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1.1 El trasplante, una alternativa terapéutica 

Trasplantar es un término que la medicina toma prestado de la jardine-
ría. En botánica, un árbol se traslada de un lugar en el que está arraigado a 
otro para que sobreviva en un ambiente apto a sus necesidades. En medici-
na, ocurre algo similar. Se denomina trasplante al procedimiento médico por 
el cual se extraen órganos y tejidos de una persona (donante) y se implantan 
en otra (receptor), con el propósito de que el órgano o tejido trasplantado 
realice en su nueva localización la misma función que realizaba previamente, 
según la definición académica más aceptada. 

En personas enfermas que sufren un daño irreversible en uno de sus 
órganos o tejidos y no pueden recuperarse con otro tipo de tratamien-
to, el trasplante es la alternativa terapéutica que les permite recuperar 
su salud y mejorar su calidad de vida. Es importante remarcar que el 
trasplante de órganos se indica solo cuando se agotó toda otra opción 
terapéutica. Reemplazar un órgano enfermo por uno sano debe ser visto 
como un proceso y no como un punto de llegada o la solución a todos 
los problemas de salud. 

Pero, además, este procedimiento médico tiene una condición 
particular. Para que exista el trasplante, para que un paciente reciba un 
órgano o tejido, debe haber un donante; esto es, una persona que en forma 
voluntaria y desinteresada decida dar sus órganos. Esto puede ocurrir tras 
su fallecimiento (donante cadavérico) o, en algunos casos específicos, en 
vida (donante vivo). Sin donación, no hay trasplante. A diferencia de otras 
prácticas médicas, el trasplante requiere la participación y el compromiso 
de toda la sociedad y tiene a la solidaridad como elemento insoslayable. 
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¿Cuáles son los órganos que se trasplantan en la Argentina?

• Corazón
• Bloque cardiopulmonar
• Pulmón (unilateral y bilateral) 
• Páncreas
• Intestino
• Riñón
• Hígado
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¿Qué tejidos se pueden trasplantar en nuestro país?

• Córneas
• Piel 
• Huesos
• Válvulas cardíacas
• CPH (células progenitoras hematopoyéticas)

También se realizan trasplantes combinados; esto es, de más de un 
órgano:

• Renopancreático (riñón y páncreas)
• Hepatorrenal (hígado y riñón)
• Hepatointestinal (hígado e intestino)
• Hepatopancreático (hígado y páncreas) 
• Pancreatointestinal (páncreas e intestino)
• Cardiorrenal (corazón y riñón)
• Cardiopulmonar (corazón y pulmón)
• Cardiohepático (corazón e hígado)

PIEL

CÓRNEA
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Los llamados órganos sólidos son implantados directamente en el 
receptor en un plazo de tiempo no mayor de 10 horas promedio; los 
tiempos de isquemia (período en el que un órgano permanece fuera del 
organismo sin recibir sangre oxigenada) varían para cada tipo de órgano. 
En el caso de los tejidos, se procesan y se almacenan criopreservados (a 
muy bajas temperaturas) en bancos para ser utilizados en el momento en 
que se requieren.

El trasplante puede salvar la vida a las personas en las que un órgano vital 
ha dejado de funcionar y para las cuales se agotaron todas las alternativas 
para recuperar su salud. Puede, además, mejorar sustancialmente la 
calidad de vida, por ejemplo en casos de pacientes renales sometidos a 
tratamientos de diálisis, quienes dejan de depender de una máquina para 
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disponer de su tiempo, pudiendo volver a sus actividades cotidianas, como 
el trabajo, el estudio y la atención a sus familias. 

Por su parte, los trasplantes de tejidos permiten mejorar la calidad 
de vida de quienes lo reciben, como en el caso de personas ciegas 
que −mediante un trasplante de córneas− recuperan la visión. O en 
pacientes oncológicos, en quienes un reemplazo de huesos puede evitar 
la amputación de una pierna.

¿Sabías que… cada año en la Argentina se concretan en promedio 
1500 trasplantes de órganos y 1000 de córneas? Aun así, 15 pacientes 
por día ingresan en la lista de espera para recibir un trasplante, 
alrededor de 7500 esperan por un órgano y cerca de 3500 por un 

trasplante de córneas.

1.3 Trabajando en red: el INCUCAI

El organismo que en la Argentina impulsa, coordina y fiscaliza todas 
las actividades de donación y trasplante de órganos y tejidos es el Instituto 
Nacional Central Único Coordinador de Ablación e Implante (INCUCAI). 
Es una entidad descentralizada que depende de la Secretaría de Políticas, 
Regulación e Institutos del Ministerio de Salud de la Nación. Sus acciones 
se orientan a dar cumplimiento efectivo a la Ley Nacional de Trasplante 
de Órganos, normativa que establece las líneas de su funcionamiento, para 
satisfacer la demanda de los pacientes que esperan un trasplante. 
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3.6 Un operativo contrarreloj
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<ilustración: TRANSPLANTES-cap7>
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MITO 4

“Si sufro un accidente y el hospital sabe que soy un donante 
de órganos, los médicos no tratarán de salvarme la vida.”

EN REALIDAD...

Los profesionales de la salud siempre harán todo lo posible para salvar 
la vida a un paciente. La donación de órganos se realiza una vez que los 
médicos certifican la muerte de una persona. Esto es, verifican la pérdida 
total y definitiva de las funciones comandadas por el cerebro y el tronco 
encefálico. Esto significa que se ha producido la pérdida irreversible de la 
conciencia, la desaparición de todo tipo de respuesta cerebral y el paro 
respiratorio. También certifican la inactividad del encéfalo por medio 
de diferentes estudios como el electroencefalograma. Luego de haber 
determinado todos los puntos anteriores, los estudios deben ser repetidos a 
las seis horas. En todo momento, los potenciales donantes no pueden recibir 
fármacos depresores del sistema nervioso, ni pueden estar en hipotermia. 
Si todas estas pruebas son concluyentes, se hace el diagnóstico de muerte. 




