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ACERCA DE LAS DONACIONES EN VIDA

Presentacion

La donacion de un rifidn es un acto generoso que puede ayudar
a mejorar la vida de otra persona. Le permite vivir a una persona
cuyos propios rinones han fallado, sin requerir de la didlisis. Si
usted esta considerando donar un rindén, deberia aprender tanto
como pueda de muchas fuentes diferentes. Este folleto le ayudara
a empezar. Le dara algo de informacion basica acerca de las
donaciones en vida.

¢De qué se tratan las donaciones en vida?

Las donaciones en vida toman lugar cuando una persona que vive
dona un organo (o una parte de un 6rgano) a otra persona. A la
persona que dona un organo se le denomina “donante vivo”.

El donante vivo puede ser un familiar, amigo o cényuge. En
algunos casos, hasta podria ser alguien que nunca haya conocido.

El rifndn es el drgano que mas comunmente donan las personas
vivas. Sin embargo, también es posible donar una parte de su
higado, pancreas, pulmon, médula dsea o intestino. Este folleto se
centrara en la donacion de los rinones de donantes vivos.

¢{Quién puede ser un donante vivo de rinén?

Para donar un rindn, usted debe tener una buena salud fisica y
mental. Como regla general, usted debera tener al menos 18 anos.
También debe tener una funcion renal normal. Existen algunos
problemas médicos que podrian evitar que sea un donante vivo.
Estos incluyen tener una presion arterial alta no controlada,
diabetes, cancer, VIH, hepatitis o infecciones agudas. Si padece
de una enfermedad mental grave que requiere tratamiento
también le podria evitar ser un donante.
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¢Existen diferentes tipos de donaciones en vida?
Existen dos tipos principales de donaciones en vida:

Donaciones directas

Es cuando el donante nombra a una persona especifica para
recibir el rifndn. Es la forma mas comun de donaciones en vida.

A menudo, las donaciones directas se dan entre parientes
consanguineos, como lo son los padres, hermanos o hijos.
También se pueden dar entre personas con relaciones personales
cercanas, como un conyuge, amigo o compafero de trabajo.

Donaciones no directas

Es cuando una persona no nombra a una persona especifica que
recibira el rindn. En este caso, se empareja al donante con una
persona que lo necesite.

¢Cuanto dura un rindn trasplantado?

En promedio, el rindn de un donante vivo tiene una duracién de 15
a 20 anos. Algunos duran mas tiempo; otros pueden durar menos.
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EL PROCESO DE EVALUACION

¢Como puedo donar un rindn?

Si usted desea donar a una persona que conoce, el primer paso
que debe tomar es hablar con esa persona y con el centro de
trasplantes donde esta registrada la persona. Los centros de
trasplantes son los hospitales que realizan las operaciones de
trasplantes de rinones.

Si a usted le interesa donar como donante no directo a una
persona que lo necesita, comuniquese con un centro de
trasplantes de su eleccion. Aviseles que le interesa donar un rindn
a una persona que lo necesite.

El convertirse en un donante vivo tiene muchos beneficios, pero
también tiene riesgos. Su decisién de donar también afectara las
vidas de los miembros de su familia, asi que no se debe tomar a la
ligera. Aprenda todo lo que pueda sobre el proceso, la evaluacion,
la cirugia y la recuperacién. Asegurese de considerar como

su donacidn afectara su vida, como sus relaciones familiares,
finanzas, salud y trabajo. Hable con los miembros de su familia,
con sus amigos y otras personas de su confianza. Asegurese de
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incluir a personas de su confianza antes de tomar una decision.
También le podria interesar hablar con otros donantes vivos de
rifones para conocer mas acerca de sus experiencias.

¢Qué pasara después de comunicarme con un centro
de trasplantes?

Después de comunicarse con el personal del centro de
trasplantes, comenzara una evaluacion médica. Le haran
preguntas sobre su historia clinica para averiguar si tiene
alguna afeccion que tal vez le impida donar. Quizas, le envien
un cuestionario de salud para que lo complete. A la evaluacion
inicial, le sigue un analisis de sangre para averiguar si usted es
compatible con el receptor.

También se le asignara un Defensor Independiente de Donantes
en Vida (ILDA, en inglés), que le asistira durante el proceso de
donacion. La unica responsabilidad de esta persona es velar
por lo que sea mas aconsejable para usted. Le responderan

sus preguntas y le ayudaran a obtener informacion. También

se aseguraran de que usted entienda los posibles riesgos y
beneficios de la donacion, y el posible impacto que el mismo
podria tener sobre su vida emocional, sus finanzas, la familia, su
empleo futuro y su salud. Todo lo que se hable entre usted y el
Defensor Independiente de Donantes en Vida se mantendra bajo
una estricta confidencialidad y privacidad.

Si a usted le interesa donar un rindn, empezara un proceso de

evaluacion completa. Esto tiene dos propdsitos: protegerlo a usted
y ayudar a que el trasplante sea un éxito.
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¢En qué consiste una “evaluacion completa”?

Usted debera completar una consulta financiera, una evaluacion
psicoldgica, y andlisis médicos extensos. Los resultados se
mantendran bajo una estricta confidencialidad. No seran
compartidos con el receptor.

Consulta financiera

El personal de su centro de trasplantes le preguntara sobre sus
finanzas y cobertura de seguro. En general, si usted le va a donar
a un familiar o amigo, el seguro del receptor pagara los gastos de
los analisis y la cirugia. Sin embargo, es posible que usted tenga
que costear los gastos de viaje, salarios no percibidos y una parte
de la atencidn médica de seguimiento. Si se descubren problemas
de salud que requieran tratamiento durante sus examenes
médicos, usted o su seguro de salud sera responsable de los
mismos.

Evaluacion psicologica

El equipo de trasplante se asegura de que cada donante se
encuentre en buen estado de salud mental y que entiende el
proceso de la donacion. Le explicaran sobre todos los aspectos de
las donaciones en vida y se aseguraran de que usted sea capaz de
tomar una decisién fundamentada.
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Una de las razones por las cuales se hace esto es para asegurarse
de que no exista presidon de parte de amigos o familiares, ninguna
promesa de incentivo econdmico, y de que sus expectativas sean
realistas. También sirve como oportunidad para expresarse mas
ampliamente que en presencia de sus familiares o del receptor.

Examenes médicos
Lo que sigue es una descripcion general de los examenes
meédicos. El proceso puede variar de un centro a otro.

® Historia clinica. Se le pedird que dé una historia completa y
detallada de las enfermedades, cirugias y tratamientos que
haya tenido en el pasado. También le preguntaran sobre la
historia clinica de su familia. Se analizaran mas a fondo los
problemas o anomalias que surjan.

* Examen fisico. Le realizardn un examen fisico para asegurarse
de que esta lo suficientemente sano como para donar un
rinon.

* Una radiografia del torax y un electrocardiograma (ECG).
Se llevan a cabo estas pruebas para verificar si existe alguna
enfermedad cardiaca o pulmonar.

® Pruebas radioldgicas. Estas pruebas les permiten a los
meédicos observar su rindn, entre otros, el suministro de los
vasos sanguineos.

® Analisis de orina. Se recolecta una muestra de orina de 24
horas para asegurarse de que tenga una buena funcion renal.
Si se detecta que su funcion renal es baja, lo mas probable es
que se desaconseje la donacion.

* Examen ginecoldgico. Es posible que se les requiera a las
mujeres donantes un examen ginecoldgico y una mamografia.

® Pruebas de deteccion de cancer. También es posible que le
administren algunas pruebas de deteccion del cancer, que
pueden incluir una colonoscopia, un examen de la prostata y
una prueba de deteccion del cancer de piel.
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® Pruebas de compatibilidad. Se tomara una muestra de sangre
para comprobar la compatibilidad entre usted y el receptor.
Esto incluye:

© La determinacion del grupo sanguineo. Se revisara su tipo
sanguineo para ver si es compatible con el receptor.

© Clasificacion de tejidos. Este analisis de sangre comprueba
la compatibilidad de los tejidos entre sus glébulos blancos
y los glébulos blancos del receptor.

© Comparacion cruzada. Se mezclan en este anélisis, las
células sanguineas del donante y del receptor. Si las
células del receptor atacan y destruyen las células del
donante, la prueba cruzada produce resultados positivos.
Una prueba cruzada “positiva” significa que su érgano
no coincidira con la del receptor. Una prueba cruzada
“negativa” significa que su érgano es compatible con el
del receptor.
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® Otros analisis de sangre. Se realizan otros analisis de sangre
para comprobar la existencia de alguna actividad viral o
enfermedades transmisibles (como el VIH/SIDA, hepatitis,
cancer u otros), la intolerancia a la glucosa, el equilibrio
electrolitico, y para evaluar la funcion renal.

¢Qué ocurre si mi rindn no es compatible con el de mi
receptor previsto?

Usted podria considerar un “intercambio de donantes
emparejado”. Un intercambio de donantes implica dos pares

de donantes vivos y sus receptores. Los dos receptores
“intercambian” a sus donantes de manera que cada uno recibe un
rindn de un donante compatible. Si esta es una opcidén para usted,
su equipo de trasplante coordinara el proceso entero, incluida la
busqueda de la pareja compatible.

¢Cuanto tiempo dura el proceso de evaluacion?

La cantidad de tiempo que demora completar el proceso de
evaluacion varia de persona en persona. Dependera de su
disponibilidad para hacer las evaluaciones, los resultados de sus
evaluaciones, y de las politicas y procedimientos individuales

del centro de trasplantes en cuestion. Si el centro de trasplantes
del receptor se encuentra lejos, es posible que usted pueda
hacer algunas evaluaciones en un hospital o laboratorio cerca de
su casa.

¢Qué sucede después de haber completado
la evaluacion?

Se enviaran los resultados de las evaluaciones al equipo de
trasplante para su cuidadosa revision. Ellos tomaran una decision
sobre su salud fisica y su aptitud como donante. Si usted es un
candidato adecuado para una donacién en vida, y si decide seguir
adelante con ello, se programara una operacioén. La decision

final de seguir adelante sera una decision tomada en grupo entre
usted, su receptor y el equipo de trasplante.
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LA CIRUGIA Y LA RECUPERACION

¢En qué consiste la operacion?

En general, se le administrara anestesia general en el quirdfano.
Usted estara dormido y no sentird ningun dolor durante la cirugia.
En la mayoria de los casos, usted y su receptor estaran en
quiréfanos adyacentes. Con sumo cuidado, extraerdn uno de sus
rinones y se lo trasplantaran al receptor. Normalmente, la cirugia
dura de 3 a 5 horas, incluyendo el tiempo posterior en la sala de
recuperacion para la observacion. Se podra realizar la extraccion
de su rindn mediante una cirugia laparoscopica o abierta. A la
cirugia para extraer un rindn se le denomina “nefrectomia”.

® La laparoscopia es el método preferido para los trasplantes
de rinones donados. Implica el uso de un laparoscopio (una
camara tipo varita) que traspasa una serie de pequefas
incisiones o “puertos” en la pared abdominal (estomago). Se
emplea para visualizar la cavidad abdominal y extraer el rifndn
a través de una pequefa incision. Las ventajas de la cirugia
laparoscopica incluyen un menor tiempo de recuperacion,
una hospitalizacién mas breve, incisiones mas pequefas y
menos complicaciones postoperatorias. La realizacion de la
cirugia laparoscoépica requiere habilidades especiales y no esta
disponible en todos los hospitales. Ademas, la posibilidad de
que le puedan realizar la cirugia laparoscopica depende de su
estado médico y de su salud en general.

L\ N,
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* La nefrectomia abierta también se realiza bajo el efecto de

anestesia general y se trata de un procedimiento mas invasivo.
El cirujano hace un corte (una incision) en el abdomen o en el
costado del abdomen. Puede ser necesaria la remocion de una
costilla para realizar este procedimiento. Después de retirar el

rindn, se cierra la incisién con puntos de sutura.

Su centro de trasplantes le podra proporcionar la informacion
médica mas actualizada sobre el proceso quirurgico. Ellos le
ayudaran a determinar qué es lo mejor para usted.

¢Cuales son los riesgos de la cirugia?

La cirugia para la donacion de rindn implica el mismo nivel de
riesgo para el donante que cualquier otra cirugia mayor. Deberia
hablar sobre estos riesgos con su equipo de trasplante.

* Dolor. Después de la cirugia, le administraran medicamentos
para el dolor.

* Infecciones. Una infeccion podra retrasar el proceso de
curacion o dejar cicatrices o producir otros problemas. Si
se llegara a infectar la herida de la incision quirurgica, sera
tratada con antibidticos. Los antibioticos son medicamentos
potentes que combaten las infecciones bacterianas.

®* Neumonia. La cirugia aumenta el riesgo de una neumonia
(una inflamacion de los pulmones causada por bacterias
o un virus). Se le pedira que tosa y respire profundamente

durante su periodo de recuperacion. La respiracion profunda
y la tos fuerzan el aire hacia la parte inferior de los pulmones,

lo que ayuda a expandirlos y a disminuir el riesgo de
contraer neumonia.
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* Daio al rindn. Existe la posibilidad de que el rindn pueda

llegar a dafarse durante el procedimiento quirurgico. Se
realizaran todos los esfuerzos para minimizar el riesgo de que
eso suceda.

Coagulacion de la sangre. Se le pedird que empiece a
moverse tan pronto como sea posible después de la cirugia.
Esto estimulara la circulacién sanguinea para prevenir la
formacion de coagulos.

Pulmoén colapsado. El rindn se encuentra cerca del pulmén,
y podria abrirse la pleura (el espacio que rodea al pulmon)
inadvertidamente durante la cirugia. Si eso sucede, se podria
colapsar el pulmoén. En ese caso, los médicos insertarian un
tubo en el pecho para expandir el pulmon.

Infeccidn del tracto urinario. Es una infeccion de la vejiga o
los rifones. Se puede tratar con antibioticos.

Reaccidn alérgica a la anestesia. Los anestésicos son
medicamentos que previenen el dolor. Durante el proceso de
evaluacion, el equipo de trasplante procurara identificar las
alergias que usted pueda tener. Si usted sufre una reaccion
alérgica a la anestesia, el médico tomara medidas inmediatas
para corregir el problema.

Muerte. Siempre existe el riesgo de muerte con cualquier
operaciéon importante. Sin embargo, el riesgo de muerte
debido a una cirugia para donantes vivos de riflones es muy
bajo. Los donantes vivos se someten a pruebas preoperatorias
cuidadosas y a evaluaciones para asegurarse de que sean lo
suficientemente saludables para la cirugia. En un estudio de
mas de 80.000 donantes vivos de rifiones, la muerte debido
a la cirugia fue de 3,1 cada 10.000 donantes. Esta tasa no ha
cambiado durante los ultimos 15 anos.
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¢Qué debo hacer si tengo preocupaciones acerca de
la cirugia?

Es bastante normal que usted y su familia tengan algunos temores
sobre la cirugia y sus posibles complicaciones. Usted deberia
hablar abiertamente con su equipo de trasplante sobre los
temores o preocupaciones que tenga. Todas las conversaciones
entre usted y el equipo de trasplante seran estrictamente
confidenciales. Los resultados de sus analisis médicos también
seran estrictamente confidenciales.
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¢Cuanto tiempo se requiere para la recuperacion?

Esto depende del tipo de cirugia que tenga, pero la hospitalizacion
promedio para la mayoria de las personas es de tres a siete dias
después de la cirugia. Sin embargo, todas las personas son
diferentes y el periodo de recuperacién varia en gran medida entre
cada persona. Preguntele a su centro de trasplantes acerca de la
mejor aproximacion que tengan para su tiempo de recuperacion.

Después de salir del hospital, la mayoria de las personas sentiran
dolor, picazén y un poco de dolor conforme vaya curando la
incision. La mayoria de los donantes de rifndn pueden regresar

a sus actividades normales después de cuatro a seis semanas,
conforme a las exigencias fisicas de las tareas de la vida y el
trabajo diario. Se debe evitar levantar objetos pesados durante
unas seis semanas después de la cirugia. Tal vez no pueda
conducir hasta por dos semanas.

Asegurese de ver a su médico de atencion primaria con
regularidad para hacer un seguimiento, y solicitele analisis de
orina, de presion arterial y de la funcién renal (TFG) cada ano.

| I”“ |
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DESPUES DE LA DONACION

¢Cuales son los riesgos a largo plazo de la donacion?

Es limitada la cantidad de investigacion sobre los riesgos a
largo plazo de la donacion de rifndn. Sin embargo, la mayoria
de los estudios sugieren que usted podra vivir una vida normal
y saludable con un solo rifndn. De hecho, cuando se extrae un
rindén, el rindn normal que queda aumentara su capacidad para

compensarlo. A esto se le denomina “crecimiento compensatorio”.

Los estudios demuestran que la funcion total de su rindn regresa

aproximadamente al 70% dentro de los 10 a 11 dias, y del 70 al
80% en el seguimiento a largo plazo.

Un posible riesgo a largo plazo podria ser una presion arterial alta.
Las investigaciones demuestran que muchas personas que donan

un rindn tienen una presioén arterial ligeramente mas alta después

de varios anos.

Se conoce que los afroamericanos y los hispanos tienen un
mayor riesgo de presion arterial alta, enfermedad renal y
diabetes. La donacion de rindn puede aumentar este riesgo
para algunos donantes.

Se han presentado en ocasiones informes de pacientes que
desarrollaron insuficiencia renal después de la donacién,
posiblemente debido a factores hereditarios (antecedentes
familiares). Si se produce una insuficiencia renal, se le dara una
mayor prioridad para un trasplante de rindn en la lista de espera
de donantes fallecidos. La espera promedio de un donante de
rindn en 2015 fue de 145 dias, en comparacion a 1.607 dias para
las demas personas. Es posible que tenga que permanecer en
didlisis por un cierto tiempo mientras espera por un trasplante.
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También existe algo de riesgo con el embarazo. Las mujeres que
donan un rifdn y quedan embarazadas, tienen un mayor riesgo
de padecer diabetes gestacional, hipertensién gestacional,
preeclampsia e interrupcion del embarazo. Si usted tiene pensado
tener hijos, asegurese de hablar sobre la maternidad con su
equipo de trasplante antes de donar un rinén.

También se deben tomar en cuenta algunos riesgos financieros.
Algunos donantes han informado dificultades en conseguir,
afrontar o mantener el seguro de discapacidad o de vida. También
podria dejar de percibir su salario durante la cirugia y el tiempo
de recuperacion.

18 FUNDACION NACIONAL DEL RINON



¢Qué puedo esperar después de la donacion?

Generalmente, los donantes vivos califican su experiencia como
positiva. Los estudios indican que entre el 80 y el 90% de los
donantes dicen que, en retrospectiva, tomarian la decision

de donar.

Algunos donantes han reportado sentir ansiedad o depresion
después de la donacion. Las preocupaciones sobre los resultados
para el receptor (asi como la recuperacion del donante) pueden
contribuir a los sentimientos de ansiedad, y muchos donantes
reportan un sentimiento posterior de haber sido “defraudados”.
Los sentimientos de depresion entre los donantes vivos no son
infrecuentes, incluso cuando el donante y el receptor estén bien.
El proceso de completar la evaluacion y la cirugia pueden requerir
tanto tiempo que los donantes no siempre tienen el tiempo
necesario para procesar todos sus sentimientos. Es entendible
que se presenten emociones fuertes después de la donacién y

el trasplante.

Avisele a su equipo de trasplante sobre como se siente fisica y
emocionalmente durante sus visitas de seguimiento, ya que su
salud emocional también es importante. Si usted se encuentra con
problemas para manejar sus sentimientos encontrados en algun
momento después de la donacion, deberia:

® Hablar con el trabajador social del hospital de trasplantes para
conseguir apoyo y orientacion.

* Buscar asesoramiento profesional u otra ayuda externa para
manejar las emociones dificiles.

® Hablar con otros donantes vivos que pueden ser de apoyo, en
especial si han tenido los mismos sentimientos.
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LA TOMA DE UNA DECISION FUNDAMENTADA

¢Como tomo una decision fundamentada?

La donacion de un rindn puede ayudar a mejorar la vida de otra
persona. Se trata de un acto generoso. Pero usted tendra que
enfrentar algunos retos emocionales, fisicos, y posiblemente
financieros. Usted deberia considerar todas estas cosas con
cuidado. Hable con sus seres queridos, como su familia y amigos
cercanos. Hablar con otros donantes acerca de sus experiencias
también le podria ser de ayuda. Asegurese de obtener informacién
de multiples recursos diferentes, entre ellos, los que figuran en el
anverso de este folleto.

Si usted decide iniciar el proceso de evaluacion, su centro de
trasplantes le asignara un Defensor Independiente de Donantes
en Vida, cuyo propdsito es ayudar a proteger sus derechos. Esta
persona le ayudara a entender todos los aspectos de la donacion
de rifdn, tanto sus riesgos, como sus beneficios. También

le explicaran los procedimientos alternativos o los tipos de
tratamientos existentes para los receptores de trasplantes, como
dialisis o el trasplante de un donante fallecido.
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¢Qué sucede si decido no donar?

Su decisidon de donar un érgano debe ser completamente
voluntaria y libre de presiones. Usted tiene el derecho a decidir
no donar un rindn. Usted puede retrasar o finalizar el proceso
de donacidén en cualquier momento. El equipo de trasplante
mantendra las razones de su decision bajo una estricta
confidencialidad y privacidad.

De ser necesario, usted puede solicitar la ayuda del equipo

de trasplante para rechazar la donacion. Por ejemplo, si usted
teme que decirle “no” al receptor haria que alguien se llegue a
molestar o a enojarse con usted, quizas desee solicitar el apoyo
del equipo de trasplante. Ellos le pueden ayudar a preparar una
respuesta adecuada que le permitirad rechazar el trasplante de
manera elegante.

Una persona con insuficiencia renal también tiene derechos
importantes. Ellos pueden decidir que no desean un trasplante.
O puede ser que opten por no considerar a un donante vivo.
La decisidon en cuanto al trasplante, tanto la suya como la del
receptor, se debera respetar.
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MAS INFORMACION

¢Donde puedo obtener mas informacion?

La Fundacion Nacional del Rifidn (NKF, por sus siglas en inglés)
Llamada sin costo: 1.855.NKF.Cares (855.653.2273)

Correo electronico: nkfcares@kidney.org
www.kidney.org/livingdonation

La NKF ofrece una linea de asistencia sin costo para aquellas
personas afectadas por enfermedad renal, para la donacion

de d6rganos o el trasplante de rindn. Los pacientes, familiares y
cuidadores pueden hablar con un profesional capacitado que les
ayudard a responder sus dudas y a escuchar sus preocupaciones.
También puede consultar publicaciones gratuitas y otros recursos
sobre la donacién de organos, trasplantes renales, enfermedad
renal e insuficiencia renal, por teléfono, correo electronico, o
visitando el sitio web.
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United Network for Organ Sharing (UNOS)
(Red unida de donacion de érganos)
1.888.894.6361

www.transplantliving.org

WWW.UNos.org

La red UNOS ofrece publicaciones gratuitas y otros recursos
educativos para ayudar a donantes vivos, candidatos de trasplante,
receptores, familiares, y otros, para que aprendan sobre la
donacion. Usted puede visitar su sitio web para consultar las
estadisticas mas recientes sobre la donacién y los trasplantes en
los Estados Unidos.

National Living Donor Assistance Center

(Centro nacional de asistencia para donantes vivos)
1.703.414.16 00

www.livingdonorassistance.org

Ofrece asistencia financiera a aquellos que desean donar un
organo. Se da prioridad a las personas que de otra manera no
serian capaces de costear los gastos de viaje y subsistencia
relacionados con la donacion de érganos en vida.

U.S. Department of Health and Human Services
(Departamento de salud y servicios humanos de EE.UU.)

www.organdonor.gov

Esta agencia gubernamental ofrece informacion sobre la donacion
y los trasplantes de érganos vy tejidos.
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La Fundacion Nacional del Rifidn es |a organizacion lider en los EE.UU.
dedicada a la concientizacion, la prevencion y el tratamiento de la enfermedad
renal para cientos de miles de profesionales de la salud, millones de pacientes y
sus familias, y decenas de millones de estadounidenses que estan en riesgo.

Ayude a combatir la enfermedad renal. Obtenga mas informacién

en www.kidney.org

National
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30 East 33rd Street
New York, NY 10016
800.622.9010
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