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GLOSARIO

- AMFE: Las tecnologias de la informacién en la medicina transfusional.

- IMITA/TRIM: Inmunomodulacion asociada a la Transfusion.

- INE: Instituto Nacional de Estadistica.

- OMS: Organizacién Mundial de la Salud.

- OPINTRA: Optimizacion Informética de la Transfusion.

- RTI: Reacciones transfusionales inmediatas.

- SETS: Sociedad Espafiola de Transfusion Sanguinea y Terapia Celular.
- SNST: Sistema de informacién Nacional para la seguridad Transfusional.
- TACO: Sobrecarga circulatoria asociada a la trasfusion.

- TRALI: Dafio pulmonar asociado a Transfusion.

- VIH: virus de la Inmunodeficiencia Humana.
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RESUMEN

INTRODUCCION

La transfusion es un procedimiento terapéutico que utiliza diferentes componentes
sanguineos obtenidos de donaciones voluntarias. En la actualidad es un tratamiento
de uso comun, pero que a su vez, conlleva riesgos y complicaciones potenciales; para

garantizar la seguridad y eficacia, se deben realizar diversas pruebas.

Los profesionales de enfermeria juegan un papel fundamental en el proceso
transfusional, participando desde el inicio a la finalizacién de la cadena transfusional.
Por ello, es primordial que los profesionales adquieran los conocimientos y habilidades
especificas en la materia para dar unos cuidados de calidad al paciente y garantizar

la seguridad del procedimiento.
El objetivo de este trabajo es analizar el rol enfermero en el proceso transfusional.
MATERIAL Y METODOS

El trabajo es una revision bibliografica en las bases de datos de ciencias de la salud:
Dialnet, Pubmed, Lilacs. Se utiliza un lenguaje controlado con los descriptores MeSH
y DeCS unidos con el operador booleano AND. Para acotar la busqueda se aplican

criterios de inclusion y exclusion.
RESULTADOS/DISCUSION

Se seleccionan un total de 14 articulos que desglosados, son: 6 estudios descriptivos,

4 Revision bibliografica, 3 estudios observacionales 1 estudio de revision sistematica.

La mayoria de los articulos destacan el papel enfermero en la hemovigilanciay la
necesidad de protocolos de notificacibn de eventos adversos y de registros
transfusionales. La necesidad de formacion y capacitacion especifica de los

profesionales.
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CONCLUSIONES

La conclusion principal de este trabajo es que la formacion y actualizacion de los
profesionales de enfermeria en conocimientos, competencias y habilidades en la
practica transfusional son fundamentales para asegurar la seguridad del paciente.

PALABRAS CLAVE

Transfusién sanguinea, enfermeria, cuidados de enfermeria, reaccion transfusional.
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ABSTRACT
INTRODUCTION

Transfusion is a therapeutic procedure using different blood components obtained from
voluntary donations. It is currently a commonly used treatment, but at the same time,
it carries potential risks and complications; to ensure safety and efficacy, several tests
must be performed.

Nursing professionals play a fundamental role in the transfusion process, participating
from the beginning to the end of the transfusion chain. Therefore, it is essential for
professionals to acquire specific knowledge and skills in this area in order to provide
guality patient care and ensure the safety of the procedure.

The aim of this work is to analyze the role of nurses in the transfusion process.

MATERIAL AND METHODS

The work is a bibliographic review in the health sciences databases: Dialnet, Pubmed,
Lilacs. A controlled language is used with the descriptors MeSH and DeCS joined with
the Boolean operator AND. In order to narrow the search, inclusion and exclusion

criteria were applied.
RESULTS/DISCUSSION

A total of 14 articles were selected, including 6 descriptive studies, 4 literature reviews,

3 observational studies and 1 systematic review study.

Most of the articles highlight the role of nurses in hemovigilance and the need for
adverse event reporting protocols and transfusion registries. The need for specific

training and qualification of the professionals.
CONCLUSIONS

The main conclusion of this work is that the training and updating of nursing
professionals in knowledge, competencies and skills in transfusion practice are

essential to ensure patient safety.
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1. INTRODUCCION

La transfusion es un procedimiento terapéutico basado en el trasplante tisular, de
diferentes componentes como: los concentrados de hematies, las plaquetas y el
plasma fresco, adquiridos a partir de la donacion voluntaria y altruista. Las

indicaciones fundamentales son:

- El mantenimiento del transporte de oxigeno y didxido de carbono.

- La correccién del sangrado y de las alteraciones de la coagulacién.

Este procedimiento se ha convertido en una préctica habitual permitiendo asi mejorar

la calidad de vida de los pacientes.

Pero no solo se trata de “infundir sangre” al paciente, sino de una cadena que
comienza con la donacidon de un donante y termina unas semanas después de que el

paciente esté recuperado.

En Espafa, se realizan anualmente, 1.6000.000 transfusiones sanguineas, segun el
Sistema de informacion Nacional para la seguridad Transfusional (SNST) y el Instituto
Nacional de Estadistica (INE). Asimismo, este proceso esta sujeto a regulaciones
legales a nivel europeo, estatal y autonémico, asi como a estandares de calidad

establecidos por las sociedades cientificas?.
El uso adecuado de la sangre es seguro, clinicamente eficaz y eficiente 2.

- Seguro: sin reacciones adversas ni infecciones.
- Clinicamente eficaz: beneficia al paciente.

- Eficiente: sin transfusiones innecesarias.

La cadena transfusional tiene diferentes pasos y todos importantes, desde que se
extrae la sangre del donante hasta que se administra y se debe pasar por cada uno

de ellos?:

Seleccion del paciente.
Extraccion de los componentes sanguineos.

Verificacion y a continuacién, se procede a su procesamiento.

P w0 Dd P

Almacenamiento de acuerdo a su caracteristica.
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5. Distribucion y posteriormente a su transfusion.
6. Y por ultimo, se hace un seguimiento clinico por si hubiese algun efecto

adverso.
Selecoion del

donante Extraccoon Procesamiento Distribucion Transfusion Seguimeento

. clinico
Summnistro

Donacion Preparacion de componentes Transfusion

CADENA TRANSFUSIONAL

< =D

Figura 1: Cadena Transfusional®’.

Venficacion
Amacenamiento

1.1. Compatibilidad sanguinea

Se define como “incompatibilidad sanguinea como la ausencia de respuesta inmune
entre antigenos y anticuerpos de donante y receptor. La incompatibilidad no asegura
similitud entre ambos, solamente indica que, en ese momento, habra disminucién de

rendimiento transfusional por causa inmune”s.

Para que, la transfusion sea segura se debe comprobar la compatibilidad del grupo

sanguineo (ABO) y el Rh entre la persona que donay la que recibe la sangre.

Se expone brevemente y de manera sencilla las pruebas de compatibilidad que se

realizan en los Servicios de Transfusion®.
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1.1.1. Pruebas que se deben realizar atodos los receptores de componentes
sanguineos
- El sistema ABO: los rechazos de las transfusiones sanguineas se
corresponden a una reaccion inmunolégica que sucede cuando el receptor de
la sangre posee anticuerpos especificos frente a las células sanguineas
donantes. Se definen en el sistema ABO 4 grupos A, B, ABy O.

Imagen 1. Grupos sanguineos®®

PUEDE DONAR PARA PUEDE RECIBIR DE
A+ A+, AB+ A+, A-, 0+, 0-
A- A+, A-, AB+, AB- A-,0-
B+ B+, AB+ B+, B-, 0+, 0-
B- B+, B-, AB+, AB- B-,0-
AB + AB+ TODOSLOS GRUPOS
1B - AB+, AB- A-,B-, AB-, 0-
0+ A+ B+, AB+, 0+ 0+,0-
0- TODOS LOS GRUPOS 0-

WWW.MDSAUDE.COM

Imagen 1. Grupos sanguineos®®.

- Sistema Rh: El factor Rh es una proteina genética que se encuentra en la
membrana de los glébulos rojos y mediante su deteccion se determina el grupo
sanguineo. Si se posee esta proteina, se considera Rh positivo. En caso de no

poseerla, se considera Rh negativo.

A diferencia del sistema ABO, no existen anticuerpos naturales dirigidos contra los

antigenos.

La determinacién del grupo ABO y RH es suficiente para la transfusion de plasma y

plaquetas, si bien es habitual que se realicen las mismas pruebas para la transfusion

de hematies.

1.1.2. Pruebas a realizar a los receptores que van a recibir concentrado de

hematies

- Escrutinio de anticuerpo irregulares: se investiga la presencia de

anticuerpos frente a grupos sanguineos distintos al ABO.
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- Prueba de compatibilidad: depende de la politica de cada centro y de las
caracteristicas del paciente. Estas pruebas tienen como objetivo determinar si el
receptor presenta alguna incompatibilidad especifica con la bolsa de sangre
seleccionada para la transfusion y debe hacerse al menos una prueba que detecte
una incompatibilidad del grupo ABO.

Estas pruebas se realizan estudiando el plasma o suero del receptor.
1.2. Pruebas Pretransfusionales

Las pruebas pretransfusionales se llevan a cabo entre receptor y donante y son

necesarias siempre antes de una transfusion.

La OMS, recomienda realizar pruebas, a todas las donaciones de sangre, para la
deteccion de enfermedades infecciosas antes de su utilizacion. Se trata de aquellas
enfermedades infecciosas las cuales pueden infectar a los pacientes a través de las
donaciones de sangre o hemoderivados y son: Virus de inmunodeficiencia humana
(VIH), hepatitis By C vy sifilis®>

Otra enfermedad a tener en cuenta es el Sindrome de Inmunodeficiencia Adquirida
(SIDA), sin embargo, desde el 1985 cuando se descubrio del VIH las autoridades
sanitarias dirigieron su atencion hacia la localizacion en laboratorios y bancos de

sangre, disminuyendo asi su transmision en la transfusion®.

De acuerdo con los datos de la OMS, aproximadamente el 99,8% de la sangre donada
en naciones con ingresos altos y el 99,9% en los paises de ingresos medianos altos,
se somete a analisis siguiendo los estandares basicos de calidad, en comparacion
con el 83% en los de ingresos medianos bajos y el 76% en paises de bajos ingresos.
La prevalencia de infecciones transmisibles por transfusion en la sangre donada en
paises con altos ingresos es considerablemente menor que en paises de ingresos

bajos y medianos’.
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Infeccién  VHB SIS

por VIH

Paises de 0,002% 0,02% 0,007% 0,02%
ingresos altos

Paises de 0,10% 0,20% 0,19% 0,35%
ingresos

medianos altos

Paises de 0,19% 1,70% 0,38% 0,69%
ingresos
medianos bajo

Paises de 0,70% 2,81% 1,00% 0.90%
ingresos bajos

Tabla 1. Prevalencia de las infecciones transmisibles por transfusion en la sangre
donada. Fuente: Informe de hemovigilancia 2020,

1.3. Tipos de transfusiones y Hemoderivados

Existen dos tipos de transfusiones sanguineas: la transfusion alogénica, que utiliza
sangre donada por otras personas, y la transfusion autéloga, que utiliza la propia

sangre del paciente?.

0 Transfusién alogénica: En principio, se transfunden exclusivamente los
productos hemoderivados requeridos, como glébulos rojos, los productos
hemoderivados de plaquetas o el plasma fresco congelado. En un principio, la

transfusion alogénica se inicia con una cantidad minimo de los productos necesarios.

0 Transfusién autéloga: Se extrae sangre del propio individuo antes de la
cirugia, lo cual elimina la posibilidad de que se presenten reacciones adversas durante

la transfusion al paciente.

11
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Sin embargo, la transfusion autéloga normalmente se limita a pacientes que estan a
la espera de una cirugia, cuyo estado general de salud es bueno y que no tienen
complicaciones, como infecciones. Por consiguiente, no todos los pacientes pueden
beneficiarse de este tipo de transfusién. Si hay una considerable pérdida de sangre,
se puede utilizar sangre de origen externo en combinacion con la propia sangre del
paciente. En lo que respecta a las transfusiones sanguineas, Unicamente se emplean

los productos sanguineos necesarios en principio.

El concepto de sangre integra hace referencia a que la sangre que sera transfundida
no ha sido separada o fraccionada en diferentes componentes y cuenta con un

volumen aproximado de 450cc.
Al centrifugar la sangre total, se obtienen los siguientes productos®:

- Los "productos hemoderivados de globulos rojos” se emplean cuando un
paciente presenta anemia, que se caracteriza por una disminucion en los
globulos rojos.

- Los "productos hemoderivados de plaguetas” se emplean cuando existe una
insuficiente cantidad de plaquetas, las cuales desempeiian un papel crucial en
la detencidn de las hemorragias.

- Los "productos hemoderivados de plasma" se utilizan en situaciones donde hay
escasez de factores coagulantes o cuando se reduce el volumen de plasma

circulante.

1.4. Reacciones Adversas

La transfusion se fundamenta en el principio de garantizar la maxima seguridad del
paciente, siendo los profesionales de Enfermeria los principales encargados de

llevarla a cabo.

Por seguridad transfusional entendemos "el conjunto de medidas implementadas para

reducir al maximo el riesgo"1°.

Las reacciones adversas mas criticas que pueden ocurrir durante las transfusiones se

deben a errores en la identificacion del paciente. Es fundamental verificar: grupo

12
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sanguineo ABO y RH, fecha de caducidad, que el producto sanguineo sea el prescrito

y que se encuentre en éptimas condiciones?®.

Se clasifican segun la intensidad de la reaccion?®:

. Leves: prurito y urticaria por reaccién alérgica.

. Moderadas: producen escalofrios, fiebre, ansiedad, disnea, cefalea, urticaria
intensa.

. Graves: fiebre, dolor toracico, disnea intensa, shock, sangrado anormal...

Reaccién hemolitica o una contaminacion bacteriana.

Segun el tiempo de aparicion de los sintomas: (Anexo. 1)

. Agudas: las cuales aparecen en las primeras 24 horas desde la transfusion.
. Tardias: aparecen después de las 24 horas desde la transfusion.

El dltimo informe de Hemovigilancia del Ministerio de Sanidad del Gobierno de
Espafa, en el cudl se detallan las principales sospechas de reacciones adversas
durante los afios 2019 y 2020. En 2019 se observa un total de 1435 notificaciones,
siendo la reaccion febril y/o hipotensiva la mas frecuente (46,5%), seguida de la
reaccion alérgica (39,51%). De las que menos se obtuvieron notificaciones fueron de

las infecciones viricas (0,14%) y la purpuras (0,07%).

En el registro del 2020 los datos son similares a los anteriores, con un ligero

incremento en el total notificaciones.

13
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Notificaciones de sospecha de 2019

reacciones adversas

Alergia 567 S RS 557 37,11

Aloinmunizacioén - - - .

Disnea asociada a la transfusion 7 0,49 43 2,86
Edema Cardiogénico 58 4,04 69 4,6
Enfermedad injerto contra - - - -
huésped

Febril y/o hipotensiva 668 46,55 692 46,1
Hemolitica 30 2,09 23 1,53
Hemosiderosis postransfusional 35 2,44 46 3,06

Infeccién bacteriana = - - .

Infeccién postransfusional virica 2 0,14 1 0,07
Lesién pulmonar aguda 5 0,35 9 0,6
Otra reaccion adversa 60 4,18 60 4
Pdrpura postransfusional 1 0,07 - -
Total 1.435 1.501

Tabla 2. Sospechas de reacciéon adversa en Espafia'?.

1.5. Los profesionales de enfermeria en el proceso transfusional

Para poder llevar a cabo con seguridad la practica transfusional, es necesario la
intervencion de diferentes profesionales de la salud. Entre los que estan los
profesionales de Enfermeria, formando parte en toda la cadena transfusional desde

14
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gue se inicia con la extraccion de sangre del donante y se fraccionan los componentes
sanguineos, hasta que esos mismos se transfunden al paciente receptor. En ese
proceso es responsable de detectar cualquier problema tanto en el donante como en
el receptor, asi como de actuar proporcionando los cuidados necesarios para

solucionarlo!?,

El personal de enfermeria debe tener los conocimientos para poder llevar el
procedimiento a cabo, puesto que, una mala técnica puede llevar a la aparicién de
efectos adversos e incluso comprometer la vida del receptor. Por esta razoén, los
profesionales de enfermeria, asi como todo el personal que participa en este proceso,
se comprometan a realizar gestiones de calidad, donde el conocimiento sea la base

para ejecutar un buen manejo practico'?.

Los cuidados de enfermeria en la administracion de sangre o sus componentes se

divide en tres periodos fundamentales®s:
. Cuidados pretrasnfusionales:

Las recomendaciones en esta etapa se basan en la identificacion, verificacion e
informacion del profesional de enfermeria al paciente. Ademas, se debe tener firmado

el consentimiento informado.

Una vez terminado el proceso administrativo se procedera a canalizar una via al

paciente.
. Cuidados transfusionales:

El paciente debe estar observado durante todo el proceso de transfusion y un tiempo

prudente después de finalizarla, con el fin de detectar posibles efectos adversos.

Ademas, se debe informar al paciente de la necesidad de comunicar al personal

sanitario cualquier tipo de incidencia durante el transcurso de la transfusion.
. Cuidados post-transfusionales:

Se reestablecera la sueroterapia del paciente, si la tuviera y se debera realizar una

toma de constantes, tensién arterial, temperatura y pulso.

15
“Universidad de Valladolid” Caterina Marino Molleda



Rol de los profesionales de enfermeria en las transfusiones sanguineas

A continuacion, se anotardn la hora de finalizacion de la transfusion y si ha habido

alguna reaccion transfusional.
1.6. Errores mas frecuentes en el proceso transfusional

El error mas frecuente que se produce en el proceso de transfusién es la
administraciéon de los componentes sanguineos a otro un paciente distinto,
suponiendo un 16%. El segundo error mas habitual es el incumplimiento de los
requisitos que aparecen en las prescripciones que supone un 15%. El otro porcentaje
restante de errores se debe a una conservacién inadecuada (29%), valores de Hb no
actualizados (16%) y en menor porcentaje, errores en el grado urgencia solicitados
como velocidad inadecuada de la trasfusion, falta de comprobacion del grupo ABO del
receptor, solicitud o entrega de componente distinto al requerido por el paciente o error
en la interpretacién o realizacion de las pruebas de compatibilidad*4.

2018
W Cabecera
2019 Extraccion
B Laboratorio
W Prescripcion
W Seleccion

8
g
g
8
g

Figura 2: distribucién de casos 2018-2020*
1.7. Modelos de sistemas de evaluacion de la seguridad transfusional

Aunqgue las transfusiones sanguineas en el siglo XXI son consideradas seguras, aun
existen riesgos asociados conocidos como reacciones transfusionales o efectos
adversos. Uno de las principales dificultades es el elevado nimero de profesionales

involucrados en el proceso.

La cadena transfusional se divide en dos circuitos: el circuito de recoleccion,

procesamiento y distribucion de sangre, que es llevado a cabo por centros de

16
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transfusion en cada Comunidad Auténoma vy los servicios de transfusién de los 400
centros hospitalarios publicos y privados del pais, que reciben los componentes
sanguineos de los centros de transfusiébn. A nivel nacional, la unidad de
Hemovigilancia del Ministerio de Sanidad es responsable de recopilar informacién de

ambos circuitos en cada regién autonémica®.

Para minimizar los riesgos transfusionales, se utlizan sistemas de seguridad
transfusional que permiten garantizar la seguridad y trazabilidad transfusional de
todo el proceso, por ejemplo, andlisis Modal de Fallos y Efectos (AMFE) y
Optimizacion Informatica de la Transfusion (OPINTRA):

1.7.1. Modal de Fallos y Efectos (AMFE)

Se utiliza para analizar y evaluar los errores, sus causas Yy los posibles efectos. Se
apoyo en técnicas cualitativa para identificar y evaluar los fallos de los procesos, sus
causas y los posibles efectos. Permite su graduacion de los fallos segun tres factores:
riesgo de ocurrir, la gravedad que suponen y la mayor o menor facilidad de ser

detectados. Contribuye a una mejora de la evaluacion de la seguridad transfusional?®.

El resultado obtenido permite dar prioridad a cada fallo y decidir de manera organizada
la solucién. La aplicacién de esta herramienta en bancos de sangre se trata de un

completo de las buenas practicas actuales.

Las caracteristicas principales son: su caracter preventivo, la sistematizacion, la
priorizacion, la participacion de todos los implicados y su aplicabilidad tanto a procesos

ya existentes como a nuevos®®.
1.7.2. Optimizacién Informatica de la Transfusién (OPINTRA)

El Hospital Universitario Puerta de Hierro-Majadahonda llevé a cabo este proyecto con
el fin de lograr diversos objetivos: mejorar la seguridad en las transfusiones de los
pacientes, reducir el nUmero de transfusiones, aliviar la carga de trabajo del personal
sanitario, obtener mediciones de calidad del proceso para una optimizacion continua
y reducir los costos asociados a las transfusiones. El proyecto OPINTRA fue
implementado de manera gradual entre los afios 2012 y 2016, y se encontraba
plenamente operativo en enero de 2017. Durante los afios 2017 y 2018, se analizaron

las mediciones de calidad para evaluar el logro de los objetivos planificados?’.

17
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Los resultados obtenidos demuestran que todos los objetivos planificados se han
alcanzado exitosamente. Destaca una reduccion del 14,15% en el ndmero de
transfusiones, asi como una disminucion de los errores transfusionales de 1 por afio
a 0 por aflo. También se logré optimizar el programa de Hemovigilancia, que evalGa
los efectos adversos relacionados con las transfusiones. Ademas, se ha reducido la

carga de trabajo de enfermeria en 4500 horas al afio?’.

Tasa de notificacion N° unidades transfundidas
(n/10.000)

19,92 1.906.243
20.38 1.900.626
22,72 1.882.071
24,11 1.863.645
25,27 1.869.055
14,59 1.805.748

Tabla 3. N° de notificaciones por 10.000 unidades transfundidas?'®.
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2. JUSTIFICACION

La medicina transfusional es una actividad bésica del Sistema Sanitario que
contribuye en la mejora de la salud y calidad de vida de gran nimero de pacientes.
Segun datos de la OMS, en 2018 se han extraido en el mundo 118.5 millones de

unidades de sangre®®.

En Espafia, en 2021 donaron sangre 1.133.131 (4% del total de la poblacién en edad
de donar). Estas donaciones han permitido realizar 1.886.500 transfusiones y se ha
atendido a mas de 493.000 pacientes.'® Los principales errores notificados en 2020:
la administracién a un paciente distinto, seguido del incumplimiento de alguno de los

requisitos de la prescripcion?.

En la practica transfusional, el profesional de enfermeria tiene un papel fundamental
para garantizar los cuidados necesarios a lo largo de toda la cadena transfusional,
para ello segun la SETS, abarcan desde las responsabilidades legales de la técnica,
al conocimiento de los mecanismos de compatibilidad, los diferentes componentes
sanguineos y la vigilancia y deteccién de las complicaciones sanguineas y su

abordaje?'.

3. OBJETIVOS

- Objetivos generales:
o Analizar el rol de los profesionales de enfermeria en el proceso

transfusional.

- Objetivos especificos:
o Determinar el conocimiento de los profesionales de enfermeria en los
cuidados durante el procedimiento de la administracion de

hemoderivados.

o Conocer el grado de competencia de los profesionales de enfermeria

en relacion ala deteccién de los efectos adversos.
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4. MATERIAL Y METODOS

Para elaborar este TFG se ha llevado a cabo una revision bibliografica, narrativa,
durante los meses de Enero a Mayo de 2023 en bases de datos de ciencias de la
salud, en revistas indexadas y libros, con el fin de obtener la informacion necesaria

para abordar los objetivos de este trabajo.
La busqueda bibliografica se ha realizado en las siguientes bases de datos:

o Pubmed

o Lilacs

o Dialnet

e Buscadores:

o Google Académico

e Oftros recursos en linea: Boletin Oficial Del Estado y la Guia de transfusion
para Enfermeria de la Sociedad Espafiola de Transfusion Sanguinea y Terapia
Celular (SETS). También se han consultado otras fuentes de informacion como

protocolos de hospitales.

En la estrategia de busqueda, se utiliza un lenguaje estructurado, con los tesauros:
MESH (Medical Subject Headings) y su correspondiente DeCS (Descriptores en

Ciencias de la Salud). Combinados con el operador booleano AND. (Anexo 1)
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Enfermera Nurse Enfermeros
Transfusién Blood transfusién Transfusién sanguinea.
Seguridad security trasnfusion Seguridad de la sangre

transfusional

Cuidados Care Cuidados

Reaccién Transfusion reaction Reaccion a la
transfusional transfusion.

Eventos adversos Adverse Events Eventos adversos

Para acotar la busqueda se han utilizado los siguientes criterios de inclusion/exclusion.

e Inclusion:

- Atrticulos publicados en los ultimos 10 afios.
- Idioma espaiiol e inglés.

e Exclusion:

- Atrticulos no referidos a poblaciones adultas.
- Publicaciones no centradas en humanos.

- Articulos que relacionan transfusiones sanguineas con otras patologias.

Al finalizar la busqueda se han seleccionado un total de 14 articulos. (Anexo lIlI)
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5. RESULTADOS

De los 14 estudios seleccionados (ANEXO 4) para cumplir los objetivos marcados, se
clasifican en: 6 estudios descriptivos, 4 Revision bibliografica, 3 estudios

observacionales 1 estudio de revision sistematica.

Revision
sistematica

Estudios
observacionales
Estudios
descriptivos

Revision
Bibliografica

Gréfico 1. Estudios seleccionados.

El manejo de las transfusiones sanguineas es una tarea critica que requiere una
cuidadosa atencion por parte del personal de enfermeria para garantizar la seguridad

del paciente.

Tras el andlisis de la documentacion seleccionada, se exponen los datos y resultados
encontrados. Se explican en dos apartados para sSu mejor comprension y

entendimiento.

- Hemovigilancia 'y detecciéon de efectos adversos.

- Competencia de los profesionales de enfermeria en el proceso transfusional.
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5.1 Hemovigilanciay los efectos adversos

Mattia. D y Andrade. S.R (2014)%?, en su estudio cualitativo desarrollado a través de
grupos de discusion, cuyo objetivo es elaborar un instrumento de medicién en
pacientes transfundidos. Los participantes del estudio, fueron 8 profesionales de
enfermeria y 3 técnicos en cuidados de enfermeria. Los datos fueron analizados con
la técnica de andlisis de contenido. Categorizando en dos apartados: calidad de la
atencion de enfermeria para los pacientes sometidos a la transfusion de sangre y la

monitorizacion del paciente sometido a una transfusion de sangre.

Concluyendo que los profesionales entienden el concepto de calidad y tratan de poner
en practica acciones para lograr un buen nivel de atencion al paciente, los
profesionales han estructurado un instrumento para registrar la informacién sobre las

transfusiones de sangre, que sirve como una herramienta para monitorear el paciente.
La escasez de participante en el estudio es una limitacion en el estudio.

Alvarenga Benitez, M.A et al.?3, en una revision sistematica cuyo objetivo es conocer
las diferentes actuaciones de los profesionales de enfermeria en la transfusion
sanguinea. En sus resultados analiza los cuidados enfermeros durante las tres fases
del proceso transfusional. Desde la fase pre- transfusional, en la cual se
responsabilizan de revisar que la prescripcion médica este correctamente
cumplimentada; la toma de constantes al paciente y la colocacion de una via
intravenosa periférica. Ademas de hacer una valoracién del estado general del

paciente.

Antes de comenzar la transfusion se realiza una ultima comprobacion de los datos.
Posteriormente, se comenzara la transfusion, durante la cual deben realizar el
seguimiento al paciente por si se produjese algun efecto adverso, ademas de informar

al paciente sobre esto, por si se produjesen, para avisar al personal sanitario.

Al finalizar el procedimiento transfusional de debe controlar hasta una hora después
por si se diese algun efecto adverso. Una vez acabado, se registrara todo lo ocurrido

durante la transfusion.

Evidenciando la importancia de la hemovigilancia durante todo el proceso

transfusional y de la formacion de los profesionales para llevarla a cabo y asi poder
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realizar los cuidados y saber detectar y actuar ante cualquier emergencia

transfusional.

Un estudio sistematico en 202124, cuyo objetivo del es validar un instrumento que
permita la medicion de las reacciones adversas transfusionales en el uso de

hemocomponentes.

La metodologia utilizada es de caracter cuantitativo, se utiliz6 una muestra de 15
profesionales experimentados en transfusiones y 20 expertos en el tema para
determinar la validez del cuestionario. Los principales resultados del estudio fueron:
un 73% conocian como estan clasificadas las reacciones adversas que se presentan
durante la transfusion, un 75% del personal que se encarga del procedimiento siempre
verifica el estado del paciente y el 100% controla los signos vitales del paciente. Al
mismo tiempo, indica que a pesar del control que llevan, se siguen produciendo
reacciones adversas y las mas comunes son alérgicas siendo el prurito y la urticaria.
Ante estas reacciones el 75% asegura detener la transfusion con el fin de evitar el
aumento de las complicaciones por seguridad al paciente, ademas de informar de lo
sucedido. Y por ultimo, el 100% de ellos recalcan la importancia de conocer el grupo

sanguineo antes de la transfusion.

La revision bibliogréafica realizada por Fernandez Hernando, P?, et al., en la cual se
estudian las reacciones adversas producidas por diferentes hemoderivados; Analiza
los efectos adversos transfusionales, las infecciones transmitidas por transfusiones
son raras en comparacion con otros eventos adversos, pero representan un 10% de
las muertes. El estudio refiere que la mayoria de las reacciones adversas a la
transfusion sanguinea fueron leves y transitorias, como fiebre y escalofrio (17.9%),

aumento de la temperatura de mas de un grado (27.4%).

Concluyendo que del total de las reacciones estudiadas un 87.3% fueron leves y un
11.3% moderadas. Solo el 1,4% de las reacciones adversas eran graves. La reaccion
hemolitica, aunque es muy rara es de gran relevancia por su elevada morbimortalidad

Y SU causa €s por un error humano.

Miao, W. et al%, analizo los cuidados enfermeros y la notificacion de reacciones
adversas mediante entrevistas individuales a 25 enfermeras. El estudio revel6 que a
menudo las enfermeras se encuentran con obstaculos en la notificacion de reacciones
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transfusionales como por ejemplo la falta de tiempo, falta de conocimiento y claridad
sobre el proceso de notificacion. Incluso, las enfermeras llegaron a expresar la
preocupacion de que la notificacién pudiese ser vista como una critica a su practica.
Por ello en el estudio concluye que la notificacion de reacciones adversas en las
transfusiones sanguineas no se encuentra protocolorizada. Evidenciando que se
necesita un cambio en la en la sistematica de notificacion para lograr una

hemovigilancia 6ptima.

Dos Santos Sobral, P.A, et al.?’ En su investigacion observacional analizaron las
reacciones adversas inmediatas. Estudi6 516 transfusiones de concentrados de
hematies. La muestra correspondié al 46,36% del total de transfusiones y se
comprobd que en 12 transfusiones (2,3%) se manifestaron reacciones adversas, las

mas frecuentas: alteraciones respiratorias (33,3%) y la fiebre (23,8%).

En este estudio también se encontré que mas del 25% de transfusiones no poseian
un registro completo del paciente durante el procedimiento, lo que perjudica a la
calidad asistencial del paciente. En cuanto a las reacciones adversas soélo se

registraron el 36,7%.

Se comprobd que el porcentaje de conocimientos del personal de enfermeria
encargado de realizar la transfusion era bajo, lo que limita la identificacion de las

reacciones por parte de los profesionales y dejando asi un vacio en los registros.

Debido a que la informacién relacionada con la solicitud y el uso del hemocomponente
estuviese incompleta o totalmente ausente en los registros, fueron una limitacion del

estudio.

El estudio retrospectivo llevado a cabo por Kasim, J, et al.?® En el cudl analiza las
reacciones adversas producidas durante las transfusiones. Revelé6 que de 179
reacciones alérgicas notificadas, el 75% no eran graves. Estas reacciones no graves
se asociaron con los glébulos rojos, mientras que las que fueron graves se asociaron
con la transfusion de plaquetas. El 83 % de las reacciones se tratd una vez que se
desarrollaron los sintomas y el 96 % se resolvio. De las transfusiones, el 61 % se
interrumpié debido a los sintomas antes de que se completara la transfusién. De los

pacientes con reacciones no graves y transfusiones que no se completaron, el 36 %
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fue transfundido nuevamente dentro de las 48 h, lo que representa el 16 % de todas

las reacciones alérgicas.
5.2. Competencia de los profesionales de enfermeria en el proceso transfusional

Carneiro, V.S.M, Barp, M, Coelho, M.A?®, en su estudio descriptivo realizaron una
encuesta en la que participaron 29 profesionales de la salud los cuales se dividian
entre enfermeros y auxiliares de enfermeria. En esa encuesta evaluaron el
conocimiento y desempefio del personal de enfermeria en relaciéon a la prevencion,

identificacion y manejo de las reacciones transfusionales inmediatas (RTI).

Los resultados mostraron que la mayoria de los participantes tenia conocimientos
basicos sobre las RTI, pero presentaban dificultades para identificar y manejar
adecuadamente estas reacciones en la practica clinica. En general, la competencia
del personal de enfermeria fue considerada insuficiente, especialmente en relacion a

la observacion y registro de signos y sintomas de las RTI.

Ademas, el estudio identificd que la formacion y la experiencia previa en el manejo de
las RTI, influyeron significativamente en el manejo del personal de enfermeria. Los
participantes con mayor experiencia y formacién presentaron un mejor desempefio en

la identificacion y manejo de las RTI.

Por ultimo, este estudio destaca la importancia de una adecuada formacion y
capacitacion del personal de enfermeria en relacion a la prevencion, identificacion y
actuacion de las RTI. La deteccién temprana de estas reacciones y su tratamiento
oportuno son fundamentales para minimizar los riesgos para la salud del paciente. Por
lo tanto, es necesario implementar programas de capacitacion y actualizacion para el
personal de enfermeria que garantice una atencién de calidad y segura durante la

transfusion sanguinea.

El estudio descriptivo transversal realizado por Encan B, et al., participaron 171
enfermeras las cuales debian cumplir con los siguientes criterios de inclusion: trabajar
como médico enfermera, haber completado la formacidn de orientacion hospitalaria y
haber realizado al menos una transfusion de sangre. El 22,2% de los profesionales
han llevado a cabo una transfusion sanguinea por lo menos unas vez al dia, el 11,7%

la han realizado dos o méas veces al dia. EI 80% de las enfermeras participantes
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manifiestan haber recibido en su lugar de trabajo formacién en transfusiones

sanguineas.

También se estudid el nivel de conocimiento en la deteccion de reacciones
transfusionales e intervenciones de enfermeria. Concluyendo que se encontraba por
debajo de la media. El estudio evidencia que hay una diferencia estadisticamente
significativa en la puntuacion de los cuestionarios de conocimiento. Asi, los
profesionales con mayor experiencia (mas de 6 afios), obtienen puntuaciones mas
altas que los profesionales con una experiencia de menos de 3 afios. Excepto en los
apartados de reacciones transfusionales e intervenciones de enfermeria las cuéles
casi no encontraron diferencias significativas. Ademas, manifiesta que la practica es
fundamental, y que hay una relacion entre el nimero de transfusiones de cada

profesional y el nivel de conocimientos.

Lopez Lozano, B.2!, realiza una revision bibliografica con el objetivo de analizar el
conocimiento del personal de enfermeria acerca de una transfusion sanguinea. Todos
los estudios analizados coinciden que el conocimiento que poseen los profesionales
sobre los cuidados, la realizacion de los registros enfermeros y la informacion que se

le aporta al paciente previamente a la transfusion, es insuficiente.

Tavares, J. L*, et al., en su estudio observacional realizado a un grupo de 209
profesionales, de los cuales 29 son enfermeras, 146 técnicos de enfermeria y 34
auxiliares de enfermeria, con el objetivo de averiguar el conocimiento que poseen del
procedimiento de trasfusion sanguinea. Se realiza un cuestionario, con preguntas
sobre si han recibido formacion sobre el proceso transfusional. Obteniendo los
siguientes resultados: el 80% han sido informados y solo el 60% han recibido
formacion especifica. Al valorar el conocimiento de los participantes en las diferentes
etapas del proceso transfusional, se obtiene una puntuacion del 52.66%. Concluyendo
gue el nivel de conocimiento esta relacionado con la categoria profesional y la

formacion.

Ruiz Romero, V.*3 en su revisiéon bibliografica sobre los cuidados que enfermeria
proporciona a los pacientes que van a realizarse una transfusion sanguinea, destaco
que Aproximadamente la mitad de los profesionales presentaban un desempefio

adecuado en los procedimientos, sin embargo, se observaron carencias en los
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conocimientos fundamentales de la transfusion. Por ejemplo, se identific6 que no se
debe administrar ningin medicamento, excepto una solucion salina normal (0,9% de
NacCl), junto con los hemocomponentes. Uno de los estudios evaluados incluy6 un
curso sobre transfusiones, pero los resultados no alcanzaron el impacto esperado,

obteniendo una puntuacion de 68,90 sobre 100.

Concluyendo, que las enfermeras identificaron correctamente aspectos relacionados
con los cuidados que se realizan durante las transfusiones como verificacion de signos
vitales o conductas que deben tomar frente a una reaccién adversa. En contrapartida,
los conocimientos en aspectos mas especificos como la compatibilidad sanguinea,
son insuficientes. Ademas también indica el bajo conocimiento en cuanto a la
identificacion del paciente, del componente sanguineo velocidad de administracion del
hemocomponente, manifestando que los profesionales que tienen carencias y que es
necesario sesiones formativas. También refieren un déficit de conocimientos de la

normativa.

Cortes Fadrique, C.%4, et al, en su estudio descriptivo, llevaron a cabo una encuesta al
personal de enfermeria responsable de realizar las transfusiones sanguineas con el
objetivo de identificar su conocimiento sobre este proceso. Al analizar los resultados,
no fueron los esperados, solo el 50% de los profesionales contestan adecuadamente

el cuestionario.

- En relacién a la administracion del hemocomponente, les preguntaron si se puede
administrar junto con otro tipo de soluciones. Tres cuartas partes respondieron

correctamente.

- Solo la mitad de los profesionales indicaron que la transfusion la comienzan

segun llegan del banco de sangre con el hemocomponente.

- El 50% responde que con un paciente febril suspenden la transfusion. La
evidencia cientifica dice que si puede transfundir, ya que si la fiebre ocurriese durante

la transfusion ha de interrumpirse de inmediato.

- La mayoria de los profesionales conocen los cuidados si ocurriese una reaccion

adversa.
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Vargas Bermidez, Z. y Calder6n Rios, A.® en su investigaciéon nos habla sobre el
conocimiento que tienen los profesionales de enfermeria sobre la normativa de
transfusion sanguinea, conté con un total de 214 participantes. Se llevé a cabo a
través de un cuestionario en el cual el 39,52% respondié que si habian recibido
informacién sobre la aplicacion de la normativa para administrar los
hemocomponentes mientras que un 33,06% de forma parcial y un 27,42% manifiesta
no haber recibido informacién sobre ello.

Al preguntar los autores si se debia solicitar el consentimiento informado para realizar

la transfusion el 55,65% responde afirmativo y el 44,35% su respuesta en negativa.

En la pregunta sobre los datos que deben revisarse antes de comenzar con la
transfusion, el 99,19% declaré que el grupo y Rh, el 95,97% soélo el nombre del
producto, el 83,06% el aspecto del hemocomponente, el 74,19% la fecha de
caducidad del hemocomponente y por ultimo el 58,06% el numero de historial de

donador.

En cuanto a la frecuencia con que el personal cumplimenta las observaciones en la
historia de enfermeria, la mayoria responden que lo cumplimentan (82,26%),— el

12,90% en ocasiones, el 3,23% nunca, y el 1,61% delegan en otros profesionales.
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6. DISCUSION

6.1. Hemovigilanciay Efectos Adversos

La revision sistemética de Alvarenga. M.A % y el estudio de Miao, W 2¢ analizan los
cuidados enfermeros durante el proceso transfusional. Destaca la importancia de la
hemovigilancia transfusional y de la formacion de los profesionales en los cuidados y
en la deteccion de reacciones adversas. Uno de los articulos 2° refiere que los
profesionales manifiestan que encuentran dificultades en el proceso de notificacién.

Evidenciando la necesidad de un protocolo.

Dos de los articulos 22 24 describen el uso de instrumentos de medicién para el control
del proceso transfusional, el estudio cualitativo ??> ‘El objetivo es elaborar un
instrumento de registro, mientras que la revision sistematica 2* analiza la validez de

un instrumento para medir las reacciones transfusionales.

Varios estudios 2> 27> 282 gnalizan las reacciones adversas transfusionales.
Coincidiendo en que la gran mayoria de las reacciones adversas son de caracter leve
y las graves son infrecuentes. El estudio observacional?’ analiza las reacciones
adversas inmediatas, las mas frecuentes son las alteraciones respiratorias y la fiebre.
Ademas, encontré que mas del 25% de los registros transfusionales no estaban
correctamente cumplimentados y que solo estaban registradas el 36.7% de las

reacciones adversas.

El estudio de Kasim. J28 concluye que del total de las reacciones adversas notificadas,
las menos graves estan asociadas con los glébulos rojos y las mas graves con las
plaquetas. Al contrario del registro de notificacion del Ministerio de Sanidad del
Gobierno de Esparfa, donde la reacciones mas graves estan relacionadas con el

edema cardiogénico y la hemolisis?®®.
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6.2. Competencia de los profesionales de enfermeria en el proceso

transfusional

Varios articulos 2% 20 32 evidencian que, la informacién recibida previamente y la
experiencia de los profesionales encargados de realizar el acto transfusional, tiene
mucha importancia a la hora de conseguir una transfusion 6ptima y segura. Siendo
asi contrastado en los estudios?®33, en los cudles recalcan la necesidad de
implementar programas de captacién y actualizacion para el personal de
enfermeria. Esto es llevado a cabo en la revision bibliografica realizada por Ruiz
Romero, V33; obteniendo un resultado no esperado debido a que, los profesionales
no obtuvieron la puntuacion deseada. Uno de los estudios %2 relaciona el nivel de

conocimiento con la categoria profesional ademas de la formacion.

Tanto en el estudio descriptivo realizado por Carneiro, V.S.M 2° como en la
investigacion llevada a cabo por Vargas Bermudez, Z%, se analizaron los registros
llevados a cabo por los profesionales de enfermeria durante el proceso
transfusional, llegando a la conclusion de que los profesionales poseian un
conocimiento bajo sobre este proceso. Siendo también descrito en el estudio
realizado por Ruiz Romero, V32 viéndose la falta de conocimientos en cuanto a la

normativa de transfusiones sanguineas.

En la revision bibliogréafica realizada por Lépez Lozano, B3! se describe una falta
de conocimiento acerca de los cuidados requeridos si se produjese alguna
reaccion adversa, al contrario que en el estudio realizado por Encan, B3y Cértes
Fadrique, C 34, en los cudles indican que los profesionales si poseen buenos
conocimientos tanto para la identificacion de los cuidados como para la verificacion

de los signos vitales.

En los estudios realizados por Ruiz Romero, V33y Cértes Fadrique, C34, analizan
los conocimientos acerca de la administracion conjunta de la transfusiéon
sanguinea y otro componente, llegando a la conclusién en los dos estudios que
mas de la mitad de los profesionales de enfermeria desconocen el hecho de que

si es posible realizarlo.
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7. CONCLUSIONES

e Los estudios coinciden en la importancia de los profesionales de enfermeria en
todas las etapas del proceso transfusional.

e Los articulos analizados evidencian que el nivel de conocimiento que poseen
los profesionales de Enfermeria en relacion con los cuidados transfusionales
es insuficiente. Influyendo de manera directa en la seguridad del paciente.

e Es fundamental que los profesionales de Enfermeria se formen y actualicen
sus conocimientos, habilidades y competencias en el proceso de la
transfusion sanguinea. Esto les permitirA reconocer y prevenir las posibles

complicaciones y garantizar una practica segura y efectiva.
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9. ANEXOS

Anexo |. Principales reacciones adversas cronicas y agudas.
I

REACCIONESINMUNOLOGICAS

Reaccion transfusional Febril No hemolitica.

Reacciones Alérgicas.

Reaccién anafilactica.

Reaccion Hemolitica Aguda.

Edema pulmonar no cardiogénico: dafio pulmonar asociado a Transfusion (TRALI).

Hemolisis Mortal.

Refractariedad Plagquetaria (Aloimunizacion)

REACCIONES NO- INMUNOLOGICAS
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Error Transfusional.

Contaminacion Bacteriana

Sobrecarga circulatoria asociada a la trasfusion (TACO).

Hemodlisis no-inmunoldgicas

Otras: Reacciones hipotensivas, hipocalcemia, hipotermia, hiperglucemia, hiperpotasemia, hipocoagulacion, etc
I

REACCIONES INMUNOLOGICAS

Reacciones hemoliticas retardadas.

Aloinmunizacion frente a antigenos hematicos.

Enfermedad Injerto Contra Huésped (infrecuente).

Inmunomodulacion asociada a la Transfusion (IMITA/TRIM).

Parpura Post-transfusional.

REACCIONES NO-INMUNOLOGICAS
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Infecciones transmitidas por Transfusion: Bacterias, virus (Hepatitis A, B, C y E; virus de la Inmunodeficiencia Humana (VIH 1-2); Virus
del Nilo Occidental; virus linfoproliferativo T humano (HTLV I-Il), protozoos (malaria, babebiosis, enfermedad de Chagas 6 tripanosoma

Cruzii, etc), priones (nueva variante de Enfermedad de Creutzfeldt Jacob)

Hemosiderosis Post-transfusional (Sobrecarga Férrica).
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ANEXO II. Resultados busqueda bibliogréfica.

BASES DE Formula de Busqueda Documentos Criterios  Lectura Lectura Articulos

DATOS encontrados de Titulo completa seleccionados

exclusibn Resumen

Dialnet "Blood transfusion”"[Mesh] AND 39 23 11 7 3

"Transfusion reactions"[Mesh]

"Transfusion reactions"[Mesh] 2 1 0 0 0
AND "nurse"[Mesh]

"Transfusion reactions"[Mesh] 6 2 2 0 0

AND "adverse events"[Mesh]

"Transfusion sanguinea” [DeCS] 44 9 4 2 0
AND "cuidados"[DeCS]

"Blood Transfusion"[Mesh] AND 13 5 2 0 0
"Security transfusion "[Mesh]

"Nurse"[Mesh] AND "Blood 20 8 6 3 2

transfusion"[Mesh]
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PUBMED "Transfusion reactions"[Mesh] 215 21 7 5 3
AND "nurse"[Mesh]

"Blood transfusion”"[Mesh] AND 654 300 14 4 0
"Transfusion reactions"[Mesh]

"Nurse"[Mesh] AND "Blood 990 100 11 4 0
transfusion”[Mesh]

"Transfusion sanguinea” [DeCS] 79 17 2 0 0
AND "cuidados"[DeCS]

"Blood Transfusion“[Mesh] AND 638 44 5 3 1

"Security transfusion "[Mesh]

"Transfusion reactions"[Mesh] 436 123 24 9 3

AND "adverse events"[Mesh]

LILACS "Transfusion sanguinea” [DeCS] 224 26 14 6 2
AND "cuidados"[DeCS]

"Blood transfusion”"[Mesh] AND 4356 92 23 5 0

"Transfusion reactions"[Mesh]

41
“Universidad de Valladolid” Caterina Marino Molleda



Rol de los profesionales de enfermeria en las transfusiones sanguineas

"Nurse"[Mesh] AND "Blood 200 11 3 0 0

transfusion”[Mesh]

"Transfusion reactions"[Mesh] 32 1 0 0 0
AND "nurse"[Mesh]

"Transfusion reactions"[Mesh] 533 6 2 1 0

AND "adverse events"[Mesh]

"Blood Transfusion“[Mesh] AND 104 8 2 0 0
"Security transfusion "[Mesh]
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ANEXO III: Diagrama de flujo de los articulos encontrados.

Articulos encontrados 8385

Pubmed

|
Dialnet
Articulos 124 3012
Incluido Excluido Incluido
48 76 605

Léctura de titulo y |

i

I_I_I

Incluido Excluido

144 5105

Criterios de inclusién y
exclusién

Excluido
2407

7
|
Lectura completa
2

Articulos seleccionados
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ANEXO IV. Resumen articulos encontrados:

Titulo del estudio

Resumen

Cuidados de enfermeria
en transfusion de sangre:
una herramienta para el
monitoreo del paciente.

El profesional de
enfermeria y su papel en
las transfusiones

sanguineas.

“Universidad de Valladolid”

Autor/es
Mattia,D. 2016 Estudio
Andrade,S.R. cualitativo.
Alvarenga  Benitez, 2021 Revisién
M.M. sistematica
Ferrer Mayor,O.
Guerrero Sotillos, L.
Mufiiz Sola, B.
Guerrero Sotillos, R.
Puyo Cebrian, M.

44

Destaca la importancia de la enfermeria en la

transfusion sanguinea y la necesidad de
capacitacion y actualizacion para garantizar una

atencion segura y de calidad al paciente.

Destaca el papel crucial del profesional de
enfermeria en la administracion segura y efectiva

de transfusiones sanguineas

Caterina Marino Molleda
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Validacién de un
instrumento  para la
medicion de reacciones
adversas inmediatas
generadas en la
transfusién  sanguinea
por el uso de

hemocomponentes.

El impacto de las
reacciones adversas
producidas en las
transfusiones

sanguineas.

Comprender las
practicas de enfermeriay
las perspectivas de la

notificacion de

“Universidad de Valladolid”

Eras, E.

Fernandez Hernando,
P.

Pérez Andrés, M.
Antén lIzquierdo, V.

Garcia Miguel, L.

Miao, W. Sibbald, S.L.
Ley, B.

Solh, Z.

2021 Estudio
sistematico

cuantitativo

2021 Revision

bibliografica

2022 Descriptivo

cualitativo

45

Describe la validacion de un instrumento para medir
las reacciones adversas inmediatas generadas por
el uso de hemocomponentes en la transfusion

sanguinea.

Presenta una revision bibliogréafica sobre el impacto
de las reacciones adversas producidas en las

transfusiones sanguineas.

Busca entender las practicas y perspectivas de

enfermeria sobre la notificacion de reacciones
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reacciones

transfusionales.

Hemovigilancia y
seguridad del paciente:
andlisis de reacciones
transfusionales

inmediatas en ancianos.

Despilfarro de
hemoderivados y
recursos de laboratorio
en reacciones alérgicas
transfusionales no
graves: una oportunidad

de mejora.

Hematologia y
reacciones
transfusionales

inmediatas: desempefo

“Universidad de Valladolid”

Dos Santos Sobral, 2020

P.A.

Donato Goéttems, L.B.

Aniceto Santana, L.

Kasim, J.

2018

Aldarweesh, F.

Connor, J.P.

Mendes
V.S.

Barp, M.

Carneiro, 2017

Investigacion
observacional

,retrospectiva

Estudio

retrospectivo

Estudio

descriptivo

46

transfusionales para mejorar la atenciébn vy

seguridad del paciente.

Analiza las reacciones de transfusion inmediata en
ancianos como parte de la hemovigilancia y la

seguridad del paciente.

Propone reducir el desperdicio de recursos en
reacciones alérgicas transfusionales no graves a
través de una identificacion cuidadosa de

pacientes.

Evalta el conocimiento y desempefio del personal

de enfermeria en la identificacion y manejo de las
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del

personal de enfermeria.

y conocimiento

Conocimiento de la
transfusién de sangre

entre las enfermeras.

del

conocimiento enfermero

Andlisis

ante una transfusion
sanguinea.
Factores asociados al

conocimiento del

personal de enfermeria
de un hospital
universitario sobre

transfusion sanguinea.

“Universidad de Valladolid”

Coelho, M.A.

Encan, B. 2019
Akin, S.

Lopez Lozano, B. 2015
Tavares, J.L. 2015

Barichello, E. De
Mattia, A.L. Barbosa,
M.H.

Estudio
Descriptivo

Revision

bibliografica

Estudio

observacional

47

RTI, resaltando la necesidad de formacion y

experiencia previa.

Evalla el conocimiento de las enfermeras en la
transfusion de sangre y destaca la necesidad de
formacién continua para una atencion segura y

efectiva al paciente.

Presenta una revision bibliografica sobre el analisis
del

transfusion sanguinea.

conocimiento de los enfermeros ante una

Analiza los factores asociados con el conocimiento
del

universitario sobre la transfusién sanguinea.

personal de enfermeria de un hospital
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Cuidados y Ruiz Romero, V. 2019
conocimientos de
enfermeria en las

transfusiones

sanguineas.

En torno a los Cortés Fadrique, C. 2015
hemoderivados. Del Trigo Méndez, P.

Veiga Fra, R.
Sanchez Bermejo, R.

Rincon Fraile, B.

Fernandez Centeno,
E.

Conocimiento de los Vargas Bermudez, Z. 2018
profesionales enfermeria Calderon Rios, A.
sobre  normativa de

trasfusion de

Hemocomponentes.

“Universidad de Valladolid”

Revision

bibliogréafica

Estudio
descriptivo

transversal.

Estudio

cuantitativo,

transversal/re

trospectivo.

48

Analiza la importancia de los cuidados vy
conocimientos de enfermeria en las transfusiones

sanguineas.

Conocer los conocimientos de los profesionales de

enfermeria en torno a los hemoderivados.

Conocimiento de profesionales de enfermeria sobre

la normativa de transfusion sanguinea.
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