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Editorial

CULTURA DE LA DONACION
Y EL TRASPLANTE UN RETO

1 hablar de donacién y trasplante de 6rganos necesariamente hay que referirnos a la cultura
y adherencia que existe en la sociedad frente al tema, ya que en los ultimos tiempos, aunque
ha mejorado y se ha tomado conciencia sobre la importancia de ayudar a otros con nuestros
6rganos, es necesario reforzar el tema en la Ciudad

No es suficiente contar con la tecnologfa si no hay el compromiso de las personas, por ello se trabaja en
diferentes ambitos de la sociedad, las instituciones y sectores en pro de fortalecer una cultura a favor de
la donacién de érganos y tejidos en todos los departamentos que integran la Coordinaciéon Regional No.
1 de la Red de Donacién y Trasplantes, que se desarrolla en cabeza de la Secretaria Distrital de Salud en la
Direccién de Desarrollo de Servicios de Salud.

Es un reto cuando se habla de fomentar una cultura, pues eso implica hacer algo de manera consuetu-
dinaria con un propésito especifico, en nuestro caso, el de beneficiar a futuro un desarrollo sostenible del
tema y la apropiacién de la poblacién y de los actores de la Red, conformada por trece Departamentos a
saber: Cundinamarca, Huila, Tolima, Boyaca, Casanare, Meta, Caqueta, Vichada, Vaupés, Guaviare, Guainia,
Putumayo y Amazonas, para hacer real la posibilidad de vida de muchas personas.

La divulgacién sobre la donacién de 6rganos y el trasplante se ha centrado principalmente en las Institu-
ciones Prestadoras de Servicios de Salud para dar a conocer tanto la normatividad, avances; asi como los
mitos y temores que hay en torno a ésto.

La apropiacion de dicha cultura implicara a corto, mediano y largo plazo esfuerzos mancomunados de
recursos logisticos, tecnolégicos y sobre todo humanos en busqueda de una calidad de vida de la poblacion
que requiere de un trasplante o implante de 6rganos y tejidos, como una opcién de vida.

Héctor Zambrano Rodriguez
Secretario Distrital de Salud
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y

Coordinat y liderar, en el area de influencia, de la Re-
gional 1, la gestién operativa de donacién, extraccién y
asignacién de componentes anatémicos, garantizando
su distribucién bajo criterios bioéticos, técnico cienti-
ficos y de equidad, con un servicio humanizado que
permita el mejoramiento de la calidad de vida de la po-
blacién objetivo y coadyuve en el aumento en la cultura
de la donacién de trasplantes de 6rganos y tejidos a fin
de obtener una mayor disponibilidad de érganos que
cierre la brecha entre oferta y demanda a través del for-
mato de la participacién social de todos y todas.

VISION

Ser lider en el desarrollo de Estrategias de Promocién
de una Cultura de Donacién de Organos en el 2012,
con una meta de 28 donantes por millén de habitantes
en su area de influencia. Consolidandose la Coordina-
ci6én Regional de Trasplantes como modelo de eficacia
y gestién, con capacidad de respuesta del cien por cien-
to de las alertas producidas de potenciales donantes; y
asignando los 6rganos de manera eficaz y lograr el ma-
yor uso de 6rganos y tejidos posible al articular a todos
los actores de la Red, para permitir el acceso de usua-
rios de zonas alejadas a los Programas de Trasplante de
Organos y Tejidos y beneficiar a la mayor cantidad de
receptores posible.

(COULPPACKE (2L (ORI (D6 LA WA
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SITUACION DE LA DONACION Y EL
TRASPLANTE DE ORGANOS Y TEJIDOS
2005-2008 REGIONAL No. 1

a reorganizacion dada a la Red de Tras-

plantes a través del Decreto 2493 de

agosto de 2004 y la Resolucion 2640 de

diciembre de 2005, en un nivel nacio-
nal liderado por el Instituto Nacional de Salud y las
Coordinaciones Regionales de la Red de Donacion
y Trasplantes bajo la responsabilidad y direccion de
la Secretarfa Distrital de Salud de Bogota y de las
Direcciones Departamentales de Salud de Antio-
quia, Valle, Santander y Atlantico, respectivamente,
en la actualidad trabajan de manera articulada para
propender por un mayor beneficio en procura de la
donacién de 6rganos y tejidos con fines de trasplan-
te e implante.

Desde el momento en que la Secretarfa Distrital de
Salud asume la Gestién Operativa de la Donacion y
Trasplantes ha realizado actividades de forma con-
secutiva e ininterrumpida las 24 horas del dia, en las
cuales se asignan los componentes anatémicos a los
pacientes en lista de espera para rifion, higado y cora-
z6n, acorde con los critetios técnico cientificos esta-
blecidos. A su vez, consolida y mantiene actualizada
la lista regional de espera de receptores de 6rganos y
tejidos; mantiene comunicacion permanente con los
médicos coordinadores operativos de trasplantes de
las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud
habilitadas con Programas de Trasplantes y de los
Bancos de Tejidos; asigna los turnos y realiz6 la ins-
cripcién de quince IPS habilitadas con Programa de
Trasplantes, dos de las cuales se encuentran en Nei-
va; y las demas en Bogota, asi: tres IPS habilitadas
con Programa de Médula Osea, 19 IPS inscritas para
trasplante de cornea y tres Bancos de Tejidos.

Las IPS que se encuentran inscritas en Bogota, son

las siguientes:

foto: Diego Bautista

HOSPITAL UNIVERSITARIO MAYOR - (Antes
CORPORACION JUAN CIUDAD antigua CLINICA SAN
PEDRO CLAVER) Programa de Trasplante Renal.

www.periodicoelpulso.com

FUNDACION CARDIOINFANTIL.
Programas de Trasplante Renal, Hepatico y Cardiaco.

Donacion




www.cambio.com.co/.../IMAGEN-4213806-2.jpg foto: Diego Bautista

HOSPITAL UNIVERSITARIO FUNDACION CLIiNICA MARLY
SANTA FE DE BOGOTA. Programas de Trasplante Renal, de
Programas de Trasplante Renal, Hepatico, de Médula Médula Osea y de Cornea.

Osea, Cornea e implantes osteo musculares.

foto: Diego Bautista www.clinicasanrafael.com.co

FUNDACION ABOOD SHAIO COLOMBIANA DE TRASPLANTES
Programas de Trasplante Renal y Cardiaco. SEDE CLINICA SAN RAFAEL
Programa de Trasplante Renal

=
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www.segobdis.gov.co www.inciarco.com/foros/

HOSPITAL SAN JOSE HOSPITAL SAN IGNACIO
Programas de Trasplante Renal, de cornea Programas de Trasplante Renal, Hepético,
e implantes osteomusculares. de Médula Osea y de Cdrnea
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www.colsanitas.com/infraestructura_clinica/clinica_reina_sofia.html www.hospitalhcc.org/

‘ ‘ HOSPITAL CARDIOVASCULAR DEL NINO DE
AULIEAGAL ez CUNDINAMARCA- San Mateo — Soacha (Cundinamarca)
Programas de Trasplante Renal.

Programa de Trasplante Renal e implantes osteomusculares.
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www.flickr.com www.hospitaluniversitarioneiva.com.co/noticias.htm

CLINICA INFANTIL COLSUBSIDIO _ HOSPITAL UNIVERSITARIO HERNANDO
Programa de Trasplante Renal (Donantg vivo). MONCALEANO (Neiva)

Programas de Trasplante renal
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www.periodicoelpulso.com www.lanacion.com.co

HOSPITAL MILITAR _ CLiNICA MEDILASER. (Neiva)
Programas de Trasplante Renal (Donante vivo) y de Cornea. Programas de Trasplante renal
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SITUACION DE LA DONACION Y EL
TRASPLANTE DE ORGANOS Y TEJIDOS
2005 - 2008 REGIONAL No.

Otras IPS que se encuentran inscritas solo para Pro-
grama de Trasplante de Cornea en Bogota son: Hos-
pital Tunal E.S.E., Horus Grupo Oftalmolégico Ltda,
Oftalmosanitas, Clinica Barraquer, Clinica de Matly,
Fundacién Centro Colombiano Salud Visual, Instituto
de Corneas Ltda, Sociedad de Cirugfa Hospital de San
José, Servioftalmos S.A., Clinica de Ojos Ltda, Unidad
de Especialistas Oftalmolégica, FUNDONAL, Sociedad
de Cirugfa Ocular S.A., IMEVI Ltda, FSFB, FCI. Cen-
tro Oftalmolégico Colombiano Oftalmos S.A., Clinica de
Ojos Santa Lucia (Neiva), Medicadiz ( Ibagué).

IPS con Programa de Trasplante
e implante inscritas

Coordinacion Regional No. 1
BANCOS DE TEJIDOS

Programa No. IPS
Renal 15
Hepatico 2
Cardiaco 3
Cornea 19
Osteomuscular 3
Total 41

Actualmente se encuentran cinco Bancos de Tejidos inscri-
tos ante la Regional No. 1, de los cuales se encuentran activos:

COBANCOL Y ASOCORNEAS: obtiene, procesa, al-
macena y distribuye tejido corneal y esclera.

FUNDACION COSME Y DAMIAN: obtiene, proce-
sa, almacena y distribuye tejido osteomusculares.

SE ENCUENTRAN INACTIVOS:
FUNDACION DEL QUEMADO

BANCO DE VALVULAS CARDIACAS FUNDA-
CION CARDIOINFANTIL

En Colombia en la Coordinacién Regional No. 1 de la
Red de Donacién y Trasplantes se introdujo un modelo
que conjuga la busqueda activa institucional de donantes

en muerte encefalica amparada con la notificacién obli-
gatoria realizada por todas las Instituciones Prestadoras
de Servicios de Salud de este tipo de donantes, expresado
en el Articulo 23 del Decreto 2493 de 2004 y donantes
en parada cardiorrespiratoria, cuya potencialidad de do-
nacién es para 6rganos y tejidos; y exclusiva para tejidos,
en el caso de la segunda.

La Coordinacién Regional No. 1 de la Red de Donacién
y Trasplantes introdujo un modelo que conjuga la bus-
queda activa institucional de donantes en muerte encefa-
lica amparada también en la notificacién obligatoria por
todas las Instituciones Regional No.1 en la Fase 1 para el
Distrito Capital a través del grupo de Médicos Coordina-
dores Operativos de Trasplantes de las IPS que tienen el
Programa y Bancos de Tejidos inscritos ante la Coordina-
cién, diez profesionales con experiencia en el diagnéstico
de muerte encefilica, mantenimiento del donante cada-
vérico y manejo de situaciones adversas en familias que
afrontan el duelo por la pérdida de un ser querido.

En Neiva se cuenta con cuatro Médicos Coordinadores
Operativos de trasplantes, quienes son los profesionales que
realizan las mismas actividades en las IPS de dicha ciudad.

En el desatrollo de la Fase II con el ingreso de una IPS
trasplantadora con ubicacién en Soacha se ha iniciado la bus-
queda activa en instituciones que se priotizaron en el Depat-
tamento.

La cobertura actual de IPS en la Regional mediante la es-
trategia en mencién es de aproximadamente sesenta IPS
visitadas asf: de manera diaria, dos veces por semana y se-
manalmente.

La notificacion de alertas a la Coordinacion Regional No.
1, por parte de las IPS se posicion6 desde el 2007, con el
teléfono de la Linea Unica Regional No. 1 de Notificacion
3649665 y el celular: 3012410832 que generd una cultura
permanente de notificacion, ascendente en las IPS. A par-
tir de los Protocolos establecidos en la Regional de Glasgow
menor a cinco y Parada Cardiorrespiratoria durante el petio-
do 2005 — 2008 se obtuvo un incremento en el numero de
alertas de un 240% con un total de 757 para el 2005; mientras
que para el 2008, se tuvo un total de 2576.
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BANCO DE TEJIDOS

a Resolucién 5108 de 2005, establece la not-

matividad relacionada con las Buenas Practi-

cas de Manufactura — BPM, de los Bancos de

Tejidos cuya vigilancia en el cumplimiento es
responsabilidad del Instituto Nacional de Medicamentos
y Alimentos, INVIMA.

La inscripcion de los Bancos de Tejidos ante las Coordina-
ciones Regionales del pais estd relacionada con la articulacién
operativa para la obtencién de tejidos, el procesamiento, la
distribucién y el reporte estadistico, previo cumplimiento de
los requisitos de la Resolucién y expedicion del Certificado
de Buenas Practicas de Manufactura — BPM.

Los Bancos de Células Madre Hematopoyéticas y Cé-
lulas Reproductivas en la actualidad no son objeto de
las Coordinaciones Regionales de la Red de Donacién y
Trasplantes. La cobertura de los Bancos de Tejidos es de
nivel nacional, lo que indica que la distribucién de tejidos
puede realizarse en cualquier parte del pafs.

Los Bancos de Tejidos desarrollan parte de su actividad
de obtencién en el Instituto de Medicina Legal, acorde
con la normatividad, previa autorizacién y articulacién
con los médicos legistas, preservando las pruebas y apo-
yando los procesos de la Policia Judicial, Fiscalia y demas
autoridades competentes.

El desarrollo de los Bancos de Tejidos ha permitido be-
neficiar a pacientes que por diversas patologfas requieren de
un implante de tejido como el corneal, osteomuscular, piel,
valvulas cardiacas, entre otros. Para mejorar la calidad de la

gestién de la donacién y el Trasplante a nivel internacional se
ha tenido como base los modelos intrahospitalatios.

Los potenciales donantes detectados en muerte ence-
falica para el mismo periodo, tuvieron el siguiente com-
portamiento:

Afio 2005: 265
Afio 2006: 364
Afio 2007: 623
Afio 2008: 625

Es de anotar que a partir de las alertas detectadas exis-
ten contraindicaciones médicas y legales, estados de me-
joria y vegetativos que en cifras afectan directamente el
potencial de la donacién, sumado a las dificultades que
se encuentran en el establecimiento del diagnéstico de
muerte encefalica, razén por la cual se estd desarrollan-
do una investigacién que arrojara el comportamiento de
las patologias asociadas a la muerte encefalica dando un
acercamiento a la incidencia de éstas en algunas ciudades
priorizadas y focalizadas del 4rea de jurisdiccién de la Co-
ordinacién Regional No. 1.

Sin embatgo el diagnéstico de muerte encefalica se incre-
ment6 en 135% durante los cuatro afios en mencién. Por
igual el porcentaje de efectividad de la donacién, el cual mide
a cien familias a las cuales se les solicit6 el consentimiento
a la donacién se incrementé en el 0,7%; mientras que en el
2005 fue del 52%; en el 2008 alcanzé el 59% y con una ne-
gativa a la donacién para este ultimo afio, del 41%.

INCREMENTO 2005 - 2008 EN GESTION OPERATIVA

212%
Corazén
DETECCION EXTRACCION Y Ll
SELECCION DEL DISTRIBUCION
240°
A.e,?a/;’ POTENCIAL DONANTE 295%
Higado
MANTENIMIENTO zjgt’f’
) DEL DONANTE
135%  pIAGNOSTICO .
MUERTE 85%
i Ccornea
o DONACION
EFECTIVA Z1%
430% VALORACION
Contraindicaciones  DEL DONANTE ENTREVISTA
FAMILIAR =~ 2%
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Testimonios de Vida

MI VALIENTE VALENTINA

Angélica M. Cajar

A\

uizd no todo el mundo pue-

da dar un testimonio de
vida, pero sé que mi hija Valentina
cuando comprenda el milagro de es-
tar viva después de mi Trasplante,
valorard atin mds su existencia y la
vida de mi donante quién nos ofrecid,
a través de su corazon, el seguir vi-
viendo, disfrutandonos una a la otra
gozando de nuestra familia y de todas
aquellas bellas cosas que nos ofrece
este sorprendente universo.

Soy Angélica Maria Crijar Hi-
dalgo, mujer de 34 arnos a la que se
le hizo Trasplante de corazon cuando
tenia 27, un maravilloso 7 de noviembre de 2000 y digo
“maravilloso” porque el silo hecho de volver a dormir bien
sin ahogarme en las noches con dos o tres almobadas detris de
mi cabeza, caminar el recorrido que normalmente se hace y no
solo dos o tres pasos, sentir mi cuerpo normal y no como si me

fuera a explotar por dentro, tomar algo cada veg, que tenga sed
Y no restringirme a un litro de liguido al dia, tender mi cama,
agacharme, ir al bafio sin agotarme y ampliar mi posibilidad
de vida en un alto porcentaje cuando solo tenia un minimo, ha-
cen de ésta, una fecha siper especial e importante, ya que volvi
a vivir. Naci un 13 de febrero de1973 en Bogota, me gradué
a los 16 anos del colegio y terminé mi carrera universitaria a
los 21, donde obtuve mi titulo de Comunicadora Social Pe-
riodista para luego especializarme en Mercadeo de Servicios.
M: vida fue normal, mi mundo era genial y divertido. En el

colegio fui deportista y aiin hoy creo que eso me ayndd a que
mi corazon enfermo aguantara mds de lo que podia, por que

ny Trasplante de Organos y Tejidos

Hidalgo

esa transparencia y vitalidad que
le da el deporte a la vida, signific

mucho.

Pero llegd algo que nunca pensé
me pudiera pasar a mi, ustedes
saben, a veces uno cree que esas
cosas no lo van a tocar; me enfer-
mé de gravedad. Comencé a tener
Sintomas a los que nunca les puse
cuidado, por que no me gustaba
perder ni un silo dia de trabajo.
No comia sélo me daba sed, me
cansaba mncho y tuve un momento
en que me dio un dolor mny gran-

de en los huesos y la temperatura de
wi cuerpo bajo tanto, que las unias se me pusieron moradas.
cQué tenia? Segiin el médico fue una fiebre interna que se
manifestd,” vdyase para su casa no fue nada” djjo. Pero como
Y0 no queria dejar de ir a trabajar, para mi tampoco fue nada,
pero ese nada. . .era mucho. En ése momento por mi cabeza

no se asomaba ni una sola letra de la tan aburridora palabra
ENFERMEDAD.

Segui mi vida diaria, comiin.y corriente, pero a nivel interno,
mii cuerpo se iba deteriorando poco a poco, advirtiéndome si-
lenciosamente sin que yo, la directa implicada, lo escuchara. ..
jpobre corazon! De pronto un virus extrasio, que hasta el
s0l de hoy nunca be sabido cudl fue, por un mal tratamiento
que me bicieron, ayudaron a que mi corazon fallara. Ningin
médico sabia o descubria que era lo gune me pasaba hasta que
Se me presentd un viaje a Bogota, una ciudad que con su tan
fastidiosa altura, aynds, a que anmentaran los sintomas, ya

——

i
i
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que debido a esto comencé a retener liguido, ya no podia comer
ni un grano de arrog y, sin temor a exagerar; podia pasar
todo un dia con muchas jarras de agna, limonada, refresco o
cualguier cosa liquida que estuviera a mi alcance sin que con
eso me la pasara en el baio eliminando, por que el lignido se
negaba a salir de mi cuerpo. Caminar se me hacia cada veg
mids dificil y desesperante, ya que dos pasos significaban como
haber corrido toda una maratin. El cansancio me provocaba
una tos que no me dejaba ni hablar y por dentro sentia que
todo mi cuerpo se iba a explotar y botar al exterior todo mi
ser, que horrible sensacion en fin, NO ERA YO.

Tras haber estado muchos dias hospitalizada y trasteando-
me de habitacion a habitacion, sali a postrarme en otra cama:
la mia. Fatal error que confirmd el “angel de la gnarda” que
Dios me envid; mi doctor, mi cardidlogo, mi amigo, el abuelo
putativo de mi hija: Efrain Gomez el Director de Falla Car-
diaca y Trasplante de la Clinica Shaio. Gracias a Dios llegné
a las manos de este profesional y humano servidor de la saludy
se entregd en cuerpo y alma tratando de solucionar algo que no
tenia solucion, pero con su positivismo y a la vez tranquilidad
que siempre me transmitid, hacian de mi tratamiento algo
llevadero sin imaginarme que en algiin momento llegaria a de-
cirme la “nunca” esperada palabrita aquella “I'rasplante”. ..
Aungue mi doctor me lo habia sugerido, jamads imaginé que
tendria que someterme a semejante cirugia, asi que segui i
vida mny tranquila sin tomar conciencia de la gravedad de mi
enfermedad y de que mi porcentaje de vida seguia disminnyen-
do y sin prever de lo maravilloso que la vida me concederia
después de esa dura etapa ;Qué carajos estaba pensando?...
me pregunto hoy en dia, ;Acaso no queria seguir viviendo?,

¢ Acaso no me importaba nada ni nadie? ;Por qué me negaba
i verdadera condicion de ENFERMA?.

Y fue asi cuando el doctor lo confirmd: “tenemos que hacer
Trasplante de corazon ya que en un aiio tus posibilidades de
vida seran de un 30%. En ése instante silo le dije: “lo que
usted diga Doctor, si es la tinica posibilidad no hay nada mas
que decir”. Mi familia estaba muny mal emocionalmente, loré
en la noche solo medio minuto y le entregué mi vida al sinico
que la da y la quita, Diosito. El dia llegd y todo fue tan rapi-
do que no tuve tiempo de pensar que algo malo podria pasar];
la oracidn de mucha gente conocida y desconocida me dio una
Sfortaleza increible que me aynds a superar esta operacion.

Pero la alegria mas grande llegé a mi vida al enterarme que

estaba embarazada. 1o increible es que lo supe cuando tenia
cinco meses de embarazo; no pensé en nada, no me importaba
nada, slo el hecho de que iba a ser “mama’, ya que después
de haber perdido la esperanza de sentir algin dia dentro de mi
a una personita que se iba desarrollando. Que no solo creceria,
sino que me alegraria mi vida por el poco o mucho tienpo
que me quedara, alli estaba contra todo prondstico ya que i
doctor me decia que me olvidara de esa riesgosa idea por que
podria no solo perder mi vida, sino que a su vez el bebé podria
nacer mal o lo peor. .. no nacer.

Tal vez, fue una irresponsabilidad de mi parte, no lo sé, pero
Dios me dio ese regalo gque hoy en dia, después de siete arios
del Trasplante y seis arios de vida de mi VAILIENTE 17A-
LENTINA, lo sinico de lo que estoy segura es que hubiera
dado mi vida por ella ya que la felicidad que le dio a toda mi
Sfamilia, a mi, en especial y la esperanza con que me llena, no
se cambia por nada.

Afortunadamente para mi vida, tenia que nacer para ser
mi compariera, mi amiga, mi hija, mi plena felicidad. Su in-
teligencia, vivega, simpatia, belleza, la hacen una Valentina
valiente que va a sobresalir no solo en nuestras vidas, sino en
la de otros que irdn apareciendo en su_futuro.

Gracias por permitir contar mi historia para aquellas per-
sonas que necesitan tal veg una vog, de aliento, que anngue pe-
quena, espero sirva para cosas grandes. Disfruten de la vida y
de todo lo que esta les ofrece y a aquellos que asin no se deciden
a ser donantes, no lo piensen mads, ni siquiera lo duden, miren
qute con ello se pueden cambiar historias y generar vida.

Dejen que otros como yo puedan contar su bistoria,

SU HISTORILA DE VIDA, no los callen para siempre.

Bogota

Donacién




INCREMENTO DE LA TASA DE DONACION POR MILLON DE POBLACION

[ Regional No. 1

La tasa de donacién para Colombia en el 2007 alcanzo
10,7 Donantes Por Millén de Poblacién - DPMP, segun
fuente de la Coordinacién Nacional de la Red de Dona-
cién y Trasplantes — Instituto Nacional de Salud.

La Coordinacién Regional No. 1 de la Red de Donacién
y Trasplantes durante los afios 2005-2008 logté un incre-

mento del 71%, en la donacién. En Bogota el incremento
de la donacién fue del 84%.

REGIONAL No. 1
ANOS ~ DONANTES  TASADPMP
2005 115 7,0
2006 122 7,5
2007 187 11,6
2008 197 12

Poblacion Regional 1: 16.314.230 habitantes
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ANO DONANTES TASA DPMP

2005 89 11,3

2006 114 14,4

2007 171 21,7

2008 164 20.7

Poblacion Bogota: 7.919.120 habitantes.
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Todo Comenzd hace tres aios en
el mes de octubre del 2004. Su-
i un terrible dolor estomacal, con fie-
bre, vomito y diarrea, inmediatamente
i llevado por mi seriora y i hijo ma-
yor a Colsubsidio de Cindad Roma,
la doctora que me atendid envid a mi
Sfamilia a realizar tramites para la
hospitalizacidn y no fue posible porque
no teniamos suficiente dinero. No me
encontraba afiliado a ninguna EPS,
ni tampoco al SISBEN, asi que nos recomendd el Hospital
de Kennedy tercer nivel.

Apenas ingresé me atendio el Doctor Mauricio Pardo, me
hizo el procedimiento acertado; me sacd seis litros de agna de-
positados en mi estomago y pude respirar mejor. Dure quince
dias hospitalizado, tiempo durante el cual me realizaron todo
tipo de exdmenes y dio como resultado que el higado estaba en
malas condiciones. En ese mismo hospital, un doctor conocido
de mi hijo, le recomendd que me afiliaran a la Asociacion de
Enfermos Hepadticos y Renales y asi fue, me dieron una cita
con el Hepatdlogo V'ictor Hidrovo en la Fundaciin Santa
Fe de Bogota. Alli fui y me tratd por asio y medio, donde me
recetd infinidad de medicamentos y me ordend varios exdme-
nes tanto de laboratorio como T AC, resonancias, entre otros.
Los resultados fueron Cirrosis Cronica Aleobhdlica, dificil de
aliviar, sufri de algo similar al Alzbeimer, pero fue bien con-
trolado por el doctor.

1y Trasplante de Orgc

Varias veces no me acordaba de
nada, ni siquiera donde vivia, asi que
en repetidas ocasiones las personas me
levaban a mi hogar, cuando salia a
las avenidas me descontrolaba hasta
tal punto que el mismo doctor sugirid
a mi familia no darme las llaves de la
casa_y que no fuera a salir solo hasta
un nuevo tratamiento, el cual me hizo
para mi pronta recuperacion.

Fui hospitalizado nueve veces porque el higado ya no me res-
pondia. El doctor me colocd en lista de espera para Trasplante
Hepatico a finales del ario 2006 y llego el milagro hecho rea-

lidad el 10 de febrero de 2007, fecha en que efectivamente me
lo hizo el Doctor Alonso Vera y su equipo con éxito.

Gracias a DIOS por todas las personas que estuvieron a
i alrededor, que me dieron dnimo para soportar la operacion,
a mi familia que incansable busco afanosamente mi recupera-
cion. Gracias a los médicos y al grupo de Trasplante, Gracias
a los cientificos que permiten prolongar nuestra existencia con
sus meétodos y medicamentos. Gracias de manera especial al
donante y su_familia, que permitieron prolongar su existen-
cia en la mia y porque fueron capaces de realizar éste sublime
acto de amor; bendicelos Senor a todos, regdlales el don de tu

paz )y les de una vida llena de felicidad.




INCREMENTO DE ORGANOS
TRASPLANTADOS 2005 - 2008
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Grupo Operativo de Donacion de Organos y Tejidos Red No.1 - Bogotd

La Red de Donacién y Trasplantes a través de la interaccion de la Coordinacion Nacional y las diferentes Regionales,
ha permitido la asignacién de componentes recibidos de otras regionales asi como el envio desde la Regional No. 1,
acorde con la prioridad de las necesidades de pacientes en estados compasivos, urgencia cero y no receptores compa-
tibles en las regionales de procedencia.

El total de componentes anatémicos enviados a otras regionales durante 2005 a 2008 fue de 76. El total de 6rganos
recibidos de otras regionales del pais en el mismo periodo fue de 135.
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AMO LA VIDA

Lina Milena Muioz

4

mpezar a escribir mi historia

me resulta algo complejo, ya
que a mi mente llegan recuerdos tristes
de episodios por los que tuve gue pasar
durante cuatro asnos. Todo comenzd un
26 de noviembre de 2003, como olyi-
darlo si desde ese dia mi vida se lleno
de tristeza y no volvi a sonreir.

E/ aio estaba terminando y con él
mi quinto semestre de Psicologia tam-
bién. Cuando una manana desperté
con un dolor espantoso que me hacia
lorar, ese dolor se parecia al vaso que
me daba por correr cuando hacla edu-
cacion fisica en el colegio; mi mama me acompand al médico
Y ese dia me dejaron hospitalizada, dure diez largos dias en
el hospital.

Fue después de una Biopsia Renal que el médico diagnostico
“Insuficiencia Renal Cronica Terminal” ;Qué es eso?; yo a
mis 22 anos no tenia ni idea de lo que me pasaba, y annqgue
los miédicos intentaban explicarme, mi negacion era tan grande
que decidi seguir mi vida como antes, es decir, sin tomar los
medicamentos que me habian recetado para evitar asi llegar a
la signiente etapa.

Pasaron seis meses en los cuales tuve que vivir otras grandes
pruebas que la vida me habia preparado. Como el saber que
i novio me dejaba por otra mujer que no estaba enferma. En
esa época sentia que mi mundo se desboronaba a pedacitos y
creo que esa depresion en la que me encontraba desencadend
la signiente etapa, una mds dificil de afrontar, la etapa de
la DLALISIS. En junio de 2004 empecé a notar los gran-
des cambios en mi cuerpo, y personalidad; es en ese momento
cutando vuelvo al hospital, pero no con la misma suerte que la
veg anterior, ahora me acompanaba un Edema Pulmonar,
es decir como wis rifiones no funcionaban mis pulmones se
lenaron de agua, y ya no tuve mas remedio que dejar que me
dializaran.

Donacion y Trasp

Muchos de los que no necesitan de
esto no tienen ni idea de que es la didli-
515, putes bien yo creo ser una de las mds
apropiadas para explicarlo, la didlisis
es una maquina que se han inventado
los cientificos, con la finalidad de que
ésta realice las funciones de uno de los
drganos gue DIOS nos ha dado, es de-
cir los Ririones.

Fue el lunes siguiente cuando des-
pués de la hospitalizacion legué a la
Unidad Renal con los pies hinchados y
ahora con la necesidad de que me dia-
lizaran.

Duré un mes asistiendo tres veces por semana a la Unidad
Renal, fue poco tiempo, por que sélo estaban esperando que
me cicatrizara el catéter que me habian puesto en el estimago
para empezar la didlisis en mi casa, por fortuna para mi, el
Doctor Delgado me dejé con la maquina para dializarme por
las noches, porque o sino bhubiera tenido que seguir con los
cambios manuales que son cuatro veces en el dia, y hubieran
interrumpido sobre manera mis estudios.

A esta maquina me conecté durante tres largos arios, mien-
tras esperaba con gran ansiedad la llamada para una cirugia
de Trasplante, hasta que el 19 de junio a las 12:50 AN me
Uamaron. ;Saben? yo no lo podia creer pensaba que cuando
llegara a la clinica me devolverian, pero para mi felicidad no
fue asi a las 9:00 comenzd mi cirugia, de la cual desperté alre-
dedor de las cuatro de la tarde, mi familia me acompand todo
el tiempo y fue gracias a ellos y, en especial, a mi mamd que no
dejé de perder la esperanza y de creer que Dios tiene grandes
cosas para mi, por que esto que vivi ha sido lo mas dificil que
he tenido que vivir en mis 26 aios. Pero creo que cuando se
persevera se puede alcanzar lo que se busca, y lo ziltimo que se

debe perder es la fe.

Hoy no puedo cerrar este escrito sin antes agradecer a todas
la personas que me acompanaron en este largo camino; y a las
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personas que en algiin momento les desperté listima también
les agradezco por que sus miradas y sus palabras me confir-
maron una vey, mds que no podia dejarme vencer y que tenia
qute seguir recorriendo mi camino.

Hoy soy feliz, por todo lo que aprends, por tener esta opor-
tunidad de contarle a alguien mds lo que vivi, y porque ahora
sonrio y mi salud es como la de una quinceariera, una ve, mds
le doy gracias a DIOS por esta gran leccion. Porque ahora
amo la vida.

Empezar a escribir mi historia me resulta algo complejo, ya
que a mi mente llegan recuerdos tristes de episodios por los que
tuve que pasar durante cuatro anos. Todo comenzd un 26 de
noviembre de 2003, como olvidario si desde ese dia mi vida se
lleno de tristeza y no volvi a sonreir.

E/ asno estaba terminando y con él mi quinto semestre de
Psicologia también. Cuando una maiana desperté con un do-
lor espantoso que me hacia lorar, ese dolor se parecia al vaso
que me daba por correr cuando hacia educacion fisica en el
colegio; i mamad me acompand al médico y ese dia me dejaron
hospitalizada, dure diez largos dias en el hospital.

Fue después de una Biopsia Renal que el médico diagnostico
“Insuficiencia Renal Cronica Terminal” ;Qué es eso?; yo a
mis 22 anos no tenia ni idea de lo que me pasaba, y annqgue
los médicos intentaban explicarme, mi negacion era tan grande
que decidi seguir mi vida como antes, es decir, sin tomar los
medicamentos que me habian recetado para evitar asi llegar a
la siguiente etapa.

Pasaron seis meses en los cuales tuve que vivir otras grandes
pruebas que la vida me habia preparado. Como el saber que
i novio me dejaba por otra mujer que no estaba enferma. En
esa época sentia que mi mundo se desboronaba a pedacitos y
creo que esa depresion en la que me encontraba desencadend
la signiente etapa, una mds dificil de afrontar, la etapa de
la DLALISIS. En junio de 2004 empecé a notar los gran-
des cambios en mi cuerpo, y personalidad; es en ese momento
cuando vuelvo al hospital, pero no con la misma suerte que la
veg anterior, ahora me acompanaba un Edema Pulmonar,
es decir como wis rifiones no funcionaban mis pulmones se
lenaron de agna, y ya no tuve mds remedio que dejar que me
dializaran.

Muchos de los que no necesitan de esto no tienen ni idea de
que es la didlisis, pues bien yo creo ser una de las mds apro-
piadas para explicarlo, la didlisis es una maguina que se han
inventado los cientificos, con la finalidad de que ésta realice las
funciones de uno de los drganos que DIOS nos ha dado, es
decir los Rinones.

Fue el lunes signiente cuando después de la hospitalizacion
legné a la Unidad Renal con los pies hinchados y ahora con
la necesidad de que me dializaran.

Duré un mes asistiendo tres veces por semana a la Unidad
Renal, fue poco tiempo, por que silo estaban esperando que
me cicatrizara el catéter que me habian puesto en el estimago
para empezar la didlisis en mi casa, por fortuna para wi, el
Doctor Delgado me dejé con la maquina para dializarme por
las noches, porgue o sino hubiera tenido gue seguir con los
cambios manuales que son cuatro veces en el dia, y hubieran
interrumpido sobre manera mis estudios.

A esta maquina me conecté durante tres largos aios, mien-
tras esperaba con gran ansiedad la lamada para una cirngia
de Trasplante, hasta que el 19 de junio a las 12:50 AN me
Uamaron. ;Saben? yo no lo podia creer pensaba que cuando
llegara a la clinica me devolverian, pero para mi felicidad no
e asi a las 9:00 comenzd i cirugia, de la cual desperté alre-
dedor de las cuatro de la tarde, mi familia me acompaiid todo
el tiempo y fue gracias a ellos y, en especial, a mi mamd que no
dejé de perder la esperanza y de creer que Dios tiene grandes
cosas para mi, por que esto gue vivi ha sido lo mas dificil que
he tenido que vivir en mis 26 arios. Pero creo que cuando se
persevera se puede alcanzar lo que se busca, y lo siltimo gue se

debe perder es la fe.

Hoy no puedo cerrar este escrito sin antes agradecer a todas
la personas que me acompanaron en este largo camino; y a las
personas que en algiin momento les desperté listima también
les agradezco por que sus miradas y sus palabras me confir-
maron una veg mds que no podia dejarme vencer y que tenia
que seguir recorriendo mi canino.

Hoy soy feliz, por todo lo que aprends, por tener esta opor-
tunidad de contarle a alguien mds lo que vivi, y porque abora

sonrio y mi salud es como la de una quinceariera, una veg mas
le doy gracias a DIOS por esta gran leccion. Porque abora
amo la vida.
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INDICADORES TRASPLANTE

RENAL 2007

TOTAL TRASPLANTE TRASPLANTE RENAL
IPS HABILITADA CON RESCATES | TRASPLANTE RENAL RENAL TRASPLANTE |EXTRANJERO
PROGRAMA DE TRASPLANTE RENAL DONANTE DONANTE MENOR 18

CADAVERICO VIVO ANOS

COLOMBIANA DE TrasplanteS 31 81 76 5 12 0
CLINICA DE MARLY 32 98 45 13 3 0
HOSPITAL SAN IGNACIO 42 40 36 4 0 0
HOSPITAL SAN JOSE 26 31 28 3 2 0
FUNDACION SANTA FE 26 30 29 1 0 0
HOSPITAL HERNANDO
MONCALEANO PERDOMO (NEIVA) 2418 18 0 0 0
FUNDACION CARDIO INFANTIL 46 17 16 1 1 0
CLINICA SHAIO 34 16 13 3 1 2
CLINICA COLSANITAS REINA SOFIA 16 11 11 0 0 0
CLINICA SAN PEDRO CLAVER 6 7 6 1 0 0
HOSPITAL MILITAR 0 2 0 2 0 0
CLINICA MEDILASER (NEIVA) 0 2 2 0 0 0
TOTAL BOGOTA 282 313 280 33 19 2
INDICADORES 2007
Tasa de Trasplante Renal Donante Cadavérico Regional 17,2 Trasplantes Por Millon de Pablacién - PMP
Tasa de Trasplante Renal Donante Vivo Regional 1 2,0 Trasplantes Por Millon de Pablacién - PMP
Tasa de Trasplante Renal Donante Cadavérico Bogota 32,8 Trasplantes Por Millon de Pablacion - PMP
Tasa de Trasplante Renal Donante Vivo Regional 1 Bogota 4,2 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
Proporcion de Trasplante Renal en menores de 18 afios 6,1%
Proporcion de Trasplante Renal a extranjero 0,6%

Total poblacion Regional No. 1 proyeccion censo DANE 2005: 16,314,230.
Total poblacion Bogota proyeccion censo DANE 2005: 7,919,120.
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INDICADORES TRASPLANTE RENAL 2008

IPS HABILITADA CON RESCATES TRA.I-SOP.I;.AI:-NTE TRAHSEI;GL:LNTE TR‘:RSEZL:LNTE TR:SEI:lL‘)\LNTE EXTRANJERO
PROGRAMA I,JE TRASPLANTE RENAL cEI;)AN\;\ENF;I;EO Do‘mgTE MEANNOORS18
FUNDACION CARDIO INFANTIL 19 13 12 1 3 1
FUNDACION SANTA FE DE BOGOTA 32 21 20 1 0 0
CLINICA SHAIO 28 23 19 4 1 0
HOSPITAL SAN JOSE 31 30 28 2 1 0
CLINICA SAN PEDRO CLAVER 12 21 18 3 2 0
CLINICA MARLY 34 78 57 21 5 0
COLOMBIANA DE TRASPLANTE CSR | 36 57 56 1 5 0
HOSPITAL SAN IGNACIO 31 39 38 1 0 0
HERNANDO MONCALEANO PERDOMO| 32 29 29 0 0 0
CLINICA COLSANITAS REINA SOFIA 35 26 26 0 0 0
CLINICA MEDILASER 5 5 5 0 0 0
UT- HOSPITAL CARDIOVASCULAR

DEL NINO DE CUNDINAMARCA 8 0 0 0 0 0
CLINICA COUNTRY 4 0 0 0 0 0
TOTAL 307 342 308 34 17 1
INDICADORES A 2008

Tasa de Trasplante Renal Donante Cadavérico Regional No.1

Tasa de Trasplante Renal Donante Vivo Regional No.1
Tasa de Trasplante Renal Donante Cadavérico, Bogota

Tasa de Trasplante Renal Donante Vivo Regional No.1 Bogoté

Proporcion de Trasplante Renal en menores de 18 afnos

Proporcion de Trasplante Renal a extranjero

18,8 Transplantes Por Millon de Poblacion - PMP
2,0 Transplantes Por Millon de Poblacion — PMP
38,9 Transplantes Por Millon de Poblacion - PMP
4,3  Transplantes Por Millon de Poblacién - PMP

4,9%
0,3%

Total poblacion Regional 1, proyeccion censo DANE 2005: 16.314.230.
Total poblacion Bogota, proyeccion censo DANE 2005: 7.919.120.
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INDICADORES TRASPLANTE
HEPATICO 2007

TOTAL TRASPLANTE
IPS HABILITADA CON RESCATES TRASPLANTE HEPATICO EXTRANJERO
PROGRAMA DE TRASPLANTE HEPATICO MENOR DE 18 ANOS
FUNDACION CARDIO INFANTIL 30 25 0 0
FUNDACION SANTA FE 26 28 1 0
HOSPITAL SAN IGNACIO 14 13 0 0
TOTAL REGIONAL No. 1 70 66 1 0
INDICADORES 2007
Tasa de Trasplante Hepatico Donante Cadavérico Regional 1 4,0 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
Tasa de Trasplante Hepatico Donante Cadavérico Bogota 8,3 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
Proporcion de Trasplante Hepatico en menores de 18 afios 1,5%
Proporcion de Trasplante Hepatico a extranjero 0

Total poblacion Regional 1, proyeccion censo DANE 2005: 16.314.230.
Total poblacion Bogota, proyeccion censo DANE 2005: 7.919.120.

INDICADORES TRASPLANTE
HEPATICO A 2008

TOTAL TRASPLANTE
IPS HABILITADA CON RESCATES TRASPLANTE HEPATICO EXTRANJERO
PROGRAMA DE TRASPLANTE HEPATICO MENOR DE 18 ANOS
FUNDACION CARDIO INFANTIL 43 36 1 0
FUNDACION SANTA FE 32 34 0 0
TOTAL REGIONAL No. 1 75 70 1 0
INDICADORES 2008
Tasa de Trasplante Hepatico Donante Cadavérico Regional 1 4,0 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
Tasa de Trasplante Hepatico Donante Cadavérico Bogota 8,3 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
Proporcion de Trasplante Hepatico en menores de 18 afios 1,5%
Proporcion de Trasplante Hepatico a extranjero 0

Total poblacion Regional 1, proyeccion censo DANE 2005: 16.314.230.
Total poblacion Bogota, proyeccion censo DANE 2005: 7.919.120

Donacién y Trasplante de Organos y Tejidos 21




INDICADORES TRASPLANTE

CARDIACO 2007

IPS HABILITADA CON
PROGRAMA DE TRASPLANTE

FUNDACION CARDIO INFANTIL
CLINICA SHAIO

HOSPITAL SAN IGNACIO
TOTAL REGIONAL No. 1

RESCATES

TOTAL TRASPLANTE
TRASPLANTE CARDIACO _
CARDIACO MENOR DE 18 ANOS
6 0
7 0
) 0
18 0

EXTRANJERO

o O o o

INDICADORES 2007

Tasa de Trasplante Cardiaco Donante Cadavérico Regional 1
Tasa de Trasplante Cardiaco Donante Cadavérico Bogota
Proporcion de Trasplante Cardiaco en menores de 18 afios

Proporcion de Trasplante Cardiaco a extranjero

1,1 Trasplantes Por Millon de Poblacion - PMP
2,3 Trasplantes Por Millon de Pablacion - PMP
0%
0%

Total poblacion Regional 1, proyeccion censo DANE 2005: 16.314.230.
Total poblacion Bogota, proyeccion censo DANE 2005: 7.919.120

INDICADORES TRASPLANTE
CARDIACO A 2008

TOTAL TRASPLANTE
IPS HABILITADA CON RESCATES TRASPI,ANTE CARDIACO ) EXTRANJERO
PROGRAMA DE TRASPLANTE CARDIACO MENOR DE 18 ANOS
FUNDACION CARDIO INFANTIL 17 14 0 0
CLINICA SHAIO 6 4 0 0
HOSPITAL SAN IGNACIO 5 6 0 0
TOTAL 28 24 0 0
INDICADORES 2008

Tasa de Trasplante Cardiaco Donante Cadavérico Regional No.1
Tasa de Trasplante Cardiaco Donante Cadavérico - Bogota
Proporcion de Trasplante Cardiaco en menores de 18 afios

Proporcion de Trasplante Cardiaco a extranjero

1,4 Transplantes Por Millon de Poblacion - PMP
3,0 Transplantes Por Millon de Poblacion - PMP
0%

0

Total poblacion Regional 1, proyeccion censo DANE 2005: 16.314.230.
Total poblacion Bogota, proyeccion censo DANE 2005: 7.919.120.

22 Donacién y Trasplante de Organos y Tejidos



INCREMENTO DE TEJIDO CORNEAL
OBTENIDO EN IPS GENERADORAS

TEJIDO CORNEAL DONADO POR FUENTE DE RESCATE -2007
COORDINACION REGIONAL No. 1
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BANCOS DE TEJIDOS

No. DE PIEZAS PROCESADAS POR LOS BANCOS

DE TEJIDOS/POR MILLON DE LA POBLACION 1203

TOTAL DE TEJIDO CORNEAL DISTRIBUIDO 652

TOTAL DE TEJIDO OSEOQ DISTRIBUIDO 11710

TOTAL DE TEJIDO CORNEAL DESCARTADO

(PRUEBAS INFECCIOSAS POSITIVAS, MAL ESTADO DEL TEJIDO) 42 PIEZAS
TOTAL DE TEJIDO OSEO DESCARTADO

(PRUEBAS INFECCIOSAS POSITIVAS, MAL ESTADO Y DEVOLUCION DEL TEJIDO) 266 PIEZAS

FUENTE: Banco de Huesos Cosme y Damian.

La donacion de tejidos en innumerables casos, es una opcion para mejorar la calidad de vida de pacientes que requieren de un implante.

DIEZ PRINCIPALES TIPOS DE TEJIDO OSTEO MUSCULAR

DISTRIBUIDO - REGIONAL No.1

TIPO DE TEJIDO DISTRIBUIDO TOTAL PORCENTAJE %
POLVO DESMIN 0,5 Gr. 300 — 600 MICRAS LIOFILIZADO 4323 36,9
POLVO DESMIN 0,5 Gr. 300 — 850 MICRAS LIOFILIZADO 2961 25,3
POLVO DESMIN 0,5 Gr. 300 > 850 MICRAS LIOFILIZADO 546 4,7
CORTICO ESPONJOSO 32 Gr. 450 38
POLVO DESMIN 0,5 Gr. 300 — 600 MICRAS LIOFILIZADO 227 1,9
CLANCY 200 1,7
CABEZA DE FEMUR 194 1,7
POLVO DESMIN 0,5 Gr. 300 — 850 MICRAS LIOFILIZADO 189 1,6
CARTILAGO CON SEGMENTO OSEQ 152 1,3
TENDON TIBIAL ANTERIOR 150 1,3

FUENTE: Banco de Huesos Cosme y Damian.

La donacion de tejidos en innumerables casos, es una opcion para mejorar la calidad de vida de pacientes que requieren de un implante.
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EL TENERLO TODO

Omar Orjuela - Lemuel

l as horas pasaban con langnidez

sin prisa. De nino, muchas ve-
ces no se aprecia el verdadero valor del
tiempo porque se cree “fenerlo todo” y se
adecna fdcilmente a las necesidades que
la vida puede demandar; ademas de sor-
prenderse ante cosas sencillas, solo habia
que correr, saltar, ser un hijo obediente

) Ser feliz.

Para tratar de aminorar aquel man-
damiento de sumision que llamé “tedio”,
resolvi a los dieciséis arios, estudiar téc-
nicas de magia leyendo algunos de los
tratados en esta materia, que mis padres ofrecian en gran
variedad en sus librerias. Los poderes que iba adquiriendo
a medida que aprendia, los practicaba adivinando suertes y
destinos deparados en las palmas de las manos de mis compa-
nieros, o descubriéndolos en las cartas de una baraja.

Cumplidos los diecisiete, tuve que falsificar la cédula para
poder casarme con una hermosa chica que un buen dia llegd a
vivir frente a mi casa. Asi que a los dos arios, éramos padres
de dos lindos hijitos. V iviamos bien, pero nuestro matrimonio
lamentablemente durd tan solo cinco anios, pues mi esposa me
abandond debido a lo reiterado de mi alcoholismo. Ingresé al
mundo de las drogas, bajo la tutoria de mis amigos, razin por
la cual obtuve el rechazo inmediato de mi familia. Mi tierna
madre atin guardaba su esperanza en mi, brinddandome incon-
tables oportunidades, pero no quise recobrarme y me marché
decidido a recorrer el pais en busca de nuevas experiencias.
En esta vasta aventura, aprendi entre otras cosas a conocer
el mundo del adulterio: supe que adulterar no sélo es ser in-
Jiel, sino que se pueden adulterar ddlares, diplomas, cédulas,
pasaportes y hasta la leche se puede adulterar con agna. Las
ganancias producidas eran cuantiosas y no me inportaba gas-
tarlas con prostitutas, vicios, trago, y otros anigos.

Estando en Villavicencio me sedujo una mujer buena ma-
dre de dos retorios, que hacian las veces de hogar y asi trans-
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currieron dos pldcidos arios sumergido en
parrandas y desmanes hasta que un buen
dia, llegd al trabajo mi abnegada esposa
quien me planted regresar a Bogotd para
que intentdaramos rebacer nuestra fami-
lia. Sin embargo, y después de algunos
meses de intentar convivir, resultd impo-
sible debido a que infringi de mi parte, los
mandatos necesarios para poder levar un
hogar a cabo.

Como la miisica Lilanera ejercid en
mi tanta influencia, consegui un trabajo
como cantante de un conjunto, donde el
Jolgorio y las mujeres era el diario vivir; por supuesto, acom-
patiado de drogas y trago.

Vivi sélo y en apariencia feliz, pero una manana, al mo-
mento de levantarme, senti las extremidades adormecidas sin
razon alguna. Pensé que tal veg seria la cansa de un mal
guayabo, sin embargo, acudi a un médico cercano quien por los
exdmenes determind que debia ser chequeado por un especia-
lista. Fui internado de urgencias un 28 de Diciembre a los 33
anos. La doctora me informd con rudeza y sin lugar a ningin
tipo de objecion, de que era un paciente “Renal Cronico Ter-
minal” y que bebia alistarme de inmediato en un programa
de Didlisis. Yo pensaba que muny seguramente nos estaban
haciendo una broma de mal gusto por ser dia de los inocentes;
ademas pensaba para mi como a forma de consuelo, gue todos
los humanos éramos en un punto “terminales” porgue algin
dia lejano o no, moririamos. Mi familia entrd a la sala pre-
ocupada para tratar de darme un poco de aliento, mas tuvo
que salir casi enseguida al concluir el horario de visitas. Pero
mi madre, antes de marcharse, inclind su rostroy, gimiendo
me susurrd algo al oido: “Hijo, tn necesitas un milagro; ten
fe y habla con Dios”. Y se marcho con una siplica en la
mirada abogada en lanto. Senti como todo mi pasado habia
sido un error. Era mi culpa, pero anhelaba con todo mi ser,
poder vivir.
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Cuando se ingresa al mundo siniestro de lo sombrio, se sabe
de antemano que existe un poder que es infinitamente mayor
al de las tinieblas, y es la I,

Queria restanrar mi vida en ese momentoy tal vez, fuera tar-
de, pero necesitaba intentarlo; recordé una mdxima leida hace
algiin tiempo: que “la sinica condicion para poder acercarse a
Dios, es la HUMIL.DAD”,

Entonces me levanté, entré al basno, abri la ducha y ore:
Sesior: por favor escrichame, me siento débil, sé que soy de-
masiado pequenio en la grandeza del Universo. Estoy cansado
de andar en oscuridad, del mal obrar, de hacer cosas desagra-
dables, soy una oveja perdida. . .rescdtame.

Comprendo gue no es el dinero, los amigos o el poder oculto
quienes me pueden ayudar en este momento. Siento que perds
demasiado, me hice mucho dario y no se si ain me ames por
esto, pero te pido perdin y me arrepiento. Iiumina mi camino
Senor. . .quiero ver; hoy te abro la puerta de mi corazon, te
entrego i vida. Haz de mi la persona que tii quieres que sea,
ast podré encontrar todo lo que tenias gnardado para mi. Sd-
name para empezar una vida nueva, solo asi podré alabarte,
servirte y glorificarte por siempre. Amén’.

Me transplantaron el 20 de Octubre de 1998. En recupe-
racion, tuve mucho tiempo para meditar, incluso, pensé en las
tantas veces que habia estado en peligro y al borde mismo de
la muerte, y que por alguna razon_y en el momento preciso, se
presentaba un hecho que creia accidental, y me evitaba algo
realmente grave. Entonces me invadio un sentimiento de que-
branto y vergiienza al comprender que el Serior siempre habia
estado a mi lado sin que yo le reconociera.

Estableci una empresa para la elaboracion de productos de
oficina y colegios; descubri dones que nunca imaginé tener:
Escritor, Pintor, Escultor, Compositor y Cantante, aprendi
a interpretar cuatro instrumentos; participé como Presidente
suplente de la Asociacion Nacional de Transplantados, Creé
la Fundacion Lemuel para pacientes Renales. Mas el afan del
mundo, con todas sus propuestas y vanidades mal disinnla-
das: estudio, trabajo, logros por alcanzar y la misma vanidad,
hizo que decayera en mi espiritualidad sin ningsin control.

Cierto dia, una densa nube de tedio se posd de pronto oscu-
reciendo el glamoroso cielo de mi existencia. Después de seis
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anos de alterar sin duda mi rumbo inicial, de abandonar un
pacto sagrado, sumiso y sincero hecho entre Dios y wii humil-
dad, perdi mi rifion transplantade. Aquellas pesadas horas
que transitaron linguidas por mi felig niniez, retornaban abo-
ra como a reclamar con angustia, en mi adultez,.

Una noche, en la penumbra de mi cuarto, evocando acongo-
Jado en mi desdicha, la dulce infancia de mi vida puesto que
“todo lo tenia”, donde fui dueiio absoluto del tiempo y entre
mis ocupaciones mayores estaban el correr y el saltar; ser un
hijo ddcil y disfrutar genuinamente del candor que proporciona
el maravillarse ante el descubrimiento de las cosas sencillas,

i corazon anord entre sollozos aquellas épocas de ingennidad

que por tan largo tiempo me permiti al olvido.

De repente, en el instante en que la amargura se acomodaba
esa noche para de nuevo a mi lado dormir...Un regalo del
cielo: ese impetu que solo los pequerios portan como Davila: la
Sumision y la obediencia y son esquivadas por la razon, llend
wii ser como Inz divina y la humildad me acercd de nuevo al
Dios gue es Padre también. Entonces como fragil cervatillo
salté de i lecho para rendirme ante su presencia y de rodillas
pedir en suplicas otra oportunidad. Luego, con afin, busqué
wii otrora Libro Sagrado entre los texctos que habia postergado
estudiar; seleccioné un versiculo al azar y quedé maravillado
al leer ese pasaje hermoso que me ha reconfortado desde enton-
ces y que nunca olvidaré: “Mira que te mando que te esfuerces
) seas valiente; no temas ni desmayes, porque Jehovi tu Dios
estard contigo dondequiera que vayas”. Josué 1-9

Luego de dos largos arios en Hemodzdlisis, recibi mi segundo
Trasplante. Hoy custodio como vigia mi relacion con Dios a
medida que soy refinado, y abora si puedo confesar a viva vog,
con la certeza de un espiritu imperecedero: “E tenerlo todo”.
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ALSULLES (D1 LJUESTLRAS ACVIDUDES

- Dia Distrital de la Donacion de Qrganos y Tejidos con fines de Trasplantes (Abril 2008).

- Dia Mundial de la Donacion de Organos y Tejidos con fines de Trasplantes (Octubre 2008)

- Curso - Taller Gestion Operativa de la Donacion de Organos y Tejidos con fines de Trasplantes en todas
las IPS de la ciudad (Diciembre 2008).

- Encuentro con la comunidad “Comparte el don de la vida” (Diciembre 2008)

- Primer encuentro departamentos del area de jurisdiccion de la Coordinacion Regional No.1

Actividades en conjunto con el Instituto Nacional de Salud ( Coordinacion Nacional Red
de Donacion y Trasplantes) y Ministerio de la Proteccion Social.
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