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Resumen

El trasplante de médula 6sea es un procedimiento médico que permite dar una esperanza de
vida para muchos afectados de leucemia y otras enfermedades hematoldgicas. Consiste en

sustituir las células enfermas del paciente por células sanas de un donante compatible.

La cultura de donacién de médula dsea es determinada en las actitudes de la poblacion,
pues se traduce en aceptacion o rechazo, por ello la investigacion tuvo como objetivo
determinar la actitud hacia la donacion de médula 6sea en los usuarios que acuden a un
banco de sangre, Lima 2019. La metodologia utilizada fue aplicada, de un enfoque
cuantitativo, de corte transversal, no experimental. Respecto a los resultados el instrumento
utilizado fue el cuestionario el 49.17% presentaron una actitud nivel medio frente a la
donacion de médula désea. Se concluyd que un pais en desarrollo como Peru con falta de
actitud hacia la donacién de CPH no relacionada es relativamente menor en comparacion
con naciones desarrolladas; el tema a un es desconocido y es inusual conocer a personas
que necesiten de un trasplante de médula 6sea lo cual propicia que se perciba como un

tema ajeno a la sociedad.

Palabras clave: Trasplante, medula, progenitores, hematopoyéticos, actitud.
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Abstract

Bone marrow transplantation is a medical procedure that allows life expectancy for many
affected by leukemia and other hematological diseases. It involves replacing the patient's
diseased cells with healthy cells from a compatible donor.

The culture of bone marrow donation is determined in the attitudes of the population, as it
translates into acceptance or rejection, so the research aimed to determine the attitude
towards bone marrow donation in users who go to a blood bank, Lima 2019. The
methodology used was applied, from a quantitative, cross-sectional, non-experimental
approach. Regarding the results, the instrument used was the questionnaire and 100% (120
respondents) 49.17% had a medium level attitude towards bone marrow donation. It was
concluded that a developing country like Peru with a lack of attitude towards the donation
of unrelated CPH is relatively smaller compared to developed nations; The subject is
unknown and it is unusual to meet people who need a bone marrow transplant, which leads

to it being perceived as an issue outside society.

Keywords: Transplant, marrow, parents, hematopoietic, attitude.



l. Introduccién

La donacidn de células progenitoras hematopoyéticas (CPH) o también Ilamado donacion
de medula 6sea, es uno de los logros mas importantes que ha tenido la ciencia médica y
una esperanza para los pacientes con enfermedades hematoldgicas, gracias a este recurso
logran conservarse con vida. El constante progreso médico y la innovacion en este tipo de
tratamiento ha llevado a crear registros de donantes no emparentados de CPH en méas de 50

naciones con el objetivo de localizar potenciales donantes.

La Sociedad Americana contra el Céancer en los Estados Unidos calcula
aproximadamente 5,930 casos de leucemias linfoblastica aguda (LLA) para el 2019, de los
cuales aproximadamente 1,500 personas morirdn a causa del LLA. American Cancer
Society (2019); en nuestro pais se detectan 1,800 casos de cancer infantil y el 40% (720)
de ellos son LLA, 18% son linfomas, lamentablemente de esta poblacion 5 de cada 10
nifios que padecen este mal fallecen a causa de la enfermedad. Peru21.pe (2019), ante esta
problematica el Ministerio de Salud a través de la Direccion Nacional de Donaciones
Trasplante y Bancos de Sangre (DIGDOT) esta realizando un registro nacional de
potenciales donantes no emparentados de células progenitoras hematopoyeéticas (Red-CPH)
aprobado por la norma técnica de salud N° 212-2015/MINSA, a la ves la DIGDOT
aprueba la guia técnica con resolucion ministerial N°003-2015-ONDT/MINSA.

Las unidades de captacion de donantes de Red-CPH estan instaladas en los bancos
de sangre de diferentes hospitales de Lima como el hospital Hipélito Unanue, Arzobispo
Loayza, Cayetano Heredia, Instituto Nacional de Enfermedades Neoplésicas,
pertenecientes al Minsa asi también en los hospitales Edgardo Rebagliati Martins,
Guillermo Almenara Irigoyen y Alberto Sabogal Sologuren de EsSalud. En el mes de
octubre del 2019 se instalaron unidades de captacion de donantes de CPH en hospitales de

diferentes regiones del pais. Andina (2019)

Las personas son diagnosticadas de leucemia en nuestro pais, muchas necesitaran
un trasplante de médula dsea para superar la enfermedad y 3 de cada 4 pacientes no tendra

un familiar compatible. Un trasplante de progenitores hematopoyéticos es un



procedimiento que se utiliza para tratar enfermedades como leucemia, talasemias, anemias,

mieloma multiple y otras como el cancer de los ganglios linfaticos Minsa (2017).

El Trasplante de Progenitores Hematopoyéticos (TPH) conocido genéricamente
como Trasplante de Médula Osea, es un tipo de tratamiento en el que se cambian las
células malignas de la médula dsea por otras nuevas en buen estado, lo que permite que se
empiecen a producir adecuadamente las células. ElI procedimiento es similar a una
trasfusion de sangre. Para realizar un trasplante hematopoyético con éxito es necesario
disponer de un donante compatible con el paciente. Ser compatible significa que las células
del donante y del paciente son tan parecidas que pueden convivir indefinidamente en el
receptor. Ello es asi porque todas las células tienen en su superficie una serie de proteinas,
denominadas antigenos leucocitarios humanos (o antigenos HLA -de las siglas inglesas
Human Leukocyte Antigen-) que las diferencian de las células de otro organismo. Redmo
(2019)

Con respecto a los antecedentes internacionales Padilla (2018) En su tesis lo dividio
estratégicamente en dos partes: una primera parte en la que se diagnosticd el nivel de
conocimientos de los participantes sobre la donacion de Medula Osea y en la segunda que
consistié en una intervencion educativa esto fue dirigido al personal de enfermeria que
trabajan en centros de salud, siendo la poblacién intervenida todos los enfermeros que
trabajan en la isla de Tenerife, la evaluacion consistio en el nimero de personas
registradas por los enfermeros siendo las personas mas idoneas para romper mitos
relacionados a este tema y promover el tema en la sociedad para incrementar la donacion

de medula 6sea.

Por otra parte Nadu (2017) en su estudio de Conocimientos, actitudes y
comportamiento (KAB en sus siglas en inglés) entre donantes de sangre voluntarios con
respecto a su conocimiento y disposicién para unirse al registro de células madre y para
donar células madre hematopoyéticas (HSC en sus siglas en inglés) siendo su objetivo
estudiar el conocimiento, la actitud y el comportamiento (KAB) de los donantes
voluntarios de sangre de la ciudad de Chennai, se realiz6 a 422 donantes de sangre durante
un periodo de un afo, se clasifico como “deseable” y “inferior a lo deseable” segun

respuesta a 6 preguntas; la actitud se evalud en funcién de la disposicion para la donacién



de HSC, antes y después de proporcionar informacion sobre la donacién de HSC vy el
registro de donantes de HSC no relacionado. La conclusion es que los programas de
concientizacion y las campafas de reclutamiento deben intensificarse entre los donantes
voluntarios de sangre para poder inscribirlos como voluntarios para una donacion de HSC

no relacionada.

En cuanto a Jaime y Dorticos (2017) en su articulo titulado Trasplante de
progenitores hematopoyéticos, tuvo como objetivo el de introducir a las personas en la
préactica clinica del trasplante de medula 6sea, pues a pesar de que la técnica para la
obtencion y administracion de las células hematopoyéticas siendo este un procedimiento
relativamente sencillo, los problemas relacionados al acondicionamiento, los estudios de
histocompatibilidad y las alteraciones inmunes que aparecen en el periodo postrasplante
hacen del procedimiento de medula 6sea uno de los méas complejos dentro del campo de la
trasplantologia; indican que las perspectivas para los proximos afios deben incluir algunos
aspectos como: aumentar el nimero de trasplantes, crear un registro nacional de donantes
voluntarios y extender el trasplante a otras enfermedades como las autoinmunes y algunos

tumores solidos.

Ademas, Gonzales (2016) En su tesis planted el siguiente objetivo determinar el
grado de conocimiento sobre la donacion de médula 6sea y la influencia que tiene sobre la
actitud de los donantes de sangre del hospital San Juan de la Cruz, el instrumento es un
cuestionario de actitudes y una entrevista para valorar el conocimiento sobre el tema. Se
informa de los aspectos que recoge la entrevista mediante la explicacion y la entrega de un
folleto, y una vez que todos los participantes posean el mismo conocimiento basico, se
replantea el cuestionario de actitud. la metodologia fue analitico, transversal y
cuasiexperimental donde participo 100 personas, concluyendo que la mayor parte de la
poblacion examinada desconocia del tema, se profundizo en las causas que estan
influyendo en la donacién de medula dsea, centrandose en lo importante de promover la
donacion desde los profesionales enfermeros para incrementar el conocimiento en la

poblacion y crear una actitud participativa en la sociedad.

Kaster (2015) en su articulo Llegando al corazon de ser la pareja; realizan un

analisis cualitativo del reclutamiento y retencion de donantes de médula dsea entre



estudiantes universitarios, la intensién del estudio fue describir las perspectivas de los
estudiantes en edad universitaria sobre el reclutamiento para un registro de donacion de
médula dsea y la retencidn en el registro / seguimiento del proceso de donacion, un estudio
cualitativo por Unica vez utilizando 7 grupos focales compuestos por 10-11 estudiantes
universitarios, los resultados arrojaron tres temas generales: reclutamiento de donantes,
retencion de donantes y factores que contribuyen al proceso general de donacion, Méas
especificamente, este estudio identifico factores clave que afectan la donacion de medula
Osea en una poblacion esencial. Ademas, se descubrid que el marketing y la comunicacion
son los principales determinantes de los posibles donantes concluyendo que necesitan
mejores explicaciones y campafas de concientizacion / promocién para reclutar donantes

potenciales.

En su articulo Janette y (2016) Factores que influyen en la intencion de donacion
de células madre hematopoyéticas en Hong Kong: El trasplante de células madre
hematopoyéticas (HSCT) se ha vuelto cada vez mads comun para el tratamiento de
trastornos hematoldgicos graves. Sin embargo, el niUmero de donantes de células madre
hematopoyéticas (HSC) compatibles suele ser limitado. Realizan una encuesta basada en
la web, el estudio identifico los elementos coligados con la motivacion de donacion de
HSC en Hong Kong, métodos del estudio es observacional, transversal, a gran escala, en
el que participaron 3479 participantes locales, el resultados es una correlacion positiva de
la intencién de donacion de HSC con una edad mas joven 18-32 con educacion superior
tienen un mejor conocimiento de HSCT estando ellos relacionados con una mayor
intencion de donacion de HSC las conclusiones sugieren que la educaciéon HSCT podria
ayudar a mejorar el reclutamiento de donantes y que se deben asignar mas recursos para la

educacion publica.

En cuanto a los antecedentes nacionales Gonazales 2018 en su tesis su objetivo
principal fue el determinar las actitudes en sus diferentes dimensiones cognitiva, afectiva y
conductual, siendo la poblacion 58 profesionales de enfermeria del hospital, la
metodologia que se utilizada cuantitativa, descriptiva de corte transversal no experimental.
Siendo su variable la actitud hacia la donacion de 6rganos siendo el instrumento utilizado
la encuesta, resultado al 100% (58 de los encuestados), el 67,2% (39) del profesional de

enfermeria tienen actitud positiva hacia la donacion de 6rganos y tejidos, el 27,6% (16)



tienen actitud indiferente por dltimo el 5,2% (3) tienen actitud negativa hacia la donacion

de dérganos y tejidos.

Rodriguez (2017) en su articulo su objetivo principal fue analizar la fuerza de
asociacion entre los conocimientos y la actitud hacia la donacion y trasplante de 6rganos y
tejidos en internos de enfermeria de universidades privadas de Lima Norte. Metodologia:
el estudio fue de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 82 internos de
enfermeria. Las variables del estudio fueron: conocimiento y actitud hacia la donacion y
trasplante de 6rganos y tejidos los resultados: del total de los encuestados el 98% tenia un
conocimiento medio sobre la donacidn y trasplante de 6rganos y tejidos y un 62.98% tenia

una actitud indiferente. Tener un conocimiento alto.

Huanco (2017) En su tesis Calidad de vida relacionada al trasplante de medula
Osea, el objetivo especifico comparo la calidad de vida relacionada a la salud del paciente
trasplantado de medula Osea, de tipo alogénico del servicio de proteccion del inmuno
neutropénico y trasplante de medula dsea del instituto nacional de enfermedades
neoplésicas, la metodologia béasica es de tipo cuantitativo no experimental, los resultados
mostraron el estudio beneficiara a los profesionales de la salud en la manera de saber
como tratar este tipo de intervenciones para mejorar el bienestar de las personas sometidas

al trasplante de medula Gsea.

Valdez y Correa (2016) en su articulo realizado a médicos e internos de medicina
del hospital militar central - julio 2016 Objetivos: Determinar la asociacion entre el nivel
de conocimiento y las actitudes sobre la donacién y trasplante de 6rganos y tejidos de los
médicos e internos de medicina del Hospital Militar Central — Julio 2016. Métodos:
Estudio observacional, analitico, no experimental, transversal. El tamafio de la poblacién
fue de 218 participantes, se empled una encuesta validada en los resultados: Se encontro
que un 57.8% de los encuestados tuvo un nivel de conocimiento alto, mientras un 58.3%
tuvo actitudes favorables frente a la donacion y trasplante de Organos y tejidos
concluyendo el tener un alto nivel de conocimiento esta relacionado a tener actitudes
favorables respecto a la donacion y trasplante de 6rganos Yy tejido obteniendo un OR de
2,9, con un intervalo de confianza [1,658 -5,072] Existe una asociacion estadisticamente

significativa.



Rodriguez (2016) en su articulo Trasplante de médula 6sea infantil en Per(, explica
que los datos de morbilidad y mortalidad en el pais demuestran que las leucemias,
especialmente la leucemia linfoblastica aguda (LLA), son los principales problemas
oncologicos en nuestra poblacion pediatrica. Compara al Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplésicas (INEN) con otros centros, como Internacional de Investigacion
de Trasplante de Sangre y Médula (CIBMTR, en inglés) sefiala que en EUA se realizan
méas de 300 TMO por 10 millones de personas al afio, mientras que en America Latina
menos de 50, con solo un total aproximado de 1 000 TMO registrados al afio. Concluye
que Argentina y Brasil fueron los primeros paises de la region en implementar este
procedimiento en 1981, mientras que el Pert recién lo hizo en 1995.

Respecto a las teorias relacionadas al tema, el concepto de Actitud se refiere a la
predisposicion individual de responder de las personas ya sea favorablemente o
desfavorable de los individuos para mostrarse de acuerdo con alguien o a algo de modo
que refleje la consideracion positiva 0 negativa que se hace de esa persona o cosa. El
estudio de las actitudes es un significativo aporte para profundizar y equiparar la conducta

humana, segin Bolivar (2002)

En relacion con las dimensiones de la actitud hacia la donacion de médula 6sea, que
nos permitira medir la actitud en la presente investigacion lo formulo Fernandez, Zapata,
Dias y Taypicahuana (2014) validaron un instrumento para medir la actitud hacia la
donacidn de érganos planteando las siguientes:

Dimension 1: Econdémica: Nivel de poder adquisitivo de la persona que puede ser
alto, mediano o bajo las personas con ingresos mas elevados tienen actitudes mas
favorecidas pudiendo influir en ser un donante, se debe considerar al factor econémico, la
cantidad de recursos, el beneficio personal y de la nacion.

Dimension 2: Social: Se refiere a las caracteristicas de la poblacion encuadradas en
el area en la cual se desenvuelven, se considera la calidad de vida, las charlas médicas,
posicion a favor o en contra, asi como los requisitos de documentacion.

Dimension 3: Etico-moral: Describe a los habitos y costumbres de las personas.
Considera a los mitos, la religion, la decision de los familiares, la cercania a la muerte, la

solidaridad.



Dimensidn 4: Cultural: El nivel de conocimiento de la persona, a mayor estudio y
preparacion tendra mejores facultades intelectuales, se considera el nivel educativo, la

informacidn, la participacion del estado y la frecuencia de donaciones.

Las Células progenitoras hematopoyéticas segun Fortoul (2017) refiere que la
hematopoyesis es la creacion de células sanguineas en el ser humano y se lleva a cabo en el
tuétano durante toda la vida; este tejido es uno de los mas activos en cuanto a proliferacion,
puesto que regularmente se producen alrededor de 10 eritrocitos, plaquetas 10 y
granulocitos 10", indispensables para conservar los valores normales de las células
circulando en la sangre. La médula 6sea inicia la produccion sanguinea a partir del cuarto
mes y continla con esta funcién durante toda la vida de la persona por ser un progenitor

multipotente de células precursoras.

A su vez Instituto de Enfermedades Neopléasicas INEN (2017) nos dice que la
medula 0sea, conocida comUnmente como “tuétano”, es un tejido esponjoso localizado en
las cavidades de los huesos, en ellas se desarrollan las células madre o células
hematopoyéticas, a partir de las cuales se producen las células de la sangre; es un

tratamiento para remplazar medula dafiada por medula sana.

A de méas Olaya (2016) las células madre o progenitores hematopoyéticos es el
término usado para nombrar a aquellas células que es capaz de distinguirse de manera
indefinida y diferente en distintos tipos de células especializadas, tanto morfolégicamente
como funcionalmente, ademas pueden autorrenovarse, dichas células se pueden clasificar,
segun su capacidad de diferenciaciéon, en distintos tipos de tejidos o segun su
potencialidad; pueden separarse en diferentes subpoblaciones basados en fenotipos y
funcién siendo su capacidad méas grande de autorrenovacion vy dar lugar a toda la estirpe

hematoldgica.

A si mismo Mosby (2015) nos dice que es una sustancia blanda especializada que
rellena los espacios del hueso esponjoso de la epifisis que se encuentran en el humero y
fémur, en el esternon, las costillas y cuerpos vertebrales en el adulto en los extremos
articulares de los huesos largos; estando formado por tejido mieloide y es esencial para la

fabricacion y maduracion de las células sanguineas.



Ademés, Dominguez, Romero & Rodriguez (2015) Nos dicen que el tejido
hematopoyético proviene del mesodermo y estd conformado por células que se encargan
del buen funcionamiento del organismo. Estas son llamadas Células Madre
Hematopoyéticas (CMH) son unidades formadoras de colonias, son precursoras de
multiples linajes hematopoyéticos y estas diferentes células se daran segln la necesidad del
organismo utilizando diferentes factores que codificaran distintas proteinas para la

produccidn de células especializadas para cada funcion que el organismo requiera.

En cuanto a Alfaro & Gonzales (2014) indico que los trasplantes de progenitores
hematopoyéticos son un procedimiento terapéutico establecido como estdndar para
enfermedades hematoldgicas que consiste en administrar altas dosis de quimio-
radioterapia, con el objetivo de erradicar el sistema hematol6gico defectuoso causando una
inmunosupresion  suficiente para poder permitir la instalacion de un nuevo sistema
linfohematopoyético de esta manera pueden recuperar su actividad hematolégica e

inmunoldgica normal producto de las nuevas células trasplantadas.

Al respecto Carolina (2014) Indico que el hueso tiene una funcién hematopoyética
0 de creacion de células que conforman la corriente sanguinea, esta funcién es
desarrollada dentro de las cavidades 6seas ubicadas en los huesos largos y grandes
conectadas con un tejido conectivo denominado Médula 6sea roja; en este lugar se
producen las células sanguineas rojas o0 hematies mediante el proceso
denominado hematopoyesis, porque contiene células madre que dan origen a 3 tipos de

células sanguineas: leucocitos, hematies y plaquetas.

Respecto a las enfermedades relacionadas a la medula 6sea, en algunas ocasiones, las
células que se originan en el tuétano, derivadas de la célula madre pluripotencial, se
producen de manera excesiva, defectuoso o andmala como consecuencia de ciertas
patologias. El trasplante de médula dsea permite su recuperacién al sustituir las células
defectuosas por otras normales procedentes de un donante sano. En muchas de estas

enfermedades el trasplante es la Gnica alternativa de tratamiento Redmo (2018).

Segun Paris y Catalan (2016) lo han clasificado en enfermedades oncoldgicas:
Leucemia mieloide aguda (LMA), leucemia linfoblastica aguda (LLA), sindrome



mielodisplasico (SMD), leucemia mieloide cronica, linfomas, tumores sélidos;
enfermedades no oncolégicas: hemoglobinopatias, sindrome de insuficiencia medular,
inmunodeficiencias, enfermedades autoinmunitarias. Sin embargo, no todas las
enfermedades pueden ser tratadas con el mismo tipo de trasplante de progenitores

hematopoyéticos.

Respecto a los tipos de trasplantes de medula 0sea, el fondo intangible solidario de
salud FISSAL (2014) nos dice que el trasplante de progenitores hematopoyéticos es
conocido genéricamente como trasplante de medula ésea, ademas nos dice que hay 2 tipos
de trasplantes el aut6logo (el donante es el mismo paciente) y el alogénico (que puede ser
un familiar o una persona no emparentada) indicando que es un tratamiento donde se
cambian las células malignas de la medula 6sea por otras nuevas en buen estado, lo que
conllevard a producir células adecuadas o libre de enfermedad, ademé&s nos indica que es

un procedimiento similar a una trasfusion de sangre.

Prieto (2011) nos refiere que existen tres tipos de trasplantes los cuales son:
Autologo, el donante es el propio paciente, las células hematopoyéticas provienen del
mismo paciente, estas deben ser obtenidas antes de iniciar el tratamiento, de aquellos que
tienen tumores solidos; Alogénico, emparentado lo dona un hermano que posee el
antigeno leucocitario humano compatible, o de un donante no emparentado obtenidos
mediante distintos registros internacionales; singénico o isotrasplante, lo gemelo
univitelino o trillizo, en estos casos no hay rechazo por total identidad genética e

inmunoldgica.

En las fases del procedimiento del trasplante, segun Carreras (2014) indica que se
realiza un estudio de la persona candidata al trasplante, y se realizara estudiosa la persona
donante, para verificar la afinidad donante receptor; de realiza el procedimiento aféresis
donde se obtiene un numero éptimo de progenitores para trasfundir, este procedimiento
puede realizarse por via periférica, de la médula 6sea y del cordén umbilical. Si las células
son de la misma persona, se recoge los progenitores hematopoyéticos y se congelan para el
procedimiento. Dentro del procedimiento previo a la infusion se debe realizar
guimioterapia en dosis elevadas para acondicionar al paciente, ademas al paciente de

trasplante alogénico esta indicado la inmunosupresion para prevenir una complicacién



como el rechazo. La persona trasplantada requerida de trasfusion de hematies y plaquetas y
esto puede llevar con frecuencia al desarrollo de fiebre por la baja defensas.

Respecto a las complicaciones Cabriales (2014) nos dice que la principal causa de
morbimortalidad es la enfermedad injerta contra huésped (EICH) que se presenta
posteriormente al trasplante alogénico, se produce porque el receptor es
inmunolégicamente incompatible con el tejido trasplantado cuyo principio clinico actdan
en contra de los tejidos del paciente trasplantado. Los dérganos aquejados: piel, boca,

higado y los ojos.

Del mismo modo Vidal (2011) nos dice lo especialmente importante en el caso del
trasplante alogénico el tratamiento inmunosupresor profilactico frente a EICH prolongan y
hacen mas intensa la inmunosupresion y por lo tanto las infeccion en fases tardias del
trasplante por gérmenes oportunistas y reactivaciones virales sea mas frecuente; menciona
que las principales complicaciones precoces se presentan en la boca como la mucositis,
xerostomia, hemorragia e infeccion como la candidiasis, virus herpes e infecciones

bacterianas.

En cuanto a la Formulacién del problema para el desarrollo de la investigacion se
formuld el siguiente problema ¢Cuél es la actitud hacia la donacién de medula ésea en los

usuarios que acuden a un banco de sangre, Lima 2019?

Respecto a la Justificacion Bernal (2010) nos dice que, es la razon del porque y
para que se llevara a cabo, es decir, justifica mostrando los motivos importante que se
aportaran al estudio. Justificacion tedrica seria que este trabajo es un aporte para fortalecer
la captacion de los potenciales donantes de progenitores hematopoyéticos que acuden a un
banco de sangre diariamente y son captados para ingresar al registro de potenciales
donantes no emparentados de medula ésea. Siendo este un avance importante en el
tratamiento del cancer infantil es el trasplante de medula 6sea donde se benefician todas
aquellas personas que no encuentran un donante compatible dentro del nucleo familiar por
eso se promueve en la comunidad el sentimiento de solidaridad a través de este tipo de
donacion que puede salvar la vida de aquellas personas que tienen indicacion médica de

trasplante.
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Justificacion préctica: Esta investigacion se realiza porque existe la necesidad de
ampliar los conocimientos acerca de las negativas de las personas al registro, asi contribuir
para poder disefar estrategias y mejorar la captacion de potenciales donantes no

emparentados en los bancos de sangre donde existe un registro.

En cuanto a los objetivos se considero la magnitud de la investigacion y obtener resultados
favorables el objetivo general de la investigacion fue describir la actitud hacia la donacion

de meédula 6sea en los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019.

Los objetivos especificos son: a) Describir la actitud hacia la donacion de medula désea en
su dimension cultural en los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019; b) Describir
la actitud hacia la donacion de medula 6sea en su dimension ética moral en los usuarios
que acuden a un banco de sangre, 2019; c) Describir la actitud hacia la donacion de medula
Osea en su dimension social en los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019; d)
Describir la actitud hacia la donacion de medula 6sea en su dimension economica en los

usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019.
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Il. Método
2.1. Tipo y disefio de investigacion

La investigacion es béasica, porque se pretende ampliar conocimientos en

relacionados con la cultura de donacién de médula 6sea.

De enfoque cuantitativo, porque se va a determinar la cantidad de personas que
puedan ingresar al registro de CPH a través de valores expresados numeéricamente, segin
(Hernéndez, Fernandez, & Baptista, 2014) es el que emplea o compila indagacion
basdndose en una medida numérica para ser analizado estadisticamente y general alguna

teoria (p. 4)

Ademas, tuvo un nivel descriptivo ya que describird caracteristicas y aspectos
relevantes sobre las actitudes adoptadas respecto a la donacion de médula 6sea de los
usuarios que acudieron a un banco de sangre, 2019. Hernandez (2014) sefial6 que el
enfoque descriptivo es aquel que intenta precisar cada propiedad, caracteristica y perfil de
algin grupo, proceso, persona comunidad u objeto para someterlos a analisis. Basicamente
se espera recopilar datos, medirlos y describir aspectos de la variable sin establecer

relacion entre una variable y otra (p. 92).

Es de disefio no experimental, ya que no se manipula la variable. Afirma
(Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014) que sin son realizadas sin maniobrar las
variables o su resultado, en otras palabras, nos crean situaciones, sino que se estudia tal

cual se presentan.

Es de corte transversal porque se recolecta los datos a partir de un solo momento,
en un tiempo Unico. En cuanto a (Hernandez, Fernandez y Baptista, 2014) sustentaron que
el esquema de una investigacion transeccional o transversal consigue la informacién en un

momento Unico, en un mismo periodo o tiempo. (p. 154).

Figura 1: Disefio de investigacion
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Donde:
M = Muestra analizada

O = Observacién de las caracteristicas de la variable.

2.2. Operacionalizacién de variables

Definicion conceptual

Actitud hacia la donacion de medula 6sea, es un sentimiento que se traduce en
aceptacioén o rechazo de esta practica ante un procedimiento médico que se realiza de
rutina en mas de 50 naciones, pues representa la Unica posibilidad para reemplazar la

medula ésea dafiada por células sanas.

Definicion operacional:

La donacion de medula dsea se puede describir en las actitudes de la poblacion, pues se
traduce en la aceptacion o rechazo de esta practica, en esta investigacion esta fue medida
con un instrumento que consta de 18 items que miden las siguientes dimensiones:

Econémica, Social, Etico-moral, Cultural, cuyas categorias son baja, media y alta.

Tabla 1: Operacionalizacion de la variable donacién de medula 6sea

) ) ) . Niveles y
Dimensiones Indicadores Items Escalas
Rango
Motivo
D1: Econdmica Recursos la4
Beneficios Alta
NOMINAL
(11-15)
DICOTOMICA
Charlas
Sl=1 _
Edad Media
] ) ) NO =0
D2: Social Calidad de vida 5a7 (06-10)
Actitud
Baja
D3: Etico-moral Religion 8al2 (00-05)
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Decisiones

Valores

Informacion
D4: Cultural L. 13a15
Conocimiento

2.3. Poblacién, muestra y muestreo
Poblacion

La poblacion esta conformada por todos los usuarios que acuden al banco de
sangre, participaran 120 personas, sin hacer distincion de género, donde la participacion es

voluntaria y anénima.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion: usuarios que asistieron al banco de sangre al momento que
aplico el instrumento, el cual se llevara en el periodo de 3 dias.
Personas mayores de 18 afos.

Criterios de exclusién: usuarios gque no asistieron al banco de sangre en el periodo
que se aplicaron las técnicas de recoleccion de datos.
Personas menores de 17 afos.

Personas quechua hablante
2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad
Técnica

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 donacion de medula 0sea. Nos
comenta (Martines & Benitez, 2015) nos dice que la encuesta y la entrevista destinado a

recopilar informacion debe ser realizada a través de un cuestionario para recopilar

informacion representativa de la investigacion.

Instrumento

14



El instrumento de recoleccion de datos fue el cuestionario, con opciones de
respuestas dicotomicas y escala nominal. El cual consté de 15 preguntas basadas en los
indicadores de las dimensiones de la variable medida. Las cuales estuvieron detalladas y

comprensibles para los usuarios.

Segun (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014) afirmaron que “El cuestionario
consta en un conjunto de preguntas relacionadas de una o mas variables a medir” (p. 217).
Por otro lado (Valderrama, 2015)el instrumento es lo que emplea el investigador para
compilar los datos, el instrumento puede ser un formulario una prueba de conocimiento o

una escala de actitud entre otros (p. 195)

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

Autor/es: (Fernandez, Zapata, Dias, & Taypicahuana, 2014)
Adaptado por: Del Pozo, Willy (2019)

Objetivo del instrumento: Determinar la actitud hacia la donacién de medula dsea
Paoblacién a la que se puede administrar: adultos

Forma de Administracién: individual

Tiempo de Aplicacién: 10 minutos

El instrumento presenta 4 dimensiones y 15 items
Cultural (4nitems)
Etico-moral (3 items)
Social (5 items)
Descripcion del Econdmico (3 items)
Instrumento: Escala de respuesta:

Dicotdmica Nominal SI/NO

Niveles: Bajo (00 - 05) Medio (06 - 10) Alto (11 - 15)

Variable: donacién de medula dsea

Muestra de tipificacion: 20 personas
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Validez de contenido: Aplicable

Confiabilidad: Método Kuder Richardson
Tabla 2: Ficha técnica del instrumento de medicion de la variable

Figura 2: Tabla de confiabilidad

K Zpq

K-1 Sit

Validez y confiabilidad del instrumento

La validez del instrumento de medicion, se emple6 el juicio de un grupo de
expertos en la materia, quienes estuvieron de acuerdo en su aplicabilidad. Ademas, para la
confiabilidad del instrumento, se determind la consistencia interna mediante la aplicacion

de una prueba piloto y se determind el Método Kuder Richardson.

De acuerdo (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014) afirma 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,
representard mas a las variables que se requieran medir (p. 198) y 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).

Figura 3: Método Kuder Richardson
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2.5. Procedimiento

Respecto a los procedimientos a emplear para recabar la informacion, se empleara
la estadistica descriptiva, definida por (Hernandez, Fernandez, & Baptista, 2014) como
“Las descripciones de cada uno de los datos, valores o las puntuaciones obtenidas para

cada una de las variables” (p.282).

Se utilizé la encuesta y el instrumento fue un cuestionario validado, conformado
por 15 items. Se aplico a 120 usuarios que acuden al banco de sangre del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas durante la recoleccion de informacion.

2.6. Métodos de analisis de datos

La informacién recopilada mediante el instrumento fue plasmada en Excel para
crear la base de datos, que sera analizada y procesada estadisticamente por el programa
SPSS version 25, de forma descriptiva. Posterior a ello, dichos datos seran presentados en
tablas y gréficos para ser interpretados y discutidos, seguidamente a partir de ahi se
extraeran los resultados para finalmente dar las respuestas a las preguntas planteadas y

extraer las conclusiones pertinentes.

2.7. Aspectos éticos

Las razones de la investigacion contemplan rigurosamente los principios éticos de
autonomia, beneficencia y justica. Asimismo, se han consignado los derechos de autor y se
utilizé el formato APA, para esto se han citado cada texto empleado y se ha consignado la
referencia correspondiente. En concordancia con la normativa APA, requerida por la
Universidad Cesar Vallejo.
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Il. Resultados

Resultados descriptivos, al terminar la ejecucion del instrumento, Actitud hacia la
donacion de médula dsea en los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019, se
presentaran los resultados de manera principal y por dimensiones.

Tabla 3:

Tabla de frecuencia de la variable actitud hacia la donacién de médula ésea

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido Bajo 47 39,2 39,2 39,2
Medio 59 49,2 49,2 88,3
Alto 14 11,7 11,7 100,0
Total 120 100,0 100,0

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Figura 4:

Figura de la variable actitud hacia la donacion de médula 6sea

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donaciéon de médula 6sea” escala dicotomica

Respecto a la tabla 3 y figura 4 del 100% de encuestados representados por 120 personas,

muestran los resultados desde la percepcion de los usuarios, el 49.17% (59) tienen un nivel

medio, el 39.17% (47) tienen un nivel bajo, 11,67% (14) tienen un nivel alto, respecto a la

actitud hacia la donacién de médula ésea

18



Tabla 4:

Tabla Actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension Cultural

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vaélido Bajo 47 39,2 39,2 39,2
Medio 41 34,2 34,2 73,3
Alto 32 26,7 26,7 100,0
Total 120 100,0 100,0

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotémica

Figura 5:

Figura Actitud hacia la donacién de médula 6sea en su dimension Cultural

0 |

10 1

30

Frecuencia

a7
39,17%

2 D .f'j

Bajo Medio Alto

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Respecto a la tabla 4 y la figura 5 del 100% de encuestados representados por 120
personas, muestran los resultados desde la percepcion de los usuarios, el 39.17% (47)
tienen un nivel bajo, el 34.17% (41) tienen un nivel medio, el 26.67% (32) tienen un nivel

alto respecto a la actitud hacia la donacion de médula ésea en su dimensién cultural.
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Tabla 5:

Tabla Actitud hacia la donacién de médula dsea en su dimensién Etico-moral

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vaélido Bajo 49 40,8 40,8 40,8
Medio 36 30,0 30,0 70,8
Alto 35 29,2 29,2 100,0
Total 120 100,0 100,0

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotémica

Figura 6:

Figura Actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension Etico-moral

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Respecto a la tabla 5 y la figura 6 del 100% de encuestados representados por 120
personas, muestran los resultados desde la percepcion de los usuarios, el 40.83% (47)
tienen un nivel bajo, el 36% (41) tienen un nivel medio, el 29.17% (32) tienen un nivel alto

respecto a la actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension Etico-moral.
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Tabla 6:

Tabla Actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension Social

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vaélido Bajo 34 28,3 28,3 28,3
Medio 50 41,7 41,7 70,0
Alto 36 30,0 30,0 100,0
Total 120 100,0 100,0

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotémica

Figura 7:

Figura Actitud hacia la donacién de médula 6sea en su dimension Social

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Respecto a la tabla 6 y la figura 7 del 100% de encuestados representados por 120
personas, muestran los resultados desde la percepcion de los usuarios, el 41.67% (50)
tienen un nivel medio, 30% (36) tienen un nivel alto, el 28,33% (34) tienen un nivel bajo,

respecto a la actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension social.
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Tabla 7:

Tabla Actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimension Economica

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido Bajo 70 58,3 58,3 58,3
Medio 38 31,7 31,7 90,0
Alto 12 10,0 10,0 100,0
Total 120 100,0 100,0

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Figura 8:

Figura Actitud hacia la donacién de médula 6sea en su dimension Econémica

Frecuencia

Bajo Medio Alto

Fuente: base de datos SPSS del cuestionario “actitud hacia la donacion de médula 6sea” escala dicotomica

Respecto a la tabla 7 y la figura 8 del 100% de encuestados representados por 120

personas, muestran los resultados desde la percepcidon de los usuarios, el 58,33% (70)

tienen un nivel bajo, el 31.67% (38) tienen un nivel medio, 10% (12) tienen un nivel alto,

respecto a la actitud hacia la donacion de medula 6sea en su dimension economica.
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V. Discusion

Los resultados se obtuvieron de acuerdo con la respuesta brindada por las personas que

acuden a un banco de sangre.

Con respecto a el objetivo general encontramos que la actitud hacia la donacion de
médula Osea en los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019. Dan como resultado
que el 49.17% tienen una actitud de nivel medio hacia la donacion de médula ésea, el
39.17% tiene una actitud de un nivel bajo, 11,67% tienen una actitud de un nivel alto
respecto a la donacion de medula 6sea. En funcion de los resultados obtenidos de la
presente investigacion, con respecto del objetivo general; la donacion de médula 6sea es un
acto solidario en el cual una persona puede ayudar a otra a curarse 0 mejorar su calidad de
vida y esto esta siendo impulsado por el personal de enfermeria que se encuentra en los
bancos de sangre promoviendo el registro de CPH, Pero el nivel medio de conocimiento
que presentan las personas que donan sangre no sera favorable a incrementar en numero de

personas que ingresen a la Red-CPH.

En la India un estudio elaborado por Tamil Nadu en el afio 2017 realizado a 422
donantes de sangre voluntarios sobre su conciencia y disposicidn para unirse al registro de
células madre y donar células madre hematopoyéticas, revelo que el 83.9% no habia oido
hablar sobre la donacién de CPH y el 16.1% si habian oido hablar de un registro. En la
investigacion se obtuvieron actitudes favorables hacia a la donacién de medula 6sea
influenciadas por los antecedentes familiares de cancer; y los que no contaron con un

familiar enfermo no son conscientes de lo importante que es la donacion de CPH.

Con respecto al objetivo especifico nimero 1 describir la actitud hacia la donacion de
medula désea en su dimensién cultural en los usuarios que acuden a un banco de sangre,
Lima 2019; se obtuvo como resultado de la investigacion que el 39.17% tienen una actitud
de nivel bajo, mientras el 34.17% tienen una actitud de nivel medio y por ultimo el 26.67%
tienen una actitud nivel alto respecto a la actitud hacia la donacién de medula 6sea en su
dimensién cultural. EI nivel de conocimiento que presentan los usuarios que acuden a un
banco de sangre en referencia al tema de donacidn de médula 6sea es bajo, esto refleja su
actitud de querer conocer o no sobre la donacion de CPH; a su vez los usuarios que
respondieron al cuestionario concuerdan en su gran mayoria que las redes sociales es un

medio para difundir el tema en mencion.
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En Espafia en el afio 2018 Andrea Padilla en su tesis Proyecto de intervencion
educativa para la promocién de la donacién de médula 6sea nos dice que todavia no han
llegado a la cifra suficiente para abastecer las necesidades de todos. Corroborando que se
debe en gran medida a los miedos infundados que arraigan en la sociedad; cree que la
mejor manera de poder promocionar y captar a mas personas al registro es a través de
licenciados en enfermeria que pueda resolverse cualquier duda o cuestion relacionada con
la donacién de médula, la poblacién diana a la que intervino en su proyecto fue todos los

enfermeros al 100% de la isla de Tenerife.

Con respecto al objetivo especifico nimero 2 describir la actitud hacia la donacién de
medula dsea en su dimension ética moral en los usuarios que acuden a un banco de sangre,
Lima 2019. Se obtuvo como resultado de la el 40.83% tienen una actitud nivel bajo, el
36% tienen una actitud nivel medio y el 29.17% tienen una actitud nivel alto, respecto a la
actitud hacia la donacién de médula dsea en su dimension ético — moral que hace
referencia a la solidaridad y al respetar por la vida y la de las demas personas, los usuarios
que realizaron el cuestionario consideran a la donacion de médula 6ésea como un acto

voluntario y creen que el no ser donantes los hace poco solidarios.

En estados unidos en el afio 2016 Elizabeth Kaster en su investigacion Llegando al
corazén de ser la pareja: un analisis cualitativo del reclutamiento y retencion de donantes
de médula Osea entre estudiantes universitarios; la poblacion en estudio fue de 76
universitarios los resultados de la investigacion es que los estudiantes percibieron el
registro con una actitud obligatoria, encontrando entre los participantes del grupo en
estudio que la inscripcidn al registro se sintié forzada. Se necesitan mejores explicaciones
y campafias de concientizacion y promocion para reclutar donantes potenciales de CPH y
para aumentar la probabilidad de que el donante continte con la donacion si se identifica

una posible coincidencia.

Con respecto al objetivo especifico nimero 3 describir la actitud hacia la donacion de
medula 6sea en su dimension social en los usuarios que acuden a un banco de sangre, Lima
2019. Se obtuvo como resultado que el 41.67% tienen una actitud nivel medio, 30% tienen
una actitud nivel alto, el 28,33% tienen una actitud nivel bajo, respecto a la actitud hacia la
donacion de médula dsea en su dimension social que puede abarcar una posicion a favor o
en contra, consideran que si hay charlas para fomentar la donacién de CPH aumentaria el

namero de donantes al considerar que las personas sometidas al trasplante de médula dsea
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mejorarian su calidad de vida, las personas sometidas al cuestionario consideran ser

donantes de médula 6sea.

El estudio elaborado por Tamil Nadu realizado a 422 donantes de sangre voluntarios
sobre su conciencia y disposicién para unirse al registro de células madre y donar células
madre hematopoyéticas, En esta poblacién de estudio la voluntad de los donantes de sangre
voluntarios para donar CPH despues del suministro de informacion fue 40,3% de los
donantes estaban dispuestos a donar CPH después de recibir la informacion, 32% de los
donantes no estaban seguros acerca de su decision con respecto a la donacién de CPH y
27,7% de los donantes no estaban dispuestos a donar células madre hematopoyéticas.

Con respecto al objetivo especifico nimero 4 describir la actitud hacia la donacién de
medula 6sea en su dimensidn econdémica en los usuarios que acuden a un banco de sangre,
Lima 2019. Se obtuvo como resultado 58,33% tienen una actitud nivel bajo, el 31.67%
tienen una actitud nivel medio y el 10% tienen una actitud nivel alto con respecto a la
actitud hacia la donacion de médula 6sea en su dimensién econdmica se considera el
benéfico que puede haber si los trasplantes se realizan en el pais, también se considera el
factor econémico debido a que a mejor economia personal habra mejores estudios y esto
llevar a las personas a entender que el registro de CPH es beneficioso para salvar vidas por

ende habra mayores registrados.

En la investigacion elaborado por Tamil Nadu en el afio 2017 realizado a 422 donantes
de sangre voluntarios sobre su conciencia y disposicion para unirse al registro de células
madre y donar células madre hematopoyéticas, en la parte de educacién 69 (40.6%), 68
(33.2%), 12 (35.3%) y 2 (18.1%) de los donantes que habian completado graduacion /
posgrado, diploma de escuela secundaria, secundaria y secundaria, estaban dispuestos a
donar CPH a cualquier persona que lo necesite como tratamiento. Sin embargo, la

educacion no fue significativamente asociada con la voluntad de donar CPH.
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V. Conclusiones

Primera:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

Quinto:

La presente investigacion demuestra la actitud hacia la donacién de médula
6sea en un nivel medio evidenciado por el 49.17% de las personas que
acudieron a un banco de sangre. En un pais en desarrollo como Per( con
falta de conciencia sobre la donacion de CPH no relacionada y un numero
relativamente menor de voluntarios registrados como posibles donantes en
comparacion con naciones desarrolladas; el tema a un es desconocido y es
inusual conocer a personas que necesiten de un trasplante de médula 6sea lo

cual propicia que se perciba como un tema ajeno a la sociedad.

En cuanto a la dimensién cultural hacia la donacion de médula 6sea en los
usuarios que acuden a un banco de sangre, se pudo observar que el 39.17%
de personas que acudieron al banco de sangre tenian una actitud con un
nivel bajo, esto se evidencia con la poca aceptacion con recibir informacion
hacia la donacion de médula dsea, generando un perjuicio hacia el registro
de CPH.

En cuanto la dimensién ético — moral actitud hacia la donacion de médula
6sea en los usuarios que acuden a un banco de sangre, se pudo observar que
el 40.83% de persona que acudieron a un banco de sangre tenian una actitud
con un nivel medio, influenciado por la solidaridad y la religién y el propio

deseo de querer ayudar.

En cuanto a la dimension social hacia la donacion de médula 6sea en los
usuarios que acuden a un banco de sangre, se pudo observar que el 41.67%
de personas que acudieron al banco de sangre tenian una actitud con un
nivel medio, esto se caracteriza por su posicion a favor o en contra o si
tienen o no conocimientos del beneficio que pueden tener las personas

trasplantadas con CPH.

En cuanto a la dimension econdmica hacia la donacién de médula dsea en
los usuarios que acuden a un banco de sangre, se pudo observar que el

58.33% de personas que acudieron al banco de sangre al tener un bajo nivel
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VI:

Primera:

Segundo:

Tercero:

Cuarto:

Quinto:

Sesto:

de conocimiento acerca del tema, tienen mayor actitud desfavorable hacia la

donacion de medula 6sea.

Recomendaciones

Realizar investigaciones referentes a la donacion de médula 6sea y todos sus
tipos de trasplante y determinar que factores influyen en la actitud de las
personas para poder ingresar al registro de CPH.

El Ministerio de Salud en coordinacion con el Ministerio de Educacion
deben implementar una politica nacional donde introducirdn conceptos de
donacion de médula ésea para implementarlos en los diferentes grados de la

educacion primaria y segundaria.

El Ministerio de Salud a través de la Direccion Nacional de Donaciones
Trasplante y Bancos de Sangre debe promover un convenio con las escuelas
de enfermeria y otras carreras afines a la salud de las diferentes
universidades publicas y privadas, para dar conferencias formativas en el
proceso de donacion de médula dsea tanto en su vertiente tedrica como
practica, de forma que pueda resolver cualquier duda relacionada con la

donacién de médula dsea.

Realizar estudios con una muestra mayor y comparativos para determinar la
correlacion que estos tienen con el desconocimiento y la actitud hacia la

donacién de médula dsea.

Elaboracion de spots publicitarios que deben ser difundidos dentro de las
salas de instituciones publicas y privadas como medida de sensibilizacion a

la poblacion en general.

Colocar en el calendario civico escolar el Dia Mundial de la Donacién de
Médula Osea que se celebra el 16 de setiembre cada afio a nivel mundial,

para educar, promocionar y difundir la donacién de médula 6sea.
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Anexo

Anexol: Matriz de consistencia

Titulo: Actitud hacia la donacion de medula ésea en los usuarios que acuden al banco de sangre, 2019

Matriz de consisténcia

Autor: (Fernandez, Zapata, Dias, & Taypicahuana, 2014)

Problema

Obijetivos

Variables e indicadores

Problema General:

¢Como determinar la actitud hacia la donacioén de
medula dsea en los usuarios que acuden a un banco
de sangre, 2019?

Problemas Especificos:

¢Como determinar la actitud hacia la donacion de
medula 6sea en su dimension econdémica en los
usuarios que acuden al, 2019?

¢Como determinar la actitud hacia la donacion de
medula désea en su dimensién social en los usuarios
que acuden a un banco de sangre, 2019?

¢Como determinar la actitud hacia la donacion de
medula dsea en su dimension ética moral en los
usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019?

¢Como determinar la actitud hacia la donacion de
medula 6sea en su dimension cultural en los
usuarios que aun banco de sangre, 2019?

Objetivo general:

¢Determinar la actitud hacia la donacion de
medula dsea en los usuarios que acuden a un
banco de sangre, 2019?

Objetivos especificos:

Determinar la actitud hacia la donacion de
medula 6sea en su dimensidon econdmica en
los usuarios que acuden a un banco de sangre,
2019

Determinar la actitud hacia la donacion de
medula ésea en su dimension social en los
usuarios que acuden a un banco de sangre,
2019

Determinar la actitud hacia la donacion de
medula 6ésea en su dimensién ética moral en
los usuarios que acuden a un banco de sangre,
2019

Determinar la actitud hacia la donacion de
medula ésea en su dimensién cultural en los
usuarios que acuden a un banco de sangre,
2019

Variable 1: Donacién de 6rganos

Dimensiones Indicadores ftems Escala de medicion Niveles y
rangos
Cultural |nf0rma<?ién
Conocimiento la4
Religion
Etico-moral Decisiones 5a7
Valores
DICOTOMICA Alta
NOMINAL (11-15)
Charlas Media
Social _ Edad _ 8a12 (06-10)
Calidad de vida )
Actitud Baja
(00-05)
Econdmica Motivo 13a15
Recursos
Beneficios
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Nivel - disefio de investigacion Poblacién y muestra Técnicas e instrumentos Estadistica a utilizar

Nivel: Descriptivo Poblacion: Variable 1: Donacién de medula | DESCRIPTIVA: la informacién recopilada fue extrapolada en el
Osea programa Excel, y posteriormente analizada estadisticamente por el
120 personas programa SPSS version 25, mediante una estadistica descriptiva.

Disefio: no experimental de corte transversal Tecnicas: La encuesta

Tipo de muestreo:
Instrumentos: El cuestionario

no probabilistica por conveniencia Autor: Fernandez, F., Zapata, C.,
Diaz, C., y Taypicahuana, J.

Afio: 2014

Enfoque: Cuantitativa

Tamafio de muestra

12 personas
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Anexo 2. Matriz de Operacionalizacion de variable

. . . Niveles y
Dimensiones Items
Rango
D1: Cultural o la4d
Conocimiento
Alta
D2: Etico-moral 5a7 (11-15)
DICOTOMICA
Media
(06-10)
D3: Social Calidad de vida 8al2 Baja
(00-05)
D4: Econémica 13a15




Anexo 3: Ficha técnica del instrumento

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

Autor/es: (Fernandez, Zapata, Dias, & Taypicahuana, 2014)
Adaptado por: Del Pozo, Willy (2019)

Obijetivo del instrumento: Determinar la actitud hacia la donacién de medula dsea

Paoblacién a la que se puede administrar: adultos

Forma de Administracion: individual

Tiempo de Aplicacién: 10 minutos
El instrumento presenta 4 dimensiones y 15 items
Cultural (4nitems)
Etico-moral (3 items)
Social (5 items)
Descripcion del Econdmico (3 items)
Instrumento: Escala de respuesta:

Dicotomica Nominal SI/NO

Niveles: Bajo (00 - 05) Medio (06 - 10) Alto (11 - 15)

Variable: donacion de medula dsea

Muestra de tipificacion: 20 personas

Validez de contenido: Aplicable

Confiabilidad: Método Kuder Richardson



Anexo 4: Cuestionario para medir la actitud hacia la donacién de medula 6sea

El cuestionario que se presenta a continuacion fue el instrumento utilizado para medir la
variable Donacién de medula 6sea de la tesis Actitud hacia la donacién de medula 6sea en

los usuarios que acuden a un banco de sangre, 2019. Las respuestas son anonimas y le

tomara pocos minutos responder.

DIMENSIONES / items

NO DIMENSION 1: Cultural Si | No

1 | ¢Usted conoce sobre la donacién de medula 6sea?

2 | ¢Usted cree que el estado peruano respalda la donacion de médula 6sea?

3 ¢Usted cree que las redes sociales es un medio para difundir el tema de donacién
de médula 6sea?

4 | ¢Usted cree que la médula 6sea es igual a la medula espinal?

DIMENSION 2: Etico-moral

5 | ¢Donar médula 6sea crees que es un acto voluntario?

6 | ¢Tu religion influye con la donacion de médula ésea?

7 | ¢No donar te hace poco solidario?

DIMENSION 3: Social

8 | ¢Usted seria donante de médula 6sea?

9 | ¢Crees que las personas de cualquier edad pueden ser donante de médula 6sea?

10 ¢La realizacion de charlas sobre donacion de médula 6sea aumentaria el nimero de
donantes?

11 ¢ Cree usted que la donacion de médula 6sea mejoraria la calidad de vida de las
personas trasplantadas?

12 | ¢Crees que en el Pert se brinda informacidn sobre la donacion de medula 6sea?

DIMENSION 4: Econdmica

13 ¢ Cree usted que el estado se ve beneficiado econdmicamente con el tema si los
trasplantes de medula si realizan en el pais y no en extranjero?

14 | ¢Usted cree que hay beneficio econémico personal por donar?

15 ¢ Crees que las personas de bajos recurso se inscriben menos que las personas de

mejores recursos?




Anexo 5: Certificados de validacién

Observaciones (precisar si hay suficiencia):
Es scpiciente

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [p(] Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ ]

U Qe Bdecaven

validador: L‘(""UGQ.O g\, Qb“‘?m“a l_HOStS\rr en dagends )/ (“‘\kb"'\g(om dm"'”m"‘a‘ .....

09 de Julio del 2019
1Pertinencia:E! item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 0
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
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):

SVIFlcesnTEe
Opini6n de aplicabilidad: Aplicable | /b Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ |
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: .£.7% / ...................................

Especialidad del

Y R

validador:

09 de Julio del 2019

1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 0
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
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):

l‘*”@&f L ﬁog wlQ (,’?Ml alpbc& i

( /
Opini6n de aplicabilidad: Aplicable [><] Aplicable después ?e corregir [ ] No aplicable [ |
Apellidos y nombres del juez validador.@Mg: 70‘37‘/}[/1k€\[t '
DNL: ......... - 51282 ............ ./
Especialidad del : j o
-

09 de Julio del 2019
1Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.

2Relevancia: 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
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Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable [ ] Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ ]
Apellidos y nombres del juez validador. Dr/ Mg: AL(_\”A-ktgj’Z\vPf\lmf(lcfj\?(.{"‘
DNI: (}(”'/5,)/ ......

Especialidad del

validador: ..... j

09 de Julio del 2019
*Pertinencia:El item corresponde al concepto tedrico formulado.
2Relevancia: El item es apropiado para representar al componente 0
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
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Firma del Experto Informante.




Anexo 6: Confiabilidad del instrumento

VALIDES CUANTITATIVA DEL INSTRUMENTO

JUEZ 3 JUEZ 4

JUEZ 2

Old3NoYd

()

o

o

OI1d3N0Yd

O

o

o

Old3NoYd

()

o

o

JUEZ 1

OI1d3NoYd

R

1

1

1
1

1

1

1

Prueba binomial

Significacion

Prop. observada Prop. de prueba exacta (bilateral)

N

Categoria

1,00 ,50 ,000

15

Grupo 1

J1

1,00
1,00
1,00
1,00
1,00
1,00

15
15
15
15
15
15

Total

,000

,50

Grupo 1

J2

Total

,000

,50

Grupo 1

J3

Total

,000

,50

Grupo 1

J4

1,00

15

Total




Anexo 7: Data de base de datos Excel

V1|D1|D2 |D3 | D/

0 4 O

Econdmico

CP

Ccp
15

cp
14

13

Social

CP
12

cp
11

10

Etico - Moral

Cultural

CP|CP|CP|CP|CP|CP|CP|CP|CP| CP
1

Sujetos

10
11
12
13

14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25

26
27
28
29
30
31

32

33

34
35

36
37




3

3

13 4

1

38
39
40

41

42

43

44
45

46

47

48

49

50
51

52

53

54
55

56
57

58
59
60
61

62

63

64
65

66

67

68
69
70
71

72

73

74
75

76
77
78
79
80
81

10



3

3

12 4

4

3

10 O

2

11 4

0

1

0

82

83

84
85

86

87

88
89
90
91

92

93

94
95

96
97

98
99

100
101
102
103
104
105
106
107
108
109
110
111
112
113
114
115
116
117
118
119
120

11



