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RESUMEN

Objetivo: Conocer las percepciones de los estudiantes de enfermeria sobre la muerte
encefalica y la donacion de 6rganos. Método: Estudio cualitativo descriptivo con estudiantes
de enfermeria de una universidad publica del sur del pais. Las entrevistas se realizaron en
2019, fueron transcritas y sometidas a analisis de contenido. Resultados: Participaron 30
académicos. Emergieron tres categorias: “El conocimiento como factor de (des)interés” lo que
demuestra la falta de abordaje del tema en la graduacion; “La donaciéon como muestra de
empatia con los familiares y/o con la persona que va a recibir el 6rgano” que trata sobre el
interés de ser donante y “Angustias como (posible) profesional responsable de los casos” que
apunta a la inseguridad por falta de conocimiento. Conclusion: Los académicos tienen una
vision positiva de la donacion de 6rganos sin reservas sobre ser donante, sin embargo, cuando
se ubican en el dmbito del trabajo como enfermeros, la respuesta se basa en la inseguridad
relacionada con la falta de conocimiento.

Descriptores: Obtencion de Tejidos y Organos; Muerte Encefélica; Atencion de Enfermeria;
Estudiantes de Enfermeria.

RESUMO

Objetivo: Conhecer as percepcdes de académicos do curso de enfermagem acerca de morte
encefalica e doagdo de 6rgaos. Método: Estudo descritivo, qualitativo, com académicos de
enfermagem de uma universidade publica do sul do pais. As entrevistas aconteceram em 2019,
foram transcritas e submetidas a analise de conteudo. Resultados: Participaram trinta
académicos. Emergiram-se trés categorias: “Conhecimento enquanto fator de (des)interesse”,
que demonstra a falta de abordagem do tema na graduacdo; “Doa¢do como sinal de empatia
com familiares e/ou pessoa que receberd o 6rgao” que versa sobre o interesse em ser doador e
“Ansiedades enquanto (possivel) profissional responsavel pelos casos” que aponta
inseguranga pela falta de conhecimento. Conclusdo: Os académicos apresentam uma visao
positiva em relagdo a doagdo de 6rgdos sem ressalvas em relacdo a ser doador, entretanto,
quando colocados no ambito de atuagdo como enfermeiros, a resposta ¢ pautada na
insegurancga relacionada a falta de conhecimento.

Descritores: Obtencdo de Tecidos e Orgﬁos; Morte Encefalica; Cuidados de Enfermagem:;
Estudantes de Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: To know the action of organs of death in the course of. Method: Qualitative
Nursing Study, Public Nursing Comments from a university in the south of the country. The
interviews took place in 2019, were transcribed and revealed for analysis. Results: Bets
participated. Three categories emerged: “Knowledge as a factor of (dis)interest”; which
demonstrates the lack of approach to the subject in graduation; “Donation as a sign of
empathy with family members and/or the person who will receive the organ” which deals
with the interest in being a donor and “Anxieties as a (possible) professional responsible for
the cases” which points to insecurity due to lack of knowledge. Conclusion: The answer is
given by a positive relationship in relation to organs without respect to a knowledge of
reference of acting as nurses, the answer is the donor in the relationship of involvement in
reference.

Descriptors: Tissue and Organ Procurement; Brain Death; Nursing Care; Students, Nursing.

INTRODUCCION
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La Muerte Encefilica (ME) se
caracteriza por la pérdida completa e
irreversible de las funciones cerebrales,
definida por el cese de las actividades
corticales y del tronco encefalico.! Las
principales caracteristicas observadas en la
primera descripcion de los hallazgos clinicos
y patoldgicos que caracterizaron la ME son:
coma profundo, ausencia de respiracion y
electroencefalograma con

En Brasil, en 2021, se

patron
isoeléctrico.?
registraron 5.857 casos de EM y se estima
que de ese total, solo 1.451 se conviertan en
donantes efectivos, situacion alarmante dado
que, segun el Ministerio de Salud,
actualmente, 53.218 personas se encuentran
en lista de espera para recibir un 6rgano o
tejido.?

El diagnostico de BD se orienta por

el protocolo del

(CFM)

Consejo Federal de
Medicina establecido por la
Resolucion n°® 2.173 de 2017, que determina
como criterio minimo para el diagndstico de
BD que los examenes clinicos sean
realizados por dos profesionales entrenados
diferentes, asociados a un examen de
imagen. Entre las pruebas de imagen se
encuentran la angiografia cerebral, que
muestra la ausencia de flujo intracraneal; la
electroencefalografia, que muestra Ia
ausencia de actividad eléctrica cerebral; el
Doppler transcranea', que detecta la ausencia

de flujo sanguineo intracraneal, y finalmente
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la gammagrafia, que muestra la ausencia de
perfusion o metabolismo cerebral.! Ademas,
también se incluye la prueba de la apnea,
que ayuda como prueba complementaria al
diagnéstico de ME.'# En algunos paises, la
prueba complementaria es opcional, pero se
opta por ella para descartar factores de
confusioén o para sustituir alguna fase de la
prueba que no se pueda realizar.?

La ME y el trasplante de 6rganos y
tejidos estan correlacionados, ya que en
situacion de ME el paciente puede
convertirse en potencial donante multiple de
organos, dependiendo de su estado clinico
general.> De esta forma, se asegura el
mantenimiento funcional de los sistemas
organicos en el periodo entre el diagndstico
y la familia. Este enfoque se convierte en el
objetivo principal del equipo de salud, con el
fin de evitar que los oOrganos se vean
comprometidos y, por tanto, se imposibilite
la donacion.

Las acciones relacionadas con el
reporte del fallecimiento al Organismo de
Busqueda de  Defunciones 'y el
mantenimiento hemodindmico del potencial
donante de organos son responsabilidad de
la Comision Intrahospitalaria de Donacion
de Organos y Tejidos para Trasplantes
(CIHDOTT), asociada a los profesionales de
la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI),

que tiene en su composicion: auxiliar de

enfermeria, auxiliar administrativo, auxiliar
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de higiene hospitalaria, enfermeros,
fisioterapeutas, nutricionistas y médicos
intensivistas quienes se encargan de

diagnosticar y comunicar el TB a la familia.®
Ante esto, se destaca la importancia de
interdisciplinariedad y trabajo en equipo
para que el proceso sea efectivo.

En este contexto, el enfermero se
destaca por presentarse como uno mas de los
profesionales que trabajan en los CIHDOTT,
ademds de participar activamente en el
mantenimiento hemodindmico del potencial
donante de cara a su responsabilidad dentro
de la UCI, como en el manejo de los
problemas fisiopatologicos. repercusiones
del ME, en el seguimiento hemodinamico y
cuidados

en la prestacion de

individualizados.” Para ello, son

fundamentales los  conocimientos 'y
habilidades del profesional de enfermeria en
el cuidado que brinda al paciente, es decir,
las bases tedrico-practicas relacionadas con
el ME y sus signos son de suma relevancia
en la atencion al paciente y abordaje familiar,
lo que puede apoyar en la identificacion del
momento oportuno para la entrevista con los
familiares de los potenciales donantes, asi
como orientacion ante posibles dudas.®

Si bien existe legislacion que
sistematiza los procesos de diagndstico de
ME y abordaje familiar, la negativa familiar
termina persistiendo como uno de los

principales obstaculos para la realizacion del
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procedimiento de donacion de 6rganos.’ Por

ello, capacitar a los profesionales de
enfermeria desde su formacion para discutir
los aspectos relacionados con la EM y La
donacién de 6rganos puede considerarse una
forma de incentivar el avance en la
discusion del tema. Ante este escenario se
obtuvo la pregunta orientadora: “;Como
perciben la muerte encefélica y la donacion
de organos los estudiantes de enfermeria?”
Y, para responder a esta pregunta, el
objetivo fue comprender las percepciones de
los estudiantes de enfermeria sobre la ME y

la donacion de 6rganos.

METODO
Se trata de un estudio descriptivo-
cualitativo,

exploratorio, con enfoque

realizado en junio de 2019, en una
institucion publica de educacion superior,
ubicada en Parana. Entre las carreras que
ofrece la institucion que integra el Centro de
Ciencias de la Salud se encuentra
Enfermeria, foco de esta investigacion. Cabe
destacar que el curso se ofrece a tiempo
completo, anualmente y tiene una duracion
de cuatro afios. Desde esta perspectiva, se
invitd a participar a los estudiantes de
enfermeria matriculados regularmente en el
curso, independientemente del afio en curso
y que aceptaron responder la entrevista
voluntariamente. Como criterio de exclusion

se tuvieron en cuenta los estudiantes que no
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estuvieran tomando licencia de ningan tipo y

que no tuvieran direccion de correo
electronico.

La recoleccion de datos se realizd, en
primer lugar, con autorizacion formal de la
Institucion, luego se solicitd a la
coordinaciéon de la carrera de enfermeria
proporcionar la direccion electronica de los
estudiantes matriculados en el afio
académico 2019. Los contactos se realizaron
semanalmente, con el reenvio de la carta de

invitacion y. enfoque de conveniencia hasta

obtener la saturacion tedrica de los discursos.

Como se trataba de una investigacion

cualitativa, que tiene como objetivo

identificar  significados y significados

atribuidos al fenémeno, el numero de
participantes se determind con base en el
marco de muestreo de saturacion en la
investigacion cualitativa, es decir, cuando
los informes y conceptos se repetian con
frecuencia, se detenia el reclutamiento.'’

A todos los estudiantes de enfermeria
se les envid correspondencia electronica tipo
invitacion, junto con el formulario de
consentimiento libre e informado. En el caso
de la aceptacion formal, los invitados fueron
dirigidos a una pagina con un cuestionario
en linea basado en las preguntas: “;Qué
entiendes por muerte cerebral?”, “;Cudles
son las facilidades/dificultades  que
enfrentarias para asistir a un paciente con
cerebral?” en tu

muerte practica
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profesional? ”. “;Se trat6 el tema durante su

"

capacitacion? ;De que forma? ", ";Eres

donante de organos? (Cudles son los
factores que llevaron a esta decision? ™.

Los informes se identificaron con la
letra “E” de “Entrevistado”, seguida del
nimero arabigo que indica el orden en que
se recibieron las respuestas (1, 2, 3...). Las
entrevistas fueron sometidas a analisis de
contenido tematico, respetando las etapas, a
saber: (1) Preanalisis, en el que se realiz6 un
hojeado y familiarizacion con las respuestas
de los participantes; (2) Exploracion del
material, con identificacion de nucleos de
significado y categorizacion del material,
segin similitudes en los hallazgos, y (3)
Tratamiento e inferencia/interpretacion de
resultados, con el fin de responder a la
pregunta rectora de la investigacion y al
objetivo de Segln el estudio, estos pasos son
descritos por Bardin.!! En esta investigacion,
inicialmente se identificaron quince ideas
centrales en los discursos de los
participantes, que generaron cuatro nucleos
de significado y resultaron en tres categorias
tematicas, presentadas mas adelante en los
resultados.

Todos los preceptos éticos fueron
respetados y la propuesta para esta
investigacion fue aprobada por el comité de
¢tica para investigaciones con seres
humanos de la Universidad Estadual de
CAAE:

Parana, bajo registro
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10665019.0.0000.9247 'y dictamen n°
3.313.140, el 8 de mayo de 2019.

RESULTADOS YDISCUSION

En el estudio participaron treinta
estudiantes, cinco de los cuales estaban en
primer afo, cuatro en segundo afio, diez en
tercer ano y once en cuarto afio. Luego de un
cuidadoso anélisis de los discursos de los
académicos en sus

respuestas a los

formularios, surgieron tres categorias
tematicas: “El conocimiento como factor de
(des)interés en los temas de muerte
encefalica y donaciéon de organos”; “La
donacion como muestra de empatia con los
familiares y/o la persona que recibird el
organo” y finalmente, “Ansiedad como
(posible) profesional responsable de los
casos”.

factor de

El conocimiento como

(des)interés en los temas de muerte
encefalica y donacion de 6rganos.

Las declaraciones de los
participantes versaron sobre el factor de
interés presentado por los académicos sobre
los temas y la ausencia de contenidos en el

curso de pregrado.

“Hasta el momento (3er aro de
enfermeria) el tema no ha sido abordado de
manera significativa y falta interés personal en
el tema para abordarlo de manera individual e
independiente de la institucion educativa” E17;

“No es un tema muy profundo ni en la
universidad ni en los medios en general” E22.
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La descripcion de que el tema no fue
abordado de manera significativa para
despertar un interés genuino en el tema
demuestra la necesidad de repensar las
practicas pedagogicas utilizadas en los
estudios de pregrado. En este sentido, el
aprendizaje préctico permitido por la
integracion de la ensefianza, el servicio y la
comunidad se establece como una
metodologia esencial para la relacion entre
practica y teoria, ayudando a los estudiantes
a desarrollar habilidades y pensamiento
critico, promoviendo la busqueda de
soluciones a los problemas denotados en sus
experiencias.!>  Segun  informes  de
académicos, se supone que la falta de
abordaje de las materias en la educacion
superior se convierte en uno de los

principales  detonantes del desinterés
académico, y sin informacion basica no se es
consciente de la importancia de actuar sobre
los temas.

El proceso de aprendizaje, en cuanto
a la ejecucion de practicas clinicas, permite
formar un equipo bien informado y
preparado para afrontar procesos y toma de
decisiones complejos, ademas de permitir el
conocimiento de todo el procedimiento en el
que estd participando.!®* El profesional que
sale de la graduacion con ante la falta de
relacionada con el

informacion tema,

experimentan dificultades en el desempefio
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de su rol de asistencia directa, en la difusion
de conocimientos a la poblacion y en el
apoyo informativo que las familias de los
potenciales donantes necesitan recibir. Esto
perjudica no s6lo a las personas a las que
brindan atencion, sino también a su propia
construcciéon como individuo con rol de

cuidador dentro del sistema de salud.

“Estoy a favor de la donacion de
organos y me interesa ser donante, pero me falta
informacion sobre como documentar que soy
donante” E26;

“Seria donante, pero nunca intenté
descubrir como funciona realmente el proceso.
Quizas se le sumo la falta de informacion sobre
el tema” E16

“No lo sé con seguridad, no me habia
parado a pensar en este tema”’E6.

“No lo sé con certeza, todavia no tenia
experiencia  ni  mucha  informacion o
explicaciones sobre casos como este” E9

Si bien la mayoria de los académicos
tienen una respuesta positiva respecto a la
donacion de organos, la mayoria desconoce
los procedimientos legales para llevarla a
cabo. En este sentido, la ausencia de
informacion durante la graduacion puede ser
una oportunidad para incluir el tema con el
uso de metodologias pedagogicas para el
desarrollo de actividades éticas, criticas,
reflexivas y transformadoras, que vayan mas
alla de la formacion técnica en la formacion,
basadas en la dialéctica de accion-reflexion-
accion.!

Muchas respuestas muestran que los

entrevistados aun no han estado expuestos a
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los temas, por lo que el déficit en la
graduacion es explicito, al igual que en la
sociedad, ya que los entrevistados, ademas
de académicos, son ciudadanos, generando

dudas y temores respecto a Organos.

donacion por la falta de informacion,

generando en consecuencia desconocimiento

y malentendidos respecto del tema

respectivo.

La donacion como muestra de empatia
con los familiares y/o la persona que
recibira el 6rgano

El segundo eje tematico describio a
la EM como un factor que puede salvar

vidas, pues los Organos ya no seran

necesarios para el individuo, sin embargo,
pueden jugar un papel importante para
retomar la funcionalidad y salud completa

de otras personas.

“(...) Conciencia de que ya no seran
validas para mi, sino para otras personas
necesitadas” E1

“(...) Conocer el valor de un organo
para quien lo necesita y no tener supersticiones”’
E2;

“Creo que no tendré ningun problema
en ser donante. La posibilidad de ayudar a
alguien, cuando ya no puedo vivir y utilizar mis
organos, es algo realmente magnifico y le daria
a la persona mas tiempo para vivir bien y
disfrutar el tiempo que le queda” ES5;

“(...) Ser responsables de salvar la vida
de quienes lo necesitan” E10.

“Bien por los demdas, si puedo aportar
de alguna manera si algun dia me pasara algo”
E3.

“Donar un organo es donar vida, hacer
feliz a alguien es lo minimo que se puede hacer”
El9.
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Aun con la falta de conocimiento
teorico-cientifico sobre los procesos de EM
y donacion de organos, los académicos
presentan una caracteristica muy importante
para su formacién y ciudadania, la mirada
humanizada. Al proponerse trabajar en
enfermeria, ante la comunicacién de malas
noticias y asistencia en DB y/o donacion de
organos, los estudiantes establecen las bases
de sus futuras relaciones de cuidado durante
Brindarles

su ejercicio  profesional.

conocimiento sobre los procesos que
involucran el tema puede aumentar la
posibilidad de que profesionales mas
preparados lleguen a los centros de atencion
a estas familias y pacientes, lo que podria
reflejarse en el éxito y la aceptacion de la
donacion de 6rganos.

Es importante resaltar que no todos
los miembros de la familia son capaces de
comprender el acto de donar organos o
tejidos. Ademas de la negativa familiar,
existen factores relacionados con el
desconocimiento del potencial donante y de
preservacion de la integridad del cuerpo post
mortem, miedo respecto del momento de la
liberacion del cuerpo, no aceptacion de la
EM como fin de la vida, creencias religiosas
y hay situaciones en las que la familia no
informa el motivo.'3

El equipo multidisciplinario es

responsable de esclarecer las fases éticas,
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morales y legales del proceso de donacion y

distribucion de  organos y  tejidos,
centrandose en la objetividad y claridad, con
respeto y serenidad, respetando los deseos
de los familiares y el momento de pérdida y
dolor. estan pasando. Acercar a los
familiares al paciente es aconsejable y puede
ser un factor clave en la decision de donar
organos, para que la familia comprenda el
diagnéstico de ME y el concepto de finitud y
muerte.'®

La mirada humanizada es uno de los
instrumentos mas adecuados para establecer
una relacion de confianza entre profesional y
paciente, basada en la verdadera intencion
de cuidar, es posible desarrollar una relacion
empatica, cuando se reconoce al otro.!” El
factor de ayudar al otro vidas fue muy
recurrente en las respuestas, demuestra la
solidaridad y altruismo de los académicos.
Seglin los entrevistados, esta accion puede
salvar muchas vidas, ya que el posible
donante ya no necesita los 6rganos. También
esta el hecho del empoderamiento de los
involucrados, como la familia del donante o
receptor, ya que en el futuro podran replicar
esta accion y en consecuencia contribuir a
otras vidas. Un efecto que puede resultar,
entre otros factores, de la claridad del
profesional encargado de transmitir la
informaciéon y mantener una comunicacion

efectiva entre el equipo y los familiares.
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Ansiedades como (posible) profesional
responsable de casos

El tercer y ultimo eje tematico
destaca la falta de sustento tedrico, lo que
conduce a la inseguridad en los estudiantes

de enfermeria.

"Seria dificil[de actuar en los casos]
porque es un diagnostico sumamente especifico,
la atencion a este paciente debe ser humanizada,
respetando sus creencias, familia y elecciones.
Independientemente de su condicion de
conciencia, es un ser humano y debe ser tratado
con respeto. El cuidado de la familia es
sumamente importante para las enfermeras” E7.

La mirada empatica demostrada por
los universitarios genera deseo, dado que el
proceso de donacion de oOrganos es un
procedimiento  complejo, rodeado de
muchos riesgos. Una revision de la literatura
reciente con el objetivo de buscar estudios
sobre el tema del TB en pacientes adultos
sefaldé que el proceso de diagnostico y
atencion de los pacientes con TB es

minucioso, complejo y requiere

capacitacion.* En este  sentido, las
universidades deben repensar su practicas
con el objetivo de brindar a los académicos
la oportunidad, curricular o no, de visualizar
la aplicacion de sus conceptos.

Otro estudio, con el objetivo de
comprender la gestion del cuidado de
enfermeria al paciente con muerte encefalica
desde la perspectiva de los enfermeros que

actian en el proceso de donacion y
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trasplante de d6rganos, encontré dificultades
en el desempefio profesional relacionadas
con la estructura fisica, recursos humanos y
materiales limitados, asi como asi como, la
falta de calificacion de los profesionales
involucrados, con una falta de formacion
que dificulta la integracion de acciones
multidisciplinarias.'®

El profesional de enfermeria es
responsable de varios elementos
relacionados con el cuidado de los pacientes
con EM y la interaccion y recepcion de la
familia del paciente. Segun relatos de
profesionales, la formacion es el principal
medio para la excelencia en esta prestacion
de servicios y los factores considerados
obstaculizadores  fueron cuestiones de
sobrecarga emocional y fisica, insuficiencia
en el dimensionamiento de los recursos
humanos en la UCI, falta de preparacion
técnica y emocional para abordar la
situacion de EM y la dualidad del ser

enfermero, como persona y profesional.!

“No tengo suficiente apoyo tedrico y
prdctico para brindar asistencia” E15

“Tendria dificultades con los
conocimientos que tengo actualmente” E16;

“Me costaria ayudar con el diagnostico,
porque a pesar de haber visto ya como se hace
el diagnostico, me parecio muy vaga la
informacion” E26.

Es innegable la reflexion de los
entrevistados sobre el tema, lo que trae

como resultado la complejidad del trasplante
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de organos y la falta de introduccion del

tema durante el periodo académico,

provocando que los enfermeros recién
graduados tengan muchas inseguridades y
temores en su trabajo asistencial. Cabe
sefalar que este desafio fue destacado en un
estudio anterior que tuvo como objetivo
comprender la percepcion del equipo
CIHDOTT sobre su proceso de trabajo y
destaco desafios como el desconocimiento
de los médicos sobre el proceso de donacion,
la identificaciéon de posibles donantes y su
mantenimiento  hemodinamico®, lo que
sugiere que el tema también merece ser
investigado en otras carreras de pregrado en
el area de la salud.

El trasplante de organos se divide en
etapas, iniciando con la identificacién y
notificacion del Potencial Donante (PD),
seguido de la evaluaciéon y mantenimiento
hemodinamicos,

ME,

de parametros
confirmacion del diagndstico de
entrevista familiar, documentacion de ME,
aspectos logisticos, retiro y distribucion de
organos y tejidos, trasplante y seguimiento
de resultados.* Comprender la cadena de
actividades y acciones que deben realizarse
desde la graduacion puede contribuir a la
confianza en si mismo para afrontar estas
situaciones en el dia a dia del profesional.
Luego del analisis reflexivo de las

respuestas de los entrevistados, se exponen

lineamientos relacionados con la necesidad
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de introducir el tema en la estructura
curricular de la carrera de enfermeria, asi
comoEl desconocimiento genera ansiedad en
el académico/futuro profesional e
inseguridad en la actuacion, debido al

desconocimiento sobre la correcta ejecucion

de los procedimientos auxiliares.

CONSIDERACIONES FINALES

Los universitarios tienen una vision
positiva de la donacion de oOrganos y no
tienen reservas a la hora de ser donantes, sin
embargo, cuando se situan en el contexto del
trabajo como enfermeros, la respuesta se
basa en la inseguridad relacionada con la
falta de conocimiento e interés sobre los
procesos que rodean a la muerte encefalica.

En el contexto de la BD y Ila
donacion de 6rganos, es fundamental para el
éxito de todo el servicio que el profesional
de enfermeria esté adecuadamente preparado
para acoger a los familiares y responder a
todas sus preguntas, por lo que es
imprescindible que tenga los conocimientos
necesarios sobre todo el proceso que rodea
al tema, ya que puede encontrarse con
situaciones adversas de la mds variada
indole, asi como con creencias misticas
arraigadas en la estructura familiar, que debe
aclarar con toda la base cientifica necesaria

y de la forma mds empatica y honesta

posible.
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