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Donantes

* Edad entre 18 y 65 anos.
* Peso minimo 50 Kg.

* Gozar de buena salud.
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Grupos sanguineos

Antigeno A Antigeno B

Tipo sanguineo A Tipo sanguineo B

Antigeno AB Sin antigenos

Tipo sanguineo AB Tipo sanguineo O
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Tipo
O+
A+

B+

Frecuencia
38%
34%
9%
7%
6%
3%
2%
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Donante
Receptor

O- O+ B- B+ A- A+

AB + X X X X X X

AB - X X X
A+ X X X X
A- X X

B- X X
O+ X X
O- X
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Objetivos

* Mantener la volémia.
* Mantener el transporte de oxigeno.

* Mantener las propiedades de la coagulacion.
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Productos

* Sangre total: shock hipovolémico.

* Concentrado de hematies: anemia y cirugia.

* Plaquetas: trombopenia.

* Plasma fresco congelado (todos los factores de la
coagulacion): coagulopatias.

* Crioprecipitados (factores VIII, Xlll y Von Willebrand
de la coagulacidn y fibrindgeno): déficit de los
factores.

e Autotransfusion.
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Normas de administracion

Peticion de transfusion

e Comprobar ordenes médicas.
* Identificar al paciente.

* Pruebas cruzadas.

* Informar al paciente.

* Interrogar sobre transfusiones previas.
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Prueba cruzada
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Normas de administracion

Acto transfusional

*\ia con catéter corto y grueso.

 Comprobar:
- Fecha de Caducidad y aspecto de la bolsa.
- Datos del paciente, unidad, pruebas cruzadas y el impreso de transfusion.

* |dentificar al paciente.

* Tomar constantes vitales y registrar.

* Iniciar lentamente.

* No administrar otras soluciones (suero salino fisiolégico 0,9%).

* Administrar cada producto a la velocidad adecuada.
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Tiempo administacion

Unidades Producto Volumen
5-7 Concentrado 250 - 300 cc. 30 minutos

plaguetas

1 Concentradode | o) 350¢c. | 1,5-2 horas
hematies

1 Plasmafresco | 500 950 cc. 1 hora
congelado

1 Crioprecipitado 50 cc. 10 minutos
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Reacciones
transfusionales
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DE CANTABRIA

Reacciones transfusionales agudas

Reaccion hemolitica aguda Reaccion hemolitica inmediata

SANGRE TOTAL
T, O CONCENTRADO
DE HEMATIES

REACCION
e TRANSFUSIONAL

SINTOMAS

\K'.“;'\v,[k " Ry ‘ SO L"';(“

« FIEBRE °
« OPRESION TORACI\CA
e DOLOR EN REGION LUMBAR

SIGNOS

DEL
PAQENTE

* FIEBRE ° HIPOTENSION
¢ HEMOGLOBINORIA ¢ HEMORRAGIA

HEMOLISIS
¢ INSUFICIENCIA RENAL
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DE CANTABRIA

Reacciones transfusionales agudas

* Contaminacion bacteriana (poco frecuente): shock séptico.

SINTOMAS :

¥ FIEBRE
o ESCALOFRIOS

e HIPOTENSION
® MUERTE
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Actitudes a tomar

DETENER
* LA TRANSFUSION

2.

COMPROBAR LOS

REGISTROS
ADMINIS~ OBTENER
TRATIVOS , NUEVAS
4 MUESTRAS
. OTRAS -
PRLUEBAS PACI\ENTE

e COMPROBAR DE NUEVO LOS
GRUPOS SANGUINESS DE LA
SANGRE DEL DONANTE

PRUEBAS MICROBIOLOGICAS
DE LA UNIDAD DE SANGRE
DEL DONANTE

COLTIVOS DE LA SANGRE
DEL PACQENTE

INVESTIGAR POSIBLE CID
CONTROLAR FUNCION RENAL
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Actitudes

Sintomas

Actitud

Fiebre > 38°,5°C

(1 aerobio + 1 anaerobio)

Hemocultivos

Dificultad respiratoria 'y
broncoespasmo

Administrar 40 mg. IV de Urbason

Dificultad respiratoria 'y
respiracion ruidosa

Administrar 1 amp. IV de Seguril

Maculas o papulas cutaneas Administrar 1 amp. IV de Polaramine
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Reacciones transfusionales diferidas

* Sobrecarga de hierro.

* Transmision de enfermedades infecciosas:
- Hepatits.
- Citomegalovirus (CMW).
- Mononucledsis infecciosa.
- SIDA.
- Paludismo.
- Sifilis.
- Parasitos.
- Bacterias.
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En el momento de la transfusion
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