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RESUMEN
La disfuncion del sistema hematopoyético requiere en

numerosos casos un trasplante de progenitores hematopoyéticos (PH) como
medida terapéutica. No todos los pacientes optan a un trasplante autélogo o
de donante emparentado, de ahi la importancia de formar una buena red de
donantes de progenitores hematopoyéticos en nimero y en calidad.

Averiguar la actitudes y los conocimientos de los donantes de
sangre sobre la donacién de progenitores hematopoyéticos.

Estudio descriptivo-observacional transversal en donantes de
sangre del Banco de Sangre del Hospital San Jorge (HSJ]) de Huesca
realizado durante los meses de febrero y marzo de 2016. Mediante un
cuestionario se buscaba conocer si eran donantes de PH, su actitud y sus
conocimientos frente a la donacién de progenitores hematopoyéticos.

El 95% de los participantes no era donante de PH. Un 77,5%
de los donantes de sangre serian donantes de PH en un futuro, si no lo son
es por motivos como falta de informacion (90,0%) o no haber tenido
peticidn expresa (57,5%). El nivel de conocimientos es escaso, no sabian la
edad minima para hacerse donante de PH el 52,5% y la maxima el 97,5%.
Los centros sanitarios, banco de sangre 45,0%, son los mas aceptados para
recibir educacion sanitaria.

Las campafas de educacion sanitaria deberian ir enfocadas a
las necesidades educativas de la poblacién y ser realizadas por personal de

enfermeria en centros sanitarios.

PALABRAS CLAVE

Médula ésea (Bone Marrow), Donantes de sangre (Blood donors), Donantes
de tejidos (Tissue donors), Trasplante de tejidos (Tissue transplation),
Conocimiento (Knowledge), Actitud (Attitude)

INTRODUCCION

El sistema hematopoyético (SH)es un érgano liquido en el que tiene lugar la
hematopoyesis, a partir de la capacidad de autoreplicacion de las células
madre se regeneran las células de origen linfoide y mieloide, que a su vez

producen leucocitos, eritrocitos y plaquetas o linfocitos.



La disfuncion del SH a causa de una enfermedad primaria de la médula dsea
o por un tratamiento quimio y/o radioterdpico intensivo puede requerir
como medida terapéutica un trasplante de progenitores hematopoyéticos
(TPH). En relacién a la fuente de células madre hematopoyéticas empleada,
los TPH pueden ser de médula 6sea (18%), de sangre periférica (62,9%) o
de cordén umbilical (18,9%).1"

El TPH a su vez puede ser autdlogo (61%), el paciente es su propio
donante, o alogénico (38,8%), en el que habrd que encontrar un donante
emparentado (24%) o no emparentado (DNE) (14,8%).

Segun los datos de la Organizacion nacional de trasplantes (ONT) como

vemos en la Fig.1 se ha incrementado el nimero de TPH en todos los tipos.

Fig.1: Evolucidn del nimero v tipos TPH en Espafia desde 1994 a 2014!5!
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En los TPH no emparentados el Registro espafol de donantes de médula
0sea (REDMO) es el encargado de buscar y coordinar la donacién con un
DNE compatible con el receptor. Si en éste no fuese posible se buscaria en
la base internacional Bone Marrow Donor Worldwide (BMDW) en la cual hay
informacion de los donantes de médula dsea a nivel mundial. > 7+ 8

En Espafia durante el afio 2014 se realizaron 7.438 TPH coordinados por el
REDMO a nivel nacional e internacional. Desde el 2013 se ha elevado el
numero de donantes de progenitores hematopoyéticos (PH), afio en el que
se inicio el Plan Nacional de Médula Osea. Al finalizar el 2015 habia
registrados 207.572 donantes (58% mujeres, 42% hombres), siendo
Aragon la segunda CCAA que mas ha incrementado el nimero de donantes,

en un 39%. 12



Los problemas hematoldgicos son de repercusion universal ya que afectan a
ambos sexos y pueden desarrollarse desde la infancia hasta la madurez.
Aunque se haya llegado un afio antes al objetivo de 200.000 donantes
planteado en el Plan Nacional de Médula, la probabilidad de encontrar un
DNE es de 1/50.000, encontrandose en el 70-75% de los casos en un
tiempo medio de 36 dias. 912

Otro aspecto a tener en cuenta es que no solo es necesario un gran numero
de donantes registrados si no que estos donantes sean de calidad para
tener un registro que cubra las necesidades.

De ahi que los donantes tengan como rasgos caracteristicos ser altruistas,
comprometidos, joévenes y sanos, criterios que cumplen los donantes de
sangre. A pesar de esto hay gran numero de donantes de sangre que no
son donantes de PH.

Esta discrepancia hace que nos planteemos la siguiente pregunta de
investigacion: ¢Cual es la actitud y conocimientos que tienen los donantes
de sangre sobre la donacién de PH? Contestar a la misma nos aportara
informacién para realizar una campafa divulgativa orientada a la captacion
de nuevos donantes de progenitores hematopoyéticos, que a priori

cumpliran los criterios de inclusién en el REDMO.

OBJETIVOS

Averiguar la actitud y los conocimientos de los donantes de sangre sobre la

donacion de progenitores hematopoyéticos.

- Conocer si los donantes de sangre son donantes de progenitores
hematopoyéticos.

- Detectar las razones de los donantes de sangre para no donar
progenitores hematopoyéticos.

- Identificar las necesidades educativas de los donantes de sangre

para favorecer la donacion de progenitores hematopoyéticos.



METODOLOGIA

Se llevdé a cabo un estudio descriptivo-observacional transversal en la
poblaciéon de donantes de sangre del Banco de Sangre del Hospital San
Jorge (HSJ) de Huesca del 10 de febrero al 22 de marzo de 2016.

La poblaciéon diana del estudio son los donantes de sangre, aptos para
extraccion sanguinea, del Banco de Sangre del HSJ. A" 1l Se realizdé un
muestreo no probabilistico de conveniencia o accidental segun los siguientes
criterios de inclusion y exclusion.

- Criterios inclusion
Donantes de sangre aptos que realicen extraccién sanguinea en el banco de
sangre del HSJ en el periodo de tiempo transcurrido del 10 de febrero al 22
de marzo de 2016.

- Criterios de exclusién

Donantes de sangre no aptos para extraccidon sanguinea

En la recogida de datos se utilizé un cuestionario ad hoc "™ de 21 items
para medir los conocimientos y las actitudes de los donantes de sangre
respecto a la donacidon de progenitores hematopoyéticos.

El cuestionario se elabord a partir del utilizado en el estudio de Madrid.!*3! y

Chile! **! sobre los conocimientos y actitudes de adultos no donantes

- Variables sociodemograficas

o Sexo
o Edad
- Variables a estudio

o Donante de PH (1 item) (si, no)

o Actitud sobre la donacidon de PH, incluyendo creencias (2
items), razones para no donar (7 items) y razones para donar
(3 items), estas ultimas medidas mediante una escala Likert de

5 puntos.



o Necesidades educativas sobre la donacion de PH (4 items),
tratados como correctos o incorrectos, y la identificacién de la

fuente educativa (1 item)

El cuestionario heteroadministrado fue cumplimentado durante el tiempo de
la extraccidon sanguinea hablando con los donantes de sangre sobre las
cuestiones incluidas en el mismo en base a lo que éste contestaba.

Para su cumplimentacion se conté con la participacidn del personal de
Enfermeria del Servicio de Hematologia del HS] y de alumnas de la EUE en

la distribucién y recogida de cuestionarios.

Se solicitd a la Gerencia del HSJ el permiso para llevar a cabo el estudio y
por tanto las encuestas a los donantes de sangre del Banco de Sangre; el
cual fue aceptado el dia 18 de enero de 2016, [Anex L Anexo IV]

Una vez obtenido el permiso se informd a las Supervisora de Enfermeria del
Servicio de Hematologia del HS] de la realizacion del estudio.

Se inform6 verbalmente a los donantes de sangre del propdsito del estudio,
de la voluntariedad, el caracter anénimo del mismo, asi como de la

confidencialidad de la informacién aportada.

Para la descripcidn de las variables cuantitativas se utilizaron la media y la
moda como medida de tendencia central y la desviacidon estdndar como
medida de dispersion. Las variables cualitativas se expresaron mediante sus
correspondientes porcentajes.

El analisis estadistico se realizo con el programa SPSS 22.0

RESULTADOS

La tasa de respuesta fue del 100%. La muestra se compuso por 40
personas, de las cuales 34 eran hombres (85%). La media de edad de la
muestra fue de 40,43 afos, con una desviacion tipica de 12,29 y una moda
de 40.

De todos los participantes el 5,0% eran donantes de PH



e Actitudes
El 85% de los encuestados indico que no era dafiino donar PH y un 77,5%

podria ser donante de PH en un futuro.

Grafico I: %muestra item: afiino para la salud del donante
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Grafico II: %muestra item: Donantes de PH en un futuro
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Un 90% de los participantes consideré importante como motivo para no

donar PH la falta de informacién y un 57,5% el no haber recibido peticion

de hacerse donante. Como motivos no

importantes se encuentran la

desconfianza a la esterilidad del material en un 77,5% y en un 92,5% las

creencias religiosas.

Tabla I: Razones para no donar PH

Muy Bastante No muy No es
. _ Neutral | _
importante | importante importante | importante

Poca informacion
sobre la donacion 67,5% 22,5% 5% 0% 5%
de médula dsea
Miedo a la
extraccion de 27,5% 32,5% 12,5% 7,5% 20,0%
médula dsea
Dolor a las
tecnicaslde 25,0% 25,0% 22,5% 5,0% 22,5%
extraccion de
médula dsea
Desconfianza
hacia la 5,0% 7,5% 10,0% 15,0% 62,5%
esterilidad del
material
Falta de tiempo 25,0% 22,5% 12,5% 5,0% 35,0%
Creencias 0% 2,5% 5,0% 7,5% 85,0%
religiosas
Porque nadie me 30,0% 27,5% 12,5% 12,5% 17,5%

lo ha pedido




Los motivos para si donar PH, en orden de importancia para los donantes de

sangre, son tanto la solidaridad como la cercania de un familiar con un

porcentaje ambas de 97,5% y tener informacion sobre el proceso para el

90,0%.

Tabla II: Razones para si donar PH

Muy Bastante No muy No es
) . Neutral ) )
importante | importante importante | importante
Para un familiar o
un amigo 95% 2,5% 2,5% 0% 0%
Haber recibido
informacién sobre 70% 20% 5% 2,5% 2,5%
la donacion de
meédula dsea
Ayudar a salvar 87,5% 10,0% 0% 2,5% 0%

una vida

Un 50% de los encuestados sabrian donde hacerse donantes de PH.

Un 47,5% indicaron saber cual era la edad minima para hacerse donante, el

2,5% sabia la edad maxima. Y respecto a los tiempos de donacién, el

65,0% supo que se puede donar PH mas de una vez y un 17,5% acerté el

tiempo ente dos donaciones de PH.

10




Grafico III: %muestra item: Edad minima para hacerse donante PH
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Grafico IV: %muestra item: Edad maxima para hacerse donante PH
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Gréfico V: Y%muestra item: ¢Se puede donar PH mas de una vez?
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Grafico VI: % muestra item: Tiempo entre dos donaciones PH
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El medio de preferencia para recibir informacion sobre la donacién de PH

son los puntos sanitarios, bancos de sangre 45% y centros de salud 17,5%,

frente a 20% que prefiere los medios de comunicacion

Grafico VII: %muestra item: Medios para recibir informacion sobre la
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DISCUSION
El porcentaje de donantes de PH entre los participantes es muy bajo, tan

solo dos lo eran, datos muy similares al estudio realizado en Palencia.[**! A

pesar de que los encuestados presentaron una actitud positiva ante la

donacion de PH.

Entre las razones para no donar PH en el presente estudio tienen gran peso

la falta de informacion, y no haber recibido la peticién de hacerse donante.

Por el contrario, los motivos religiosos y la desconfianza de los materiales

no se encuentran entre dichas razones. Estos datos son similares al estudio

de Palencia.

[15]

13



Como motivos para si donar PH se encuentran la solidaridad y la necesidad
de TPH de un familiar cercano. No siendo la segunda coincidente con el
estudio de referencia.[*”]

Los conocimientos sobre la donacién de PH son escasos. La mitad de los
participantes sabrian donde ir a hacerse donantes de PH. Los donantes
desconocian cuales eran las edades minimas y maximas para hacerse
donantes de PH e igualmente no sabian cuanto tiempo debe pasar entre dos
donaciones; es decir, existe un desconocimiento entre los donantes acerca
del proceso de donacion incluyendo aspectos clave como la edad minima de
su donacién.

Los medios mas valorados por los donantes para recibir informacién, son el
banco de sangre y los centros de salud, en contra posicion a los medios de
comunicacién masiva. Este hecho puede ser debido a la confianza que
tienen en los profesionales sanitarios que interactian con ellos.

A pesar de las dificultades encontradas (numero de la muestra, limitacién
de estudios previos,...) hay investigaciones sobre otro tipo de donaciones [**
171 que recalcan la importancia de aportar informacidon y conocimientos para
fomentar las donaciones.

Las campanas de sensibilizacién deberian realizarse en medios sanitarios,
en concreto en los bancos de sangre, vista la predisposicion de los
participantes. En el banco de sangre enfermeria juega un papel importante
al ser el profesional sanitario que esta en contacto directo con el donante.
Se deberia aprovechar la relacidn de confianza que se establece entre
donante y enfermera para informar sobre el proceso, la técnica y los

beneficios de la donacién y asi captar nuevos donantes de PH.

CONCLUSION
- La mayoria de los donantes de sangre no lo son de progenitores
hematopoyéticos presentando una actitud positiva ante futuras

donaciones.

- Los motivos para no donar son falta de informacién sobre el proceso
de donacién y la no peticion expresa de hacerse donante de
progenitores hematopoyéticos. Entre los motivos para donar destaca

la solidaridad.
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En los donantes existe un bajo nivel de conocimientos que hace
plantearse la necesidad de programas de educacién para la salud en
centros sanitarios (Bancos de Sangre, Centros de Salud), enfocados a
las necesidades educativas y la captacién de nuevos donantes.
Poniendo atencién en el beneficio de la donacién en el receptor, y el
compromiso que conlleva el ser donante de progenitores

hematopoyéticos.

El papel del personal de enfermeria como proveedor educativo
deberia ser formado para aportar informacién valida sobre técnicas
de extraccion, proceso que se sigue desde que uno se hace donante
hasta la posible donacién, beneficios para el receptor, el cudl puede
ser un familiar o nosotros mismos, ya que por solidaridad,

proximidad de un familiar las personas se hacen donantes.

15
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ANEXOS

Anexo I

ESTADISTICA DE DONACIONES REGISTRADAS

1000272016 - 2210312016
SANGRE TOTAL

Hospital San Jorge HUESCA

CALCULOS EN BASE A TOTALES

Ofrecimientos recibidos

Ofrecimientos aceptados

Donaciones extraidas

Conaciones acepladas

Muevos Donantes

o _ N Hombres % Mujeres ) _Tntal L.
|63 8400 12_ 1600 75 100.00 |
Ofrecimigntos pendientes de Ex, Médico Q 0.00 0 0.00 o] 0.00
Ofrecimientos diferidos en Ex. Médico 5 6250 3 37.50 8 1067
| 58  BESY 8 1343 67 83.33
Ofrecimientos pendientes de Extraccidn 0 0.00 0 0.00 0 Q.00
Ofrecimientos sin Donacion 1 100,00 0 0.00 1 1.33
57 8636 9 1364 66 8800
Donaciones con sangre insuficiente 0 0,00 1 1.00 i 1.33
Donaciones analizadas con sangre suficients [_:__'g;_____:ﬁj-ﬁg__ﬂ_;_h "8 1231 65 _&ﬁE_]
Denaciones pendientes de validar 0 Q.00 0 0.00 o 000
Donaciones rechazadas {Donante acaptado) 0 0.00 1] 0.00 0 0.00
Donaciones rechazadas (Donante excluida) o 0.00 0 0.00 0 0.00
[ 57 s769 8 1231 65 8867
[ 4 000 1 2000 5 667
BANCO DE SANGRE ¥ TEJNIDOS DE ARAGON (DZ1MAM) 171
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CUESTIONARIO DONACION MEDULA OSEA

Sexo Hombre O Mujer O
Edad:

¢ Es donante de médula 6sea?
SiO No O

¢Sabe donde ir a hacerse donante de médula 6sea?
SiO No O

¢ Cuédl es la edad minima para hacerse donante de médula 6sea?
18 aflos O 22 afnos O Cualquier edad O No lo sé 0

¢ Cual es la edad maxima para hacerse donante de médula 6sea?

40 afios O 55 afios O No hay edad méxima O No lo sé O

¢ Creé que se puede donar médula 6sea mas de una vez?
Sig NoO

¢ Cuanto tiempo debe pasar entre dos donaciones de médula 6sea?

1 mesO 3 mesesd 1 afio No se puede volver a donar médula ésea O

No lo sé O

¢ Creé usted que donar médula 6sea es dafiino para la salud?
SiOd NoO No lo sé O

¢Por qué medio le gustaria recibir informacion sobre la donacion de médula 6sea?
Centro de Salud O Banco de Sangre O Radio/TV O

E-Mail O Internet O No quiero recibir informacion O  Colegios/IES O

¢ Creé usted que podria donar médula 6sea en un futuro?
Sid No [ No lo sé O
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De las siguientes razones para NO DONAR MEDULA OSEA, evalue su nivel de

importancia:

Muy

importante

Bastante

importante

Neutral

No muy

importante

No es

importante

Poca informacién
sobre la donacién
de médula 6sea

Miedo a la
extraccion de
médula 6sea

Dolor a las técnicas
de extraccion de
médula 6sea

Desconfianza hacia
la esterilidad del
material

Falta de tiempo

Creencias religiosas

Porque nadie me lo
ha pedido

De las siguientes razones para DONAR MEDULA OSEA, evallie su nivel de importancia

Muy

importante

Bastante

importante

Neutral

No muy

importante

No es

importante

Para un familiar o
un amigo

Haber recibido
informacién sobre
la donacion de
médula d6sea

Ayudar a salvar
una vida
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salud

I a:;’;-:.:.inﬂngﬁul:a
ESCUFLA UNIVERSITARIA ENFERMERIA
Prof.; Dr. D. Pedro J. Pérez Soler
HUESCA

Sr. Director Gerente del Hospital San Jorge de Hucsca

Pongo en su conocimiento que la alumna de esta escuela I, Irene Gascon Giménez se
encuentra realizando su Trabajo Fin de Grado sobre “Actitud de los donantes de sangre
ante la donacion de médula dsea™; para la realizacion del mismo va a precisar realizar
entrevistas a pacientes/donantes de sangre que estén dispuestos a colaborar en el
presente estudio.

En todo momento quedard garantizada la confidencialidad de la informacion recogida
mediante codificacién de los casos, asi como se garantiza tambicn ¢l derecho de los
entrevistados a negarse a proporcionar informacion o a dejar el estudio en el momento
en que lo consideren conveniente. i

Considero este trabajo un complemento a la formacion de méxima importancia para una
profesion como la enfermeria, va que permite al alumno una aproximacién al problema
humano de un proceso que suele ser estudiado exclusivamente desde un punto de vista
cientifico, mas alejado de la realidad cotidiana de las personas que pasan gran parte de
su tiempo dedicados a la atencion de un tipo de paciente .

Quedo a su disposicion para cualquier cuestién que desee aclarar

Huesea, 13 de enero de 2016

Fd*: Pedro J. Pérez Soler
Tutor del Trabajo Fin de Grado del alumno
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Anexo IV

=== GOBIERNO -,
—==DE ARAGON - §__;Iud

Departanento de Sankdad,
Benastar Sockal y Famdia

D. AMALIO BERMEJO ESCOBAR, DIRECTOR DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL SAN JORGE DE HUESCA

AUTORIZA A:

D/D* IRENE GASCON GIMENEZ, tutorizada por D. PEDRO J. PEREZ
SOLER, a llevar a cabo el estudio de investigacion sobre”™ ACTITUD DE 1.OS
DONANTES DE SANGRE ANTE LA DONACION DE MEDULA OSEA". Sec
garantizara el derecho de los pacientes a no participar en el estudio, asi‘como a
abandonarlo en ¢l momento que lo consideren conveniente, caso de haber dado la
correspondiente  autorizacién para iniciarlo. Sc mantendra igualmente la debida
obligacion de confidencialidad y uso correcto de los datos obtenidos del mismo.

Asi  mismo para su realizacion debera informar a los jefes del
servicio/coordinadores/supervisores responsables de la unidad/ centro donde s¢ va a

desarrollar el estudio.

En Hucsca, 18 de Encro de 2016

HOSPITAL SAN JOEKGE
HUESCA

Director de Enfermeria del Hospital San Jorge
Sector Huesca
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