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Resumen

La presente investigacion tiene como objetivo conocer el grado de sensibilizacion
e informacion sobre donacién y trasplantes que poseen las alumnas del Posgrado
Trabajo Social Sanitario, tras la realizaciéon del médulo Trabajo Social Sanitario en
Trasplantes. Para la realizacion de la investigacion se comienza con la redaccion de
una introduccion en donde se elabora una contextualizacion sobre la donacidn y el
trasplante de érganos y una justificacion de la utilizacidon de la formacién como estra-
tegia para la sensibilizacién. A continuacidn se expone la metodologia, que en esta
ocasion se apostara por la investigacion cualitativa de las respuestas de las alumnas
ante los supuestos propuestos por la consultora. Seguidamente se analizaran los re-
sultados obtenidos del volcado de datos cualitativo de los diferentes supuestos. En
la discusidn se hard un examen sobre los resultados mas apreciables, para finalizar
con la exposicidon de propuestas innovadoras sobre los hallazgos mas relevantes de
la investigacion.

Palabras Claves
Trasplante, donacidn, formacidn, Trabajo Social Sanitario.

Documentos de Trabajo Social - n°50 « ISSN 1133-6552 / ISSN Electrénico 2173-8246 [187]



MARIA AUXILIADORA NODA MORALES, CYNTHIA ROSQUETE LORENZO Y ROSA ESTHER SOSA RODRIGUEZ

INTRODUCCION
CONTEXTUALIZACION DE LA DONACION Y EL TRASPLANTE

El desarrollo tecnoldgico-cientifico ha sido la caracteristica primordial de la Edad Mo-
derna, éste ha evolucionado en torno a la mejora de la calidad de vida del ser humano en
todos sus ambitos. En concreto, la Ciencia Médica ha innovado técnicas y tratamientos
cientificos revolucionarios, capaces de tratar enfermedades y patologias que tiempo atras
diezmaban a la poblacién. Ejemplo de esta revolucidn cientifica es el trasplante de drganos
y tejidos, compleja técnica, que se realiza con éxito por primera vez en 1905. El trasplante
de drganos y tejidos se configura como la mejor practica médica para el tratamiento de
ciertas enfermedades crénicas que ocasionan un dafio irreversible en uno o varios de los
drganos de nuestro cuerpo. Con la realizacién de los trasplantes se asisten enfermedades
que no se pueden curar mediante otra terapia, teniendo como propdsito la mejora de la
calidad de vida del paciente y en muchos casos, evitar el fallecimiento.

El éxito de la practica de esta técnica se debe, ademas de los avances cientificos, a la
realizacién de un trabajo multidisciplinar, en donde distintos profesionales previamente
especializados y formados, combinan conocimientos y habilidades en torno a un objetivo
comun: la mejora de la calidad de vida del paciente. La incorporacién de la figura del/a
trabajador/a social sanitario/a en el campo de los trasplantes emerge cuando los profe-
sionales del campo sanitario detectan la necesidad de una intervencion psicosocial como
respuesta al elevado nimero de rechazos. Estos rechazos eran consecuencia de problemas
psicosociales que ocasionaban episodios de estrés y preocupacion: el pago de hipotecas u
otros gastos, situacion familiar de hijos u otros allegados, situacién laboral, etc. Se acentua-
ba mas en todos aquellos pacientes que para la realizacion de su trasplante debian y deben
salir fuera de su Comunidad Auténoma, como es en el caso de los pacientes subsidiarios de
trasplante de corazdn, pulmdn o infantiles de la Comunidad Auténoma Canaria.

El abordaje integral del paciente trasplantado conduce a la mejora casi inmediata de
la salud del paciente aquejado de enfermedades degenerativas que no se pueden tratar
mediante otra técnica, y que en la mayoria de casos produce la merma de la autonomia
personal ocasionando una dependencia absoluta. Sin embargo, el principal inconveniente
que se produce para la realizacidon de un trasplante, no es solo la complejidad de la técnica
sino la obtencién del/os érgano/s a través de los donantes. El perfeccionamiento de esta
practica médica, el avance en los farmacos inmunosupresores y los buenos resultados de
los trasplantes han originado el aumento de las listas de espera de pacientes subsidiarios a
trasplante; emergiendo simultaneamente la necesidad de captacion de donantes y consi-
derandose la escasez de érganos un problema mundial.

Segun la ley espafiola 30/1979', sobre extraccidn y trasplante de érganos, donante pue-
de ser toda aquella persona que a lo largo de su vida decida que sus drganos, tras su muer-
te, sirvan a otras personas. Nuestra decision se puede representar de muy diversas formas,
la mds importante es el dialogo familiar acerca de nuestras actitudes y creencias hacia la
donacidén de drganos, a través del cual daremos cuenta de nuestra decisién. Se trata de
un elemento importante y a tener en cuenta, ya que seran ellos, nuestros familiares, los
que dada la situacién tendran la dltima palabra y es de vital importancia el conocimiento
de nuestra voluntad para que tomen la decisidn que a nosotros nos gustaria que tomaran.

1 Ley 30/1979, de 27 de octubre, sobre extraccién y trasplante de érganos.
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El carné de donante, es otro de los medios de trasmisidn de la voluntad, se caracteriza
por no tener valor legal al respecto y tiene como finalidad dar a conocer nuestra voluntad
postuma.

Las principales instituciones relacionadas con la donacidn y el trasplante en Espafa
como es la Organizacién Nacional de Trasplantes (ONT)? y como principio fundamental de
ésta, las Coordinaciones Autondmicas de Trasplantes realizan diferentes técnicas y estrate-
gias de promocidny sensibilizacion orientadas hacia la necesidad de la captacion de donan-
tes. El profesional indicado y para ello formado en la promocidn y sensibilizacién hacia la
donacidn es el/la trabajador/a social sanitario/a, quien ante el estudio de las caracteristicas
y necesidades de la poblacidn realiza técnicas destinadas a la captacion de donantes.

FORMAS INNOVADORAS DE CONCIENCIACION SOCIAL: LA FORMACION

Las estrategias clasicas encaminadas a la captacion de donantes son la realizacién de
campafas publicitarias a través de la imparticidn de dipticos, campafas televisivas, radiofé-
nicas, etc. Por motivo de la “crisis econdmica”, las campafas publicitarias se han reducido
considerablemente obligando a los profesionales a la innovacién de nuevas ideas con el
objetivo de conseguir los mismos efectos pero a un coste cero. La formacidn, se constitu-
ye como una estrategia innovadora y econdmica encaminada a la captacion de donantes
de drganos, que tiene como fin la formacidn de los profesionales y la sensibilizacién a la
donacién. Por este motivo, en el afio 2009/2010 se instaura el médulo de “Trabajo Social
Sanitario en Trasplantes” dentro del Posgrado de “Trabajo Social Sanitario” de la Universita
tOberta de Catalunya (UOC), con la finalidad de formar a los profesionales en las especifici-
dades del campo y como mediadores en la promocion a través de la sensibilizacidn.

Los objetivos del médulo se clasifican segun la funcidn que ostente dentro de éste y
que se clasifican en formativos y de sensibilizacion. Los objetivos formativos del mdédulo
son definir la intervencidn del/a trabajador/a social sanitario/a con la enfermedad, ofrecer
conocimiento en materia de legislacion en materia de trasplantes a nivel nacional, com-
prension de laimportancia de la creacidon de un modelo de registro sanitario social en todos
los hospitales de cada una de las comunidades auténomas y de un modelo de registro in-
formatico uniforme tanto en atencién primaria como especializada, ofrecer conocimiento
de las prestaciones existentes dentro de nuestro Sistema Nacional de Salud y de las cuales
pueden ser beneficiarias los pacientes subsidiarios de trasplante, la creacién de comisiones
de trabajo resolutivas con temporalidad, conocimiento de estudios publicados a nivel inter-
nacional y sobre la realizacién de publicaciones de trabajos y estudios.

Los objetivos con funcién de promocidn y sensibilizacidon son: la promocidn de las actitu-
des en pro a la donacion de drganos, tejidos y células y la generacion de cambios de actitu-
des y creencias en nuestro entorno, respecto a la donacién de érganos, estos dos objetivos
son los seleccionados para la realizacion del estudio.

La metodologia impartida en el mddulo se basa en la resolucidn de supuestos practicos
propuestos por la consultora, el propdsito de la presente investigacion se centrara en el es-
tudio de las respuestas de los alumno/as ante el supuesto propuesto para analizar el grado
de sensibilizacidn y conocimiento adquirido por las alumnas sobre la donacidn.

2 Organizacién Nacional de Trasplantes (ONT). Donacidn y trasplantes.
3 Universitat Oberta de Catalunya (UOC). Posgrado Trabajo Social Sanitario.
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DESARROLLO DE LA INVESTIGACION Y METODOLOGIA.
OBJETIVOS GENERALES.
* Evidenciar el grado de sensibilizacién de las alumnas tras la realizacion del médulo.
e Contrastar los conocimientos y el grado de sensibilizacién adquirido por las alumnas.

La metodologia que se utiliza para la elaboracidn de la presente investigacion es el anali-
sis cualitativo de las respuestas de las alumnas ante los supuestos practicos propuestos en
el mdédulo “Trabajo Social Sanitario en Trasplante” del “Posgrado Trabajo Social Sanitario”
de los cursos académicos 2009/2010 y 2010/2011.

El supuesto practico propuesto durante el curso académico 2009/2010 fue: “Criterios
que debemos tener en cuenta ante una noticia positiva, neutra y negativa sobre los trasplan-
tes. ¢Cudl seria el modelo ideal para promover la donacidn para los trasplantes?”. Durante el
curso 2010/2011 el supuesto propuesto consistié en el andlisis y respuesta a una serie de
cuestiones sobre la siguiente situacion: “Estando una familia de cuatro miembros, de vaca-
ciones, almorzando en un restaurante, escuchan en las noticias de television, que “aparecié
una mujer dormida en un banco de la calle con una cicatriz en un costado, que al despertar
cuenta que no se acordaba bien de las cosas, pero que creia que le habian quitado un rindn”.
La familia termina de almorzar y cogen el coche, para seguir con sus visitas de vacaciones. En
el trayecto sufren un accidente de trdfico, falleciendo dos de los miembros en el acto. Un hijo
queda en situacion de muerte encefdlica y la madre sale ilesa.” Las preguntas propuestas
ante la situacion previamente expuesta fueron: primero: “;qué intervencion debe realizar
el/la trabajador/a social sanitario/a en atencién hospitalaria, primaria y en los servicios cen-
trales de la coordinacidn de trasplante, como profesional experto en el campo de los tras-
plantes para promover la donacién?”’, segunda: ;crees que afecta en la toma de decisidn,
de la madre la noticia emitida por la television?, y tercera y ultima:;qué respuesta dara la
madre ante la peticidon de donacidén de los érganos?

El nimero de alumnas que han contestado a los supuestos propuestos fueron un total
de veintisiete, diecinueve de ellas durante el curso académico 2009/2010 y ocho en el curso
2010/2011.

Para la realizacidn de la investigacion, en primer lugar se han volcado y analizado las
repuestas de las alumnas ante los supuestos propuestos. A continuacion se examinan
aquellas coincidencias de las alumnas para a continuacion relatarlas, examinando y pro-
fundizando el grado de sensibilizacién expuesto por las alumnas, exponiendo los éxitos y
deficiencias encontrados, para finalizar mostrando todas aquellas propuestas de mejora e
innovacidn que se pueden realizar en la formacién hacia la donacidn.

RESULTADOS
RESULTADOS CASO PRACTICO CURSO 2009/2010

El supuesto practico propuesto por la consultora en el curso académico 2009/2010 invita
alas alumnas a tras recoger toda la informacién obtenida durante el modulo, elaborary
disenar un modelo ideal de promocidn y sensibilizaciéon hacia la donacion.

Las alumnas razonan que los modelos de promocidn y sensibilizacién eficaces y eficien-
tes, se deben de basar en principios como el altruismo, la generosidad y la solidaridad y pro-
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ponen al Modelo Espafol (Models Spanish), como patrén ideal de gestion en la donacién'y
trasplante y en especial, en la promocidn y sensibilizacidn hacia la donacidn.

Desde el afio 1992, Espafa es el primer pais a nivel mundial en cuanto a tasa de donacidn,
las estudiantes argumentan que este éxito se debe ala creacion de la ONT y como principio
fundamental de ésta, las Coordinaciones Autondmicas desde donde se asienta la figura
de los Coordinadores Autondmicos. Estas dos instituciones se mueven bajo las premisas
de la equidad, transparencia y la voluntariedad asi como la eficacia en la ejecucién de los
protocolos.

Entre las premisas previamente mencionadas las alumnas destacan la “voluntariedad”.
Como muestra de la importancia de esta proposicion en el proceso de donaciény trasplan-
tes las alumnas realizan una comparacion entre la legislacion espafola y chilena. La ley
de donacidn y trasplante y chilena denominada “Ley del Donante Universal”, considera a
todos los chilenos potenciales donantes, a menos que los ciudadanos realicen una manifes-
tacion expresa de lo contrario. En cambio, la legislacion espafiola, previamente menciona-
da, explica que se podra realizar la donacidén y el trasplante de drganos en todas aquellas
personas que en vida no manifestaron su voluntad, todo ello previa autorizacion familiar.
Parece 16gico que la legislacion chilena ocasione la obtencidon de un mayor nimero de do-
nantes que Espafa, pera la realidad es que los chilenos han manifestado rechazo hacia la
Ley argumentando que ésta atenta contra el derecho fundamental de libertad al no dar la
oportunidad de la decision personal.

Las alumnas consideran que los medios de informacién son un elemento indispensable
en la promocidn y sensibilizacidn hacia la donacidn, considerandolo un agente modificador
de sentimientos, pensamientos y valores. Razonan que las campafias publicitarias realiza-
das a través de los medios de informacién deben tener una continuidad mayor con el fin
de evitar la pérdida de informacidn y la realizacion de un mensaje repetitivo. Las alumnas
aportan que ademas de las campafas publicitarias también se debe de apostar por la for-
macidén a la poblacién y a la realizacién de campafias especificas a profesionales sanitarios
que ademas de la formacién y la promocidn también tengan una finalidad actualizadora.
Para ello, las alumnas proponen ademas de folletos y campafas televisas, charlas infor-
mativas y otras técnicas de aprendizaje que deben de estar basadas en principios como la
solidaridad y la generosidad. Segun las estudiantes, el mejor ejemplo de campafias publi-
citarias son todas aquellas promovidas por la ONT, creen que son ellas las que ostentan
importante parte de responsabilidad en que la poblacién espafiola tenga una valoracion
positiva acerca de la donacién vy el trasplante de érganos.

En cuanto al mensaje que se debe de trasmitir mediante los medios de informacidn, éste
debe rodear entorno a la palabra vida. Para ello se deben de aportar opiniones y testimo-
nios de las personas receptoras de los drganos, con el objetivo de que la poblacién vea los
resultados favorables en la calidad de vida de los pacientes y todos los beneficios que el
trasplante genera. También se deben de mostrar los mecanismos de donacidén y trasplante
con total trasparencia con la finalidad de ganar y aumentar la confianza en la poblacidn.

Las alumnas destacan los valores y caracteristicas del mensaje: ser objetivo, breve, cla-
ro, simple con un lenguaje no cientifico, seleccionar un buen momento, informacién sobre
los avances cientificos en trasplantes; y siempre desde una actitud positiva, activa y tras-
parente. Por el contrario se debe evitar el temor o el ser mondétono. También consideran
que los medios de informacién dan noticias mas mediaticas que divulgativas, como son las
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noticias sobre el trafico de érganos. Estas noticias son nefastas en laimagen del modelo de
donacidn y el trasplante de drganos, perjudican de forma negativa en la poblacién ocasio-
nando un perijuicio en las actitudes y posicionamiento de los posibles donantes. Para evitar
esta lesion las alumnas proponen un adecuado, prudente y veraz tratamiento sobre este
tipo de noticias, en las que en su mayoria no se ha demostrado su veracidad.

Las alumnas proponen la Atencién Primaria y el colegio en la primaria como los medios
de informacidn ideales para la trasmisidon del mensaje que queremos comunicar. Plantean
la Atencidon Primaria, a través de los diferentes centros de salud, como medio de trasmisién
de la informacién al ser la institucion sanitaria mas cercana a la ciudadania. Y el colegio, en
edades tempranas, mediante la realizacidon de charlas o talleres adecuadas a la edad, con el
fin de propiciar un cambio cultural poblacional y excluir el tabu sobre la palabra donacidn,
tipico en nuestro pais en cuestiones que tienen que ver con la enfermedad o el dolor.

Las alumnas sugieren la enumeracion, especificacion y el tratamiento de todos aquellos
factores que transgreden en la voluntad de los posibles donantes a que tenga una actitud
negativa hacia la donacidn. Estos aspectos estan relacionados con suposiciones religiosas
equivocas, inexistencia de un sistema claro y trasparente. En este caso, aclarar que todas
las religiones muestran una condicion positiva hacia la donacién. Para dilucidar las suposi-
ciones religiosas equivocas, las estudiantes aconsejan, que los estamentos religiosos de-
ben de anunciarse de una forma clara y concisa acerca de su postura, al poseer un fuerte
poder de conviccion. Por ejemplo, en nuestro pais de mayoria cristiano-catdlica, ésta mues-
tra una actitud favorable a la donacidn y el trasplante, sin embargo mucho de los fieles se
oponen a la donacién desconociendo la postura de la Iglesia.

El modelo ideal de intervencidn psicosocial en casos de donacién y trasplante de o6r-
ganos, segun las estudiantes, es el casework. Realizdndose al paciente y a los familiares
acompafnantes de éste, tanto antes de la realizacidn del trasplante, durante el tiempo de
espera y realizacion del trasplante y con posterioridad al sometimiento de la intervencidn.
Como ejemplo de ello, mencionan el “Protocolo de intervencién biopsicosocial a los pacien-
tes prey pos trasplantados asi como sus familiares de la Comunidad Canaria”. La intervencion
se debe de basar en la escucha activa, el apoyo y el seguimiento. Las estudiantes destacan
la importancia de la intervencién a la familia ya que el paciente se encuentra afectado de
enfermedades degenerativas que producen una pérdida en la autonomia personal causan-
do una dependencia absoluta. Al paciente donante, acompafando a la familia de la perso-
na fallecida y realizando terapia de duelo y ayudando en la toma de decisiones, eligiendo
aquella que hubiera querido que tomara la persona fallecida. Para concluir, es indispensa-
ble nombrar que la intervencidn del/a trabajador/a social no debe de ser aislada sino que
debe ser coordinada con otra intervenciones de otros profesionales sanitarias, realizando
asi una intervenciéon multidisciplinar.

El trabajador/a social sanitario/a ademds de la intervencién paciente/familia también se
encargara de la promocidn y sensibilizacién hacia la donacidn, para ello las alumnas desta-
can la importancia de la figura del trabajador/a social sanitario/a dentro de los equipos de
las Coordinaciones Autonémicas de Trasplantes.

RESULTADOS CASO PRACTICO CURSO 2010/2011

El supuesto practico propuesto durante este curso se basd en el analisis de una situacion
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en donde una familia escucha la noticia de una mujer que asegura que le han robado los
rifones, poco después la familia sufre un accidente donde el marido fallece, el hijo queda
en situacién de craneoencefdlica y la madre sobrevive. La madre del hijo serd la que tome
la decision de donar los drganos de su hijo. Tras analizar la situacidn, las alumnas debe-
ran de responder una serie de cuestiones relacionadas con la situacién: intervencién del/a
trabajador/a social sanitario/a a nivel general y en el caso concreto, afeccién en la mujer de
la noticia previamente dada al accidente y suposicion de la respuesta que dard la madre.

En la primera pregunta del supuesto, las profesionales muestran diversas opiniones. La
respuesta mas abundante es que la decisidn de la madre estara influenciada con la infor-
macion previa sobre donacién y trasplante que goce la familia; y también a otros factores
propios familiares como puede ser la trayectoria familiar, la tradicionalidad o religiosidad,
la experiencia con el sistema publica de salud, la incomprensién del concepto muerte ce-
rebral, desconocimiento legislativo, de los protocolos de trasplante o del funcionamiento
de la ONT. Igualmente existen alumnas que abogan por la idea de que la noticia previa ha
influido de una manera muy negativa en ellay que la respuesta sera desfavorable.

Las alumnas afiaden que también influira en la toma de decisiones de la madre, el trato
que el servicio de coordinacion de trasplante hospitalaria reciba la madre, si ésta es escu-
chada, informada debidamente de todo el proceso, apoyaday arropaday en el caso de que
la madre no de el consentimiento se debe hacer lo posible para que no se sienta culpable.

En cuanto a la segunda cuestidn del supuesto el cual cuestiona la influencia de los me-
dios de informacién en la poblacidn, la respuesta es casi unanime. La mayoria de las alum-
nas coinciden en que si, los medios de informacidn se tratan de agentes influyentes en el
pensamiento, creencia y actitudes de la poblacidn. Las estudiantes no solo piensan que los
medios de informacién cambian la opinidn poblacional sino que son capaces también de
crear opinion. En el caso, con la noticia previamente aportada por la madre del chico en
muerte encefdlica puede creer la existencia de un “comercio de érganos” por lo que las
estudiantes consideran a los medios de informacién arma de doble filo al poder utilizarlo,
por un lado para la promocion y sensibilizacion hacia la donacidn pero sin embargo poder
con este tipo de noticias crear falsos mitos en torno a la donacidn y el trasplante.

Las alumnas aportan también que la noticia se presenta de una forma poco contrasta-
da, se desconocen numerosos datos sobre el hecho como si por ejemplo la mujer tenia
problemas psicolégicos o psiquidtricos... por lo que abogan por una tratamiento mas ve-
raz y contrastado sobre este tipo de noticias. Igualmente consideran que las campafias de
sensibilizacidon, promovidas principalmente a través de la ONT, han sentado las bases en Ia
poblacién de la trasparencia, solidaridad y eficacia y como consecuencia ha provocado que
la poblacién no de credibilidad a este tipo de noticias.

En cuanto a la tercera cuestidn, referida a cuales son las funciones del/a trabajador/a
social sanitario/a desde los tres niveles de atencién a (Coordinaciones Autondmicas de
trasplantes, Coordinaciones Hospitalarias y Atencién Primaria y Especializada), las alumnas
aportan: los/as trabajadores/as social sanitarios/as en las Coordinaciones Autondmicas de
Trasplantes desarrollardn funciones de sensibilizacién y promocién hacia la donacidn, el/la
trabajador/a social sanitario/a serd el encargado de estudiar las necesidades y caracteris-
ticas de la poblacién objeto y adecuar las técnicas a las particularidades. De la formacidn
de profesionales sanitarios y no sanitarios en torno en este campo. La colaboracién con las
Universidades de las Comunidades Autonomas mediante la incorporacion de alumnos en
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practicas, la divulgacién de la informacidn entre los estudiantes etc. El trabajo con grupos
psicoeducativos, las campafias divulgativas desgranadas a nivel local a través de los ayun-
tamientos, la atencion primaria o la especializada. Trabajar con las asociaciones en lograr
“voluntariado social en salud” con funciones en torno a la sensibilizacidn y la donacidn.

En cuanto a las funciones del/a trabajador/a social sanitario/a dentro de los equipos de
las coordinaciones hospitalarias destacan la realizacién de la entrevista a los familiares del
paciente fallecido con el objetivo de la obtencidn del érgano y la asistencia en el momento
de la realizacion del comunicado del fallecimiento por parte del médico.

Las funciones del/a trabajador/a social sanitario/a en Atencién Primaria y Especializa son
la informacion a la poblacidn a través de las asociaciones, acompafiamiento al paciente y
familia. Las alumnas consideran la figura del/a trabajador/a social sanitario/a un recurso en
si mismo: reduce la angustia, la ansiedad y el desespero. También realizan apoyo social -
emocional a través de la empatia, el amor, la estima, ayuda en la elaboracién del duelo.

DISCUSION

Las respuestas de las alumnas ante los supuestos propuestos aportan fundamentos cla-
ves que nos permiten analizar los elementos propuestos como objetivos: sensibilizacion y
formacidn de las profesionales.

Aunque los supuestos propuestos por la consultora en los dos afnos académicos son
diferentes, las alumnas coinciden en diferentes elementos. De sus discursos se concluye
que la totalidad de las alumnas presentan una prolifera sensibilizacidon hacia la donacién
y el trasplante de drganos y tejidos, mostrando actitud positiva y no teniendo duda en su
actuacidon como profesionales. Esta sensibilizacion no se muestra abiertamente, sino se en-
cuentra inscripta de una manera subliminal en su alegato. Todas las profesionales se mues-
tran dispuestas actuar como mediadores en la sensibilizaciony promociény esto no podria
ser posible si las profesionales no estuvieran sensibilizadas. La sensibilizacion manifestada
por las alumnas tiene su origen y consecuencia en la realizacidn de la formacién a través de
la UOCy de las campafias de informacidn.

Ademas del grado de sensibilizacién de las alumnas, la informacién se establece como
otro de los ejes centrales de este estudio. A través de las respuestas de las alumnas se pue-
de concluir que la formacién es uno de los elementos mds importantes e indispensables en
la sensibilizacion y promocidn. Consideran que previa a la realizacién de la citada formacidn
no poseian mucha informacién sobre donacidn y trasplante clasificandola por muchas de
ellas como “poca”, pero tras la realizaciéon de la formacidn en la UOC, las alumnas obtienen
informacidn que les posibilita tener una idea mas clara y desean que la poblacién en gene-
ral tenga posibilidad de acceso a ésta. Las alumnas asientan que la formacién es importan-
te, ademas en los profesionales sanitarios, en la poblacién, argumentado que es mas facil
que una persona muestre una actitud favorable si conoce toda la informacién relativa al
asunto.

El diagndstico social sanitario no es tenido en cuenta por las alumnas del Posgrado, y es
importante recordar que el Trabajo Social Sanitario y el Diagnostico Social Sanitario se trata
de elementos inherentes y asi lo describe Dolors Colom: “En el dmbito sanitario, cualquier
accion social o ayuda, si no se apoya en el Diagndstico Social Sanitario siempre emitido por
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un trabajador social sanitario, ésta no pasa de ser una accioén filantrépica” .4

Independientemente del supuesto practico propuesto las alumnas tocan temas de vital
importancia y trascendencia, consideran importante las suposiciones religiosas equivocas,
razonan que cuando una familia da una respuesta negativa ante la donacién de los drganos
como justificacidon ponen la creencias religiosas. Las personas se niegan a la donacién de
sus érganos o de algun familiar por la creencia en la reencarnacién o en la vida eterna. La
idea de ir a otro mundo, “el cielo”, hace que muchas personas no estén de acuerdo con
esta practica pues el hecho de donar sus drganos impide que vaya “puro” al otro mundo.
Las alumnas, apuestan por proponer a los estamentos religiosos proclamar abiertamente
su postura ante la donacidn y el trasplante, con el objetivo de que sus fieles tengan una
idea clara sobre su actitud.

Siguiendo la via espiritual, ademas de la religiosidad existen otros aspectos espirituales
que inciden en la poblacidn a la hora de tomar una decision a cerca de la donacidn. Joaquin
Hornung®, manifiesta que mediante la realizacién de los trasplantes de érganos, se produ-
ce un hecho que se denomina memoria de drganos o la memoria celular que consisten en
la trasferencia de actitudes y conocimientos del donador al receptor. El autor afirma que en
algunos casos, sobre todo en los casos de trasplante de corazdn, se observa la trasmision
de conocimientos, actitudes o aversiones del donante al receptor del corazdn, todo esto
refutado en la teoria de Pearsall (1998) de que las células del corazén tienen memoria. Esta
teoria no tiene una amplia aceptacion, solo es aceptada por aquellas personas que ven el
mundo de una forma materialista y mecanicista.

Las alumnas reclaman una mayor informacién poblacional sobre conceptos bases y cla-
ves como la muerte encefdlica. Segun un estudio realizado en Bahia Blanca® sobre los facto-
res que inciden en la disminucion de la donacion de érganos, éste indica la incomprension
de la nocidén: “muerte cerebral” como principales consecuencias a las negativas familiares.
Esta incomprensidn, produce la idea en los familiares del fallecido de que la persona no
este realmente muerta y esperen un milagro.

La voluntariedad, es la premisa en la que se debe de basar cualquier actuacién en la do-
naciony el trasplante para las alumnas. Se trata la ejecucion de esta premisa la que otorga
a este acto la calificacion del acto mas generoso del ser humano.

Para las alumnas los medios de informacidn es el agente mas importante en la sensibili-
zacién y donacion de érganos. Se debe de escoger el medio de informacién mas adecuado
dependiendo de los objetivos que se quieran alcanzar, el/la trabajador/a social sanitario/a
serd el encargado de estudiar las necesidades y caracteristicas de las poblacién para ade-
cuar la informacién y los medios de informacidn a éstos. Mediante los medios de informa-
cién se pueden alcanzar sensibilizar a un gran grupo de la poblacidn, pero hay que tener
precaucion con el tratamiento de noticias sobre practicas no éticas, que pueden ocasionar
la consideracién de mitos falsos en la poblacidn.

Las alumnas también concuerdan en la intervencidn de los/as trabajadores/as sociales
sanitarios/as en esta materia, se deben de basar en la escucha activa, la comprensidn, el
apoyo y el seguimiento. Consideran el casework como el modo de intervencidn social ideal

4 Dolors Colom. “El Trabajo Social Sanitario, como elemento de gestién”.

5 Joaquin Hornung (2008). Aspectos espirituales del trasplante de érganos.

6 Torres, V. y Hurvitz, M. (2001). Problemdtica, Disminucién de las donaciones de érganos en Bahia Blanca. Investigacion cualitativa realizada en 2001.
Revista Asociacién Coloproct del Sur 2008.
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que se debe de realizar tanto al donante, a la familia del donante como al receptor del
drgano. En el caso del receptor del érgano en tres tiempos, antes de la realizacion del tras-
plante, durante, y con posterioridad a éste.

Las alumnas destacan la importancia de la intervencidn al entorno familiar del pacien-
te, como asi se recoge en el “Protocolo de intervencidn biopsicosocial de donacién y tras-
plantes a pacientes y familiares de la Comunidad Canarias”. Las profesionales justifican la
intervencion a la familia considerando que gran parte de ellos se convierten en cuidadores
principales de los pacientes siendo el 80% mujeres. La mayoria de ellos no se encuentran
preparados para responder a las tensiones y esfuerzos diarios producidos por el cuidado a
un enfermo degenerativo.

PROPUESTAS INNOVADORAS

A través de los argumentos de las alumnas se pueden identificar y proponer cuestiones
que se tendran en cuenta por la Coordinacidon Autondmica, asi como por toda la poblacion.

e Apostar por la incorporacién de la figura del/a trabajador/a social sanitario/a en las
Coordinaciones Autondmicas de Trasplantes, se trata de éste, el profesional indicado
y para ello formado en el andlisis e investigacion de las caracteristicas de la poblacidn
y adecuacion de las técnicas e instrumentos en la sensibilizacién.

e Apostar por la incorporacion del profesional social sanitario en las coordinaciones
hospitalarias de trasplantes. El/la trabajador/a social sanitario por encontrarse forma-
do en el acompafiamiento familiar, terapias de duelo etc.

e Proponer alos estamentos religiosos promulgar de una manera clara su actitud sobre
la donacién y los trasplantes con el fin de evitar creencias equivocas por parte de sus
fieles.

e Utilizar la Atencidn Primaria y la escuela como medios de trasmision del mensaje a la
poblacidn.

e Masy mejor informacidn a la poblacién sobre conceptos claves y bases como “muer-
te craneoencefdlica”.
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