidos y érganos deberan ser objeto de donacion a titulo
exclusivamente gratuito, sin ningln pago monetario u otra recompensa de
valor monetario. Debera prohibirse la compra, o la oferta de compra, de
células, tejidos u érganos para fines de trasplante, asi como su venta por
personas vivas o por los allegados de personas fallecidas. La prohibicion de
vender o comprar células, tejidos y 6rganos no impide reembolsar los
gastos razonables y verificables en que pudiera incurrir el donante, tales
como la pérdida de ingresos o el pago de los costos de obtencion,
procesamiento, conservacion y suministro de células, tejidos u 6rganos para

trasplante.
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Principio Rector 6

Se permitird la promocién de la donacion altruista de células, tejidos
u organos humanos mediante publicidad o invocacion publico, de
conformidad con la reglamentacion nacional de cada pais. Tomando en
cuenta la problemética que se vive en el mundo ante la escasez de érganos
y la poca disposicion de los seres humanos para con el otro que sufre de
una afeccion terminal.

Considerandose los anteriores principios mas aplicables a la
presente investigacion y teniendo en cuenta que los 11 principios son de
suma importancia para lo relacionado con el proceso de donacion y

trasplante de 6rganos.*’

La Organizacién Nacional de Donacion y Trasplante ONDT creada
con la Ley 28189, bajo el lema "Donando hay vida después de la vida",
dependiente del Ministerio de Salud, tiene la responsabilidad de la rectoria,
promocioén, coordinacion, supervision y control de los aspectos relacionados
a la donacién y trasplante de Organos y tejidos humanos en el territorio
nacional y cuenta con un representante en las siguientes instituciones.
MINSA, EsSalud, Ministerio del Interior, Ministerio de Defensa y Asociacion

de Clinicas Particulares.*®

El Instituto de Trasplantes de Organos y Tejidos de las FFAA y PNP
(ITOT) Con la ayuda de Procura que, es la Unidad Funcional en la que se
establecen las acciones y coordinaciones necesarias para la optimizacion
del proceso de donacion trasplante; mediante un sistema de control y
seguimiento profesionalizados de los donantes potenciales y donantes

reales. Ademas de la promocion y capacitacion en relacion a la donacion.*
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Teoria de Enfermeria

Madeleine Leininger nacié en Sutton, Nebraska el 13 de julio 1925,
fundadora de la enfermeria transcultural. Madeleine definio la enfermeria
transcultural como un area principal de la enfermeria que se centra en el
estudio comparativo, en el andlisis de las diferentes culturas y subculturas
del mundo con respecto a los valores sobre los cuidados, la expresion, las
creencias de la salud, la enfermedad y el modelo de conducta; cuyo
propdsito consiste en concebir un saber cientifico, humanistico para que
proporcione una practica de cuidados enfermeros especificos para la
cultura y universales de la cultura, también indica que va mas alla de los
conocimientos, hace uso del saber de los cuidados enfermeros culturales

para practicar el cuidado culturalmente congruente y responsable.50

Metaparadigma

e Persona: ser cultural que ha vivido en el tiempo y el espacio

e Entorno: todos los aspectos contextuales en los que se encuentran

los individuos y los grupos culturales

e Salud: Creencias, valores, formas de actuar reconocidas
culturalmente, utilizadas con el fin de preservar, mantener el bienestar
de una persona o0 un grupo y permitir la realizacién de las actividades

cotidianas.
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e Cuidado: acciones dirigidas a la asistencia, al apoyo o la
capacitacion de otras personas o0 grupos que muestran necesidades

evidentes o potenciales con el fin de atenuar o mejorar su situacion.

La enfermeria es una disciplina y una profesion humanistica,
cientifica de cuidados transculturales, el fin primordial es atender a los seres
humanos en todo el mundo. Toda cultura humana cuenta con practicas y
conocimientos asistenciales genéricos, que varia con respecto a otras
culturas. Puesto que Perl es un pais multicultural, los jovenes tienen
diferentes creencias, costumbres que han sido transmitidas de generacion
en generaciéon. Asimismo las personas poseen creencias acerca de la
conservacion del cuerpo, su desintegracion puede significar un atropello a
sus normas. Por tal razén por medio de la teoria se intenta comprender la
cultura de cada grupo social, no imponiendo, sino dando conocimientos
sobre la donacion de dérganos, tejidos, células y la necesidad de la otra
persona. Asi modificar los conocimientos errados sobre la donacion de

6rganos.”

Nivel de Atencidon

La investigacion se encuentra en el nivel de atencién primaria. La
atencion primaria de salud (APS) segun la definicion dada por la
Declaracion de Alma-Ata, aprobada por la Conferencia Internacional sobre
APS de Alma-Ata de 1978 convocada por la OMS “.... es la asistencia
sanitaria esencial basada en métodos, tecnologias practicas,
cientificamente fundadas, socialmente aceptables, puesta al alcance de

todos los individuos, familias y comunidad; mediante su plena participacién
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a un costo que la comunidad, el pais puedan soportar, en todas y cada una
de las etapas de su desarrollo con un espiritu de autorresponsabilidad y

autodeterminacion.

La APS forma parte tanto del sistema nacional de salud, del que
constituye la funcidn central, el nucleo principal, como del desarrollo social,
economico global de la comunidad, con un espiritu de autorresponsabilidad
y autodeterminacién.®® La enfermera siguiendo la jerarquia de atencién,
realiza la promocion de la salud y prevencion de las enfermedades, siendo
la promocién de la donacion de 6rganos un tema que se debe trabajar en
todos los niveles e instituciones, convirtiéndose el conocimiento sobre la
donacion de érganos en una forma indirecta de promocion de la salud sobre

el cuidado del cuerpo por parte de los adolescentes.

2.4 Definicion de Términos

Intervencion educativa sobre donacion de 6rganos: es el proceso
de ensefianza aprendizaje dado por la investigadora a los adolescentes y
que comprende una evaluacion previa y una evaluacion final, para

contrastar la eficacia de todo el proceso desarrollado.

Conocimiento de estudiantes de quinto de secundaria: Es un

conjunto de ideas que tienen los adolescentes sobre donacion de 6rganos
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2.5 Hipaétesis

2.5.1 Hipdtesis General

La influencia de una intervencidén educativa es significativa sobre
los conocimientos de la donacion de O6rganos a adolescentes del
5to afio de secundaria en la institucion educativa José Carlos

Mariategui El Agustino, junio 2014

2.5.2 Hipadtesis Especificas

e Los conocimientos de los adolescentes de 5to afio de

secundaria antes de wuna intervencibn educativa segun
generalidades, requisitos e institucion reguladora son de nivel
bajo.

Los conocimientos de los adolescentes de 5to afo de
secundaria después de una intervencion educativa segun
generalidades, requisitos e instituciéon reguladora son de nivel

alto

El nivel de conocimiento de los adolescentes de 5to afio de

secundaria sobre donacion de 6rganos aumenta en el post test

2.6 Variable

Variable Independiente: Intervencion Educativa

Variable Dependiente: Conocimiento sobre donacion de 6rganos

Influencia de una intervencién educativa en el conocimiento

Conocimiento de los adolescentes de quinto de secundaria

2.7 Operacionalizacion de variables (ver anexo 01)
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CAPITULO 3: METODOLOGIA

3.1 Enfoque de la Investigacion

El estudio es de enfoque cuantitativo, por medio del instrumento se
recolectaron los datos para comprobar hipotesis que han sido planteadas
previamente antes de recolectar, analizar los datos y para el analisis se hizo
uso de la estadistica. Busca conocer, evaluar aspectos relacionados sobre
donacion de érganos en el conocimiento de adolescentes de quinto de

secundaria

3.2 Tipo y Método de la Investigacion

Es un estudio transversal dado que se estudian las variables
simultaneamente en un determinado momento, haciendo un corte en el
tiempo, se estudia una o mas variables que varia segun el problema
investigado, disefio pre experimental un antes y un después con un pre test
y post test, de enfoque cuantitativo porque confia en la medicibn numérica,
el conteo y el uso de la estadistica, de nivel aplicativo porque se empled
una intervencion educativa. El informe final de tesis solo cuenta con un

grupo de estudio.

3.3 Disernio de la Investigacion

La investigacion es de disefio pre experimental, se tomé un examen
gue proporcionod informacion del conocimiento de los adolescentes sobre
donacion de érganos, seguido de una intervenciéon educativa y después un

post test.



Disefio Pre test, Post test con un solo grupo

1. Pre test, medicion previa de la variable dependiente que sera estudiada.

2. Aplicacion de la variable independiente o experimental X al grupo de
estudio.

3. Post test, nueva medicion de la variable dependiente en los sujetos.

M 01 X 0,
Donde:
M = Adolescentes de quinto de secundaria
0,= Pre test
X= Intervencion Educativa
0,= Post test

3.4 Lugar y ejecucion de la Investigacion

El estudio se realizé en la Institucion Educativa José Carlos
Mariategui, ubicado en la avenida Riva Aglero 1758, en el distrito el
Agustino de la ciudad de Lima. Donde imparten ensefianzas a los
adolescentes de primero a 5to de secundaria, de lunes a viernes, funciona
turno manana de 8:00 am hasta 1:50 pm. Asimismo el quinto aflo de
secundaria consta de 5 secciones y cada una de aproximadamente 30

estudiantes, turno matutino.

3.5 Poblacion, muestra, seleccion y unidad de andlisis.

Poblacion: son todos los estudiantes de 5to afo de secundaria turno

mafana.



Seleccion y tamafio de la muestra: por ser una poblacion finita se
considero trabajar con el total de adolescentes de quinto afio de secundaria,

mediante el muestreo no probabilistico por conveniencia.

Unidad de analisis: estudiantes de quinto afio de secundaria.

3.6 Criterios de inclusién y exclusion

Criterios de inclusién:
e Adolescentes cuyos padres autoricen su participaciéon en el estudio.

e Adolescentes que acepten participar en el estudio.

Criterios de Exclusion:
¢ Adolescentes con asistencia irregular

e Adolescentes que presenten alguna enfermedad

3.7 Instrumento y Técnicas de recoleccion

El instrumento: fue un cuestionario que se aplicé a los adolescentes
antes y después de la intervencién educativa, aplicado por la investigadora.
El instrumento consta de datos personales de los participantes y la segunda
parte consta de 20 preguntas con 4 alternativas cada interrogante, el
calificativo fue de 1,0 punto cada item. EIl cuestionario fue sometido a juicio
de expertos donde participaron profesionales especialistas y afines al tema
validado segun la prueba binomial aplicada al juicio de expertos donde P =
0,03906 (P < 0.05) siendo significativa, y la confiabilidad fue la prueba piloto
gue se realizo en una poblacion de estudio con caracteristicas semejantes a
la poblacion y los resultados fueron procesados mediante la formula de

Kuder Richardson = 0.789 (ver anexo 6).



Para medir el nivel de conocimiento se aplico la escala de Estaninos
donde se evalué si es alto, medio o bajo. Ademas fue monitoreado durante
su aplicacion, prestando atencidn para que los estudiantes no intercambien
respuestas, se verific6 cada cuestionario para asegurar su completo
llenado, ademas se les pidié a los estudiantes que anotaran su nombre
tanto en el pre test como en el post test para que no haya confusion,

ademas se codificé cada cuestionario.

La técnica que se empled: fue la encuesta, la recoleccion de datos
se realizd en el mes de julio, previa autorizacion del director del plantel,
consentimiento de los padres de familia y asentimiento informado de los
estudiantes; luego de las explicaciones previas de los temas a tratar, el

llenado del cuestionario tuvo una duracién de 60 minutos.

3.8 Procedimiento de recoleccion de datos

La intervencion educativa se llevo a cabo por la investigadora segun
coordinacién con el director y los docentes en el horario de tutoria, en cada
saldén de clases y la intervencion educativa se realizé de la misma manera
en las secciones de quinto afio de secundaria de la institucion educativa
José Carlos Mariategui, se realizaron dos sesiones con un periodo de 60
minutos, la investigadora se identifico con los estudiantes y procedio con las
instrucciones del llenado del pre test, después de ello en cada sesion se
inicié con un preambulo de motivacion con lluvia de ideas y después de 2

semanas se aplicé el pos test.

Responsable: la investigadora del estudio, para empezar saludo, se
presento con los profesores y adolescentes. Se agruparon a los

adolescentes en sus aula respectivas A — E, ingresando a cada salén segun



el dia y horario de tutoria, se tomo el pre test, luego se aplicaron las
estrategias a fin de alcanzar los mecanismos adecuados y los objetivos
propuestos donde se hizo uso de un cuestionario, gigantografia, diptico,
ayudas audiovisuales. Luego se ejecutd el trabajo con las estrategias y
recursos planeados segun el cronograma; mediante la lluvia de ideas,
experiencias, juegos, dinamica grupal la cual consté de dos sesiones que
duré 60 minutos cada una al cabo de 2 semanas, finalmente la evaluacion
donde se pudo ver el impacto de la intervencién y medir el proceso
educativo si se logro los objetivos fundamentales mediante la aplicacion del

pre test y el post test.

3.9 Analisis de Datos

Los datos recolectados se procesaron por el programa Excel y
SPSSversion21.0, (Statistical Packageforthe Social Sciences), asimismo los
resultados se presentaron en tablas, graficos y se utilizd la estadistica
descriptiva e inferencial para la comprobacién de hipétesis a través de la T

de Student.

3.10 Aspectos Eticos

En primer lugar el proyecto se present6 al comité de ética de la
Universidad Ricardo Palma (URP), se empled el principio de libertad,
puesto que los estudiantes decidieron si abandonan o contindan
participando en el proyecto, sin ningun reproche, asimismo se empleo el
principio de justicia, debido a que se impartio la intervencion a todos por
igual, también el principio de no maleficencia porque mediante el estudio no
se caus6 dafio. Beneficencia porque se protegié y defendié los derechos

de los estudiantes no obligdndolos a nada. EIl consentimiento informado se



les pidi6 a los padres de familia antes de la aplicacion como también a los

adolescentes el asentimiento informado.



CAPITULO 4:RESULTADOS Y DISCUSION

4.1 Resultados

Se presentan a continuacion los datos sociodemograficos de 120
estudiantes, dando a conocer la edad, sexo y procedencia de los

adolescentes  participantes en el proyecto de investigacion



Tabla 1: Datos Generales de
Adolescentes de Quinto de Secundaria de la Institucion Educativa José
Carlos Mariategui, El Agustino julio 2014

DATOS CATEGORIA N=120 100%

Edad 15 a 16 afios 70 58
17 a 18 afos 50 42

Género Femenino 60 50
Masculino 60 50

Procedencia '

Sierra 15 13

Selva 2 2

Los adolescentes de quinto de secundaria tienen en su mayoria edades entre
15 a 16 afios 58% (70), corresponden al género femenino 50% (60) y masculino

50% (60), proceden mayormente de la regién de la costa 85% (103).

44



Grafico 1: Conocimiento sobre Donacién de Organos de
Adolescentes de Quinto de Secundaria antes y despues de una
Intervencion Educativa de la L. E José Carlos Mariategui, El Agustino-
julio 2014
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Los adolescentes de secundaria antes de la intervencién educativa sobre
donacion de 6rganos alcanzaron un nivel de conocimiento medio 58% (70) y

después de la intervencion fue de nivel alto 98%  (118).
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Grafico 2: Conocimiento sobre Donacién de Organos segiin
dimensiones de Adolescentes de Quinto de Secundaria antes de una
Intervencion Educativa I. E José Carlos Mariategui, El Agustino- julio
2014
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Los adolescentes de secundaria antes de la intervencién educativa sobre
donacion de érganos de acuerdo a las dimensiones alcanzaron un nivel medio
segun generalidades 58% (69), requisitos para la donacién 67% (80) y cerca de

regulacion de donacién de organos 71% (85).
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Grafico 3: Conocimiento sobre Donacién de Organos segin
dimensiones de Adolescentes de Quinto de Secundaria después de

una Intervencion Educativa I. E José Carlos Mariategui, El Agustino-
julio 2014
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Los adolescentes de secundaria después de la intervencion educativa sobre
donacion de 6rganos de acuerdo a las dimensiones alcanzaron un nivel alto
segun generalidades 97% (116), requisitos para la donacion 63% (76) y cerca

de regulacién de donacién de organos 89% (107)
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Tabla2: Influencia de una Intervencion Educativa sobre
Conocimiento de Donacion de Organos de Adolescentes de Quinto de
Secundaria I. E José Carlos Mariategui, El Agustino - julio 2014

PRE TEST POST TEST
Media 8,53 16,54
Varianza 9,58 4,74
Observaciones 120 120
Grados de libertad 119
Estadistico t -41,85
P(T<=t) dos colas 0,00000
Valor critico de t (dos colas) 1,980099876

H°:  La intervencion educativa no influye en el conocimiento sobre donacién

de 6rganos de los adolescentes de quinto de secundaria

H: La intervencién educativa influye en el conocimiento sobre donacién de

organos de los adolescentes de quinto de secundaria

Dado que el valor T de Student es — 41,85 y este es mayor que el valor
critico de —1,9800, se puede afirmar que la diferencia entre las medias en las
evaluaciones de pre test y post test es distinta de cero, por lo tanto las
medias de las muestras son significativamente diferentes, esto también es
corroborado con el valor de p = 0,0000 encontrado, que es menor de 0.05
con un intervalo de confianza del 95%. Lo que llevé a afirmar que la
intervencion educativa influye en el conocimiento sobre donacién de 6rganos

de los adolescentes de quinto de secundaria.
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4.2 Discusion

La donacion de o6rganos es un gesto solidario, altruista e
incondicional que permite salvar una vida, considerado como el mayor acto
de bondad entre los seres humanos, en la actualidad hay cientos de
personas con insuficiencia de algun 6rgano que estan en la lista de espera,
existe una gran carencia de donantes de 6rganos y esto hace que la larga
lista de espera no pueda ser atendida. Ademas de no contar con los
suficientes donantes de 6rganos, los trasplantes se han reducido. Este es
un gesto de solidaridad que debe encontrarse impregnado en la cognicion

de las personas.

La investigacion permitid evaluar el nivel de conocimiento acerca de
la donacion de 6rganos en los adolescentes de quinto afio de secundaria en

la Institucion Educativa José Carlos Mariategui, El Agustino 2014.

Tabla 1 Los adolescentes de quinto de secundaria tienen en su
mayoria edades entre 15 a 16 afios 58%, corresponden al género femenino
50% y masculino 50%, proceden mayormente de la regién de la costa 85%,

lo que se compara con los hallazgos de Huamani CA, Romero MS,*? donde
los adolescentes tenian edades de 14 a 15 afios 59,8%, la mayoria de

género femenino 54,5%, donde la mayoria son de la region costa 87,3%.

Grafico 1: Se tuvo como resultado que el nivel de conocimiento antes
de la Intervencién Educativa fue medio en un 58% y bajo en un 18% y

después de la intervencion fue de nivel alto 98% lo que se contrasta con los

resultados por Torres HR, Cardenas GI,*° donde los escolares tenfan
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escasos conocimientos sobre donacion de drganos. Asimismo estos
resultados obtenidos en el pre test; con nivel de conocimiento de 58%
medio, 24% alto y 18% bajo se compara con los resultados de Huamani
CA, Romero MS,*? quienes encontraron que el 51,3% tenian un nivel de
conocimiento medio, 34,4% conocimiento bajo y el 14,3% conocimiento
alto. También se asemejan con los resultados por Callafiaupa MJ,** donde
los estudiantes presentaron un conocimiento de nivel medio 54,69%, nivel

alto 23.44%, y el 21.85% un conocimiento de nivel bajo.

El nivel cognitivo de los escolares estda sometido a las
“determinaciones provenientes de la maduracion individual y a la estructura
de clase”, observandose diferencias sustanciales en la maduracion
cognitiva de los adolescentes escolarizados y los no escolarizados, siendo
los factores sociales los que estimulan o inhiben estos procesos
s.uperiores.35 Dando a entender que los factores sociales, el entorno, la
familia y la condiciébn econdmica son la base para que el conocimiento sea
amplio o limitado, como consecuencia la escasa apertura a temas como la
donacion y el trasplante de érganos. Siendo de suma importancia el saber
debido a que este gesto de donacién puede salvar varias personas que se
encuentran con enfermedades crénicas degenerativas y permitir al receptor

continuar con su rol en la sociedad

Grafico 2: El hallazgo en este estudio indica que el nivel de
conocimiento de los adolescentes de 5to aflo de secundaria de acuerdo a
las dimensiones es medio segun generalidades 58%, Huamani CA, Romero
MS,?  encontraron segin dimensiones del nivel de conocimiento sobre

donacion de organos de los adolescentes en la dimension generalidades un
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nivel medio de 48,1%. La OMS considera en el Principio Rector 6: se
permitira la promocion de la donacion altruista de células, tejidos u 6rganos
humanos mediante publicidad o invocacion publico, de conformidad con la
reglamentacion nacional de cada pais. Tomando en cuenta la problematica
gue se vive en el mundo ante la escasez de 6érganos y la poca disposicion
de los seres humanos para con el otro que sufre de una afeccién terminal.*’
Por otro lado la RENIEC indica que existen registrados 14 millones 580 mil
775 ciudadanos habilitados para tener DNI, de los cuales solo el 12,5% de
los entrevistados hasta la fecha, han respondido que estan dispuestos a
donar sus 6rganos luego de su fallecimiento,® segin la ONDT 9000
personas necesitan un trasplante.® Por tal motivo se considera una
necesidad el conocimiento de los adolescentes que estan proximos a
asumir el rol de adultos y tomar decisiones asertivas acerca de la donacién
de 6rganos. En el 2009 fue publicada Ley 29471, promueve la obtencion, la
donacion y trasplante de 6rganos o tejidos humanos, cuyo reglamento se
aprob6 por Decreto Supremo 011-2010-SA, su objeto principal es el de
declarar de necesidad nacional la promocion de la obtencién, la donacion y
trasplante de 6rganos o tejidos humanos y establece la autorizacién para
donar a través de un consentimiento expreso de la donacién voluntaria de
organos o tejidos. Ademas establece que los familiares del donante ya no
podran interferir en su decisién. En el articulo 2, la autorizacién para la
extraccibn y el procesamiento de O6rganos o tejidos de donantes
cadavéricos se realiza a través de la declaracion del titular ante el Registro
Nacional de Identificacion y Estado Civil (RENIEC), para la donacion
voluntaria de 6rganos o tejidos. Esta autorizacién solo puede ser revocada

por el propio donante.*®
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Grafico 3: En este estudio se identific6 que los adolescentes de
secundaria después de la intervencion educativa sobre donacién de
organos de acuerdo a las dimensiones alcanzaron un nivel alto segun
generalidades 97%, requisitos para la donacion 63% y acerca de la
regulacion de donacion de 6rganos 89%. La donacion de o6rganos esta llena
de mitos, de historias populares y creencias que se convierten en el
principal obstaculo de aquellas personas que aguardan en esa lista de
espera. Para el director ejecutivo de la ONDT, el gerente de Procura y
Trasplante de EsSalud, la lucha debe hacerse con informacion, con datos
gue permitan a los donantes y familiares comprender la importancia de este
acto solidario.’ El bajo nivel de informacion, educacion del cual hace
mencion el ejecutivo de la ONDT en la poblacién y la informacién difundida
por los medios de comunicacion no fundamentadas hacen que las personas
no confien en el proceso de la donacion, es por ello que cada vez se hace
mas dificil encontrar un voluntario para donar sus 6rganos. La intervencion
educativa es el elemento de todo proceso de enseflanza aprendizaje, la
cual parte de una evaluacién previa a la que sigue un entrenamiento
estratégico que concluye con una evaluacién final, Gtil para contrastar la
eficacia de todo el proceso desarrollado % Es un proceso continuo, de ahi
surge el interés por conocer y mostrar qué se quiere expresar a través de
esta nocion, cuales son los sentidos de distincion o diferenciacion con
respecto al conocimiento de los estudiantes de quinto afio de secundaria a
partir de nociones como programa educativo, planeaciéon, evaluacion,
investigacion, entre otras.®’ Los cientificos creen que el periodo que
transcurre entre los 10 y los 20 afios puede ser oportuno para ejercitar el
cerebro y que los adolescentes que aprenden a poner en orden sus

pensamientos, medir sus impulsos, pensar de forma abstracta pueden
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establecer bases neuronales importantes que perduraran a lo largo de sus
vidas.** Luque VE, Matamala GA, Torres QA, Barroso OR, Sanchez VY,

Ferret PA, et. al,*! indican que el Programa Educativo esta bien valorado y

los autores del estudio consideran una buena estrategia para llegar a un
determinado grupo de poblacibn que a su vez resulta ser excelente

transmisor de la informacion entre sus familiares y amigos.

Los adolescentes provienen de las diferentes regiones del pais,
Madeleine Leininger nacié en Sutton, Nebraska el 13 de julio 1925,
fundadora de la enfermeria transcultural. Madeleine definié la enfermeria
transcultural como un &rea principal de la enfermeria que se centra en el
estudio comparativo, en el analisis de las diferentes culturas y subculturas
del mundo con respecto a los valores sobre los cuidados, la expresion, las
creencias de la salud, la enfermedad y el modelo de conducta; cuyo
proposito consiste en concebir un saber cientifico, humanistico para que
proporcione una practica de cuidados enfermeros especificos para la
cultura y universales de la cultura, también indica que va mas all4 de los
conocimientos, hace uso del saber de los cuidados enfermeros culturales

0 pefine

para practicar el cuidado culturalmente congruente y responsable.
a la persona como ser cultural que ha vivido en el tiempo y el espacio, a la
salud como creencias, valores, formas de actuar reconocidas culturalmente
y utilizadas con el fin de preservar, mantener el bienestar de una persona o
un grupo y permitir la realizacién de las actividades cotidianas. Por tal
razon se debe dar educacion desde el punto de vista de enfermeria

teniendo en cuenta la cultural del adolescente, no imponiendo sino

enfatizando la solidaridad.
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La APS forma parte tanto del sistema nacional de salud, del que
constituye la funcién central, el nacleo principal; como del desarrollo social,
econdmico global de la comunidad, con un espiritu de autorresponsabilidad
y autodeterminacién.’®> La enfermera siguiendo la jerarquia de atencion,
realiza la promocion de la salud y prevencion de las enfermedades, siendo
la promocién de la donacion de érganos un tema que se debe trabajar en
todos los niveles e instituciones, convirtiéendose el conocimiento sobre la
donacion de 6rganos en una forma indirecta de promocion de la salud sobre

el cuidado del cuerpo por parte de los adolescentes.

Se puede decir que la intervencion ha sido efectiva al obtener los

resultados en un antes y un después variando de manera favorable.
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CAPITULO 5:CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

Determinar la influencia de una intervencibn educativa sobre
donacion de 6rganos en el conocimiento de adolescentes de 5toafio de
secundaria de la Institucion Educativa José Carlos Mariategui El Agustino,

julio 2014.

Identificar el conocimiento de los adolescentes antes de una
intervencién educativa segun generalidades, requisitos e institucion

reguladora de la donacion de 6rganos.

Identificar los conocimientos de los adolescentes después de una
intervencidon educativa de acuerdo a: generalidades, requisitos e institucion

reguladora



Comparar el nivel de conocimiento de los adolescentes obtenidos en
el pre y post test.

La intervencidn educativa influye significativamente en el
conocimiento de la donacion de dérganos de adolescentes de 5to afio de
secundaria en la Institucion Educativa José Carlos Mariategui El Agustino,

julio 2014

Los conocimientos de los adolescentes de 5to afio de secundaria
antes de una intervencion educativa segun generalidades, requisitos e

institucion reguladora de donacion de érganos son de nivel bajo
Los conocimientos de los adolescentes de 5to afio de secundaria
después de una intervencion educativa segun generalidades, requisitos e

institucion reguladora de la donacién de 6rganos son de nivel alto

El nivel de conocimiento de los adolescentes de 5to afio de

secundaria sobre donacion de 6rganos se incrementa en el post test
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5.2 Recomendaciones

e Capacitar a los profesores a través de talleres educativos y cuestionarios
sobre temas de la donacion de érganos, tejidos, células y trasplante, para
gue transmitan a los estudiantes la importancia del tema.

e Dar informacion a los padres para que comprendan la problemética que
viven los pacientes en espera de un 6rgano, para que en el momento de
decision positiva a la donacién por parte de sus hijos no impidan este
acto de bondad.

e Formar promotores de salud de adolescentes, con la finalidad que hayan
mas lideres que promuevan esta labor de concientizacion a la humanidad

e Que el personal en formacion a través de visitas constantes mantenga
nexos con las instituciones educativas para implementar programas
referentes a la salud

¢ Participacion de enfermeria en la difusion de informacion a través de los
medios en la comunidad, centros educativos y laborales sobre la
donacion de érganos.

e Realizar estudios con intervenciones educativas a estudiantes de otras
instituciones con una muestra mayor y con un programa educativo mas
amplio para mejorar y reforzar el conocimiento del tema de la donacion
de 6rganos.

e Realizar también estudios cualitativos para profundizar el tema sobre

donacion de érganos.
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OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

ANEXO 1

Variables

Definicién conceptual

Dimensiones

Definicién operacional

Indicadores

V. Independiente

Intervencion

educativa

La intervencién
educativa es el
elemento de  todo
proceso de ensefianza
aprendizaje, la cual
parte de una
evaluacion previa a la
que sigue un
entrenamiento

estratégico que finaliza

PLANEACION

son las estrategias, recursos

a emplear que usa el
investigador a alcanzar y con
el fin de definir los
mecanismos adecuados Yy
alcanzar los objetivos

propuestos

cuestionario

diptico

Numero de sesiones y
tiempo de duracién.
ayudas audiovisuales
(gigantografia

CD

Papeldgrafos

rotafolio)




con una evaluaciéon
final, atil para
contrastar la eficacia de
todo el proceso

desarrollado

EJECUCION Es la realizacion de las | Lluvia de ideas,
estrategias y recursos | experiencias, juegos,
planeados en la | dinamica grupal
investigacion elaborados, de | Consta de dos sesiones
acuerdo con el cronograma | Duracién 60 minutos cada
previsto. una

EVALUACION Es la apreciacion donde se | Pre test
puede ver el impacto de la | Post test

intervencion medida el




proceso educativo  ha
logrado sus objetivos
fundamentales y confronta
los fijados con los realmente

alcanzados."




Variables

Definicién conceptual

Dimensiones

Definicién operacional

Indicadores

V. Dependiente

Conocimiento
sobre donacioén

de 6rganos

Es una capacidad
humana, una facultad
reservada del hombre,
conjunto de ideas que
los adolescentes tienen
a cerda de la donacién

de 6rganos

GENERALIDADES

son las ideas, informacién de
los adolescentes acerca de
la donacién de o6rganos ,
requisitos, restricciones,
organos que se pueden

donar

Definicion de
donacion

Definicion de
trasplante

Tipo de donante

Tipo de donacion de
organos

Tipo de donacién de
tejidos

Importancia Situacién

de donacién en Peru




REQUISITOS

Una persona que fallece y
Cuyo cuerpo esta en optimas
condiciones puede donar
sus Organos y con ello salvar

la vida de varias personas

Caracteristicas de
donante

Numero de érganos
por donante

Tipo de 6rganos de
donante vivo
Restricciones del
donante

Excepcion de la

donacion

REGULACION DE
LA DONACION DE

ORGANOS

Es el organismo encargado
de regular la donacion de

organos

Institucion
Internacional
Institucion Nacional
Personal que realiza
procedimiento
Consentimiento de la

donacion
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LIMA - PERU

ANEXO 2

INSTRUMENTO

Titulo del trabajo: Influencia de una intervencion educativa sobre donacion
de 6rganos en el conocimiento de adolescentes de quinto de secundaria
Estimado estudiante: Tengan usted muy buenos dias, soy la alumna Ramos
Lopez Gricelda

En esta ocasion estoy realizando una investigacion que tiene como objetivo
determinar la efectividad de una intervencion educativa sobre conocimientos de
donacion de organos a adolescentes de 5to afilo de secundaria; por tal motivo
se ha realizado el siguiente cuestionario, lo cual es confidencial por ello pido
que por favor responda con la mayor veracidad posible, gracias

Instrucciones:

El siguiente cuestionario consta de 20 preguntas, la cual se debe responder a
todos los enunciados encerrando con un circulo o aspa la respuesta que
considere correcta y asi mismo marcar una sola opcion.

Datos generales:

Edad: Sexo Ao

Procedencia:Costa( ) Sierra( ) Selva( )

1. ¢(Donacion de 6rganos es?
a) Regalar, entregar, ceder, prestar a la persona 6rganos propios

b) Hacer pasar al poder de otro algo que la gente necesita urgente



c) Otorgar 6rganos de manera, gratuita y voluntaria a otra persona

d) No sé

2. ¢Cuales son los tipos de donante?
a) Donante vivo / donante cadavérico
b) Donante disponible / donante flexible
c) Donante activo / donante pasivo

d) No sé

3. ¢Qué significa trasplante de 6rganos?
a) Extraer los 6rganos y estudiarlos para luego colocarlos al receptor
b) Procedimiento por el cual la persona decide entregar sus 6rganos
c) Sustituir un érgano enfermo por otro funcionando adecuadamente

d) No sé

4. ¢Qué personal realiza el trasplante?
a) El médico de familia
b) Los cirujanos
c) Las enfermeras

d) No sé

5. ¢La mayoria de los trasplantes de 6rganos son de?
a) Donante vivo
b) Donante cadavérico
c) Donante que corre riesgo su vida

d) No sé



6. ¢Cuales son los 6rganos que se pueden donar?
a) Corazon, higado, intestino, pancreas, pulmoén y rifién
b) Cerebro, apéndice, bazo, ilion, rifién, higado y corazon
c) Esdéfago, higado, corazon, vesicula biliar y estbmago

d) No sé

7. ¢Cudles son los tejidos que se pueden donar?
a) Médula 6sea, huesos, cérneas, 0jos, vias biliares, piel y valvulas
b) Venas, arterias, valvulas, médula d&sea, huesos, nervios y
neuronas
c) Coérneas, hueso, médula 6sea, piel, tendones y valvulas cardiacas

d) No sé

8. Institucion que rige la donacion a nivel internacional
a) Red de Consejo Iberoamericano de Donacién y Trasplante
b) Organizacion Mundial de la Salud
a) Organizacion Panamericana de la Salud

c) No sé

9. Institucion que rige la donacion en Pera
b) Organizacion Peruana de Donacién
c) Organizacion Nacional de Donacion y Trasplante
d) Organizacion Regional de Trasplante

e) No sé

10.¢Hasta qué edad se puede donar el corazén?

a) 35 afos



b) 40 afios
c) 45 afos

d) No sé

11.¢:Un donante vivo cuantos 6rganos puede donar?
a) Un organo
b) Dos érganos
c) Mas de dos 6rganos

d) No sé

12.¢,Qué organos y/o tejidos puede donar un donante vivo?
a) Rifion / parte del higado, corazén, cerebelo, nervios, traquea,
estébmago
b) Corazén / parte del pancreas / porcién del intestino, eséfago,
valvulas y peritoneo
c) Rifd6n, parte del pulmdn del higado / porcion del pancreas, piel y
medula 6sea

d) No sé

13.¢Cuantas vidas puede salvar un donante cadavérico?
a) 15 Vidas
b) 10 Vidas
c) 5 Vidas

d) No sé

14.¢Quienes no pueden donar 6rganos?

a) Personas con sida, hepatitis, con TBC e infecciones



b) Personas con muerte subita, bronquitis y amigdalitis
c) Personas con cefalea, nduseas vomitos y diarreas

d) No sé

15.¢Donde se registra su decisién de donar 6rganos?
a) Pasaporte
b) D.N.I
c) Tarjeta militar

d) No sé

16.Marque la respuesta que considere sobre la importancia de la
donacion de 6rganos:
a) Para salvar y mejorar la calidad de vida de las personas.
b) Dar, ceder un 6rgano a una persona que lo necesita urgente
c) Ayudar a alguien por compasién para salvar una vida

d) No sé

17.Marque requisitos de un donante vivo:
a) Ser mayor de edad, certificacion de salud fisica y mental
b) Consentimiento informado, compatibilidad entre receptor y
donante
c) Ambas son correctas

d) No sé

18. El niumero de trasplantes que se realiza en Peru:
a) Esalto

b) Esta en aumento



c) Es muy bajo
d) No sé
19.Se aceptan las donaciones de los menores de edad solo si:
a) Estos menores fallecieron
b) Silos padres lo consienten
c) Todas las anteriores

d) No sé

20. En Peru cada qué tiempo fallece una persona por falta de un
trasplante de 6rganos
a) Todos los dias
b) Una vez a la semana
c) Interdiario

d) No sé



ANEXO 3

INTERVENCION EDUCATIVA

TITULO DEL TEMA

Influencia de la intervencion educativa sobre donacién de 6rganos en el

conocimiento de estudiantes de quinto de secundaria

OBJETIVO GENERAL

o
wr

Potenciar el conocimiento en los adolescentes sobre la donacion de

organos

OBJETIVOS ESPECIFICOS

o
wr

i
ur

i
ur

Potenciar la participacion de los adolescentes en la intervencion
educativa

Desarrolla el sentido de autonomia y decision propia

Lograr una disposicion a la donacion

Proporcionar informacién clara y precisa para mejorar la comprension del
tema

Ubicar en el contexto del paciente para la interiorizacion de la
importancia del tema

Despertar el sentido a la solidaridad hacia el projimo

Lograr que los adolescentes conciban la donacion de érganos como una
alternativa para salvar y mejorar la calidad de vida de las personas
mediante el entendimiento de que esto es posible si hay una donacién de

caracter solidario



% Lograr una vision, aceptacion favorable y realista con el tema de la
donacion, con ello generar acciones que promueva la decision y
expresion de este acto voluntario de donar y la donacion sea efectiva

% Sensibilizar a la comunidad estudiantil sobre la importancia de la
donacién de 6rganos y tejidos para incrementar la lista de donantes y
disminuir la lista de espera, terminar con la frustracion de las personas

gue esperan y que a diario mueren en esa larga espera

BENEFICIARIO
Adolescentes de 5to de secundaria de las secciones A — E participantes en una

intervencion educativa

Recursos Humanos
Director del Colegio, sub director, profesores tutores, auxiliar, autora de la

investigacion

RECURSOS MATERIALES

Papelografos, tripticos, rotafolio, gigantografia

LUGAR Y FECHA
Institucién Educativa José Carlos Mariategui
Avenida Riva Aguero 1758, El Agustino, Lima Peru

Junio 2014



PROGRAMACION DE SESIONES DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE DONACION DE ORGANOS EN EL

CONOCIMIENTO DE ADOLESCENTES DE QUINTO DE SECUNDARIA

OBJETIVOS ESPECIFICOS
& ldentificar el conocimiento de los adolescentes antes de una intervencion educativa segun: generalidades, requisitos e institucion

reguladora de la donacion de 6rganos.

METAS CRONOGRAMA
ACTIVIDADES/ COSTO Junio / Agosto

INDICADOR RESPONSABLE

TAREAS UNIDAD DE S/. SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM

MEDIDA TOTAL 1 2 3 4 1 2 3 4
Evaluacion previa Gricelda Ramos
N° de

alacharla Evaluacion 120 100 X X Lopez
evaluaciones

educativa. (Investigadora)




PROGRAMACION DE SESIONES DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE DONACION DE ORGANOS EN EL
CONOCIMIENTO DE ADOLESCENTES DE QUINTO DE SECUNDARIA
% Identificar el conocimiento de los adolescentes antes de una intervencion educativa segun: generalidades, requisitos e institucion

reguladora de la donacion de 6rganos.

METAS CRONOGRAMA
JULIO/AGOSTO
ACTIVIDADES/ COSTO
INDICADOR RESPONSABLE
TAREAS S/.
UNIDAD DE SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM | SEM
MEDIDA TOTAL 1 2 3 4 1 2 3 4
Generalidades,
requisitos e
institucion N° charlas
Charla 120 430 X X
reguladora de la realizadas
donacion de Gricelda Ramos Lopez
drganos (Investigadora)




| SESION DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE DONACION DE ORGANOS EN EL CONOCIMIENTO

DE ADOLESCENTES DE QUINTO DE SECUNDARIA

OBJETIVO )
) CONTENIDO ACTIVIDAD DURACION
ESPECIFICO
Mantener una PRESENTACION 5 minutos

relacion
empatica,
respeto y de
cooperacion
con los
profesores y los
adolescentes
durante la

intervenciéon

Buen dia jovenes estudiantes, soy Gricelda
Ramos LOpez, estudiante de la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza afiliada a la
universidad Ricardo Palma. En esta mafiana
quiero brindarles una charla sobre la donacién
de oOrganos, este tema es muy importante
debido a que hay una larga lista de espera por

un 6érgano para continuar viviendo, y en la

espera a diario mueren dos personas, debido a

- Saludo cordial

http://www.binasss.sa.cr/poblacion/lactancia.JPGLIuvia

de ideas

Preguntar a los adolescentes si han escuchado

acerca del tema de donacion de érganos



http://www.binasss.sa.cr/poblacion/lactancia.JPG

educativa

Potenciar la
participacion de
los
adolescentes en
la intervencion

educativa

que en Peru solo hay tres donantes por millon

de habitantes.

JUSTIFICACION

A nivel mundial debido al aumento de
enfermedades cronicas y el bajo conocimiento
y la falta de concientizacion por parte del
donador potencial y su familia, se incrementa
la necesidad de donadores de dérganos para
las personas que carecen o sufren por el cese
funcional de sus propios érganos por distinta
causalidad, y que se encuentran con la
necesidad de sustituirlos por otro que
contribuya a la continuidad y mejor calidad de
vida. Ademas la lista de espera esta en

aumento y en la mayoria de los casos las




Lograr que los
adolescentes
conciban la
donacion de
organos como
una alternativa
para salvary
mejorar la

calidad de vida

personas mueren esperando un donador. Por
lo tanto la presente investigacion tiene por
finalidad motivar y dar conocimientos a los
adolescentes de quinto afilo de secundaria
acerca de la donacién de dérganos, ya que
gracias a la madurez alcanzada en este Gltimo
afio es propicio para afinar o ultimar detalles
decisiones

en cada estudiante y tomar

importantes y concientizarlos para que a
futuro cuando sean ciudadanos puedan decidir
libremente por la donacion de 6rganos y se

vea concretizado al momento de tramitar el

documento correspondiente

DONACION DE ORGANOS

Es el acto mas solidario que una persona

Se les entrego tripticos con contenidos sobre la

donacion de érganos

5 minutos

5 minutos




de las personas
mediante el
entendimiento
de que esto es
posible si hay
una donacion
de caracter

solidario

Despertar el
sentido a la

solidaridad con

puede hacer; considerado como el mayor acto
de bondad y de amor entre los seres humanos,
no cuesta dinero, ni esfuerzo, regala la vida a
alguien que se le acaba, que estd enfermo y
padeciendo. Donacion de érganos: es otorgar
a disposicion, gratuita y voluntariamente a otra
persona el dominio sobre algin érgano o en su
totalidad.

PRINCIPALES ORGANOS QUE SE PUEDEN
DONAR

Los principales érganos que se pueden donar
son el rifién, el higado, el corazén, el
pancreas, pulmon e intestino. Las condiciones
clinicas en el momento de la muerte
determinan los o6rganos y tejidos que son

validos para el trasplante. Para poder dar los

Mostrar gigantografias explicando el tema

5 minutos




el prgjimo

Lograr una
vision,
aceptacion
favorable y
realista con el
tema de la
donacion, con
ello generar

acciones que

organos y tejidos, el donante tiene que morir
en un hospital preparado y autorizado para
estas técnicas (después de un paro irreversible
de las funciones cerebrales o de las funciones
cardiorrespiratorias, sin que haya posibilidad
de recuperacién), s6lo de este modo podra
mantenerse el cuerpo artificialmente en las
Optimas condiciones para la extraccién y valido

para el trasplante.

DONANTE DE ORGANOS Y TEJIDOS

DONANTE DE ORGANOS: Es la persona que
ha decidido donar sus Organos para un
receptor que padece una insuficiencia terminal
de algun érgano o tejido. Puede ocurrir

también que no lo haya manifestado y al

5 minutos

5 minutos

5 minutos




promueva la
decision y
expresion de
este acto
voluntario de
donary la
donacién sea

efectiva

fallecer es un donante presunto siendo su
familia quien tiene la potestad de tomar la
decision final de entregar dichos 6rganos en
donacion

TIPO DE DONANTES

DONANTE VIVO Es la persona que ha
decidido donar sus érganos en vida, la
donacion de un érgano puede ser parcial o
total, cuya extracciébn sea compatible con la
vida y tal funcién puede ser compensada por el
organismo del donante, Este tipo de donante
es mas comun entre los familiares, padres a
hijos y viceversa.

ORGANOS QUE SE PUEDEN DONAR EN
VIDA En el caso de los nifios se puede donar

la médula 6sea; mientras que los adultos

Se les mostré imagenes acerca del tema




Lograr una
disposicion a la

donaciéon

pueden dar su rifion, parte del pulmon, del
pancreas y del higado, o una porcion de un
tejido (membrana amnidtica o tejido Oseo
procedente de una intervencion), o células
(médula ésea, sangre de cordén umbilical), a
partir de un donante vivo compatible, siempre
gue, que este hecho voluntario no significase
poner en peligro su vida.
e REQUISITOS
El donante debe ser mayor de
edad,
Debe gozar de plenas facultades
mentales
Tener un estado de salud

adecuado,

No puede donar mas de un érgano

Se realizaron preguntas y retroalimentacion del
tema, asimismo se despejaron dudas de los

adolescentes

5 minutos

5 minutos




Proporcionar
informacion
clara y precisa
para mejorar la
comprension

del tema

0 segun indicacion de los estudios
previos realizados.

Debe haber compatibilidad de grupo
sanguineo entre donante y receptor
El donante deberd siempre ser
informado previamente de las
consecuencias derivadas de su
decision, debiendo otorgar su
consentimiento de forma expresa,
libre, consciente y desinteresada.

Es fundamental que los oOrganos
provengan de una persona del
mismo grupo sanguineo y que sean
compatibles histologicamente.
Dado que los tejidos de cada

organismo diferencian en las

5 minutos

5 minutos




personas, Si  nho es propio
inmediatamente lo rechaza. Por
ello se requiere 6rgano cuyo tejido
sea el mas parecido entre donante
y receptor.
DONANTE CADAVERICO Es la persona que
ha decidido donar sus érganos para después
de su muerte, una persona que fallece y cuyo
cuerpo estd en optimas condiciones puede
donar sus 6rganos y con ello salvar la vida de
varias personas, del cuerpo de una persona
fallecida se pueden extraer los siguientes
organos principales como: (dos corneas, el
corazén, el higado, dos pulmones, dos
rinones, ademas de piel, huesos y tejidos)

e CUANTAS VIDAS PUEDE SALVAR

5 minutos

1 minutos




El MINSA indica que un solo donante de
organos Yy tejidos puede ayudar a salvar o
mejorar la vida de 15 personas, puesto que
de un cuerpo se pueden trasplantar un
corazon, dos rifiones, dos pulmones, un
higado, un pancreas, dos corneas, piel,
huesos, vélvulas cardiacas y la esclera
MUERTE CEREBRAL
La muerte encefalica se basa en un
diagnostico clinico, y se acepta como sinbnimo
de muerte del individuo, se llega a este estado
cuando una lesion catastrofica provoca un
coma irreversible, con ausencia de reflejos de
tronco encefalico y apnea. La muerte
encefalica se define como la perdida

irreversible de las funciones de todo el

2 minutos

2 minutos




encéfalo, incluyendo los hemisferios
cerebrales y el tronco encefalico. 2* El Minsa
define la muerte encefalica como cese
irreversible de todas las funciones de las
estructuras intracraneales (hemisferios
cerebrales, tronco encéfalo y cerebelo),
manteniendo los sistemas cardiovascular y
respiratorio por medio de procedimientos
artificiales.

DONANTE EN MUERTE CEREBRAL

Podra donar los siguientes Organos: rifiones,
corazén, pulmones y pancreas y los siguientes
tejidos: corneas, piel, huesos, ligamentos y
tendones, valvulas cardiacas y timpano.
Donantes fallecidos en paro cardiorespiratorio,

se les considera como donantes de tejidos, en




caso de que se encuentren en isguemia
(fallecimiento muy reciente) como donantes
renales.

TRASPLANTE DE ORGANOS

Se define como la sustitucién de un érgano y/o
tejido moérbido por otro que funcione
adecuadamente, por ello necesita la existencia
de donantes, ya que sin la existencia de
personas solidarias no hay trasplantes. El
trasplante de érganos es un proceso complejo
mediante el cual se salva la vida o mejora el
estado de salud a wuna persona con
enfermedad terminal de algun 6rgano.

LA MAYORIA DE TRASPLANTES DE
DONANTE

La inmensa mayoria de los trasplantes son de




donante cadavérico

NUMERO DE TRASPLANTES QUE SE
REALIZA EN PERU

En Per( segun las estadisticas mundiales en
el 2013 solo se realizaron 7,4 trasplantes por
millon de habitantes

QUE PERSONAL REALIZA EL
TRASPLANTE

La ONDT hace mencion que los médicos
encargados del trasplante en la (UCI) haran
siempre todo lo posible por salvar la vida de
los pacientes. Asimismo recalcan que los
médicos encargados del programa de
donacion y trasplante son distintos a los
médicos tratantes de la UCI, y la realizacién

del trasplante recae en los cirujanos




especialistas




Il SESION DE UNA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE DONACION DE ORGANOS EN EL CONOCIMIENTO DE

ADOLESCENTES DE QUINTO DE SECUNDARIA

OBJETIVO ]
) CONTENIDO ACTIVIDAD DURACION
ESPECIFICO
Mantener una PRESENTACION 5 minutos

relacion
empética,
respeto y de
cooperacion con
los profesores y
los adolescentes
durante la
intervencion

educativa

Buen dia jévenes estudiantes, soy Gricelda
Ramos Lo6pez, estudiante de la Escuela de
Enfermeria Padre Luis Tezza afiliada a la
universidad Ricardo Palma. En esta mafiana
quiero brindarles una charla sobre la donacién
de Organos, este tema es muy importante
debido a que hay una larga lista de espera por
un oOrgano para continuar viviendo, y en la

espera a diario mueren dos personas, debido a

gue en Peru solo hay tres donantes por millon

- Saludo cordial

http://www.binasss.sa.cr/poblacion/lactancia.JPGLluvia

de ideas

Preguntar a los adolescentes si han escuchado

acerca del tema de donacion de érganos



http://www.binasss.sa.cr/poblacion/lactancia.JPG

Sensibilizar a la
comunidad
estudiantil sobre
la importancia
de la donacion
de 6rganos y
tejidos para
incrementar la
lista de
donantes y
disminuir la lista
de espera,
terminar con la
frustracion de

las personas

de habitantes.

ORGANOS QUE SE PUEDEN DONAR

son el rifidén, el higado, el corazén, el pancreas,
pulmon e intestino

TEJIDOS QUE SE PUEDEN DONAR

tejidos como la médula 6sea, los huesos, tejido
ocular (corneal y escleral), valvulas cardiacas,
segmentos vasculares y ligamentos
INSTITUCIONES QUE PROTEGEN LA
DONACION

A NIVEL INTERNACIONAL La OMS en 1931
preocupada por situaciones que podrian poner
en riesgo a la poblacion vulnerable, propuso el

primer documento sobre los principios rectores

Se mostré Papelografos ilustrados

45 minutos




que esperany
que a diario
mueren en esa

larga espera

para el trasplante de células, tejidos y 6rganos,
que recibié el apoyo de la Asamblea Mundial
de la Salud (WHA44.25). Estos Principios
Rectores influyeron en las practicas de
trasplante de 6rganos, tejidos y células y en la
legislacion elaborada para regularlas. Mediante
la Resolucibn WHA63.22 aprobada por la
Asamblea Mundial de la Salud de Mayo 2010
se actualizaron los Principios Rectores. La
extraccion de células, tejidos y drganos de
personas fallecidas o vivas para fines de
trasplante  soélo podrd  efectuarse de

conformidad con los principios

A NIVEL NACIONAL

La ONDT en Pert se crea mediante Ley N°




28189 de marzo 2004 ‘Ley General de
Donacion y Trasplante de Organos y/o Tejidos
Humanos” la cual regula las actividades y
procedimientos relacionados con la obtencion y
utilizacion de organos y/o tejidos humanos,
para fines de donacion, trasplante y su
seguimiento.

EDAD DEL DONANTE

En Pera el donante mayor de edad y capaz
civilmente, debe expresar su voluntad de donar
todos o alguno de sus 6rganos y/o tejidos para
después de su muerte, segun lo estipulado en
la ley 28189 articulo 11, ademas en el art. 13
indica que todo funcionario del Registro
Nacional de Identificacibn y Estado Civil

(RENIEC), esta obligado a obtener de las

Se les mostro rotafolio acerca del tema




personas capaces mayores de 18 afos que
acuden ante dicho organismo la manifestacion
de su voluntad positiva 0 negativa con respecto
a la autorizacion de la donacion de sus
organos posterior a su fallecimiento. Esta
declaracion quedara inscrita en el Documento
Nacional de Identidad (DNI),
respectivamente.29
EDAD LIMITE PARA DONAR ORGANOS
La vida del individuo y el autocuidado
serén el resultado de la conservacion de
los 6rganos. Para EsSalud la edad limite
es:
Cérneas
70 afos

Piel, huesos y tendones




60 afos
Higado
55 afios Se les realizo preguntas
Pulmones y rifiones
50 afos Se les dio retroalimentacion
Pancreas, Corazon y valvulas cardiacas
45 afnos Se aclaro algunas dudas sobre el tema

Intestino

Indefinido

RESTRICCIONES

No pueden donar sus oOrganos aquellos que

tengan o hayan tenido tatuajes. Pacientes con

cancer, SIDA o hepatitis. No se aceptan

porque habria que hacer todo un estudio para

determinar si sus tejidos se encuentran sanos

o infectados con algun virus; demoraria mucho




Ubicar a los
adolescentes en
el contexto del
paciente para la
interiorizacion

del tema

tiempo y saldria muy caro.

e Tampoco se aceptan las donaciones de
menores de edad que se encuentren
vivos (si fallecieron y los padres lo
consienten, si se pueden tomar sus
organos).

No pueden tener cancer ni otras enfermedades
infecciosas 0 de causa poco clara que se
puedan trasmitir con la donacion. Otra
restriccion seria que la persona puede estar de
acuerdo con la donacion de o6rganos y nho
registrarlo en su DNI o inscribirse como
donante voluntario, sin embargo muchas veces
los familiares del posible donante contradicen
su voluntad, de manera inversa, gente

dispuesta a donar sus érganos se muere justo




en el momento que no se tiene pacientes
preparados para recibirlos y se pierden.
DONACION DE LOS MENORES DE EDAD

La OMS en 1931 preocupada por situaciones
que podrian poner en riesgo a la poblacion
vulnerable, propuso el primer documento sobre
los principios rectores para el trasplante de
células, tejidos y 6rganos

Principio Rector 4

Desarrolla el No deberan extraerse células, tejidos ni
sentido de organos del cuerpo de un menor vivo para
autonomia y fines de trasplante, excepto en las
decision propia contadas ocasiones autorizadas por las

legislaciones nacionales. Deberan

adoptarse medidas especificas para

proteger a los  menores,  cuyo




consentimiento se obtendra, de ser
posible, antes de la donacién. Lo que es
aplicable a los menores lo es asimismo a
toda persona legalmente incapacitada.
RENIEC
Por otro lado el RENIEC indica que existen
registrados 14 millones 580 mil 775
ciudadanos habilitados para tener DNI, de
los cuales solo el 125% de Ilos
entrevistados, hasta la fecha, han
respondido que estan dispuestos a donar
sus organos luego de su fallecimiento.
Segun el Ministerio de Salud existe
actualmente una lista de espera con 6000
receptores, cuyo dato no desglosa el

porcentaje de cada Organo que demandan




dichos pacientes. En el afio 2008, 300
personas han fallecido en espera de un
6rgano. ** Segln el EsSalud, destacé que en
el afio 2011 se habian practicado en el seguro
4197 trasplante de 6rganos ademas preciso
gue estan en lista todavia 4000 en espera de
un rifién, 1000 de pancreas, 20 de higado, 4 de
corazon y 3 de pulmén

LEY

Congreso de la Republica en conjunto con el
presidente ha dado la ley N° 29471 En
diciembre del afio 2010, ley que promueve la
obtencion, la donacion y el trasplante de
organos o tejidos humanos ademas establece
qgue los familiares del donante ya no podran

interferir en su decisién. Previo a esta existe la




Ley General de Donacion y Trasplante de

Organos y Tejidos Humanos 28189




ANEXO 4

TRIPTICO



ESCUELA DE ENFERMERIA PADRE LUIS TEZZA
,MA_,,ERE AFILIADA A LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA

ANEXO 5

VALIDEZ DE INSTRUMENTO

PRUEBA BINOMIAL

Preguntas Juezl Juez2 Juez3 Juez4 Juez5 Juez6 Suma P

1 1 1 1 1 1 1 6 0,01563
0,01563
0,01563
0,01563
0,09375
0,01563
0,09375
0,09375
0,01563
0,01563
0,3906

©O©| 0| N| O] O] | W[ N
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RPlRr|Rr|Oo|R| R R kLR
olo|lu|lo|lo| 0| o o o

[N
o

Se ha considerado:

0: Si la respuesta es negativa.

1: Si la respuesta es positiva.

Excepto en las preguntas 7 y 8 que es lo contrario.
n=10

P =0,3906 = 0,03906
10

Si “P” es menor de 0.05 entonces la prueba es significativa: Por lo tanto el grado de
concordancia es significativo, siendo el instrumento valido segun la prueba binomial

aplicada al juicio de experto p = 0,03906.
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ANEXO 6

CONFIABILIDAD DE INSTRUMENTO

PRUEBA KUDER RICHARSON

DIMENSION N KR-20 CONFIABILIDAD

General 20 0,789 Aceptable
Generalidades 10 0,756 Aceptable
Requisitos de donacién 06 0,767 Aceptable
Regulacion de donacién 04 0,783 Aceptable

W Vi -3 pq

n—1 1%3
En donde:

r, =coeficiente de confiabilidad.
N =ntlimero de itemes que contiene el instrumento,
V, = varianza total de la prueba.

Z Pq = sumatoria de la varianza individual de los itemes.

Una confiabilidad es buena cuando su coeficiente se acerca a 1 y es mayor que 0,5
por lo cual la confiabilidad del instrumento es ACEPTABLE, tomando en cuenta

todos los items de cada dimensién.



ANEXO 7

INFORME DE PRUEBA PILOTO

La prueba piloto se realiz6 en el mes de junio en la Institucion Educativa
Gran Mariscal Andrés Avelino Caceres Dorregaray, con los adolescentes de
5to afio de secundaria, luego de la coordinacion y permiso obtenido por el
director de la Institucién. Se aplicé un cuestionario de veinte items que fue
validado con la prueba binomial e indica lo siguiente. Si “P” es menor de
0.05 entonces la prueba es significativa: Por lo tanto el grado de
concordancia es significativo, siendo el instrumento valido segun la prueba
binomial aplicada al juicio de experto p = 0,03906. Ademas para la
confiabilidad del instrumento se utilizé la prueba Kuder Richarson con una
confiabilidad que es buena cuando su coeficiente se acerca a 1 y es mayor
que 0,5 por lo cual la confiabilidad del instrumento es ACEPTABLE,
tomando en cuenta todos los items de cada dimension, asimismo la escala
de valoracién del instrumento Estaninos para saber si es bajo, medio o alto.
Resultados; antes de la intervencion educativa los conocimientos

encontrados eran bajos, luego se elevaron considerablemente.



UMA PERU
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ESCUE

ANEXO 8

ESCALA DE VALORACION DE INSTRUMENTO

ESTANINOS
BAJO MEDIO ALTO X £ 0.75 (DE)
CONOCIMIENTO
General 0-5 6-11 12-20 8,53+0.75* 3,09
Generalidades 0-2 3-5 6-10 407+0.75*1,76
Requisitos 0-1 2-3 4-6 2.27+£0.75*1,00
Regulacién 0 1-3 4 2,19+0.75*1,35
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ANEXO 9

Consentimiento informado para participar en el trabajo de investigacion
Titulo del trabajo: Influencia de una intervencién educativa sobre donacion
de 6rganos en el conocimiento de adolescentes de quinto de secundaria

Responsables: Ramos Lopez Gricelda

Propoésito y descripcién de la investigacion:

El propdsito de una intervencion educativa sobre conocimientos de donacion
de 6rganos en adolescentes de quinto de secundaria, es dar a conocer temas
sobre donacién de 6rganos.

Conocer si los conocimientos que se brindan en las charlas educativas ayudan
a los estudiantes a concientizar con esta labor humanizada.

Procedimientos:

Si usted acepta que su hijo participe en el trabajo de estudio de investigacion,
se le entregara un Cuestionario con 20 preguntas relacionadas a la donacion de
organos, luego de una semana, se dara el programa educativo, divididas en 2
sesiones; posteriormente se volvera a aplicar el cuestionario, para saber si
mejord su conocimiento.

Participacion voluntaria:

La participacidon en este trabajo de investigacion es voluntaria. Ud. Tendra la
plena libertad de decidir si desea o0 no la participacién del presente estudio. Si
Ud. decide que su hijo no participe, podra retirarse luego de comenzar el

estudio, sin tener que dar motivo alguno y su decisién no dara lugar a cambios



en el trato, ni se tomara ningun tipo de represalias o sanciones en contra de su
persona.

Beneficios:

Con su participacion se busca tener u panorama amplio acerca de cuanto
conoce sobre la donacion de érganos, en base a ello se podran crear nuevas
estrategias educativas, que le ayudaran a reforzar sus conocimientos Yy
disminuird la lista de pacientes en espera de un érgano.

Riesgo y molestias:

El estudiante no correra ningun riesgo fisico ni  emocional, pues solo
desarrollaré un cuestionario.

Privacidad:

A fin de proteger su privacidad, la informacién y datos obtenidos seran
codificados y anonimos, conservando la informacion y su consentimiento en un
archivo seguro que no quedara en el colegio. Su nombre no figurara en
ninguna publicacién o informe sobre esta investigacion, trabajando los datos
s6lo para fines establecidos en el cuestionario.

Remuneracion:

Su hijo no recibira ninguna remuneracion por participar en este estudio.

¢, Desea que el estudiante participe en el presente estudio?

Nombre del contacto:

Si tuviera alguna duda sobre el estudio puede comunicarse con la sefiorita
Gricelda Ramos Lépez al teléfono 014218024, quien es la responsable del

estudio.

CONSENTIMIENTO:

Nombre:

(En letra imprenta)

Firma:

Fecha:
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ANEXO 10

Asentimiento informado para participar en el trabajo de investigacion

Titulo del trabajo: Influencia de una intervencion educativa sobre donacién
de 6rganos en el conocimiento de adolescentes de quinto de secundaria

Responsables: Ramos Lopez Gricelda

Propoésito y descripcién de la investigacion:

El propédsito de una intervencion educativa sobre conocimientos de donacién de
organos en adolescentes de quinto de secundaria, es dar a conocer temas
sobre donacién de 6rganos.

Conocer si los conocimientos que se brindan en las charlas educativas ayudan
a los estudiantes a concientizar con esta labor humanizada.

Procedimientos:

Si usted acepta participar en el trabajo de estudio de investigacion, se le
entregard un Cuestionario con 20 preguntas relacionadas a la donacion de
organos, luego de una semana, se dara el programa educativo, divididas en 2
sesiones; posteriormente se volvera a aplicar el cuestionario, para saber si
mejord su conocimiento.

Participacion voluntaria:

La participacion en este trabajo de investigacion es voluntaria. UD. tendra la
plena libertad de decidir si desea o no participar del presente estudio. Si Ud.

decide no participar o retirarse luego de comenzar el estudio, podra hacerlo sin



tener que dar motivo alguno y su decisién no dara lugar a cambios en el trato, ni
se tomara ningun tipo de represalias 0 sanciones en contra de su persona.
Beneficios:

Con su participacion se busca tener u panorama amplio acerca de cuanto
conoce sobre la donacion de érganos, en base a ello se podran crear nuevas
estrategias educativas, que le ayudaran a reforzar sus conocimientos y
disminuird la lista de pacientes en espera de un érgano.

Riesgo y molestias:

Usted no correra ningun riesgo fisico ni emocional, pues solo desarrollara un
cuestionario.

Privacidad:

A fin de proteger su privacidad, la informacion y datos obtenidos seran
codificados y anonimos, conservando la informacién y su consentimiento en un
archivo seguro que no quedara en el colegio. Su nombre no figurara en
ninguna publicacién o informe sobre esta investigacion, trabajando los datos
sélo para fines establecidos en el cuestionario.

Remuneracion:

Usted no recibira ninguna remuneracion por participar en este estudio.

¢, Desea patrticipar en el presente estudio?

Nombre del contacto:

Si tuviera alguna duda sobre el estudio puede comunicarse con la sefiorita
Gricelda Ramos Lépez al teléfono 014218024, quien es la responsable del

estudio.

ASENTIMIENTO:

Nombre:

(En letra imprenta)

Firma;

Fecha:




ANEXO 11

Surco, 3 de marzo 2014

Oficio N 030-2013/CE

Sefior Doctor

MANUEL HUAMAN GUERRERO
Decano de la Facultad de Medicina
Universidad Ricardo Palma
Presente

i, NIVERSIDAD RICARDO PALMA
) MEDICINA HUMANA
gé%%&%&?« NEL NECANATO

05 MAR 201k
REGIBID

HORAS . L FIRMAL st
| NGRESO: Viizl

Referencia: Oficio N2 248-2013 /D-EEPLT

De mi consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo cordialmente y a la vez
hacerle llegar el Resultado de la Evaluacién del Consentimiento Informado

del Proyecto de Tesis titulada “INFLUENCIA DE LA INTERVENCION EDUCATIVA
SOBRE LA DONACION DE ORGANOS EN EL CONOCIMIENTO DE ESTUDIANTES

DE QUINTO DE SECUNADARIA " de las alumnas Gricelda RAMOS LOPEZ y
Yessenia RUIZ SANTIAGO remitidas por su Decanato

Luego de la Revision del Documento de Consentimiento Informado, de
acuerdo a lo establecido en el Reglamento del Comité le hacemos llegar el

resultado como APROBADO CON ENMIENDAS.

Sin otro particular me despido haciéndole llegar mis deferencias y
estima personales,

Alfredo Benaﬂ}és;ﬁﬂiga
PRESIDENTE DEL COMITE DE ETICA FAMURP
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ANEXO 12

EscueLA DE ENFERMERIA PADRE Luis Tezza

Creada por Decreto Supremo N2 026-83-SA de fecha 18-08-83

AFILIADA A LA UNIVERSIDAD RICARDO PALMA
Av. El Polo 641 Santiago de Surco - Lima - Per(i © Telfs:434-2770 / 436-7283 Fax:434-3166
D4 escuelatezza@eeplt.edu.pe ¢ www.eeplt.edu.pe

Surco, 27 de junio del 2014

Carta N°015-2014/D-EEPLT

Senor

VICTOR RAUL JAVIER ALZAMORA
Director del Colegio José Carlos Mariategui
Presente.-

De mi especial consideracion:

Es grato dirigirme a usted para saludarlo muy cordialmente,
asimismo conocedora de su alto espiritu de colaboracion para la formacion
del personal de salud, me permito solicitarle su autorizacion para que
nuestra estudiante GRICELDA RAMOS LOPEZ del X ciclo de estudios en
Enfermeria, pueda realizar la Aplicacién de Instrumento de Investigacion
titulada: “INFLUENCIA DE LA INTERVENCION EDUCATIVA SOBRE
DONACION DE ORGANOS EN EL CONOCIMIENTO DE ESTUDIANTES DE
QUINTO DE SECUNDARIA”, en su digna Institucion.

Agradeciendo anticipadamente la acogida que se sirva brindar a la
presente, me despido reiterandole las muestras de mi mayor consideracion
y deferente estima.

Atentamente,
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