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RESUMEN

La transfusion de hemoderivados en UCI es un procedimiento critico que exige
conocimientos actualizados para garantizar la seguridad del paciente. Objetivo: Estimar
el nivel de conocimientos sobre transfusiones de hemoderivados del personal de
enfermeria de la UCI del Hospital Alianza (Quito, 2022). Método: Estudio descriptivo,
observacional, prospectivo y transversal; encuesta aplicada a 14 enfermeros; analisis en
Excel. Resultados: El 79% de los participantes conocia la respuesta correcta sobre la
manera adecuada de transportar unidades de hemoderivados. Se hall6 dominio operativo
(100% identifico calibre 18G) pero lagunas tedricas: 29% conoce ritmo de transfusion;
43% conoce normativa MSP; 7% sabe actuar ante signos adversos; 50-57% cumple
medidas post-transfusién. Conclusiones: Existe competencia practica en manipulacion,
pero déficits tedricos-procedimentales que justifican programas de capacitacion continua
para reducir riesgos y mejorar la seguridad transfusional.

Descriptores: Transfusion de hemoderivados; enfermeria; unidad de cuidados
intensivos; seguridad transfusional; capacitacién continua. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

The transfusion of blood products in the ICU is a critical procedure that requires up-to-
date knowledge to ensure patient safety. Objective: To assess the level of knowledge
about blood product transfusions among nursing staff in the ICU at Hospital Alianza
(Quito, 2022). Method: Descriptive, observational, prospective, cross-sectional study;
survey administered to 14 nurses; analysis in Excel. Results: 79% of participants knew
the correct answer regarding the proper way to transport blood products. Operational
proficiency was found (100% identified 18G gauge), but there were gaps in theoretical
knowledge: 29% knew the transfusion rate; 43% knew the MSP regulations; 7% knew
how to respond to adverse signs; 50-57% complied with post-transfusion measures.
Conclusions: There is practical competence in handling, but theoretical procedural
deficits that justify ongoing training programs to reduce risks and improve transfusion
safety.

Descriptors: Blood product transfusion; nursing; intensive care unit; transfusion safety;
continuing education. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

La sangre se describe como el resultado de la union de varios organismos celulares y
plasmas proteicos que cumplen diversas funciones en el organismo '. Al tratarse de un
recurso vital, en casos especificos existe la necesidad de recurrir a transfusiones de
hemocomponentes o derivados como parte de las intervenciones quirdrgicas, procesos
terapéuticos o profilacticos que el paciente requiera bajo prescripcion médica 2.
Generalmente las transfusiones de sangre son parte importante en la practica quirurgica,
anestesiolégica y en pacientes criticos confinados en las Unidades de Cuidados
Intensivos (UCI) por la gravedad de su condicion médica. En las ultimas décadas la
medicina transfusional ha avanzado notablemente con material y recursos tecnolégicos
capaces de mejorar la forma de administracion sobre todo en escenarios imprevistos 3.
A nivel mundial existe una donacién de 15 millones unidades de sangre en cada afo, de
estos 14 millones son viables para transfusiones. De su totalidad el 16% esta destinado
a pacientes criticos de UCI y el 27% se emplea en procedimientos quirurgicos
emergentes, considerados de emergencia para lo cual es necesario garantizar que su
uso no represente riesgos fisiopatoldgicos para el receptor 4.

En este contexto un grupo de estudio multidisciplinar sobre la seguridad de las
alternativas a la transfusion alogénica en el paciente quirurgico y/o critico describid la
necesidad de considerar todos los posibles fendmenos inmunolégicos y no-
inmunoldgicos que pueden derivarse de la transfusidn, sobre todo en pacientes criticos,
donde la estabilidad del paciente esta en riesgo y existe una alta probabilidad de
morbilidad y mortalidad asociada a una mala practica médica °.

En la transfusién de hemoderivados en pacientes UCI, el personal de enfermeria cumple
un rol indispensable, que no se limita exclusivamente al cuidado hospitalario, e incluye el
manejo de insumos y equipos relacionados con los procesos demandados para su
cuidado especial, debido a la inestabilidad clinica que existe de acuerdo con cada
diagndstico o padecimiento.
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Esta realidad exige la actualizacion continua del personal de enfermeria en todos los
aspectos que formen parte de la atencion del paciente critico, asi como, la adopcién de
protocolos estrictos que garanticen una atencidn exitosa libre de inconsistencias que
reduzcan la presencia de errores y dificultades en la administracién de hemoderivados
por transfusion sanguinea.

En este contexto existen diversos reportes sobre el manejo y conocimientos que el
personal de enfermeria mantiene sobre el manejo de hemoderivados. En el reporte
emitido sobre los conocimientos de un grupo de profesionales de enfermeria respeto a
manipulacion y administracion de hemoderivados en un Hospital General de la localidad
de Madrid Espana, se evidencia un déficit en ciertas areas, demostrando la necesidad de
capacitar al personal para reducir situaciones de riesgo ©.

En una disertacién doctoral relacionada con el nivel de conocimiento sobre transfusién
de hemoderivados del profesional de enfermeria de los servicios de medicina interna,
cirugia, pediatria, ginecologia y emergencia del Hospital Regional Docente Las Mercedes
se afirmo que el conocimiento es regular en un 52% y deficiente en un 48%, reafirmando
aun mas la importancia de mantener procesos de formacion continua en el personal
sanitario .

En Ecuador se presentd una evaluacién del nivel de conocimiento de los profesionales
de enfermeria en la administracién de hemoderivados en el servicio de emergencia del
Hospital Pablo Arturo Suarez donde se detallé que le personal de enfermeria tenia un
conocimiento incompleto, con un mal manejo y administracién de los hemo componentes
8.

La informacion presentada resulta preocupante por el riesgo que implica para la
seguridad de los pacientes, por lo que nace la necesidad de estimar los conocimientos
del personal y determinar la necesidad de disefiar e implementar un plan de capacitaciéon
continua en todos los aspectos que formen parte de la atencion del paciente critico, asi
como, la adopcion de protocolos estrictos que garanticen una atencion exitosa libre
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de inconsistencias que reduzcan la presencia de errores y dificultades en la
administracién de hemoderivados por transfusion sanguinea.

En este contexto, el estudio aborda el problema cientifico siguiente: ; Qué conocimientos
acerca de las transfusiones de hemoderivados tiene el personal de enfermeria en
cuidados intensivos del Hospital Alianza la ciudad de Quito 20227 Por ello, se afronta un
tdpico pertinente a la realidad ecuatoriana que resulta importante y actual. Dentro de este
panorama, el objetivo de la presente investigacion es estimar los conocimientos sobre
transfusiones de hemoderivados del personal de enfermeria en cuidados intensivos del
Hospital Alianza la ciudad de Quito 2022 para la evaluacién de su desempefio y la

consideracion de alternativas de mejoramiento al interior de su servicio.

METODO

El presente estudio estuvo enmarcado metodolégicamente en los postulados tedricos de
la investigacion basica, al tratarse de un trabajo que buscod determinar el nivel de
conocimientos sobre transfusiones de hemoderivados del personal de enfermeria en
cuidados intensivos del Hospital Alianza, Quito 2022, en la unidad de Terapia Intensiva,
con el propdsito de reducir la presencia de complicaciones durante su ejecucion.

El tipo de investigacidn correspondié a un estudio de tipo descriptivo, observacional,
prospectivo y transversal, enmarcado en el nivel investigativo °.

Se tuvo el propdsito de establecer el nivel de conocimientos del personal de enfermeria
respecto a los protocolos que deben cumplir en la transfusion de hemoderivados y asi
establecer la necesidad de capacitar al personal, en temas especificos y garantizar el
mayor nivel de eficiencia, en el desempeno de sus funciones, contribuyendo en el
fortalecimiento de las habilidades del talento humano.

El universo estuvo conformado por 20 profesionales de enfermeria que prestaban sus

servicios en el area de Terapia Intensiva del Hospital Alianza del Ecuador. Sin embargo,
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se contd unicamente con la participacion de 14 enfermeros que accedieron a participar,
a través del consentimiento informado.

Como criterio de inclusion se incluyé al personal licenciado en enfermeria que laboraban
en la UCI del Hospital Alianza del Ecuador con experiencia en administracion de
hemoderivados y que dieron su consentimiento para participar de forma voluntaria en la
investigacion. El criterio de exclusion fue el personal de enfermeria con tiempo de servicio
menor a 1 afo, en la casa de salud.

Dentro de las técnicas e instrumentos aplicados: se aplicO una encuesta para la
recoleccion de informacién, se disefid y aplicd un cuestionario como instrumento,
conformado por varias preguntas cerradas de opcién multiple, redactas en funcién de los
indicadores, de cada una de las dimensiones que forman parte de las variables en
estudio. El disefio se apoy6 en la revision de la literatura cientifica actualizada sobre esta
tematica y la consulta a expertos. Para el analisis e interpretacion de resultados se utilizo
el programa Microsoft Excel para presentar los resultados de forma ordenada, coherente
y valida.

Desde la perspectiva ética el estudio estuvo normado bajo normas estrictas que
garantizaron el manejo confidencial de la informacion, estableciendo el anonimato de los
participantes. Una vez que aceptados los términos de la investigacion se les recordd que

la informacién que proporcionaron fue empleada unicamente con fines académicos.

RESULTADOS
Los resultados describen la realidad del personal de enfermeria, enfatizando su actuacién
en escenarios complejos. La Figura 1 expone el resultado del conocimiento relacionado

con el transporte de las unidades de hemoderivados de los encuestados.
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79%
14%
T
Incorrecto Incorrecto Correcto

Figura 1. Transporte de las unidades de hemoderivados.

Elaboracion: Los autores.

El 79% de los participantes conocia la respuesta correcta sobre la manera adecuada de
transportar unidades de hemoderivados, haciendo uso correcto de las unidades
refrigerantes, tomando en consideracién que, si la transfusion se realizara en un lapso
menor a 45 minutos, no debe usarse este tipo de recursos.

La Figura 2 evidencia el conocimiento relacionado con el ritmo de transfusion de paquete

globular.

64%

29%

7%

Incorrecto Incorrecto Correcto

Figura 2. Ritmo de transfusién de paquete globular.
Elaboracion: Los autores.
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En cuanto al ritmo de la transfusién de una unidad de paquete globular es evidente que
el conocimiento del personal de enfermeria no era el correcto, ni esta bien consolidado,
existe diversidad de criterios, siendo unicamente el 29% de la poblacion quien conoce el
conteo correcto para trasfundir una unidad globular, demostrando que no existe el
dominio total de la informacidén, presumiendo que los procesos se cumplen de forma
empirica.

La Figura 3 expone el conocimiento relacionado con la Normativa MSP de administracion

De hemoderivados.

43% 43%

21%

Incorrecto Correcto Incorrecto

Figura 3. Normativa MSP administracion de hemoderivados.

Elaboracién: Los autores.

En lo que respecta al conocimiento que el personal de enfermeria poseia sobre el
protocolo normativo del MSP para la administracion de hemoderivados, existen vacios
que pueden interferir en desarrollo éxitos de los procesos y poner en riesgo la vida del
paciente. El 43% de los encuestados conocia las actividades correctas a cumplir:
identificar al paciente, elegir el hemoderivado correcto, dosificar en ritmo adecuado,
control de temperatura y signos vitales, evitar anadir medicamentos y otros fluidos.

La Figura 4 expone el conocimiento acerca del calibre del catéter para transfundir.
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100%

0% 0%

Incorrecto Correcto Incorrecto

Figura 4. Calibre del catéter para transfundir.

Elaboracién: Los autores.

En cuanto al calibre del catéter que debe emplearse para trasfundir hemoderivados en un
paciente adulto, el 100% de los participantes, reconocio la respuesta correcta, que
corresponde a un catéter calibre 18G. La informacion proporcionada permite reconocer
que el personal de enfermeria tiene conocimientos bien fundamentados, en la parte
operativa o de manipulacion de equipos e insumos, siendo la parte tedrica de procesos
especificos el area débil a reforzar para mejor el nivel de rendimiento y desempefio
profesional.

La Figura 5 refleja el conocimiento acerca de los cuidados ante signos adversos.

3%

T
0%
I

Incorrecto Correcto Incorrecto

Figura 5. Cuidados ante signos adversos.
Elaboracién: Los autores.

En esta pregunta sobre los cuidados inmediatos que debe tener en cuenta el profesional
de enfermeria si se presentan signos adversos durante la transfusion, se evidencio que
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la mayoria del personal desconoce el accionar correcto en situaciones de emergencia,
unicamente el 7% estaria en capacidad de atender este tipo de adversidades.

La Figura 6 refleja el conocimiento relacionado con las medidas al terminar la transfusion.

100%

mcorrecto noorrecto Correcto

Figura 6. Medidas al terminar la transfusion.

Elaboracién: Los autores.

El protocolo al terminar la transfusion fue otro de los ambitos dominados para el personal
de enfermeria a cargo de este proceso, quienes en un 100% identificaron el orden correcto
de acciones como es control del pulso, temperatura, respiracion, presion arterial, manejo
de informacion y registro, de esta manera se estaria garantizando una adecuada atencién
durante todo el proceso, dando cumplimiento a lo descrito por el MSP.

La Figura 7 expone el conocimiento sobre las medidas post transfusion.

5704

A

noz

Carroctn InFarract InFarract

Figura 7. Medidas post transfusion.
Elaboracion: Los autores.
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No existe un dominio consolidado de los procesos teodrico-practicos del personal de
enfermeria a cargo de las transfusiones de hemoderivados debe cumplir. En porcentajes
similares se evidencio una confusion entre las actividades que deben cumplirse una vez
concluida la transfusion, el 57% estuvo en lo correcto reconoce que el principal aspecto
a cumplir fue la observacion del paciente, manejo adecuado de la documentacion,
identificacion del paciente y del hemoderivado, registro adecuado de hora de inicio y
finalizacidn para prevenir cualquier situacion de riesgo.

La Figura 8 expone los resultados del conocimiento sobre las acciones posteriores a la

transfusion.

43%

ncorrecto Incorrecto Correcto

Figura 8. Acciones luego de la transfusion.

Elaboracién: Los autores.

El 50% de la poblacién encuestada demostré tener los conocimientos solidos sobre las
acciones a tomar luego de concluida la transfusion de hemoderivados, de manera que el
chequeo de la identificacion, registro de datos y control de signos vitales se cumpla
exitosamente, en beneficio de los usuarios externos, reduciendo desde la teoria y la
practica la presencia de complicaciones que pueden poner en riesgo la vida del paciente,
sobre todo, de aquellos ingresados, en la Unidad de Cuidados Intensivos, donde la
complejidad de su cuadro clinico, eleva en 65% la posibilidad de contraer infecciones,

reacciones adversas, entre otros.
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En la Figura 9 se presenta el resultado del conocimiento sobre el efecto terapéutico post-

transfusion.

57%

29%

14%

Correcto Incorrecto Incorrecto

Figura 9. Efecto terapéutico post-transfusion.

Elaboracion: Los autores.

El 29% de la poblacion encuesta reconocio cuales son los efectos terapéuticos esperados
de una transfusion de 1 unidad de paquete globular, en un adulto de peso promedio de 70
kilogramos, afirmando que existe un incremento de hemoglobina en 1,5 gramos y de
hematocrito en 4%. Dato que confirma la falta de conocimiento sobre aspectos tedricos
de la transfusion de hemoderivados, existiendo la necesidad de capacitar al personal para
actualizar sus conocimientos.

La Figura 10 muestra el conocimiento sobre la reaccion adversa mas comun post-

transfusion.

21%

Correcto Incorrecto Incorrecto

Figura 10. Reacciéon adversa mas comun post transfusion.
Elaboracion: Los autores.
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Acerca de la reaccion adversa mas comun que ocurre después de la transfusion de un
hemoderivado, el mayor porcentaje respondioé con fiebre, desconociendo que el mayor
impacto esta reflejado en la hipoglucemia. Una vez mas se comprueba la necesidad de
actualizar los conocimientos de los profesionales de enfermeria a cargo de este proceso
y reducir la mala practica asociada al desconocimiento, reconociendo que las
transfusiones de hemoderivados son procesos delicados que pueden generar

consecuencias severas en la salud de los pacientes.

DISCUSION

Una vez concluida la recoleccion de informacion sobre el nivel de conocimientos que el
personal de enfermeria del Hospital Alianza de Quito mantiene sobre transfusiones de
derivados en la Unidad de Cuidados de Intensivos es posible determinar que los
profesionales de enfermeria necesitan una actualizacion de conocimientos para garantizar
el cumplimiento de sus actividades de manera exitosa, en beneficio de los pacientes
criticos, sobre todo, en la manipulacion y administracion de hemoderivados.

Las transfusiones sanguineas son parte importante en la practica médica diaria 3. Dentro
de esta actividad el personal de enfermeria cumple un rol indispensable, que no se limita
exclusivamente al cuidado hospitalario e incluye el manejo de insumos y equipos.

Al interior de los servicios de medicina critica, las transfusiones de hemoderivados estan
recomendadas para asegurar un adecuado transporte de oxigeno, en pacientes con una
condicion clinica prioritaria, razén para exigir el cumplimiento de un proceso seguro, de
manera que el tratamiento sea efectivo, beneficiando al paciente, no incrementando el
riesgo de complicaciones °.

Entre los hallazgos mas significativos esta el desconocimiento del personal de enfermeria
sobre las reacciones adversas que una transfusion de hemoderivados puede ocasionar
y el protocolo que deberia cumplirse para reducir su incidencia. A pesar de los avances

en medicina transfusional, las reacciones secundarias siguen siendo un problema
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generalizado en todas las areas, razon para implementar procedimientos que el Banco
de Sangre y personal sanitario deben cumplir para reducir situaciones de riesgo ''. Es
asi que en varios estudios se busca evaluar el conocimiento sobre transfusiones de
hemoderivados del personal de enfermeria, estableciendo de manera generalizada que
existe un dominio regular a deficiente, recomendando la actualizacion y capacitacion
continua del personal de enfermeria®7?8,

En la actualidad, la administracion de hemoderivados es una terapia comun que trata de
optimizar la recuperacion total o parcial de la salud de los pacientes en las instituciones
de salud 2. Sin embargo, conlleva riesgos y complicaciones potenciales que van desde
reacciones alérgicas menores, adquisicion de enfermedades de transmision, hasta la
muerte. Se afirma la necesidad de capacitar al personal a cargo, actualizar sus
conocimientos y, sobre todo, complementar la teoria con horas practicas que garanticen
un mayor nivel de desempefio.

Se evidencié un dominio del tema en la seleccion del catéter y el manejo del protocolo al
inicio y final de la transfusién en un 100%, estableciendo que el personal de enfermeria
tiene conocimientos fundamentados, en la parte operativa, la manipulacién de equipos e
insumos, ademas ejecuta las actividades al terminar la transfusion (valoracion de signos
vitales, manejo de informacion y registro), garantizando una adecuada atencion durante
todo el proceso de transfusion.

Con respecto al transporte de las unidades de hemoderivados el 79% de los participantes
hacen uso correcto de las unidades refrigerantes, tomando en consideracién que, si la
transfusion se realizara en un lapso menor a 45 minutos, no debe usarse este tipo de
recursos. En contraste se reporta que el 70% conoce el transporte y entrega del
componente sanguineo 8.

El déficit de conocimiento se evidencia en el ritmo de la transfusion, siendo que el personal
de enfermeria tiene diversidad de criterios en el 71 % y el 29% de la poblaciéon domina el
conteo correcto. En este contexto, describe la problematica de las transfusiones de
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hemoderivados desde la practica médica y la responsabilidad que el personal sanitario
debe cumplir 3.

Entre los riesgos de mayor prevalencia estan las reacciones adversas propias de la
sangre o de sus derivados, asi como, reacciones hemoliticas, septicemia, anafilaxia,
embolias gaseosas, hemorragias, entre otros, hasta efectos no deseados propios de un
mal procedimiento en la administracion la unidad a transfundir o un almacenamiento
incorrecto.

Con respecto a las actividades a cumplir durante las transfusiones el 43% de los
encuestados realiza la identificar al paciente, elige el hemoderivado correcto, dosificar en
ritmo adecuado, control de temperatura y signos vitales, evita afadir medicamentos vy
otros fluidos.

La mayoria del personal desconoce el accionar correcto en situaciones de emergencia,
unicamente el 7% estaria en capacidad de atender este tipo de adversidades. En relacion
al periodo transfusional y las acciones correctas en situaciones de emergencia, se reporta
un conocimiento por parte del personal de enfermeria regular a deficientes en la mayoria
de casos (bueno 8%, regular 32% vy deficiente 60%) 7.

Se evidencia una confusién en las actividades que se deben cumplirse al terminar la
transfusion, el 57% reconoce que el principal aspecto a cumplir es la observacién del
paciente, manejo adecuado de la documentacién, identificacion del paciente y del
hemoderivado, registro adecuado de hora de inicio y finalizacion para prevenir cualquier
situacién de riesgo.

El 50% de los encuestados demuestra tener los conocimientos solidos sobre las acciones
a tomar luego de concluida la transfusion de hemoderivados, mientras que otro estudio
reporta que el 70% desconoce las actividades y las acciones a realizar al concluir la
transfusion 8.

El 29% reconoce los efectos terapéuticos esperados, mientras un estudio reporta que el
15 % conoce los efectos terapéuticos esperados 7. De forma que los conocimientos que
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debe tener un profesional de enfermeria a la hora de infundir hemoderivados incluyan el
adecuado manejo y funcionamiento de materiales e insumos, asi como, la identificacién
de situaciones de riesgo como reacciones en el paciente a consecuencia de la infusion
del producto, evitando la confusion de sintomas con otras manifestaciones clinicas 4.
Existen vacios sobre el manejo adecuado de las transfusiones en el personal de
enfermerias y esto conlleva a poner en peligro la vida de los pacientes e incluso causarles
la muerte por eso es necesario capacitaciones periddicas al personal de enfermeria para
mejorar los conocimientos y evitar complicaciones.

Durante un estudio realizado en una casa de salud espafnola sobre la administraciéon
eficiente de hemoderivados, las conclusiones mas relevantes senalan que “la seguridad
transfusional y los beneficios terapéuticos deseados tras la indicaciéon de los
hemoderivados, no solo depende de la eleccion del producto adecuado para cada
paciente y de los estudios pre transfusionales realizados °.

El trabajo de enfermeria se basa en la aplicacion de la metodologia adecuada en el
cumplimiento de los procesos 6. El trato directo con el donador o paciente permite
identificar con certeza las necesidades del mismo, asi como la planeacion y ejecucion de
las acciones especificas que el paciente requiere, enfatizando que cada usuario externo
tiene sus propias caracteristicas.

En los hallazgos del investigador, sustentados desde la perspectiva y experiencia de otros
autores, se coincide en reconocer el rol que el personal de enfermeria cumple dentro de
las casas de salud, especialmente en aquellos procesos que requieren de la interaccion
directa con el paciente, asi como, la administracion de medicamentos o hemoderivados.
Razéon para aunar esfuerzos en la creacién y aplicacion de planes operativos
direccionados al mejoramiento constante del perfil profesional del personal de enfermeria,
promoviendo a través de la capacitacion el desarrollo de nuevas y mejores competencias,
en busqueda de una experiencia de calidad y calidez para el usuario externo, donde su

vida no enfrente ningun riesgo producto de la mala practica profesional.
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CONCLUSIONES

Con los resultados obtenidos es posible concluir que el nivel de conocimientos del
personal de enfermeria que labora en la UCI y es responsable de las transfusiones
sanguineas, no posee los conocimientos necesarios para evitar cualquier tipo de
dificultad por omision de lineamientos o la falta de sapiencia cientifica para identificar
sintomas de reaccidn adversa y asi, brindar atencion oportuna.

El personal de enfermeria que labora en UCI tiene un adecuado dominio de la utilidad y
caracteristicas que debe cumplir cada uno de los materiales e insumos que intervienen
en una transfusion de hemoderivados como el uso del catéter adecuado para cada
paciente, dependiendo de la situacion.

Existe la necesidad de implementar programas de capacitacion para fortalecer los
conocimientos del personal de enfermeria, de manera que tengan las habilidades y
competencias necesarias, que les permitan identificar situaciones de riesgo, tomar
decisiones emergentes, en situaciones criticas, y en si, reaccionar ante los imprevistos

de manera exitosa.
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