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Criterios para la administracién de glébulos rojos de pacientes que reciben tratamiento quirtrgico

Introduccién:

La mayoria de las transfusiones se realizan en pacientes quirirgicos
(60 a 70%) y los anestesilogos son los responsables de la in-
dicacién de la mayoria de ellas (50 a 60%). Una practica transfusion-
al adecuada requiere una constante y critica valoracion clinica, si se
tiene en cuenta que |a transfusion de sangre alogénica es riesgosa.
(aleman, 2015)

Algunos de los problemas presentes en la practica transfusional cor-
riente, son la elevada proporcién de transfusiones que son cataloga-
das como innecesarias y la variabilidad en los criterios para determi-
nar la necesidad de una transfusion, los que suelen ser complejos y
de dificil aplicacién a una poblacion heterogénea. Realmente, no ex-
iste un umbral transfusional universal para el paciente que van a in-
tervenir quirirgicamente o para el paciente en estado critico. Por este
medio del articulo explicaremos sobre la importancia de la transfusion
de globulos rojos. En el momento actual, la Unica indicacion de glébu-
los rojos es incrementar el transporte de oxigeno en un paciente que
no puede suplirlo por un mecanismo cardiopulmonar normal.
((aleman, 2015).

Objetivo general:

Evaluar los criterios de indicacion de globulos rojos en los pacientes
que reciben tratamiento quirdrgico.

Objetivo especifico:
- Conocer el uso de pruebas complementarias

- Analizar la aplicacion de los criterios de indicacion de transfusion de
gldbulos rojos.

- Determinar el impacto de la transfusion de glébulos rojos en los
resultados clinicos postoperatorios.

Materiales y métodos:

(2015)
Resultados:
PREDOMINIO
n
©
L] I
o0
) I I
Orupo hetero M;,,-.-. Sobwepeso Nn\lu;:hrm a

Wberie 1 WSene 2 W Columnal

INVESTIGACION ,FRECUENCIA Y CANTIDAD

MUERES

PORCENTASR

tDAD .
PACENTES -
0 200 a0 600 ) 1000 1200 1400 1600
BSerie s WSerled ®Seried Where2 @Sedel
Discusion de resultados:

La sangre se considera un recurso terapéutico insustituible, pero esca-
S0 y riesg Los pacientes inter quirdrgicamente que reciben
este trasplante presenta mayor riesgo de infecciones posoperatorias.

En el articulo sobre Transfusion Sanguinea en la Practica Clinica e
Implicaciones Etico-Legales (2021), menciona que “La transfusién es
beneficiosa para personas con enfermedades agudas o crénicas rela-
cionadas a un déficit de algun hemo-componente.”

El criterio transfusional no es expresado en la historia clinica de la ma-
yoria de los pacientes transfundidos (63 %) de nuestra serie, a pesar
de tratarse de un trasplante de tejido alogénico asociado con serias
complicaciones.

Conclusioén:

En conclusién, la transfusion de glébulos rojos en pacientes quirirgi-
cos, aunque critica en determinadas circunstancias, enfrenta desafios
significativos relacionados con su indicacién y uso adecuado.

La alta proporcién de transfusiones consideradas innecesarias y la fal-
ta de un umbral transfusional universal revelan la necesidad urgente de
un cambio en las practicas actuales.

Asi como se hace llamado urgente a la comunidad para que se reeva-
lten las practicas de transfusion actuales, fomentando la investigacion
continua y la actualizacion de protocolo que prioricen la seguridad y el
bienestar del paciente.
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