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El donante

NOM 253
trasfusion
sanguinea

Receptor

¢, Garantiza la seguridad y
calidad de las unidades de
sangre y componentes
sanguineos?

El responsable sanitario de
un banco de sangre ,debera
supervisar que éstos tengan
un sistema de gestion de
calidad aprobado

éLa
donacion
es
voluntaria?

Debe ser voluntaria,
libre de coaccién y no
remunerada

Se excluiran

; Cumpl .
Gelimpl los candidatos

con las
condiciones
qgue se
sefalan?

Deben tener un
procesamiento ,
conservacion, vigencia y
control de calidad de las
unidades de sangre y
componentes sanguineos

Se hace una
Se hace una

evaluacion de
laboratorio

evaluacion clinica
de los donantes

-No

haga cambios bruscos de posicion

- No ingiera alcohol. _ No fume

_ Trate de beber abundante liquido

_No

__No realice esfuerzos fisicos
se exponga al sol o a temperaturas

elevadas de forma prolongada.

L

Durante las 6
horas
siguientes de

la donacién f

Una vez finalizada la donacion debera

presionar sobre la puncion para evitar un
hematoma.

_ Durante 4-6 horas evite realizar esfuerzos o

cargar peso con dicho brazo

Le sera ofrecido un pequefio refrigerio que
tiene como objeto no sélo la ingesta, (no deje
de ingerirlo)

_No abandone el lugar de colecta si no se

Después
de la
donacién

siente bien y avise al personal que lo atendio.

Extraccion de
unidades de
sangre y
componentes
sanguineos

Recomendaciones:

# _ Tratar de estar tranquilo y confiar
en el equipo de salud que lo atiende.

__Respirar normal y tranquilamente

_ Cualquier cambio o molestia que
perciba, comuniquelo al personal que
lo atiende.

¢ El paciente
lo requiere?

Pérdida repentina de sangre por un traumatismo

Anticipacion de pérdida de sangre, o pérdida real,
durante una cirugia

*Valores bajos del hemograma antes, durante o
después de la cirugia

*Enfermedad pulmonar o cardiopatia severas
*Insuficiencia de la médula 0sea

*Anemia de moderada a severa producto de
tratamientos con radiacion, como por ejemplo la
guimioterapia

Toda solicitud para el

suministro de unidades o Se hace una
mezclas de sus componentes solicitud para la

debera contener informacioén . trasfusion

suficiente para la identificacion

del receptor

Suministro y
recepcion de

componentes
sanguineos

para el suministro de unidades del banco de
sangre o del servicio de transfusion debera
verificar lo siguiente:

Que la historia clinica del donante sea aprobatoria

Que se hayan efectuado todas las determinaciones
analiticas y que los resultados sean satisfactorios

Que el aspecto fisico de las unidades sea
adecuado, entre otros, que la bolsa esté integra y
qgue no haya hemdlisis o coagulos



Intervenciones de
enfermeria para la
seguridad del
manejo de terapia de
trasfusion

Los bancos de sangre o los
servicios de transfusion que
hagan algun envio de unidades
de sangre o componentes

Identificar
factores de
riesgo

ante reacciones adversas

relacionadas con la terapia

_ _ sanguineos, seran responsables
transfusional en pacientes

del embalaje, conservacion y
transporte de las unidades

- Identificacién no correcta Medidas de
: - - Equivocacion de toma de muastra :
Suspenq,er de forma inmediata la e  Error de transcripcion seguridad en
transfusion en caso de presentar e  Tiempo de Almacentamiento el proceso de
alguna manifestacion clinica de * Error téenico de banco de sangre trasfusion
reaccion. *  Confusidén en la distribucian
: .,  Confusidén en la administracion
Una vez suspendida la transfusion, « Paciente multitransfundideo Como
trasladar la bolsa con sangre o sus Antes de la 5 o prevenir
componentes junto con el equipo de trasfusion trZ;?lTsii')na Despues .o,Ie errores
transfusién al banco de sangre. la trasfusion

Mantener la via endovenosa
infundiendo solucién salina isotonica. -
Tomar muestras sanguineas (con

anticoagulante y sin anticoagulante) y

i

Toma vy registro de
signos vitales
- Tiempo de infusién no >

X |

*Utilizar modelo de gestion de
riesgos

ldentificacidn correcta del paciente y
componénte sanguineo -
- Confirmar solicitud

- Conocer el historial transfusional

= Toma y registro
de signos vitales

de orina 4 hrs. : *Construir una cultura de
_ 8o inici - Registro
Notificar al médico que prescribio la 'E "-"E":!“ﬂ_“ o inf ; - ?33“:?;?”“' nicial @ oportuno seguridad
., . . = LO0NSantimignto iInMmarmmado I i
trasfusion para determinar el tipo de =  No mezclar con =  Vigilar presencia *Tener personal capacitado

reaccion.

Tomar y registrar signos vitales
(temperatura, frecuencia cardiaca,
frecuencia, respiratoria y presion
arterial).

Notificar al personal de laboratorio el
tipo de reaccion presentada y enviar el
elemento causante de la reaccion,
juntamente con la notificacion de la
reaccion.

Suspender la transfusion solo en caso
de hemdalisis o reaccion grave; de lo
contrario,

Monitorizar y registrar las cifras de
temperatura corporal.

Administrar antipiréticos como
paracetamol o antiinflamatorios no
esteroideos.

Dejar constancia, de la transfusion y
posibles reacciones, en la hoja de
registros clinicos de enfermeria, la
cual debe anexarse al expediente
clinico.

Los riesgos o
complicaciones
pueden derivarse de:

- Compatibilidad sanguinea y otras
alternativas

- Integridad de |a bolsa

- Caracteristicas fisicas generales
- Refrigeracion controlada

- Transportar an contenadoras

aspecificos

- Hacer una pausa previa a la
identificacidén

- Toma y registro de signos vitales

= Mo calentar

- Tener un acceso Unico de grueso
calibre

- Utilizar un equipo con fillro por
unidad

- Descongelar a temperatura
ambients

Incompatibilidad sanguinea
Respuesta del receptor
Falta de apego a la norma

Contaminacioén bacteriana

madicamantos

Solo se puade utilizar
solucidn salina al 0.9%
Oriantar al pacianta
sobre signos de alarma
Monitorizar sitio de
puncién

de reacciones
post transfusidn
- Desacho en
bolsa roja pravia
inactivacion

Al finalizar la
transfusion

L

*Confirmar prescripcion médica

1 anotar y describir las siguientes
caracteristicas de la

transfusion realizada: Productos
sanguineos administrados.

[1 Signos vitales, antes, durante,
después de la transfusion.

[1 Volumen total transfundido.
[1 Tiempo de transfusion.

[1 Respuesta del paciente




