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RESUMEN  

Introducción: Los Xenotrasplantes son técnicas quirúrgicas innovadoras que surgen en 

respuesta de la escasez de órganos humanos, proporcionando una fuente alterna de 

órganos para ser trasplantados y prolongar vidas, dichas técnicas consisten en el trasplante 

de tejido, órganos o células entre distintas especies. Los órganos de preferencia son los 

órganos de cerdo debido a su similitud biológica con los órganos humanos, sin embargo, 

existen distintas problemáticas, para lo cual se han creado distintas investigaciones y 

prácticas que buscan la modificación genética reduciendo así el rechazo inmunológico, 

transmisión de enfermedades y preocupaciones éticas. 

Revisión bibliográfica: fue en el año de 1963 donde se evidenció el primer xenotrasplante 

renal de la historia, mientras que en 1964 se realizó el primer xenotrasplante cardíaco; en 

este tipo de procedimientos la bioética cuenta con un papel crucial en cuanto a la 

evaluación y regulación, esta debe garantizar que se aborde de manera correcta y 

adecuada los problemas y conflictos éticos, morales, en cuanto al bienestar animal, 

justicia y equidad, seguridad, riesgo de enfermedades e impacto en la relación humano-

animal.  

Conclusión: los xenotrasplantes ofrecen acabar con la escasez de órganos humanos, sin 

embargo, se plantean varias problemáticas bioéticas y dudas en cuestión sobre si esta 

técnica es correcta por la provisión de vida animal y cuan bueno es tener un órgano de 

distinta especie, los distintos principios bioéticos abren un sinfín de dudas más, y aunque 

siempre existirá un debate sobre estos temas, y personas que estén a favor y en contra, lo 

único que está claro es que si esta técnica vence los conflictos médicos sería de gran 

utilidad para la humanidad.   

Palabras clave: bioética, órganos, trasplantes, trasplantación Heteróloga. 
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ABSTRACT  

Introduction: Xenotransplants are innovative surgical techniques that arise in response 

to the shortage of human organs, providing an alternative source of organs to be 

transplanted and prolonging lives. These techniques consist of transplanting tissue, 

organs, or cells between different species. The organs of preference are pig organs due to 

their biological similarity to human ones; however, there are different problems for which 

different research and practices have been created that seek genetic modification to reduce 

immunological rejection, disease transmission, and ethical concerns. 

Literature Review: The first renal xenotransplantation in history was evidenced in 1963, 

while in 1964, the first cardiac xenotransplantation was performed; in this type of 

procedure, bioethics plays a crucial role in terms of evaluation and regulation as it must 

guarantee that ethical, moral problems and conflicts are correctly and adequately 

addressed in terms of animal welfare, justice and equity, safety, risk of diseases, and 

impact on the human-animal relationship. 

Conclusion: Xenotransplantation offers to end the shortage of human organs; however, 

there are several bioethical issues and doubts about whether this technique is correct for 

providing animal life and how good it is to have an organ of a different species. The 

different bioethical principles open a host of other doubts. Although there will always be 

a debate on these issues and people who are for and against them, the only clear thing is 

that if this technique overcomes the medical conflicts, it would be of great use to 

humanity.   

Keywords: bioethics, organs, transplants, heterologous transplantation. 
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INTRODUCCIÓN  

Definición y tipos de Xenotrasplantes  

Los Xenotrasplantes son una forma de trasplantes de órganos entre especies diferentes, 

estos se clasifican por categorías como órganos, tejidos, células, perfusión extracorpórea 

(circulación de sangre humana por medio de un animal u órgano bioartificial) y 

exposición a material vivo provenientes de un animal (1). La técnica de los 

xenotrasplantes ha sido propuesta hace más de 30 años con el fin de abastecer la escasez 

de órganos humanos, cuentan con un gran potencial, sin embargo, aún no son 

consideradas como terapias que logren su objetivo de salvar o prolongar vidas humanas 

(2). Cuando se habla de xenotrasplantes el animal más óptimo para realizar el xenoinjerto 

es aquel genéticamente cercano a la especie humana, un claro ejemplo de esto son los 

babuinos o chimpancés (3). 

Una persona viva puede donar pulmón, hígado o riñón, mientras que una persona con 

muerte encefálica puede donar riñones, pulmones, corazón, hígado, sangre, huesos, 

córneas, tendones y arterias, sin embargo, cuando la muerte es por parada cardíaca 

únicamente se puede donar tejidos (4). A pesar de las nuevas alternativas y el aumento de 

donaciones tanto de donantes vivos como cadavéricos con tasas de donación de entre 2 y 

47 por millón de habitantes fuentes han documentado que existe una escasez de órganos 

(2). Según la Organización Panamericana de la Salud (OPS) el riñón es el órgano con más 

demanda de trasplante, el más frecuente entre los órganos sólidos con una totalidad de 

33.378 trasplantes anuales, con una lista de espera de más de 182.000 personas, 

prosiguiéndole el hígado con una totalidad de 11.000 trasplantes, durante el año del 2016 

(5). 

  

Los trasplantes de órganos se realizan desde los años de 1960-1969 a nivel mundial, con 

el objetivo de beneficiar la calidad de vida y el estado de salud de las personas (6). En la 

actualidad la gran prevalencia de las enfermedades renales crónicas, obliga a seguir 

considerando este tipo de técnicas (7). Los Xenotrasplantes son complicados debido a que 

el sistema inmunitario del receptor rechazará al órgano de especie diferente, por lo que se 

busca superar obstáculos inmunológicos a medida que esta técnica evoluciona (8). Países 

como Rusia, Japón, EEUU y Brasil han avanzado con estudios de proximidad 

morfogenética entre especies diferentes, lo que ha demostrado al mundo que esta técnica 

no está lejos de convertirse en una realidad médica, contando con beneficios adicionales 
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como la capacidad para prevenir recurrencia de ciertas enfermedades infecciosas, debido 

a que los órganos de los animales no son susceptibles a virus como el virus de Epstein 

Barr y VHB y VHC (9).   

Los xenotrasplantes cuentan con un gran potencial, sin embargo, el uso de esta nueva 

innovación ha dado como resultado desafíos éticos, morales sobre la cuestión si esta 

técnica es correcta por la provisión de vida animal y cuan bueno es tener un órgano de 

distinta especie. Esta revisión bibliográfica tiene como objetivo brindar una revisión 

bioética sobre el empleo de los xenotrasplantes motivo por el cual presentamos la 

siguiente pregunta de investigación ¿Cuáles son los principales dilemas bioéticos 

asociados con el uso de los xenotrasplantes en la práctica médica contemporánea?  
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METODOLOGÍA  

Se realizó una búsqueda bibliográfica del 4 al 12 de abril del 2024 en bases de datos como 

PubMed, Scopus, Web of Science, empleando las siguientes palabras clave: “bioethic, 

organs, trasplantation, transplantation heterologous” las cuales fueron consultadas en la 

página web de descriptores en ciencia de la salud DECS/MESH. También, se empleó el 

operador booleano "AND" para construir los algoritmos de búsqueda ("Bioethic "(Mesh]) 

AND " Organs "[Mesh] ("Trasplantation " [Mesh]) ("Trasplantation heterologous" 

[Mesh]) 

Se obtuvieron un total de 236 artículos, se aplicaron los criterios de inclusión: 

- Artículos completos gratuitos. 

- Se limito la búsqueda de bibliografía entre el período del 2018 y 2023 para obtener 

información actualizada.  

- Artículos sin limitación de idiomas para mayor extensión.  

- Artículos cuya publicación sea en los últimos 6 años. 

- Publicaciones de tipo revisión sistemática, metaanálisis y ensayos clínicos. 

Obteniendo un total 61 artículos. Se procedió con el análisis de los títulos y resumen de 

cada uno de los estudios, excluyéndose 11 artículos por ser duplicado, 12 por no presentar 

información relevante para la investigación, 3 por ser artículos pagados y 4 por ser fuera 

del periodo de tiempo establecido. Se analizaron, finalmente 31 artículos de calidad en la 

presente revisión bibliográfica.  
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Figura 1.Diagrama de flujo 

 

 

Fuente: elaboración propia, empleando el programa 

https://estech.shinyapps.io/prisma_flowdiagram/ 
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DESARROLLO DEL TRABAJO  

Historia y evolución de los xenotrasplantes  

Fue en el año de 1667 en el cual se presenta la primera xenotrasfución de la historia, se 

trasfundió sangre de cordero a un humano, avanzando en el tiempo en el año de 1838 se 

realizó el trasplante de córnea de un cerdo a un paciente, hecho inédito ya que ocurrió 

incluso antes que el primer alotrasplante de córnea (10).  

Fue hasta 1963 donde se registró hechos de los primeros xenotrasplantes renales, esta 

técnica consistía en trasplantar riñones de un primate en pacientes con fallo renal grave, 

se efectuaron 13 trasplantes renales de los cuales solo uno de los trasplantados sobrevivió 

9 meses, siendo el motivo de su deceso, ajeno al trasplante (11).  

En 1964 se realizó el primer xenotrasplante cardiaco tras la falta de donante vivo, se 

utilizó el órgano cardiaco de un bobino el cual resultó ser demasiado pequeño dando como 

resultado el fallecimiento del paciente. En el año 2022 se ejecutó el primer xenotrasplante 

de corazón de un cerdo a un paciente, el cual sobrevivió 8 semanas, falleció a causa de 

una infección por un herpes virus porcino (12).  

 

 

                              Figura 2. Historia de los Xenotrasplantes (12). Elaboración propia 

 

FUNDAMENTACIÓN BIOÉTICA 

Principios bioéticos aplicables  

La toma de decisiones, es compleja si de moral y ética se trata, saber si un acto es 

adecuado o no. El enfoque del principialismo, según Beauchamps y Childress también se 

deben considerar enfoques consecuenciales basados en consecuencias de acción, costos 

y beneficios, de igual manera enfoques basados en deberes los cuales no se centran en las 

consecuencias, esto haciendo el uso de los cuatro principios de la bioética (autonomía, no 

maleficencia, justicia y beneficencia) (13).  
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El principio bioético sobre la autonomía se basa en respetar la libertad de decisión de la 

persona como individuo, en cuestión a los xenotrasplantes, adquirir un consentimiento 

informado voluntario del receptor, familiar o amigo, debido a los riesgos a los que estos 

conllevan, el respeto a la autonomía es fundamental, los pacientes deben recibir 

información completa y de manera comprensible sobre todos los riesgos, beneficios y 

alternativas antes que el paciente tome una decisión (13).  

La no maleficencia, tiene como objetivo evitar causar daño de manera deliberada, se trata 

de no maltratar por experimentar, en cuestión de los xenotrasplantes, procurar por el 

bienestar animal, considerando los métodos de cría, manipulación genética y cuidado de 

los animales que se utilizaran para la investigación y producción de xenotrasplantes; el 

rechazo a xenoinjertos, daño psicológico, pérdida de identidad y amenazas al altruismo 

(14).  

La justicia, en cuestión de los xenotrasplantes, se basa en cuestiones éticas de derechos 

de los animales, asignación de recursos, justicia distributiva; los xenotrasplantes pueden 

crear disparidades en el acceso a la atención médica, debido a que podrían beneficiar solo 

a aquellas personas con recursos socioeconómicos altos, lo cual crea una preocupación 

importante desde la perspectiva de la justicia social (15).  

En cuanto a la beneficencia, este principio es cuestionado por la idea de utilizar animales 

no humanos para beneficio de los humanos, de igual manera la preocupación por las 

posibles transmisiones de enfermedades zoonóticas, para lo cual se debe exigir una 

evaluación ardua de los riesgos que estos conllevan a la salud pública e implementar 

métodos de prevención de estas mismas (16).  
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Tabla 1. Marco ético para guiar la selección de pacientes para xenotrasplantes. 

Fuente: Hastings Cent Rep (17). Elaboración propia 
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Riesgos y beneficios médicos de los Xenotrasplantes  

 

Tabla 2. Factores claves asociados con los xenotrasplantes. Fuente: Cell 

Transplantation (18). Elaboración propia 

Para que un xenotrasplante tenga éxito se debe considerar las barreras fisiológicas, 

inmunológicas de los animales como potenciales fuentes:  
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Tabla 3. Comparación de las ventajas y desventajas de los órganos de cerdo y babuino. 

Fuente: Cooper y Bottino (19). Elaboración propia 

A nivel mundial la demanda de órganos ha aumentado por diversos motivos tales como 

el mayor acceso a la salud, estilo de vida, prevalencia de enfermedades renales crónicas, 

entre otros (20).  

Fue David Cooper en el año del 2001 quien expresó que el sistema inmunitario de los 

antropoides y el ser humano reaccionan de manera rápida frente a un azúcar (alfa-gal) 

presente en todas las células porcinas en su superficie, concluyendo así que la alteración 

del gen encargado de la síntesis del alfa-gal, evitará el repudio inmunitario, el cual vendría 

siendo la problemática más relevante de los xenotrasplantes porcinos (21).  

Fue en el año del 2012 donde se descubrió la tecnología de edición genética CRISPR, la 

cual permite modificar el ADN e inhibición del gen alfa-gal, lo cual fue un gran impulso 

para los xenotrasplantes (22).  

Según la “Red de Adquisición y Trasplante de Órganos” (OPTN) en el año del 2022 en 

Estados Unidos se batió un récord con más de 42.800 trasplante órganos, siendo el riñón 

el órgano más trasplantado en cantidad de 25.000, seguidos de hígado, corazón y pulmón. 

En el mismo año, 14.903 personas se convirtieron en donantes de órganos tras su 

fallecimiento en todo el país, contando con un aumento de tasa del 7,5% en comparación 

a los años previos, mientras que 6.466 personas formaron parte de los donantes de órganos 

en vida, sin embargo, los órganos siguen siendo insuficientes (23).  

En Ecuador la situación es similar, según “La Lista de Espera Única Nacional” (LEUN) 

en el año del 2022 se realizaron 597 trasplantes de órganos. El mismo año se notificó una 

tasa de 3.94 donantes por millón de habitantes (TDPMH), demostrando que la lista de 

espera de órganos crece en comparación a la de donantes (24,25).  

Las ventajas de los xenotrasplantes se basan en avances científicos para futuros híbridos, 

disminución en las largas listas de espera, aporte de supervivencia tras proveer una fuente 

animal ilimitada como donantes representando una gran esperanza para el futuro de 

muchos enfermos (25).  

A pesar de que la técnica de los xenotrasplantes genera gran esperanza, de igual manera 

cuenta con varias problemáticas tanto éticas, sociales, legales, religiosas y de salud 

pública. Esta nueva innovación es un gran desafío en la medicina actual ya que cuentan 

con riesgos imprevistos, psicológico, e inmunológicos ya que el sistema inmunitario del 

receptor tiende a rechazar el órgano de especie diferente por temas de compatibilidad, 
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trasmisión de virus nuevos, motivo por el cual se exploran diversas técnicas de remplazo 

de órganos ya sea con dispositivos o terapias, que desafortunadamente no son igual de 

rentables que los xenotrasplantes los cuales cuentan con bajas tasas de éxito (26,27).  

 

Esenciales (no puede evitarse) Al cerdo como individuo 

- Calidad de vida 

- Muerte  

Daño a la especie 

Daño a la atmosfera  

Accidentales (evitables)  Al paciente  

- Psicológicos 

- Trasmisión o creación de virus, 

tanto al paciente, a otros humanos 

y animales no humanos  

Al medio ambiente por contaminación.  

Tabla 4. Clasificación de posibles daños (27). Elaboración propia 

ASPECTOS CULTURALES Y RELIGIOSOS: RELIGIÓN Y LEYES  

Los xenotrasplantes han sido muy cuestionados en ámbitos morales, con argumentos 

como el maltrato animal, violaciones a los derechos, aumentar la cosificación de los 

animales o la explotación de materia biológico humano o animal, amenaza la dignidad 

humana, alteración de tabúes morales, inducir repugnación interna humana, jugar a ser 

Dios (28).  

RELIGIÓN  

En ciertas religiones como el judaísmo, cristianismo e islam, la modificación de la 

naturaleza es tolerada, siempre y cuando sirva para el avance y confort de la humanidad 

y cuando el xenoinjerto trasplantado no intervenga en la mente, genética del receptor y el 

riesgo sea mínimo (29).  

- Cristianismo: dentro de esta religión sus perspectivas varían, en su mayoría los 

cristianos consideran que el cuerpo humano es a imagen y semejanza de Dios, el 

cual se debe respetar y cuidar, por cual presenta un conflicto ético debido a la 
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manipulación genética de animales y a la naturaleza sagrada de la vida humana 

(27). 

- Islam: en esta religión valoran la vida humana de manera sagrada, motivo por el 

que se apoya el tratamiento médico para salvar o prolongar vidas, aunque, el uso 

de animales genera debate debido a la manipulación genética y consideraciones 

sobre la pureza y legalidad de los suplementos del cerdo en la dieta islámica (26). 

- Judaísmo: esta religión considera que la preservación de la vida es fundamental, 

el trasplante de órganos es totalmente aceptado, surgiendo conflicto en la 

utilización de animales en relación con las leyes dietéticas y el respeto a la vida 

animal (27). 

- Hinduismo: considera la vida sagrada y se valora el concepto de ahimsa sobre la 

no violencia a otros seres o a nuestro ser mismo, aunque no hay una posición 

oficial, se cuenta con preocupaciones éticas sobre el sufrimiento animal y 

manipulación genética (27). 

- Budismo: en esta religión se promueve la compasión y respeto por toda forma de 

vida, por lo que se genera conflicto sobre el sufrimiento animal y a la vez se 

respalda esta técnica como medio para aliviar el sufrimiento humano (27). 

Según estudios realizados por Cambariere R, et al (27), los xenotrasplantes en las 

personas causan estrés psicológico, trastornos de identidad, carga emocional como 

disgusto interno o aversión y vergüenza de la identidad ya que se considera como una 

alteración del ser humano como criatura, unidad de cuerpo y alma e imagen de Dios. 

CONSENTIMIENTO INFORMADO  

En el 2019 Velayos añadió el principio de precaución, el cual se centra en el riesgo de 

transmisión de enfermedades, la afección al carácter general de la especie de los cerdos o 

la bioesfera en su conjunto es limitado y se están tomando múltiples medidas y realizando 

investigaciones para minimizarlo todavía más, el consentimiento informado debe 

expresar claramente los riesgos de tal experimentación y la limitación, pero no infringir 

derechos humanos respecto a la salud del paciente, que se beneficiará de dicho trasplante 

(28).  
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Normativas y regulaciones de los Xenotrasplantes 

La actividad de donación y trasplante de órganos, tejidos y células, incluida la terapia 

celular o regenerativa, la ingeniería tisular y el xenotrasplante, estará sujeta a las 

disposiciones señaladas en el reglamento a ley orgánica de donación y trasplantes de 

órganos, capítulo IV, artículo 7 régimen de acreditación, menciona ser un proceso que 

tiene como objetivo la evaluación y garantía pública de que los procedimientos de 

donación y trasplantes de órganos, tejidos y células, incluida la terapia celular o 

regenerativa, la ingeniería tisular y el xenotrasplante, realizados por instituciones, 

hospitales, bancos de tejidos o células y profesionales, cumplan con lo establecido en la 

ley, el presente reglamento general y las demás resoluciones que emita la Autoridad 

Sanitaria Nacional y el INDOT (26). 

En este mismo documento, artículo 20 menciona que el INDOT regulara todas las 

practicas relacionadas con el xenotrasplante, incluida la investigación, bajo los parámetro 

y normas establecidas para el efecto (27). 

La medicina actual va progresando día a día, lo cual ha generado problemas éticos por el 

uso de los avances tecnológicos en esta rama de la salud, ya que se trata de conservar los 

valores, tradiciones y respeto a la dignidad (27). 

La legislación en cuanto a estos temas no se puede actualizar de manera rápida, ni abarcar 

con todos los aspectos a los la tecnología de hoy en día afecta con ordenamientos jurídicos 

(28). 

“En el Documento de Consenso elaborado para la Comisión Permanente de Trasplante 

del Consejo Interterritorial del Sistema Nacional de Salud y en relación al problema ético 

que podrían plantear los xenotrasplantes, se establece que estas experiencias deberán 

observar ciertas normas”. Los animales: no serán participes para pruebas triviales ni se 

provocará daño innecesario o desproporcionado al beneficio esperado y sobre todo serán 

tratados de la mejor manera más adecuada posible (29). 

Una vez acordado el uso de los animales como fuente de órganos, se debe mencionar el 

debate ya suscitado sobre el tipo de animal, más apto para el uso, desde los diversos 

puntos de vista. Según la Asociación Internacional de Xenotrasplantes  (IXA), “en el año 

del 2008 tuvo lugar la primera Consulta Global sobre los Requisitos de Regulación de los 

Ensayos Clínicos de Xenotrasplantes”, en el cual se propuso diez principios y veinte 

recomendaciones tanto para miembros del estado e investigadores, esta misma guía fue 

admitida en 2010 por la “Asamblea Mundial de la Salud, en el 2018 se actualizó las 
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recomendaciones internacionales, centrándose en definiciones libres de patógenos del 

animal donante y los criterios de lanzamiento del producto” (30). 

LEYES  

Los xenotrasplantes generan diversas preocupaciones de carácter jurídico, como es 

correcto el uso de animales como experimento, cuando estos son criados para la 

producción de alimentos ya que estos están menos regulados por las leyes de bienestar 

animal (30).  

Evitando así que comprometan los estándares éticos de la investigación con animales, ya 

que no hay políticas, ni regulaciones que estipulen protección de las células, tejidos y 

órganos de animales después de su muerte.  

Por motivos de zoonosis (enfermedades de animales trasmitidas al hombre) se podría 

violar el derecho a la confidencialidad, ya que es necesario que el receptor tenga que 

develar su condición a personas de su entorno, personal de la salud, con la posibilidad de 

que se encuentre en seguimiento el resto de su vida (31).  

Mejorar estas repercusiones tanto religiosas y legislativas, requieren de un arduo 

convenio mancomunado entre la comunidad, profesionales en el área de la salud y 

políticos del gobierno (31).  
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CONCLUSIONES 

Aunque los xenotrasplantes ofrecen acabar con la escasez de órganos humanos, se genera 

varios dilemas bioéticos que requieren una deliberación cuidadosa con el fin de abordar 

de manera adecuada los principios de beneficencia, no maleficencia, justicia y autonomía; 

permitiendo así respetar los derechos, la dignidad tanto de los receptores humanos como 

de los animales; lo cual implica una evaluación de los beneficios y riesgos, en la salud, 

daños psicológicos, morales; generando también desventajas como la desigualdad 

socioeconómica debido a un acceso limitado por recursos, costos de dichos 

procedimiento, acceso en países con mejores recursos, grupos prioritarios, valores 

culturales entre otros, lo que convierte al acceso a los xenotrasplantes un tema de 

preocupación tanto ética y social. 
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ANEXOS 

 

Anexo 1. Tabla de exclusión e inclusión de artículos  
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