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Resumen

En el presente escrito reflexivo se presentan algunos
de los desafios a los que se enfrentan hoy en dia los
procesos de donacién de drganos a nivel mundial
derivados de la endemia que se vive por el COVID-
19. Para el referente bibliografico, se ha realizado
una revision general en diferentes bases de datos
encontrandose algunas publicaciones que tratan la
problematica de las que se retomaron las pautas mas
relevantes y se describen en el presente.
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Abstract

This reflective writing presents some of the challenges
faced today by organ donation processes worldwide
derived from the endemic that is experienced by
COVID-19. For the bibliographic reference, a general
review has been carried out in different databases,
finding that some publications deal with the problem
from which the most relevant guidelines were retaken
and are described in the present.
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Introduccién

Se estima que la insuficiencia orgénica en
etapa terminal afecta a méas de seis millones
de personas en todo el mundo. En 2018, los
sistemas de trasplante permitieron que alre-
dedor de 150000 pacientes se beneficiaran
de un rifidn, corazdn, pulmdn, higado y otro
6rgano soélido. Segun datos de la Organiza-
cion Mundial de la Salud, un nimero mayor
de 1 500 000 personas viven con un érgano
trasplantado. En los EE. UU., Aproximada-
mente 40000 pacientes reciben un trasplante
de drgano cada afio, pero quedan 120000
pacientes en lista de espera para trasplante,
con 7600 personas que mueren anualmente
mientras esperan un trasplante de érgano’.

Trasplantar érganos sélidos ha sido en los
ultimos 50 afos el tratamiento de eleccidn
para la gran mayoria de enfermedades que
conllevan a dafios multiorganicos parciales
o totales, su éxito es de tan gran magnitud
que en la actualidad se le ha denominado a
este procedimiento terapéutico “salvador
de vidas” por sus valiosos beneficios a largo
mediano y corto plazo?. Debido a que, en
el total de procedimientos de trasplante se
requiere de inmunosupresion, los pacientes
sufren un alto riesgo de contraer infeccio-
nes oportunistas, sobre todo en el momento
inmediato posterior al trasplante®.

La pandemia de COVID-19 ha evolucio-
nado répidamente y ha cambiado nuestra
forma de vida de una manera sin preceden-
tes. La aparicion de COVID-19 ha afectado los
trasplantes en todo el mundo. El impacto no
se ha limitado solo a cuestiones relativas a los
donantes o receptores, sino también, a la uti-
lizacién de los recursos sanitarios.

Actualmente no hay evidencia de que los
coronavirus puedan transmitirse mediante el
trasplante de tejidos, células o transfusién
de sangre y por lo tanto, las medidas en res-
puesta a ésta son precautorias hasta que no
se disponga de mas informacién acerca de la

patogénesis de la enfermedad*. Sin embargo,
hasta el dia 2 de abril de 2020 en Espana se
notificaron un total de 117 casos de COVID-
19 en pacientes trasplantados, habiéndose
informado del fallecimiento de 11 de ellos
y haciendo notar que solo se dispone del
seguimiento del 21% de los casos notifica-
dos. En la mayoria de los casos, la infeccidn se
ha adquirido en la comunidad. En un 15% se
sospecha un origen nosocomial, habiéndose
desarrollado en 8 pacientes en el postras-
plante inmediato. Hasta el momento, no hay
ningln caso con sospecha de transmisién a
partir del donante®.

El impacto de la pandemia en la
donacién y trasplante de érganos

Desde la década de 1980, ha habido varias
enfermedades virales emergentes, incluido
el VIH a fines de la década de 1980 y princi-
pios de la de 1990, el SARS-CoV, el virus del
Nilo Occidental, la influenza pandémica A /
H1N1, el Zika, el Ebola y ahora la pandemia
COVID-19 causada por el SARS-CoV-2. Para
cada una de estas amenazas, los programas
de trasplante han respondido de manera
coordinada evaluando el riesgo de transmi-
sion del donante, evaluando la dificultad del
padecimiento en el receptor y reconociendo
el riesgo potencial de transmisién a los traba-
jadores de la salud®.

En el primer trimestre del aflo 2021 debido
a la pandemia por COVID-19 es remarcable
la evidente afeccidn que estd experimen-
tando la diligencia de donacién y trasplante
de érganos, primordialmente por la sobre-
carga asistencial que genera el manejo
de un potencial donante en la Unidad de
Cuidados Intensivos, el alto riesgo de con-
tagio entre donante y receptor, el riesgo de
inmunosuprimir a un paciente en medio de
la pandemia, la escases de camas de UCl y
por supuesto el gran capital econémico que
supone todo el proceso para la donacién de
organos®.
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El impacto de la pandemia relacionado con
la medicina critica se ha manifestado en una
baja del nimero de pacientes cronicos atendi-
dos en terapias intensivas, lo que se traduce a
una disminucién de viables donadores cada-
véricos con muerte cerebral y por ende, un
posible estancamiento de pacientes en lista
de espera para trasplante de érganos aumen-
tando asi la de mortalidad por el alto tiempo
de espera al acceso a un trasplante debido a
la suspension temporal en algunos lugares’.
Todo esto producto de las reconversiones
hospitalarias y el acapare de las unidades de
cuidados intensivos para el manejo exclusivo
de pacientes con COVID-19.

Estadisticas sobre la afeccién del
COVID-19 en los trasplantes de
érganos y tejidos

Segln datos de observancia estadistica
internacional al inicio de la pandemia Holanda
registra una baja del 67% en trasplantes ejecu-
tados suspendiendo la actividad de donante
vivo8, Italia en las primeras cuatro semanas
registra declive entre el 25% y el 30% del
total de extracciones de érganos de donan-
tes cadavéricos’, Espaia registrado dentro de

los lugares maés afectados por esta ola pan-
démicay el pais nimero uno en donacién de
organos, presenté un descenso cercano al
84% en la actividad de donacién cadavérica
y en el nimero de trasplantes ejecutados,
llevandolos al cierre de la actividad de dona-
cién de donantes vivos'®, Estados Unidos
ceso 71,8% de sus programas con donante
vivo para trasplante renal, 80% de programas
de trasplante renal con donante cadavérico y
67,7% para trasplante hepatico™.

La Organizacion Nacional de Trasplantes
ONT Espariola es el referente maximo sobre
actualizaciones y recomendaciones sobre la
evaluacién de donantes y receptores relati-
vos a la infeccidon causada por SARS-CoV-2.
La ONT publica de forma semanal su actua-
lizacion sobre la actividad de donacion vy
trasplantes tanto de érgano sdlido como
de progenitores hematopoyéticos, como se
puede ver en la figura 1y 2. El impacto de
la pandemia es sensible a todos los niveles
comparando los diez primeros meses de este
ano con respecto a los correspondientes del
ano anterior, el descenso de actividad es del
23 % en donacion de fallecido, del 25 % en
donacién de vivo y del 20 % en trasplante de
érganos.

Comparacion de actividad de donacion
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Figura 1. Comparacién de actividad de donacién
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Fuente: ONT para la Asociacién Espafiola de Pediatria 21-11-2020.
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Comparacion actividad de trasplante de érganos
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Figura 2. Determinantes Sociales de la Salud e Inequidades en materia de Salud.
Fuente: ONT para la Asociacién Espafiola de Pediatria 21-11-2020.

Retos y desafios para la donacién de
6rganos y tejidos durante la pandemia
por COVID-19

Sin lugar a duda uno de los retos mas con-
troversiales y éticos es la transmisién cruzada
de la enfermedad por COVID-19 en los cen-
tros hospitalarios por parte de los equipos de
donacién humana y trasplante. Estos riesgos
a considerar de los trabajadores de la salud
incluyen: equipos que viajan para la obten-
cién de donantes a éareas de alto riesgo,
realizacién de procedimientos de alto riesgo
como broncoscopias en donantes fallecidos,
y exposiciones en equipo a receptores de
trasplantes que pueden estar diseminando
mayores cantidades de virus (los denomi-
nados sUper-transmisores). Un tema muy
importante pero a menudo descuidado es
la salud mental del equipo de trasplantes es
la ansiedad y la angustia relacionada con las
preocupaciones por la exposiciéon al COVID-
19, los cierres del programa de trasplantes
y los resultados adversos en los receptores
pueden contribuir a empeorar el estado de

salud de los trabajadores de la salud que for-
mar parte de los equipos de trasplantes®.

Otro desafio relevante es la disminucién
en la autorizacion de érganos por parte de
las familias de donantes en comparacién con
las autorizaciones del ano 2019. Ademas, el
nimero total de drganos recuperados para
trasplante disminuyo notablemente. Varias
organizaciones de adquisicion de drganos
(OPQO) citan interacciones limitadas en el
sitio y un aumento de los enfoques telefoni-
cos con las familias de los donantes para el
contacto inicial y las correspondencias de
seguimiento’.

Puede ser una tesis plausible que el cambio
de una presencia visible en el sitio por parte
de las OPQO vy las consultas significativas cara
a cara hayan impactado el proceso de con-
sentimiento familiar. Ademas, varias unidades
han emitido politicas que limitan las visitas
familiares a los hospitales y las reglas de cua-
rentena agregada pueden haber resultado en
la pérdida de oportunidades para discutir el
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proceso de donacién de érganos con perso-
nal capacitado. La evidencia reciente también
sugiere que la desinformacién publica y la
especulacién sobre el virus Covid-19 han lle-
vado a una gran cantidad de miedo, ansiedad
e implicaciones psicosociales significativas'.

Las luchas ante la pandemia de COVID-19
para la donacién de érganos son y seguirdn
siendo innumerables, no se pueden detener
las consecuencias, pero si trabajar en las solu-
ciones. Por Ejemplo, un nimero creciente de
programas en todo el mundo cuentan con
especialistas en trasplantes de enfermedades
infecciosas (TID) integrados en los programas
de donaciéon. Durante la pandemia, el espe-
cialista en TID puede servir como un recurso
fundamental en un entorno en evolucidn
como coordinador y educador®.

Reactivacién de los programas de
donacién y trasplantes en México

En México el Centro Nacional de Trasplantes
CENATRA ha emitido recomendaciones para
el manejo de la donacién de érganos durante
la pandemia a nivel nacional, como son;
detencién temporal de todos los programas
de donacién, trasplante y tejidos hasta nuevo
aviso, descartar la donacidn en los casos sos-
pechosos o confirmados de COVID-19 hasta
un periodo de tiempo de al menos 21 dias
desde la resolucién de los sintomas™?, sélo se
considerard la realizacidon de trasplantes en
casos de urgencia nacional (higado y cora-
zén) y asignacion prioritaria (rindn y cérnea)
, todos los potenciales donantes en muerte
cerebral se les debe realizar la prueba para
SARS-CoV2 por RT-PCR14 tomada de lavado
broncoalveolar o de hisopado nasofaringeo™.

Con el propdsito de impulsar la reactiva-
cién gradual de los programas de donacién
y trasplantes, la Secretaria de Salud, a través

del Centro Nacional de Trasplantes (Cenatra)
en coordinacion con el Subsistema Nacional
de Donacién y Trasplantes, emitié el Plan de
reactivacion de los programas de donacién y
trasplantes ante la necesidad de seguir aten-
diendo a los pacientes en lista de espera de
un érgano o tejido con fines de trasplante,
en el contexto de la epidemia por COVID-19
en México. La reactivacién de los programas
considera una transicion gradual y coordi-
nada, en funcién del control de la epidemia de
cada entidad federativa y su comportamiento
y disponibilidad de recursos en los estable-
cimientos, buscando el mayor beneficio y
seguridad para los receptores y donadores
de érganos vy tejidos, asi como del personal
sanitario que interviene en estos procesos3.

La evaluaciéon, decisién y responsabilidad
de reactivar los programas hospitalarios de
donacién y trasplante recae directamente en
los comités internos de coordinacién para la
donacién y comités internos de trasplantes
de los establecimientos autorizados, bajo
la revisién y validacion de la coordinacidn
institucional, centro o consejo estatal corres-
pondiente. El plan considera la evidencia
cientifica y de implementacién publicada en
diversasfuentesinternacionales como Espania,
Argentina, Reino Unido y Canad3; la norma-
tiva y politicas nacionales establecidas por
la Secretaria de Salud para la atencién de la
epidemia; el consenso nacional con las ins-
tituciones de salud, los Centros y Consejos
Estatales de Trasplantes y diversos expertos
del Subsistema Nacional de Trasplantes13.

Como claro ejemplo de esta reactivacion,
el dia 26 de septiembre del 2021 con motivo
del dia nacional de donacién y trasplante de
érganos la jefa de area de donacion del Insti-
tuto Mexicano del Seguro Social (IMSS), Erika
Rivera Durdn, en una entrevista menciono,
que durante la recuperacién hospitalaria se
estan retomando los procesos de donaciéon
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y trasplante, con base en el semaforo de
riesgo epidemioldgico en cada unidad hos-
pitalaria, confirmo que en su institucion hasta
esa fecha se habian procurado 62 donacio-
nes multiorgénicas y 215 de tejidos, con lo
que se realizaron 349 trasplantes de rindn y
14 de higado de donador vivo y cadavérico;
322 de cdérnea, tres de corazédn y 87 de células
progenitoras hematopoyéticas. Precisé que
para la donacién se implementd un protocolo
especial por la crisis sanitaria, para resolver
las urgencias nacionales y asignaciones prio-
ritarias; en trasplantes se dio seguimiento
a pacientes trasplantados y donadores de
manera virtual, telefénica o presencial, si lo
ameritaba el caso.

Conclusién

A pesar de la actual endemia por COVID-19
aun prevalecen todas las demas enferme-
dades que ya estaban, dentro de las que se
incluyen aquellas que para ser tratadas requie-
ren de un trasplante de 6rgano. Mas de 20
personas mueren cada dia esperando un tras-
plante, cada 10 minutos una persona se suma
a la lista de espera, 2 de cada 3 personas que
figuran en la lista de espera son mayores de 50
anos, mas de 2000 nifios menores de 18 afios
aguardan un érgano que les cambie la vida.
El COVID-19 ha sido ya declarada endemia,
no se puede evitar su presencia, pero si adap-
tar la salud y la vida a la nueva normalidad,
anteponiendo el pronto restablecimiento de
la vida hospitalaria y los sistemas de salud.

Tomando en cuenta la perspectiva del
paciente, parte del desafio para la obtencion
de donadores en esta era pandémica, podria
ser reconstruir la confianza del publico (tanto
familiares como de los propios donantes) en
la participacién con el personal y las organi-
zaciones de adquisicion de érganos, por ello
se debe garantizar la seguridad de las fami-
lias para que no contraigan el virus a través
de la interaccién con el trabajador de salud.

También se requieren de medios de infor-
macion que otorguen educacion adecuada,
oportuna y veraz sobre la relacién que existe
entre el proceso de donacién y la infeccion
por Sars-Cov-2, del cual se espera esté pre-
sente documento auxilie en gran medida.
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