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Presentacion
Sefores miembros del Jurado,

Presente a ustedes mi tesis titulada “Actitud hacia la donacién de 6rganos en los usuarios de
la Municipalidad de Jests Maria 20197, en cumplimiento del Reglamento de grados y Titulos

de la Universidad César Vallejo, para obtener el Grado Académico de Magister.

La presente investigacion esta estructurada en siete capitulos y un anexo: El capitulo
uno: Introduccién, contiene los antecedentes, la fundamentacion cientifica, técnica o
humanistica, el problema, los objetivos y la hipdtesis. El segundo capitulo: Marco
metodoldgico, contiene las variables, la metodologia empleada, y aspectos éticos. El tercer
capitulo: Resultados se presentan resultados obtenidos. El cuarto capitulo: Discusion, se
formula la discusion de los resultados. En el quinto capitulo, se presentan las conclusiones.
En el sexto capitulo se formulan las recomendaciones. En el séptimo capitulo, se presentan
las referencias bibliogréaficas, donde se detallan las fuentes de informacién empleadas para

la presente investigacion.

Por la cual, espero cumplir con los requisitos de aprobacion establecidos en las

normas de la Escuela de Posgrado de la Universidad César Vallejo.

La autora.
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Resumen

La investigacion tuvo como objetivo general determinar la actitud hacia la donacion de
6rganos en los usuarios de la Municipalidad del Jesis Maria 2019. La metodologia de
investigaciéon tuvo un enfoque cuantitativo, con un nivel descriptivo tipo basica, con un
disefio no experimental y un corte transversal. La poblacién estuvo constituida por los
usuarios que asisten a la Municipalidad Jesus Maria. Como Instrumento para la recoleccion
de datos se utilizo el cuestionario. Como resultados se evidencié que la donacion de 6rganos
de acuerdo al 75,00% de las personas encuestadas tiene un nivel medio y el 25,00% estimd
que tiene un nivel alto. Se concluyé que la actitud hacia la donacién de 6rganos tiene un
nivel medio segun los encuestados, por consiguiente, ain no se le confiere la importancia
adecuada a esta causa como lo es donar 6rganos y salvar vidas, asimismo el comercio de
6rganos cada dia va en aumento y que esta situacion puede ser abatida si las poblaciones
tomaran como cultura la donacién al momento de fallecer, ya que de esta forma habria
disponibilidad de 6rganos para realizar los trasplantas de manera gratuita sin la necesidad de

pagar a terceros.

Palabras claves: Donacidn, 6rganos, econémica, cultura.



Abstract

The general objective of the research was to determine the attitude towards organ donation
in the users of the Municipality of Jesus Maria 2019. The research methodology had a
quantitative approach, with a basic type descriptive level, with a non-experimental design
and a cross section. The population was constituted by the users that attend the Jesis Maria
Municipality. The questionnaire was used as an instrument for data collection. As results it
was evidenced that the organ donation according to 75.00% of the people surveyed has a
medium level and 25.00% considered that it has a high level. It was concluded that the
attitude towards organ donation has a medium level according to the respondents, therefore,
it is not yet given the appropriate importance to this cause as it is to donate organs and save
lives, also the organ trade every day goes on increase and that this situation can be abated if
the population took as a culture the donation at the moment of death, since in this way there
would be availability of organs to carry out the transplantations free of charge without the
need to pay third parties.

Keywords: Donation, organs, economic, culture
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l. Introduccion

La donacidn de 6rganos y tejidos ha de ser uno de los logros con mayor importancia que ha
tenido la ciencia médica y una esperanza para los pacientes con enfermedades que afectan
algin d6rgano de manera terminal, gracias a este recurso logran conservarse con vida. El
constante progreso médico y la innovacion de medicamentos inmunosupresores han
conllevado un resultado satisfactorio en el campo de la donacion ya mencionada. De igual
manera, son procedimientos médicos que se efectian de manera rutinaria en alrededor de
100 naciones, debido a que se ha convertido en la Unica alternativa para millones de
pacientes. La problematica de la carencia de donantes es amplia y los individuos en su
mayoria tienen una posicion positiva con respecto al trasplante de érganos. Sin embargo,
cuando se requiere habitualmente no son llevadas a la practica y el porcentaje de érganos o
tejidos disponibles para trasplantes es reducido. En este sentido, la actitud frente a los
trasplantes de dérganos es determinantes en los individuos y es variable (Zamora y Diaz,
2018, pp. 99-100).

En el contexto internacional, la Organizacion Nacional de Trasplantes de Espafia
afirmo que una de las consecuencias de la insuficiencia de érganos para ser trasplantados se
debe al comercio que se ha establecido con dichos tejidos biolégicos por parte de
organizaciones ilicitas. De manera que incrementa la vulnerabilidad de los derechos
humanos y genera efectos negativos respecto al resguardo y condiciones de los 6rganos a
donar. En este sentido, las probabilidades de que las personas accedan a ser donadores son
muy reducidas, sin embargo, pueda que estén de acuerdo de traspasar sus 6rganos al fallecer.
Sin embargo, existen limitaciones, es necesario que la condicion de muerte sea cerebral, que
las instituciones médicas posean area de cuidado intensivo, que las condiciones de muertes
cerebrales hayan sido detectadas oportunamente e iniciar la gestion exigida para un posible
trasplante de 6rganos. Debido a tales limitaciones, el tiempo para que los 6rganos se

conserven en condiciones mas optimas es muy reducido (Zamora y Diaz, 2018, p. 100).

Los datos mundiales proporcionados por el Consejo Iberoamericano de Donacién y
trasplantes (RCIDT), hacen referencia sobre el porcentaje de donadores en naciones
latinoamericanas como Uruguay es de 17.10%, Venezuela 3.70%, Argentina 13.70%, Brasil

12.70%, Colombia 6.80%; estas estadisticas son inferiores con respecto a las naciones



europeas como Espafia 36,01%, Bélgica 30,10%, Francia 26,01% e Italia 22,02. En el Pert
existe porcentajes altos en desaprobacidn y desconocimiento por la parte familiar con 63.6%
con respecto a Brasil (44.30%), Argentina (47.20%) y Venezuela (23.30%) sobre la
desaprobacion familiar en cuanto al trasplante.

En el pais hay una brecha amplia entre las cifras de pacientes en las listas de espera
para donacion y la cifra de donadores, en algunos casos las condiciones en las que se
encuentran los pacientes no hacen posible la espera y anualmente alrededor de 700
individuos mueren en esas condiciones. (Mamani, Gamarra y Chacén, 2017). De acuerdo a
la Organizacion Nacional de Donacion y Trasplante de Organos (ONDT) en el Peri las
estadisticas de donadores por cada mil habitantes se redujeron en el afio 2014 de 4,10 a 2,20
individuos por millon de habitantes, debido a desconocimiento o miedo (Delgado, 2015).
Los niveles de aprobacion en el departamento Madre de Dios posee mayor porcentaje
(21.30%) y el departamento de Puno una cifra reducida de aprobacion (11.30%) (Flower,

2014). Es evidente la problemaética de desinformacidn que hay en el territorio.

A nivel local, en la municipalidad de Jests Maria se cuenta con organizaciones que
promueven la donacion de 6rganos como la Direccion General de Donaciones, Trasplantes
y Banco de Sangre (DIGDOT), la Sociedad Peruana de Nefrologia y Essalud, estas
organizaciones realizan sus mayores esfuerzos por promover la donacion vy trasplante de
drganos, pero no cuentan con programas especializados para ofrecer conocimiento,
concientizar y culturizar a las personas del distrito, por lo cual una cifra muy baja de personas
posee conocimientos precisos con respecto al trasplante de tejidos. Asi pues, surgid la
necesidad de abordar esta problematica de desconocimiento que hace referencia donar
tejidos y Organos y, y por ende el objetivo de la presente investigacion es determinar la
actitud hacia la donacién de 6rganos en los usuarios de la municipalidad del Jesis Maria
20109.

Con respecto a los antecedentes internacionales Léopez, et. al. (2019) en su articulo
un estudio multicéntrico y estratificado de la actitud de los estudiantes de medicina hacia la
donacion de drganos en Espafa, estudio socioldgico, interdisciplinario, multicéntrico y
observacional en Espafia, efectuado a 9598 estudiantes, concluy6 que el 80% estuvo afavor

de la donacion, el 2% en contra y el 18% se mostro indeciso. Ademas, cabe precisar el



estudio de Jiang, et. al (2019) quienes, en su articulo exploratorio, en base a 16 millones de
publicaciones en redes sociales extraidas al azar, del 1 de enero al 31 de diciembre de2017,
se encontraron 141 publicaciones de medios distintos y relevantes para la donacion de
organos. Evidenciaron diferencias entre los medios de comunicacion respecto a la donacion
de drganos y las intenciones en las redes sociales. Se concluyd que las campafias en las redes
sociales poseen un efecto beneficioso e importante para promover una actitud prosocial hacia
la salud. En general el estudio proporciona una guia para las campafas futuras sobre

donacidn de érganos y para influir en la actitud de las personas respecto al tema.

Asi pues, en el estudio de Keel, et. al (2019) se investigo la actitud y la participacion
del personal de cuidados criticos en las tareas relacionadas con la donacion. Se concluyé
que, en Suiza, se necesitan esfuerzos para aumentar las tasas de consentimiento para la
donacion de 6rganos y debe concentrarse en el apoyo continuo, asi como en la capacitacion
especifica del personal del hospital involucrado en el proceso de donacion. Ademas, se
recalco que la escasez de 6rganos es un problema global y en Suiza, por ejemplo, existe una
baja tasa de donacion post mortem en comparacion con otros paises desarrollados durante
méas de una década. Mientras tanto, la demanda de trasplante de Organos aumenta
constantemente y existe un desequilibrio crénico entre el nimero de donantes y el nimero
de pacientes en las listas de espera. Por otro lado, Zamora y Diaz (2018) en su articulo
titulado “Factores que inciden en la cultura de donacion de 6rganos en Morelia, Michoacan:
hacia una propuesta de politica publica”, tuvo una metodologia con enfoque cuantitativo,
donde se encuesto a 522 379 habitantes, obteniendo que, el 31.2% de las personas considera
donar 6rganos; no obstante, esa cantidad no cuentan con la tarjeta de donacion de 6rganos.
Ademas, Knihs, et. al. (2018) en su articulo titulado “Actitud en el proceso de donacién de
6rganos: una revision de la literatura” estudio de enfoque cualitativo, donde se seleccionaron
14 estudios para el analisis, los cuales demostraron que la actitud frente a los procesos de
donacion y trasplante de 6rgano apenas esta iniciando en la literatura y se requieren mas
estudios que tengan buen disefio y estén relacionados con la actitud del resguardo de los

pacientes para todos los niveles del procedimiento de donar y trasplantar de 6rganos.

Mamani, Gamarra y Chacon (2017) en su articulo eficacia del programa educativo
“Donante de vida” para mejorar conocimientos y actitudes hacia la donacion de 6rganos en

estudiantes de una universidad privada confesional. Los resultados demostraron la efectiva



implementacion del programa educativo; el 97.40% mostrd que tiene niveles de
conocimientos deficientes, el 54.40% actitudes indiferentes, el conocimiento se incrementd
un 82.10% y una actitud de aprobacion de 76.9%. Se concluyé que la implementacion de un
programa es positiva. Ademas, Rios, et. al. (2015) en su articulo analizaron la poblacion
latinoamericana en Espafia respecto a la actitud hacia la donacion de 6rganos en los
fallecidos y tasas de donacion de érganos. Se concluy6 que las tasas de donacién en este
grupo en Espafia son mas altas que las registradas en sus paises de origen (55.76 vs. <10
pmp; <0,001). La actitud hacia la donacion de 6rganos entre los ciudadanos de Los Angeles
que residen en Espafia es peor que la reportada en la poblacion nativa espafiola y esta

determinada por muchos factores psicosociales.

En cuanto a los antecedentes nacionales: Lopez (2018) en su tesis Actitud hacia la
donacidn de 6rganos de los trabajadores de dos gerencias centrales de Essalud Jesus Maria,
Lima —2018. Estudio con metodologia cualitativa, donde los resultados mostraron los rangos
promedio para la actitud de donacion de 6rganos del Organo de Control institucional (67.52)
y Contabilidad (53.48). Se concluyo que hay diferencias significativas en las actitudes hacia
la donacion de 6rganos de los empleados de la organizacién de EsSalud en Jests Maria 2018,
con p valor=Sig=0.008 <0.05.

Para Peralta (2018) en su tesis Factores relacionados a la actitud frente a la donacién
de drganos en familiares de pacientes hospitalizados en el hospital Goyeneche. La
metodologia fue observacional, transversal y prospectivo. Los resultados mostraron que la
actitud respecto a la donacion de dérganos fue favorable (63.00%). Se concluyd que los
hombres, casados o convivientes, de religiones catolicas, con ocupacion, con vivienda o
empleo independiente, no tenian conocimiento o informaciones respecto a la donacion de

6rganos y manifestaron una actitud negativa referente a la donacion.

Asi mismo Gomes, Ballena, Ledn (2016) en su articulo Mitos sobre la donacion de
organos en personal de salud, potenciales receptores y actitud de familiares de potenciales
donantes en un hospital peruano. La metodologia empleada tuvo enfoque cualitativo de nivel
exploratorio. Los resultados mostraron que 23 entrevistados (95,8%) mostraron actitud

favorable hacia la donacion de 6rganos. Ademas, fue evidente la deficiencia de



conocimientos de los diagndsticos de fallecimiento encefalico, es el punto de partida que

determina el procedimiento de donacién.

También Rozas (2015) en su tesis titulada Factores sociodemogréficos y actitudes
hacia la donacion de 6rganos en estudiantes universitarios del area de sociales de la UNSA,
2014. Tuvo una metodologia del tipo descriptivo y correlacional. Los resultados
evidenciaron que la mayoria de estudiantes muestra una actitud indiferente respecto adonar
organos (44,7%), mientras que el 32,7% acepta esta practica. Se concluyé que no se encontro

relacion significativa entre la actitud, ni las intenciones de donar con el sexo de los alumnos.

Finalmente, Gomez, et. al. (2018) en su articulo Conocimiento y actitud hacia la
donacién de 6rganos entre residentes médicos. Lima, Per(. Estudio de corte transversal
realizado a residentes médicos (n = 180) en un hospital publico. Los resultados mostraron
que el 52.8% de los encuestados tiene identificacién para donar, estdn muy dispuestos a
donar (82.2%), el (17.8%) se niega a donar por razones religiosas y culturales. Mas del 80%
de los participantes aceptaron que donarian sus 6rganos, Se concluy6 que existe una actitud
favorable entre los médicos residentes hacia la donacién de Organos a pesar de sus

limitaciones.

Respecto a las teorias relacionadas al tema la donacion de 6rganos segun Fernandez,
Zapata, Diaz y Taypicahuana (2014) precisaron que: El trasplante de 6rganos es una
intervencion quirurgica necesaria para aquellos individuos que se encuentran padeciendo
patologias o insuficiencias organicas que pueden ser terminales, de manera que en la mayoria
de los casos hace posible elevar, de manera sustancial, la calidad de vida por ejemplo, las
personas con algun tipo de cancer a nivel pulmonar que dependen de ventiladores mecanicos
0 aquellos pacientes con enfermedades renales crénicas (estadio V) que se someten a
tratamientos como dialisis peritoneal o hemodialisis, asi hay numerosas enfermedades que
requieren del trasplante de 6rganos como: ERC, leucemias, cirrosis, cancer pulmonar, etc.
(p.24). Al respecto Escudero y Otero (2015) refirieron que: Los trasplantes o donacién de
6rganos son el inico método para mejorar o salvarle la vida a un paciente con insuficiencias
organicas terminales. Mundialmente, el gran problema de la donacion es la carencia de
6rganos, lo que representa un reto sanitario internacional ya que la necesidad de 6rganos

crece anualmente, amplificando la separacion entre las ofertas y las demandas (p.367). De



acuerdo con lo antes mencionado, existe una gran cantidad de personas que se encuentran
en listas de espera con la necesidad de un 6rgano sano, pero lamentablemente es muy poca
la disponibilidad de 6rganos para tantos pacientes afectados, a pesar de los tratamientos y
tecnologias médicas, por el momento nada logra sustituirlos. En concordancia, Zamora y
Diaz (2018) indicaron que: los trasplantes de érganos y tejidos son unos de los logros mas
importantes que ha tenido la ciencia médica en el siglo XX y una esperanza para los pacientes
que padecen de enfermedades que afectan algin 6rgano de manera terminal, los cuales

gracias a este recurso logran conservarse con vida (p.100).

Segun MINSALUD (2018) el organismo institucional indicé que: Las donaciones de
6rganos son actos voluntarios por los cuales las personas estando vivas o sus familiares luego
de la muerte autorizan la extraccion de 6rganos y tejidos para donacion, con la finalidad de
contribuir a otros individuos. La donacidn es sin ningdn tipo de interés, debido a que por ella
no hay retribucién econdmica para el donador o sus familiares. Por un donador de 6rganos
y tejidos se podrian beneficiar mas de 55 pacientes (p. 1). Asi mismo Ramos, Carvalho y
Oliveira (2016) expresaron que: El trasplante de 6rganos son un grupo de actividades y
procesos que consiguen transformar a potenciales donadores en donadores efectivos. En
tanto es un acto de solidaridad, valentia y desprendimiento, se admira que, al mismo tiempo
en que vive el dolor de la muerte algun familiar, a pesar de ese sufrimiento, esas personas
consigan desconectarse del cuerpo (materia) de los seres queridos y optar por la donacion
(p.387).

De acuerdo con Diaz (2018) afiadio que: El trasplante de érganos es un proceso de la
medicina que se realiza de rutinariamente en mas de 100 naciones, pues es la Unica salvacion
para miles de pacientes con insuficiencias terminales de algin 6rgano (p.99). Ademas,
influye la existencia o no de una cultura de donacion en el entorno donde se desenvuelven
las personas, de modo que cuando ésta cultura se promueve, las personas estaran dispuestas
a realizar una donacion. En tal sentido es importante dar a conocer a la poblacion el proceso
de donar vida, ya que no solo es posible despues de la muerte del donante, sino que es posible
donar 6rganos y tejidos (parte de un pulmon, higado o un rifién) mientras el donante esta vivo.
En este sentido, respecto a los tipos de donaciones de 6rganos Zamora y Diaz (2018) los
dividio en dos tipos: En vivo: cuando se efectla el procedimiento de extraccion del 6rgano

estando vivo el donador. El trasplante en vida solamente se aplica



para la donacion de un rifién, fragmentos de higado o un Iébulo del pulmén, y compromete
la salud y bienestar del donante. La cadavérica: se efectia cuando antes a la extraccién se
determina el fallecimiento cerebral del donante (pp.100-101). De acuerdo con Jiménez y
Carballa (2018) los agrup6 en: Donador Cadavérico: Personas fallecidas de las cuales se
extraen 0rganos o tejidos para la donacion. Donador Presunto: Se considera bajo esta forma
legal a personas fallecidas mayores de 18 afios que no hayan expresado oposiciones al
trasplante estando vivos. Donante Vivo: Personas que en vida pueden donar 6rganos o tejidos
para trasplantar (rifiones e higados hasta cuarto grado de consanguinidad, y médula 6sea —

familia o donador no emparentado). (p.41).

Por otro lado, Ramos, Carvalho y Oliveira (2016) en su estudio indicaron que: La
donacién vivos (intervivos) solo se permite al tratarse de érganos pares como los rifiones u
6rganos que tienen la capacidad de regeneracién como el higado, la piel o la médula 6sea,
siendo asi que solo se podréa ser realizado a favor de la pareja o familiares consanguineos
hasta el cuarto grado. En tal caso de que se traten de personas sin ningun tipo de vinculo
familiar, el trasplante podra ocurrir por medio de la autorizacion juridica, proceso realizado
para evitar posibles traficos de 6rganos. La donacién no vivos (post mortem) requiere de la
efectividad de conjuntos de acciones y procesos transformadores del donante efectivo
(p.387).

En cuanto a la importancia de la donacién de 6rganos MINSALUD (2018) indicé
que “Donar es primordial para preservar y acrecentar la calidad de vida de otro ser humano
que necesite un trasplante de 6rgano y/o tejido, y pueda acceder a los tratamientos sin
importar sexo, religiones o condiciones econémicas. Asimismo, los 6rganos que pueden ser
donados son: corazén, pulmon, higado, rifion, intestinos y pancreas (pp.1-2). Segun lo
referido por el Ministerio de Salud donar un 6rgano ayuda a mejorar y salvar la vida de
personas, donde el procedimiento se realiza sin distincion de ningun tipo. De acuerdo con
Escudero y Otero (2015) afirmaron que: La donacion de drganos no solo es trabajo del
coordinador de trasplantes, debe ser una tarea de todos los intensivistas y profesionales de la
salud ya que respeta el principio de autonomia, promueve valores como la generosidad y la
solidaridad, es un tratamiento con excelentes resultados clinicos y ademas una herramienta
muy eficiente en el uso de recursos. La donacion de 6rganos es buena para los pacientes y

buena para el sistema sanitario, al ser un procedimiento coste-efectivo. Algunos autores han



estimado que una donacion multiorganica de 6 érganos puede llegar a generar hasta 55,8
afios de vida para los diversos receptores (p. 39). Los autores expresan que las personas
tienen el derecho de decidir respecto a sus organos vitales, pero también expresan la
necesidad de establecer una cultura de donacion, la cual puede beneficiar a muchos, y

proveerles muchos afios de vida a los favorecidos.

La Organizacion Mundial de la Salud, el Codigo de Etica y Deontologia Médica de
la Organizacion Médica Nacional y el Cédigo Etico de la Sociedad Espafiola de Medicina
Intensiva, Critica y Unidades Coronarias, consideran una obligacién de todos los
profesionales de la salud incentivar y promover la donacién de érganos, basandose en la
necesidad de los pacientes y los buenos resultados clinicos (p. 370). Distintas organizaciones
a nivel mundial hacen alusion a la importancia que tiene la donacidn de 6rganos para con la
salud de otras personas y con la promocion de valores para mejorar la cultura social respecto

a este tema.

Respecto a los sistemas de donacion previstos en el derecho comparado y la
legislacion nacional segun Neciosup (2018) indicd que: Con respecto al trasplante de
organos y su consentimiento, las doctrinas filoséficas-juridicas en la mayor parte de las
legislaciones se distinguen entre dos posiciones para el trasplante entre personas vivas e
individuos fallecidos: los consentimientos presuntos y los consentimientos explicitos e
informados. Para el trasplante entre individuos vivos, la autorizacion de trasplantes se
caracteriza porque plantea un conjunto de requerimientos mas alla que estas posean un fin
terapéutico. Como, por ejemplo, los trasplantes no deben suprimir las capacidades
funcionales del donador, estos deben ser compatibles y deben ayudar a salvar la vida o
mejorar la calidad de vida del paciente receptor; ademas, debe haber consentimientos
expresos del donador ante la autoridad competente.

Para el trasplante en pacientes fallecidos, también se proyecta el consentimiento, pero
este posee las caracteristicas que los sistemas juridicos establecen, una presunciéon legalizada
de las voluntades de la donacidn, salvo que se haya manifestado precisamente lo contrario
(pp.12-13). En tal sentido para realizar una donacién aun estando con vida, deben cumplirse
c ciertos aspectos procurando que la intervencion a realizar no suponga un riesgo grave de

salud para el donante. Ademas, cuando ya ha fallecido también es necesario el



consentimiento, pero supone un tramite legal realizado por los familiares, a menos que antes
de la defuncion haya manifestado estar en desacuerdo. En cuanto a los Programas de
donacion de 6rganos Mamani, Gamarra 'y Chacon (2017) expresaron que: Las naciones que
encabezan las cifras de trasplantes frecuentan la aplicacion de programas de sensibilizacion
a la poblacion referente a la importancia de donar 6rganos y tejidos, por ello se desarrollan
programas que son constantes y que mantienen la cultura de solidaridad y altruismo en los
individuos. Estos métodos son recomendados y deben centrarse, para comenzar con métodos
nuevos que den un cambio a esta preocupante problematica; y es alli donde entra a relucir la
relevante labor de los profesionales de salud. Referente a ello, los profesionales de salud
deben fomentar y aplicar planes y metodologias para suprimir los factores que ocasionan la
negativa de donacion de oOrganos, los cuales se basan en informaciones y educaciones
sanitarias dirigidas a la promocion de la salud, considerando la efectividad de los mediosde
comunicativos como la TV y los medios escritos, los cuales representan herramientas

importantes de conciencia por parte de los ciudadanos hacia la donacidn de 6rganos.

Sin embargo, en todos los casos, la educacion de la salud tiene funciones implicitas
en todas las actividades asistencia, siendo esencial que los contenidos basicos de la
educacion sanitaria estén dirigidos primordialmente a la transformacién de los hébitos de
vida, conductuales y a hacer responsable a las personas y a las comunidades con respecto a
su estado y necesidad basica de salud (p.9). En este sentido el personal médico debe velar
netamente por la conservacién de los 6rganos o tejidos que pasaran por el proceso de
trasplante. Ademas, es idoneo que informen y apoyen a los familiares de los donantes e
incluso identificar posibles donantes. Asimismo, son quienes tienen las facultades necesarias
para aclarar mitos en torno al tema, asi como despejar dudas que puedan surgir enpacientes

y familiares.

Los profesionales de la salud, médicos y enfermeras en particular, son quienes
tendran que alentar y desarrollar programas de trasplantes. Cabe mencionar los hallazgos de
Khani, et. al. (2019) quienes concluyeron que la empatia del personal de salud con los
pacientes puede conllevar a una actitud positiva hacia la donacion de érganos y reducir la
necesidad de un trasplante de 6rgano. Ademas, el efecto de la variable de empatia sobre la
actitud de las enfermeras hacia la donacion de dérganos deberia investigarse sobre la

intermediacion, como un comportamiento moral hacia la cultura de la donacion de érganos.



Segun lo expresado por los autores el personal de salud realiza una gran labor por medio de
la divulgacion de informacion y con la creacién de cultura de donacién, por lo que es

necesario educar a la poblacién y personal, en cuanto a la importancia que tiene la donacion.

Por otro lado, Gonzélez y Gonzalez (2018) plantearon que: En octubre de 2016 en
Chile, un canal de TV dio apertura un programa para elevar la donacion de drganos
transmitiendo medios de video, reportaje, entrevista y otros instrumentos de comunicacion
en horarios de alta audiencia y con la ayuda de connotados rostros de dicha emisora. En los
meses posteriores hubo un aumento sostenido en las cifras de trasplante hasta lograrse una
méaxima historica. Esto fue expuesto por las autoridades sanitarias como una disminucion
del porcentaje de negativa familiar (TNF). En paralelo, se emitieron los programas “Stimate
a la Donacion de Organos” y “Ultima Llamada” (p.548). Lo planteado anteriormente por los
autores evidencia que con la difusion de informacion y un adecuado manejo de la misma la
poblacion puede mostrarse mas receptiva y solidarizarse con los pacientes que sufren alguna
afeccion. Esto sustenta que uno de los medios mas eficientes para fomentar y desarrollar los
programas para incentivar la donacién de oOrganos y tejidos son los medios de
telecomunicacion. De acuerdo con Moreno y Rivera (2015) refirieron que: los programas de
propagacion arrojan algunos resultados desde que se comenzaron a efectuar los primeros

trasplantes en el siglo pasado.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) recomendd que las cifras de donacion
de 6rganos sean de 20 por cada un millon de personas, cifra que aun no se alcanza en América
latina por lo expuesto es que surge la inquietud de aplicar nuevos métodos y fortalecer los
que ya existen, para el mejoramiento no solamente de la obtencion de 6rganos, sino que
también la de tejidos y células. En la sociedad hay una gran ausencia de informacion y
educacion sobre la tematica; juridicamente, la mayoria de los individuos piensan que se
encuentran desprotegidos. Sin embargo, se puede ver que la Ley General de Salud,
proporciona las normativas sobre la donacion de o6rganos y tejidos (p.762). Al respecto
Pratim, et. al (2019) sefialaron que: Los programas de donacion de 6rganos se encuentran en
una etapa muy primordial y en particular, en la India son casi insignificantes en la region del
noreste. Ya es hora de que los responsables politicos y otras partes interesadas comprendan
la magnitud de los beneficios de estos programas. La necesidad de la hora es hacer politicas

tangibles, enfatizando la atencion tanto a los donantes como a los receptores de 6rganos. En
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América latina se hace evidente la falta de cultura en cuanto a la donacion de érganos, por
lo que resulta de vital importancia emprender un sistema que informe y promueva dicha

accion.

Respecto a el Programa de donacién de 6rganos del Seguro Social de Salud (EsSalud)
seglin EsSalud (2017) refirié que: En el marco de la Semana del Donante de Organos y
Tejidos, el Seguro Social de Salud (EsSalud) promovié el programa de “Soy Super donante
y mi Familia lo Sabe”, que buscé sensibilizar a los ciudadanos para aumentar la cifra de
donadores y asi salvar muchas mas vidas. El director ejecutivo de EsSalud, Gabriel Del
Castillo Mory, liderd la presentacion de este programa, al referir que mediante esta iniciativa
se busca impulsar una ola de solidaridad que ayude al incremento del bajo porcentaje de
donadores en la nacion. En la actualidad los indices de donacién en el pais son de 2.30 por
un millon de personas, es el mas deficiente del continente. Por ello, EsSalud vio necesarios
implementar la iniciativa para aumentar las cifras de donantes. Existen actualmente mas de
2,500 pacientes en espera de un donante de 6rgano para poder vivir, y al dia mueren entre 3

y 4 personas aproximadamente por ausencia de un donador de corazén, higado o rifion.

En el pais, EsSalud realiza el 95% de los trasplantes de érgano en el Per( y es la
Unica entidad que realiza este tipo de intervenciones de corazdn, higado, pancreas y pulmon.
De igual modo EsSalud (2017): Promovié con un programa informativo para solidarizar a
las personas en cuanto a la relevancia de donar sus 6rganos y ofrecerle una oportunidad de
vida a algun paciente en la lista de espera. Bajo el lema jDona 6rganos, regala vida!, EsSalud
efectud, un programa para dar conciencia a la comunidad y dar difusion de los testimonios
de individuos que gracias a un trasplante de érgano les fue otorgada una nueva oportunidad

para vivir.

En dicha campafa, se establecieron mddulos de informacion en los cuales la
comunidad recibia las orientaciones referentes a la importancia de este gesto altruista, con el
fin de motivarlos a ser parte del Registro Nacional de Donantes. Ademas, segun Carvallo
(citado en EsSalud, 2017) refirié que este programa buscé allegar a la comunidad para
promulgar lo importante que es salvar una vida mediante la donacion de 6rganos Y tejidos,
registrando este compromiso en el Documento Nacional de Identidad. Asimismo, el

especialista aconsejo a los familiares a respetar las voluntades de los donadores, debido a
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gue actualmente es la familia quien, a pesar de que difundo declaro en vida estar a favor de
la donacion y tener voluntades de donar, no proporcionan la accesibilidad legal para realizar
dicho procedimiento. Por medio de este programa EsSalud afirmo su compromiso en la
cruzada de humanizacion de los servicios de sanidad, con la finalidad de dar conciencia a
los ciudadanos a reconocer en los pacientes y futuros receptores de 6rganos trasplantados

una ayuda para una segunda oportunidad de vivir.

En el Per( las personas pueden manifestar su voluntad de donar en su documento de
identidad, sin embargo, los familiares son los que desaprueban este procedimiento y no
autorizan su realizacion, truncando de esta manera la posibilidad de salvar vidas de personas
gue se encuentran en listas de espera, muchas veces la sociedad por desconocimiento y falta
de informacion no ve que por medio de esta accion beneficia a muchas personas y mejora su
calidad de vida. Essalud por otro lado realiza una gran labor y sigue adelante con sus labores
de concientizacion. De igual modo existe el Programa de donacion de érganos de la
Direccidn General de Donaciones, Trasplantes y Banco de Sangre (DIGDOT) el cual segln
MINSA (2018) en Peru, la cifra de donadores de 6rganos Yy tejidos es de 1.6 donantes por
cada un millén de personas, representa una de las mas deficientes de América latina, lo cual
causa que muchas personas con enfermedades crdnicas esperen por un largo tiempo un
donante. Segin manifestd la Direccion de Donaciones, Trasplantes y Banco de Sangre del
Ministerio de Salud (Minsa), la principal problematica para conseguir donadores es la
desaprobacion de los familiares de las personas fallecidas con fallecimiento encefalico,
debido a que esta la creencia de que la intervencion de un trasplante malogra el aspecto fisico
de la persona fallecida. Hay que destacar que la donacion no causa ningun dafio en el aspecto
fisico del donador, pues el procedimiento de extraccion se efectta con el cuidado que una
cirugia exige. Solo un donador es capaz de dar beneficio hasta 10 pacientes, en vista que es
posible trasplantar rifion, pancreas, pulmon, higado, corazon, piel y cornea, entre otros. En
muchisimas oportunidades la familia no conoce la postura que su pariente fallecido teniaen

vida con respecto a la donacion.

En el Per( hay cerca de 131 mil individuos que han firmado el acta de consentimiento
del donante. De igual modo, se estima que el 14% de las personas ha establecido en su
Documento Nacional de Identidad (DNI) su voluntad de donar sus 6rganos y tejidos. El

Minsa, a través de la DIGDOT, efectud diversos trabajos de sensibilizacion, en varios
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centros hospitalarios en el pais en el marco del Dia Mundial del Donante de Organos. En los
centros de Maria Auxiliadora, Dos de Mayo, Arzobispo Loayza en Lima, se efectuaron los
programas para dar conciencia a los individuos y darles informacion que podrian salvar
muchas vidas con la donacion. El programa de ese afio llevé como nombre: “Soy donante y
mi familia lo sabe”, a través del cual se busca que los individuos se inscriban como donadores

y comunicarlo a sus familiares.

En cuanto a las Estrategias contenidas en los programas sobre donacion de 6rganos,
tejidos y células al respecto Moreno y Rivera (2015) plantearon que el programa nacional
sea anual, dar educacion y conciencia respecto a la temética a los alumnos de primaria y
secundaria. Crear organizaciones de trasplantes, implantes e injertos en los centros de
educacion superior publicos y privados. Incremento de las capacitaciones de los recursos
humanos especializados. Aumento de las redes hospitalarias pablicas y privadas, con el fin
de contar con un nimero mayor de bancos de 6rganos, tejidos y células. Financiamiento del
mecanismo que favorezca el desenvolvimiento de las campafias de donacion, suministrar las
medicinas inmunosupresoras y generar instrumentos innovadores y/o mecanismos
cientificos que hagan més facil el proceso de la donacion, facilitacion de los requerimientos
burocraticos para simplificar la donacion, facilitar programas activos que detecten donantes.-
infundir el tema de la donacion en los programas de formaciones dirigidas a los profesionales
de la judicatura.-Apoyar programas especificos para el mantenimiento del individuo con
muerte cerebral.-Solicitar a los diferentes cultos religiosos su apoyo para fomentar la
donacidn.-Utilizar las redes sociales para facilitar la divulgacion sobre el tema y la captacion
de donadores potenciales mediante la formacion de una red de contactos (p.763). Asimismo,
en Peru las camparias realizadas en los distintos centros hospitalarios han logrado obtener la
disposicion de muchas personas, pero no las suficientes, ya que se evidencian niveles bajos
de donacion, por otro lado, la familia de los fallecidos dificulta el procedimiento al no dar
su aprobacidn, algo que debe mejorar con la finalidad de respetar la voluntad del fallecido

de salvar otras vidas.

Respecto a los Tipos de trasplantes de donantes en vida UNOS (2016), la Red Unida
para la Comparticion de Organos indicd: En un trasplante dirigido, el donante asigna a las
personas especificas que reciben los trasplantes. Este es el tipo mas comun de trasplante en

vida. El donador puede ser: Un familiar biolégico, como el papa, la mamé, hermanos,
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hermanas o hijos adultos. Personas no relacionadas de forma bioldgica que tengan
conexiones personales o sociales con el candidato de trasplante, como pueden ser los
conyuges o parejas, amigos o comparieros del trabajo. Personas no relacionadas
bioldgicamente que hayan escuchado las necesidades del candidato del trasplante. En un
trasplante no dirigido o altruista, el donador no designa a las personas especificas que reciben
el trasplante. EI emparejamiento se organiza segun la compatibilidad médica con un paciente
que lo requiera. Algunos donantes no dirigidos deciden no conocer nunca a su beneficiario.
En otros casos, el donante y el beneficiario se pueden conocer en algiin momento, si ambos

estan de acuerdo, y si la politica del centro de trasplantes lo permite (p.3).

El centro que realiza la intervencion asume una gran responsabilidad, pese a que
muchas veces los donantes son familiares o conocidos, en ocasiones el donante es una
persona ajena que, con gran valor, realiza la donacién de manera andnima, pudiendo en un
futuro conocer al beneficiado o tal vez no. De modo que representa un gran acto de valor y
amor al préjimo. En cuanto a los criterios para la donacién de 6rganos, las Organizaciones
Nacionales de Trasplantes al igual que otras organizaciones internacionales, se enfrentan a
grandes objetivos al hallar la autosuficiencia, aplicando y repotenciando nuevas estrategias
dirigidas al aumento de la obtencion de 6rganos con donadores expandidos, donadores de
riesgo no estandar, trasplante de vivo o donadores muertos por diagnésticos circulatorio
(Escudero y Otero, 2015; Vivek, et. al., 2017). En este sentido, una limitante es la falta la
estandarizacion a nivel mundial del proceso de donacion, ya que son diversas las
legislaciones y pautas después de la muerte cerebral y la muerte circulatoria. En tal sentido
los criterios pueden variar, pero siempre para lograr el mismo fin, la efectividad del proceso
(Zhang, et. al., 2015).

El proceso de donacidn y trasplante de 6rganos inicia con la deteccion y notificacion
de un potencial donante, lo que tiene lugar inicialmente en la unidad de terapia intensiva o
en sala de emergencias y la causa mas frecuente es muerte cerebral o encefalica. En este
sentido, una vez realizado el diagnostico de muerte encefélica, el protocolo o proceso de
donacién se conforma de la deteccién del potencial donante, valoracién de su estado, manejo
y mantenimiento en estado éptimo del tejido u érgano, consentimiento legal y familiar,
aspectos intrahospitalarios y extrahospitalarios para el procedimiento. Finalmente, prosigue

la extraccion de tejido u 6rgano, almacenaje de manera cuidadosa y/o trasplante. De modo
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que el ultimo eslabon corresponde a la implantacion o trasplante mediante un proceso
quirdrgico por un equipo de especialistas (Duefias, 2015; Herrera, Pochetino, Rabahia. et. al.
2018).

En relacion a las dimensiones de la donacion de 6rganos Al respecto Diaz (2018)
plante6: Dimension 1: Econdmica, una de la posible consecuencia de la carencia de 6rganos
para trasplantar es el comercio de los 6rganos humanos por parte de organizaciones ilicitas.
Ello hace vulnerable los derechos humanos de los individuos y tienen potencial consecuencia
negativa para la seguridad y las calidades del 6rgano por donar. Otras consecuencias de la
demanda insatisfecha de los materiales humanos para las donaciones han sido el aumento
del “turismo de trasplante”, el cual hace referencia a las personas que viajan a otros paises
en donde se les hace accesible recibir el trasplante del 6rgano necesitado por medio de
retribuciones econdmicas. En algunos paises hay centros que usan internet y demas medios
con la finalidad de incentivar abiertamente a los pacientes a viajar al extranjero para recibir
trasplantes a costos menores. Los 6rganos se tienen, normalmente, de donadores vivos
deficiencias econdmicas, sean provenientes del pais donde se realizard el trasplante o
personas que viajan expresamente para efectuar la donacion. Esta donacion puede ser
voluntaria o bajo engafios, por lo cual es comun que este Gltimo grupo de individuos terminen

en situaciones de explotacion (p.100).

Asimismo, Diaz (2018) en relacion a la dimensién 2: Social, la falta de conocimiento
del proceso de donacion impide que las personas se comprometan a convertirse en
donadores; hay poco conocimiento del tema; existen miedos y tabues, principalmente
bioldgicos y emotivos, que impactan negativamente en la donacion de érganos. El tema es
muy poco conocido y no hay informacion oficial por parte del Estado; las personas no
confian en los medicos como principal actor en el proceso de donacidn, pues consideran que
no se le da un trato digno al cadaver y sospechan de mafias o corrupcion; no se conoce el
concepto de muerte cerebral y como éste determina el proceso de la donacién. Por otro lado,
el sexo no influye en la actitud hacia la donacién, todo lo contrario, sucede con la edad. Los
jévenes entre 16 y 30 afios tienen una actitud mas positiva, y mas negativa los mayores de
50 y menores de 16 (p.101).
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De acuerdo con, Diaz (2018) planted la dimension 3: Etico-moral, se consigue
primordialmente que existe poca comprension sobre la definicién de muerte cerebral; la
familia presenta muchas interrogantes sobre el fallecimiento del paciente, por visualizar
algunos signos vitales como el latido cardiaco; se reconoce los conceptos de donacion, pero
no su procedimiento; hay ideales, mitos e informacion errénea sobre el proceso. Los
familiares refieren apatias y desintereses de parte de los trabajadores en los centros médicos
y escasa informacion del tema. Con respecto a la posicion de la Iglesia; las religiones, por su
parte, no resultan ser unas variables determinantes en la donacion; 66.5% de la poblacion
tiene intenciones de ser donante y 91% considera que no se le proporciona la informacion

suficiente referente a la tematica (p.102).

De la misma forma Diaz (2018) respecto a la dimension 4: Cultural, plante6 que las
personas con alto nivel educativo tienen unas actitudes positivas y, a medida que el nivel
cultural desciende, las disposiciones de donar se van suprimiendo; ademas, los individuos
gue cuentan con un ingreso mas elevado tienen actitudes mas favorecidas. No hay culturas
de trasplante de dérganos, primordialmente por la escasez de informacion clara y precisa
desde la nifiez; se desconoce por parte de las personas las formas en que se tratan a los
donantes durante el procedimiento; la personas no identifican que organizaciones brindan
informacion y orientacidn sobre donacion; hay sentimientos encontrados por el duelo y las

creencias de mutilacion y comercializacion de 6rganos (p. 102).

En cuanto a la Formulacion del problema. EI problema general fue:
¢Determinar la actitud hacia la donacién de 6rganos en los usuarios de la municipalidad del
Jesus Maria 2019? Respecto a la Justificacion del estudio: en la Justificacion teorica de
acuerdo con Valderrama (2015) indic6 que: Hace referencia a las inquietudes que surgenen
el estudiante por adentrarse en uno o varios focos teéricos que abordan la problematica
expuesta. Partiendo de esos focos, se desea el avance en los conocimientos planteados o
hallar explicaciones nuevas que cambien o refuercen los conocimientos iniciales (p.140).
Este planteamiento de estudio surgié por la necesidad que se presentd al notar la gran
negativa que un gran porcentaje de personas tienen con respecto a la donacion de 6rganos,
tejidos y células, debido a razones multifactoriales, tales como sociales, psicolégicas,
econdmicas, religiosas, éticas, entre otras. Es por ello, que se abordo el tema desde diversos

enfoques teoricos, los cuales fueron una herramienta muy util a la hora de enriquecer el

16



conocimiento ya establecido. De esta manera hallamos nuevas explicaciones por medio de

las cuales se avanzo en el aprendizaje de dicho tema.

Respecto a la Justificacion practica Segun Valderrama (2015) afirmé que: “Se
plantea la inquietud del estudiante por aumentar su conocimiento, tener su gradoacadémico
0, por ayudar a dar supuestas soluciones de problematicas concretas que estén afectando a
instituciones empresarias, privadas o publicas (p. 141). Por medio del presente se logro
ampliar los conocimientos sobre disefio de programas para la donacién de 6rganos y asi
contribuyd a la solucién de la problematica planteada en la municipalidad de Jesus Maria, la
cual no contaba con programas que aborden la actitud respecto a donar 6rganos. Ademas, se
espera que los hallazgos del presente estudio procurar obtener un mayor consentimiento

frente al proceso de donar tejidos u 6rganos.

La Justificacion metodoldgica Segliin Valderrama (2015) coment6 que: “Menciona
la utilidad de métodos y técnicas explicitas (instrumentos como encuestas, formularios o
modelos matematicos) que contribuyen a los estudios de problematicas iguales al que se
estudia, asi como la posterior implementacion de otros indagadores™ (p.140). Respecto a la
técnica de la entrevista fue muy 0til a la hora de la recoleccién de datos. El cuestionario
utilizado se estructuré de una manera Optima para acopiar la opinion subjetiva de cada
usuario, el cual esta totalmente validado para ser utilizado en futuras investigaciones que

aborden la misma problemaética.

En cuanto a los objetivos, el objetivo general fue determinar la actitud hacia la
donacion de organos en los usuarios de la municipalidad del Jesus Maria 2019, y los
objetivos especificos fueron: (a) Determinar la actitud hacia la donacién de érganos en su
dimensién econdémica en los usuarios de la municipalidad de Jesis Maria 2019; (b)
Determinar la actitud hacia la donacion de érganos en su dimensién social en los usuarios
de la municipalidad de Jesus Maria 2019. (c) Determinar la actitud hacia la donacion de
organos en su dimension ética moral en los usuarios de la municipalidad de Jesus Maria 2019
y (d) Determinar la actitud hacia la donacion de dérganos en su dimension cultural en los

usuarios de la municipalidad de Jesus Maria 2019.
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Il. Método
2.1. Tipoy disefio de investigacion

La presente investigacion fue de enfoque cuantitativo, debido a que una vez recopilada la
informacion se procedié al analisis estadistico de la misma, que dieran respuestas a las
preguntas planeadas. Al respecto Hernandez, Fernandez, y Baptista (2014) precisaron que:
“El enfoque cuantitativo es aquél que emplea la recopilacion de informacién para demostrar
la hipotesis, basandose en la comprobacién numerica para luego analizarla estadisticamente
y asi generar lineas de comportamiento y comprobar alguna teoria” (p.4). Ademas, tuvo un
nivel descriptivo ya que pretende ampliar caracteristicas y aspectos relevantes sobre las
actitudes adoptadas respecto a donar 6rganos de la Municipalidad de Jesis Maria 2019.

De acuerdo Hernandez, et. al. (2014) sefialé que:

El enfoque descriptivo es aquel que intenta precisar cada propiedad, caracteristica 'y
perfil de algun grupo, proceso, persona comunidad u objeto para someterlos a
andlisis. Basicamente se espera recopilar datos, medirlos y describir aspectos de la
variable sin establecer relacion entre una variable y otra (p. 92). Respecto al tipo de
estudio, este fue basico, ya que pretende ampliar conocimientos relacionados con la
cultura de donacion de 6rganos, asi como el estado actual de esta realidad en el Peru,
especificamente en el distrito de Jesus Maria durante el afio 2019.

Para Valderrama (2015) se conoce como:

Investigaciones tedricas o0 puras, destinadas a proporcionar un grupo de
conocimientos que no generan resultados necesariamente para el uso practico
inmediato. Su propdsito es favorecer la cantidad de conocimiento existente de tipo
tedrico - cientifico, para descubrir leyes o esclarecer principios (p. 164). En cuanto
al disefio del estudio este fue no experimental y transversal, debido a que no existio
manipulacion de la variable y la recopilacion de informacion se realiz6 en un tiempo
determinado. Segin Hernandez, et. al. (2014) afirmaron que: Corresponde a las
investigaciones que son realizadas sin manipulacion deliberada de la variable, son
estudios en los que no varia intencionalmente la variable o su efecto. En lineas
generales los estudios no experimentales no crean situaciones, sino que se estudian
las que ya existen, sin provocar intencionalmente cambios por parte del investigador
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(p.152). Por otro lado, Hernandez, et. al. (2014) sostuvieron que: Los disefios de
estudio con corte transeccional, también denominado transversal, recaba la
informacion en un momento unico, en un mismo tiempo. Ademas, tiene el fin de
describir o analizar cada variable, respecto a su influencia o correlacién, en

determinado momento y simultdneamente (p. 154).

Doénde:

M O

Disefio de investigacion
2.2. Operacionalizacion de variables
Definicion conceptual
Diaz (2018) afadio que:

El trasplante de 6rganos es un procedimiento médico que se realiza de rutina enmas
de cien paises, pues representa la Unica posibilidad para miles de pacientes con
insuficiencia terminal de algun o6rgano. La cultura de donacién de Organos es
determinante en las actitudes de la poblacion, pues se traduce en la aceptacion o

rechazo de esta préactica (p.99).
Definicion operacional:

La cultura de donacion de érganos es determinante en las actitudes de la poblacion, pues se
traduce en la aceptacion o rechazo de esta practica, en esta investigacion tuvo una medicion
bajo un instrumento que constituye 24 items que miden las siguientes dimensiones:

Economica, Social, Etico-moral, Cultural, cuyas categorias son baja, media y alta.
2.3. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion

La poblacién de la investigacion estuvo constituida por los usuarios que asisten a la

Municipalidad Jesls Maria.
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Muestra

La muestra fue seleccionada mediante la eleccion de los usuarios que asistieron a la
municipalidad en tres dias, escogidos de manera aleatoria. Cada dia se encuesto a 40

usuarios, haciendo un total de 120.
Criterios de seleccion

Criterios de Inclusion: usuarios que asistieron a la Municipalidad de Jesus Maria al momento

que aplicé el instrumento.
Criterios de exclusion: usuarios que no asisten a la Municipalidad Jesus Maria.
Criterios de seleccion

Criterios de inclusion: usuarios que asistieron al distrito de Jesus Maria durante el periodo

de 3 dias, en el cual se aplicé el instrumento.

Criterios de exclusion: usuarios que no asistieron al distrito Jesus Maria en el periodo que se

aplicaron las técnicas de recoleccion de datos.
2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad
Técnica

Segtin Valderrama (2015) precisé que: “Recopilar datos amerita de la creacion de
esquemas detallados de procesos que conlleven a recopilar la informacion que se necesite”
(p.194). La técnica de recoleccion de datos para el estudio presente fue la encuesta, la cual
fue muy util para acopiar la informacion detallada con respecto a la variable de interés, en el

caso de esta investigacion fue la Actitud hacia la donacién de 6rganos.

Segin Martinez (2012) afirmo6 que “la encuesta o entrevista dirigida es la que se
realiza por medio del instrumento llamado cuestionario y se crea para la obtencion de una

muestra que represente la informacion u objeto del estudio” (p.145).
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Instrumento

Segun Valderrama (2015) sefialé que: “El instrumento es el medio material empleado
por el investigador para recopilar y organizar los datos de interés. Puede conformarse de
formulario, prueba de conocimiento o escala de actitud, como Likert o lista de chequeo,
inventario, entre otros” (p.195). El instrumento empleado para recopilar la informacion fue
el cuestionario, con opciones de respuestas dicotdmicas y escala nominal. El cual consté de
24 preguntas basadas en los indicadores de las dimensiones de la variable medida. Las cuales

estuvieron detalladas y comprensibles para los usuarios.

Segln Hernandez et al. (2014) afirmaron que “se refiere al conjunto de preguntas con

relacion a una o mas variables a medir” (p. 217).

Ficha técnica del instrumento de mediciéon de la variable

Nombre del Instrumento: Cuestionario para medir la actitud hacia la donacion de 6rganos

Autor/es: F. Fernandez Rioja, Cesar Zapata Zapata, Cristian Diaz VVélez y José Luis
Taypicahuana Juarez (2014) Adaptado por: Rosa Zumaeta (2019).

Objetivo del instrumento: Determinar la actitud hacia la donacién de 6rganos.
Poblacion a la que se puede administrar: adultos

Forma de Administracion: individual.

Tiempo de Aplicacién: 20 minutos

Descripcion del Instrumento:

El instrumento presenta 4 dimensiones, 14 indicadores y 24 items, Econémico (4 items)
Social (8 items)

Etico-moral (7 items)

Cultural (5 items)
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Escala de respuesta:

Dicotomica Nominal Si/No

Niveles: Bajo (23-30) Medio (31-38) Alto (39-46)

Variable: donacion de 6rganos

Muestra de tipificacion: 30 personas

Validez de contenido: Aplicable

Confiabilidad:

Coeficiente 20 de Kuder-Richardson (KR20) del instrumento mediante estudio piloto
Validez y confiabilidad del instrumento

Para validar el instrumento de medicion, se empled el conocimiento de un grupo de técnicos
con experiencia en la materia, quienes estuvieron de acuerdo en su aplicabilidad. Ademas,
para la confiabilidad del instrumento, se determind la consistencia interna por medio del
empleo de una prueba inicial y se establecio mediante el coeficiente 20 de Kuder-Richardson
(KR20).

De acuerdo Hernandez, et. al. (2014) afirmaron que “la validez de los instrumentos
de mediciones debe ser evaluadas, debido a que mientras mas son los niveles de validez de
los contenidos, criterios y constructos que posean los instrumentos, representara mas a las
variables que se requieran medir (p. 198) Respecto a la confiablidad esta corresponde al nivel
en que al aplicar repetidamente el instrumento a una poblacion u objeto se obtendran los

mismos resultados (p.200).

Tabla 1.
Estadistica de fiabilidad

KR20 N° de elementos
,910 23

22



De acuerdo a los resultados del andlisis estadistico realizado de la prueba piloto, se

determind que el instrumento empleado es confiable.
2.5. Procedimiento

Respecto a los procedimientos a emplear para recabar la informacion, se emplearad la
estadistica descriptiva, definida por Herndndez, et. al. (2014) como: “Las descripciones de
cada uno de los datos, valores o las puntuaciones que se obtuvieron para cada una de las
variables” (p.282).

Se manej6 como técnica la encuesta y el instrumento fue un cuestionario validado,
constituido por 23 items. Se aplicd a 120 usuarios que asistieron al distrito de Jesds Maria
durante la recoleccion de informacion. La informacion recopilada mediante el instrumento
fue plasmada en Excel para crear la base de datos, que serd analizada y procesada
estadisticamente por el programa SPSS version 25, de forma descriptiva. Posterior a ello,
dichos datos fueron copiados en tablas para ser discutidos, seguidamente a partir de ahi se
extrajeron los resultados para finalmente dar las respuestas a las preguntas planteadas y

extraer las conclusiones pertinentes.
2.6. Métodos de andlisis de datos

Para el analisis estadistico de la informacion se empleara el programa SPSS version 25,

posteriormente se expondran en tablas y graficos que seran analizados e interpretados.

En concordancia Valderrama (2015) sefial6 que: “Luego de obtener los datos, estos
seran examinados para dar respuesta a las preguntas del estudio, y dependiendo del caso,

desaprobar o aprobar las hipotesis del estudio” (p.229).
2.7. Aspectos éticos

Las consideraciones del presente estudio cumplen estrictamente con los principios éticos de
autonomia, beneficencia, no maleficencia y justica. Ademas, se han considerado el derecho
de autor y las normas APA, para ello se han citado cada texto empleado y se ha elaborado la
referencia correspondiente. En concordancia con la normativa APA, aportada por la
Universidad Cesar Vallejo.
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1. Resultados

3.1 Resultados descriptivos

Tabla 2

Distribucion de frecuencias de la Donacion de Organos

Frecuencia Porcentaje

Vélido Medio 90 75,0
Alto 30 25,0
Total 120 100,0

Porcentaje

MEDIO ALTO

Figura 1. Diagrama de barras de la donacién de 6rganos

En cuanto a la variable donacion de érganos, se evidencia en la figura 1 y la tabla 2

precedentes, que del total de los 120 usuarios de la Municipalidad de Jesus Maria que fueron

encuestados, el 75% correspondiente a 90 usuarios, consider6 que el nivel es medio. Ademas,

el 25% equivalente a 30 usuarios, estimé que tiene un nivel alto.
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Tabla 3.

Distribucidn de frecuencia de la dimensién econémica

Frecuencia Porcentaje
Vélido  Bajo 36 30,0
Medio 82 68,3
Alto 2 1,7
Total 120 100,0

60

40

Porcentaje

20

ALTO

BAJO MEDIO

Figura 2. Diagrama de barras de la dimension econémica

En cuanto a la dimensién econdémica, en la figura 2 y tabla 3, se puede observar que del que
del total de los 120 usuarios de la Municipalidad de Jesus Maria el 68,33% consideran que
tiene un nivel medio, mientras que el 30% de los usuarios encuestados aprecié que tiene un

nivel bajo. Ademas, el 1,67% considero que el nivel es alto.
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Tabla 4.

Distribucién de frecuencia de la dimensién social

Frecuencia Porcentaje

Valido Medio 58 48,3
Alto 62 51,7
Total 120 100,0

60

Porcentaje

MEDIO ALTO

Figura 3. Diagrama de barras de la dimension social

En cuanto a la dimension social, la figura 3 y tabla 4 permiten observar que el 51,67% de los

usuarios de la Municipalidad de Jests Maria, correspondiente a 62 usuarios, consideran que

tiene un nivel alto. Ademas, el 48,33% de los encuestados, correspondiente a 58 usuarios,

aprecié que tiene un nivel medio.
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Tabla 5.

Distribucién de frecuencia de la dimensién ética moral

Frecuencia Porcentaje
Valido Medio 22 18,3
Alto 98 81,7
Total 120 100,0

Porcentaje

MEDIO ALTO

Figura 4. Diagrama de barras de la dimension ética moral

En cuanto a la dimension ética moral, se evidencia en la figura 4 y tabla 5 precedentes, que,
del total de 120 usuarios encuestados, el 81,67% de los usuarios de la Municipalidad de Jesus
Maria consideran que tiene un nivel alto, mientras que el 18,33% apreci6 que tiene un nivel

medio.
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Tabla 6.

Distribucién de frecuencia de la dimensién cultura

Frecuencia Porcentaje

Valido

Bajo 46 38,3
Medio 72 60,0
Alto 2 1,7

Total 120 100,0

Porcentaje

ALTO

BAJO MEDIO

Figura 5. Diagrama de barras de la dimension cultura

En cuanto a la dimension cultura, la figura 5 y tabla 6 precedentes, se puede observar que el

60% de los usuarios de la Municipalidad de Jesus Maria que fueron encuestados, consideran

que tiene un nivel medio, mientras que el 38,33% aprecio que tiene un nivel bajo, Ademas,

hubo un 1,67% consideraron que tuvo un nivel alto.
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1V. Discusion

La presente investigacion tuvo como objetivo general determinar la actitud hacia la donacion
de drganos en los usuarios de la Municipalidad del Jestus Maria 2019, en cuanto a los valores
obtenidos en el analisis estadistico descriptivo se pudo observar que la donacion de 6rganos
de acuerdo a el 75% de las personas encuestadas tiene un nivel medio y el 25% estimé que

tiene un nivel alto.

En la comparacion de los resultados obtenidos con respecto a los autores que sirvieron de
base para esta investigacion se tomd el estudio de Peralta (2018) donde se evidencié que el
sexo femenino es quien presenta una mejor actitud en cuanto a la donacion de 6rganos
(63%)., aun mas si han cursado un estudio superior ya que han recibido educacion y se ha
sensibilizado al respecto. Mientras que el sexo masculino tiende a desfavorecer la donacién
sin importar su religion, estatus social, econémico o civil con un indice del (53.40%).
Asimismo, en la investigacion de Rios (2015) el 60% de la poblacion objeto de estudio tuvo
una opinion favorable respecto a la donacion de érganos, asimismo, el 12% estaba en contra
de la donacion y el 28% se encontraba indeciso, por otro lado, en el estudio realizado por
Rozas (2015) los estudiantes evaluados se mostraron indiferentes en cuanto a la donacion, y
no hubo relacién en cuanto al sexo, ni edades, pero si se evidencié que los estudiantes mas
propensos a realizar una donacion son los de las carreras que mantienen relacion directa con
la sociedad siendo estas trabajo social con un (71.4%), derecho (61.1%) y las ciencias de la

comunicacion con un (56.8%).

Por otro lado, los que mantuvieron una negacion hacia la donacién fueron los estudiantes de
las carreras de relaciones industriales con un (77.8%), los de antropologia con un (66.7%) y
los de contabilidad con un (71.4%). Por otro lado, la dimension econémica segun el 68,33%
de los encuestados consideran que tiene un nivel medio, mientras que el 30% aprecié que
tiene un nivel bajo, y el 1,67% consideraron que tuvo un nivel alto. De acuerdo con el estudio
de Diaz (2018) los ingresos econdmicos, son determinantes para favorecer o desfavorecer la
donacion de o6rganos. En cuanto a la dimensién social el 51,67% de los encuestados
consideran que tiene un nivel alto, mientras que el 48,33% aprecio que tiene un nivel medio.
Asimismo, en el estudio de Rios (2015) se pudo evidenciar que las variables que se relacion
con la disposicion para donar contiene muchos aspectos sociales como lo son sexo (P =
0.038), el nivel de educacion que poseen los individuos (P <0.001), el pais de origen (P =
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0.002), también se hizo presente aquellas actitudes que tienen los familiares para con los

restos del fallecido como lo son: la cremacion y el entierro.

Por otro lado, Diaz (2018) en sus resultados refirié que la mayor influencia que existe para
con la donacion de 6rganos en la sociedad se basa en la educacion recibida, los ingresos
econdmicos, y haber hablado antes con la familia sobre el tema. Respecto a la dimension
ética moral, se pudo observar que el 81,67% de los encuestados consideran que tiene un nivel
alto, mientras que el 18,33% aprecid que tiene un nivel medio. En la comparacion de los
resultados la investigacion de Knihs, et al. (2018) se evidencio que muchas veces la falta de
tacto por parte del personal de salud al momento de comunicar la muerte del paciente (el
posible donador) influye en la decision que toman los familiares respecto a la donacion. Asi

como también la poca orientacidn sobre el procedimiento originan la negativa.

Por otro lado, Gomes, Ballena, Leon (2016) en su investigacion obtuvieron como resultado
que el (58%) de los encuestados tenian conocimiento sobre la donacién de drganos,
asimismo el (52.8%) tenian en su identificacion marcado como donantes, el (82.2%) se
mostraron decididos a donar y el (17.8%) no donaria por costumbres religiosas. Por lo que
el 80% aceptd que donaria sus 6rganos, siendo asi muy similar a los estudios de América
latina, mientras que los alemanes y espafioles se mostraron negativos, aun cuando existe
mejor calidad de vida y avances tecnoldgicos en el continente europeo, por lo que la
condicion econdmica puede significar para ellos un factor que les permite el acceso a
mercados para la adquisicion de 6rganos. En cuento a la dimension cultura el 60% de los
encuestados consideran que tiene un nivel medio, el 38,33% apreci6 que tiene un nivel bajo,
y el 1,67% consideraron que tuvo un nivel alto. Segun los resultados de Mamani, Gamarra
y Chacdn (2017) en su estudio evidenciaron que hubo efectividad en cuanto a la aplicacion
de un programa donde los alumnos no tenian conocimiento y ademas su actitud era
indiferente en cuanto a la donacion, ya que no estaban relacionados al tema por ende no
mostraban interés, y en un futuro serian adultos que se mostrarian poco favorables para su

realizacion.
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V. Conclusiones

Primera: De acuerdo con los resultados obtenidos se concluye que la actitud hacia la
donacion de drganos tiene un nivel medio de acuerdo con los usuarios encuestados, por
consiguiente, aun no se le confiere la importancia adecuada a esta causa como lo es donar

6rganos y salvar vidas.

Segunda: En cuanto a la dimension econdémica, se pudo observar que el 68,33% de los
encuestados consideran que tiene un nivel medio, asimismo, cada dia el comercio de 6rganos

va en aumento, muchas veces motivado por el interés econémico.

Tercera: Respecto a la dimension social, se puedo observar que el 51,67% de los
encuestados consideré que tiene un nivel alto, ya que la aceptacion o rechazo hacia la
donacion es determinada segun el ambiente en el que los individuos se han desarrollado y si

tienen o no conocimiento de su importancia.

Cuarta: En cuanto a la dimensién ética moral, el 81,67% de los encuestados consider6 que
tiene un nivel alto, por otro lado, se concluy6 que no existe un procedimiento adecuado al
momento de informar en términos entendibles a los familiares respecto a la defuncion, ni
tampoco como abordar a los familiares para que estén de acuerdo con la realizacion de la

donacién.

Quinta: Respecto a la dimension cultura, se pudo observar que el 60% de los encuestados
consideraron que tiene un nivel medio, asimismo que muchas culturas en el mundo no
permiten que se realice la donacién de 6rganos, y otras no poseen nada de informacién al
respecto, lo que representa una desventaja para todos esos pacientes que estan a la espera de

algin donante.
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V1. Recomendaciones

Primero: Se recomienda la creacién de planes estratégicos de parte de los gobiernos e
instituciones privadas con la finalidad de informar a la poblacidn respecto a la importancia
que tiene la donacion de érganos, con la finalidad de aumentar los niveles de donadores y

poder salvar mas vidas.

Segundo: Se recomienda al personal de salud implementar métodos que convenzan a los
familiares de los fallecidos que hayan manifestado estar de acuerdo con la donacion, a que
respeten su voluntad, y que esta situacion puede ser abatida si las poblaciones toman como
cultura la donacion al momento de fallecer, ya que de esta forma habria disponibilidad de

6rganos para realizar los trasplantas de manera gratuita sin la necesidad de pagar a terceros.

Tercero: Se recomienda a las instituciones realizar actividades que promuevan la
concientizacion y la importancia de la donacion de 6rganos, asi como la participacion de la
familia, asimismo instarlos a valorar este acto tan fundamental para la cura de varias

patologias, ya que este es un hecho tan generoso como necesario.

Cuarto: En la actualidad hay mucho trabajo que realizar en cuanto a informar a la poblacion,
en este sentido se recomienda anunciar, participar y advertir a las personas a través de medios
de comunicacion, debido a que, aun existe mucho desconocimiento respecto a los
procedimientos y aspectos legales, y por ende las localidades tienen rechazo a realizar las
donaciones. Ademas, durante el proceso deben garantizarse el cumplimiento de las bases
legales y éticas, a fin de generar mayor confianza por parte de los donantes y sus familiares,

quienes cumplen un rol importante en la toma de la decision.

Quinto: Se recomienda resaltar que para un éptimo rendimiento de los programas, que hacen
posible el proceso de donacién, dar a conocer aspectos que limitan el proceso, asi como las
contraindicaciones para el trasplante. Ademas, estandarizar técnicas para preservar los
6rganos y tejidos, procurar minimizar lesiones isquémicas en los érganos y garantizar una
perfusion optima. Los programas existentes deben sumar esfuerzos para que se logre la
coherencia en el cumplimiento de la decision del donante y que exista respeto pleno por parte
de los familiares.
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Titulo: Actitud hacia la donacion de érganos en los usuarios de la municipalidad de Jesis Maria 2019

Autor: Rosa Zumaeta

Problema

Objetivos

Variables e indicadores

Problema General:

¢ Como determinar la actitud hacia la donacién
de drganos en los usuarios de la municipalidad
del Jesus Maria 20197

Problemas Especificos:

¢ Como determinar la actitud hacia la
donacién de o6rganos en su dimension
econdmica en los usuarios de la municipalidad
de Jesus Maria 2019?

¢ Coémo determinar la actitud hacia la donacion
de organos en su dimension social en los
usuarios de la municipalidad de Jesis Maria
2019?

¢ Cémo determinar la actitud hacia la donacién
de 6rganos en su dimensién ética moral en los
usuarios de la municipalidad de Jesus Maria
2019?

¢ Coémo determinar la actitud hacia la donacién
de 6rganos en su dimension cultural en los
usuarios de la municipalidad de Jesus Maria
2019?

Objetivo general:

Determinar la actitud hacia la donacion de
6rganos en los usuarios de la
municipalidad del Jesus Maria 2019

Objetivos especificos:

Determinar la actitud hacia la donacién de
o6rganos en su dimensién econdémica en
los usuarios de la municipalidad de Jesus
Maria 2019.

Determinar la actitud hacia la donacion
de 6rganos en su dimensién social en los
usuarios de la municipalidad de
Jesus Maria 2019.

Determinar la actitud hacia la donacién de
6rganos en su dimension ética moral

en los usuarios de la municipalidad de
JesUs Maria 2019.

Determinar la actitud hacia la donacion de
6rganos en su dimensién cultural en

los usuarios de la municipalidad de

JesuUs Maria 2019.

Variable 1: Donacion de érganos

Dimensiones Indicadores items Esca!a'(?e Niveles y
medicién rangos
Econ6mica Motivo
Recursos la4
Beneficios
Charlas
Social Edad
Calidad de vida 5a12 Dicotémica
Documentos .
Actitud Nominal Alta
(39-46)
Tréafico de 6rganos Media
» Religion 13-18
Etico-moral Decisiones Valores (31-38)
Baja
(23-30)
Informacion 19-23
Cultural Conocimiento

Nivel - disefio de investigacién

Poblaci6n y muestra

Técnicas e instrumentos

Estadistica a utilizar

40




Nivel: Descriptivo

Disefio: no experimental de corte transversal

Enfoque: Cuantitativa

Poblacion:
todos los usuarios que asisten a la
municipalidad Jesus Maria

Tipo de muestreo:

no probabilistica por conveniencia

Tamafio de muestra
120 usuarios de la municipalidad Jesus
Maria.

Variable 1: Donaciéon de
oérganos

Técnicas: La encuesta

Instrumentos: El cuestionario

Autor: Fernandez, F., Zapata, C.,
Diaz, C., y Taypicahuana, J.
Afio: 2014

Monitoreo:

Ambito de Aplicacion:

Forma de Administracion:

Descriptiva: la informacién recopilada fue
extrapolada en el programa Excel, y posteriormente
analizada estadisticamente por el programa SPSS
version 25, mediante una estadistica descriptiva.

Anexo 1: Matriz de consistencia
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Anexo 2. Matriz de operacionalizacion de variable

. . . - Niveles
Dimensiones Indicadores Items Escalas
y Rango
Motivo
Econémica Recursos la4
Beneficios
Charlas
Edad
) Calidad de vida
Social 5a12
Documentos . Alta
) Nominal
Actitud o (39-46)
Dicotomica )
. Media
) Si/No
Tréfico de 6rganos (31-38)
Religion Baja
Etico-moral Decisiones 13-18 (23-30)
Valores
Informacion
Cultural 19-23

Conocimiento
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Anexo 3: Cuestionario para medir la actitud hacia la donacion de 6rgano

El cuestionario que se presenta a continuacion fue el instrumento utilizado para medir la
variable Donacion de 6rganos de la tesis Actitud hacia la donacion de 6rganos en los
usuarios de la municipalidad de Jesus Maria 2019. Las respuestas son anénimas y le

tomara pocos minutos responder.

DIMENSION 1: ECONOMICA Sl NO

¢ Es el factor econdmico un motivo para no donar?

¢Los bajos recursos influyen en una menor
donacion?

¢La nacion se beneficia con la donacion?

¢Hay beneficio econdomico personal por donar?

DIMENSION 2: SOCIAL

¢Solo los que tienen 20 y 50 afos pueden donar
organos?

¢Esta a favor de la donacion?

¢Mayores charlas médicas aumentarian los
donantes?

¢La edad influye en la donacién?
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10

11

12

13

14

15

16

17

18

19

20

21

¢Donacion igual a mejor calidad de vida?

¢Menores charlas médicas disminuyen los
donantes?

¢Esta a favor de la donacion de 6rganos?

¢La aceptacion de la donacion en el DNI es un
requisito para donar?

DIMENSION 3: ETICO-MORAL

¢El tréfico de 6rganos es una razdn para no donar?

¢Lareligion influye en la donacion?

¢Es necesario respetar la decision familiar antes de
morir, sobre donar?

¢Donar un 6rgano es un acto voluntario?

¢No donar te hace poco solidario?

¢De tener muerte cerebral aceptaria donar sus
organos?

DIMENSION 4: CULTURAL

¢El desconocimiento sobre la donacion influiria en
la donacion?

¢Ha aumentado la donacion en los ultimos 5 afios?

¢El tréfico de 6rganos es mayor en Peru?
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¢El estado respalda la donacion de érganos?

¢Se brinda informacion sobre la donacion de
23 6rganos?

iGracias por su colaboracion!
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Anexo 4: Certificado de validez de contenido del instrumento.

ucv.
ESCUELA Rnﬂomqﬂ.sao
Observaciones (precisar si hay suficiencia): mu .own.. hnma*rn
Opinién de aplicabilidad: Aplicable weu Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez <-_ano.@s@" DNNQ.QRD?K\RQ ............................... DNI: Qw..ww roie,
\ \ -~ s
Especialidad del validador: .bn«&k«.s&\30&%#?&»\@%&?bsg\&«%%\\?ii%&a,aa#a&eo:

‘Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
Relevancia: El item es apropiado para representar al componenie o
dimension especifica del constructo

Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

A@!ﬂ\%ﬂ_ Experto Informante.
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ucv
FoE
ESCUELA DE POSTGRADO
Observaciones (precisar si hay suficiencia): wc._n fm)wm
Opinién de aplicabilidad: >v=osc_ov9 Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. ca@....%mmuumo...ﬁar%~ Javies on:. &38 03292

Especialidad del validador: . Quymee Ferrecns s, . e wwr« o oimecaloya. Tafenmente! - Docale, Vsiesi o

Sesuansui de......... del 20....
‘Pertinencia: El item corresponde al conceplo tedrico formulado.
Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimension

A

Firma Experto Informante.
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g ucv

i

ESCUELA DE POSTGRADO

Observaciones (precisar si hay suficiencia): 2 \k\\\nh\(Nw

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ 4 Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr(Hig: ..., %742 \,r\F (aded... ONI: ... 12126\ 33

Especialidad del validador: . ?ﬁgg% e Fss P k‘x!.@nam\? G o orcie

........

shap wase 00 uexs i del 20....
'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formutado.
Relevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del construcio
Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

Firma del %vo;o Informante.
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Anexo 5: Data SPSS

DIMENSIONES

D4: Ccur

P19

D3: ETICO - MORAL

P13

P18

P17

P16

P15

P14

D 2: 5OCIAL

P8

P12

P11

P10

P3

P7

PG

2|2

P5

D 1: ECONOMICA

pa

P3

P2

1|2

EMCUESTADO |P1

6

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

10
11
12
13

14

21

16
17
18
19

22

23

24

25

20
21
22
23

26

27

28

29

24

20
31
32

26
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27
28
29

33
34
35
36
37
38
39
40
41

a0
3l
32
33

34
35

36
37
38
39
40

42
43

44
45

45
47
43
49
50
51
52
53
54
i,
56
57
58
59
60
61

41

42

43

46

47

45

49

50
51
52
53

54
55
56
57
58

62
63

64
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5B
59
60
61

64
65

66

67
68
69
70

62
63

71
72

66

67

73
74

6B
69

75
76

70

71
72
73

71
78

79
80

74
75

81

76
77
7B
79

82
83
84

85
86
87
88
89
90

BO

B1

82
B3

91

B6

92
93

94

B7

BB
B9

95
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90

96

97

98

99
100
101
16

1/\

104
105
106
107
108
109
10
T+
113
114
115
16

117
118
115
120
121
122
123
124
125

11
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