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RESUMEN

El presente estudio estuvo orientado a resolver el siguiente problema
de investigacion: ¢ Cuales son las causas de diferimiento en postulantes a
donantes de sangre en la UPS de Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital
[l lquitos EsSalud del 20207?

El objetivo de Investigacién fue: Determinar las causas de diferimiento
en postulantes a donantes de sangre en la UPS de Hemoterapia y Banco
de Sangre Hospital 1l Iquitos EsSalud del 2020.

Material y métodos: La presente investigacion es de tipo
cuantitativo y retrospectivo, con disefio no experimental, descriptivo. Se
trabajo con una muestra de 3541 postulantes a donantes de sangre. Para
el andlisis de la informacion se utilizé el paquete estadistico de SPSS V.25.

Resultados: La frecuencia de postulantes a donacion de sangre
durante el 2020, de ellos 953 (26.91%) de los postulantes fueron referidos
(no aptos). De los 953 postulantes diferidos el mas frecuente fue por haber
tenido recienteme covid -19, con 102 (10.70%), segun el sexo el masculino
fue 568 (59.60%), segun el rango de edad fue de 28 — 39 afios con 302
(31.69%), segun procedencia fue la urbana con 385 (40.40%).

Conclusiones: La seleccion de donantes es el paso mas importante
para garantizar la suficiencia y la seguridad sanguinea en la cual se intenta
identificar elementos de la historia clinica, el comportamiento o los eventos
gue ponen a una persona en riesgo de adquirir una enfermedad

transmisible.

Palabras Claves: Donantes de sangre, Diferimiento y seleccion de

donantes.
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ABSTRACT

The present study was oriented to solve the following research
problem: What are the causes of deferral in applicants for blood donors in
the UPS of Hemotherapy and Blood Bank Hospital Il Iquitos EsSalud of
20207

The objective of the Research was: Determine the causes of deferral
in applicants for blood donors in the UPS of Hemotherapy and Blood Bank
Hospital 11l Iquitos EsSalud in 2020.

Material and methods: This research is quantitative and
retrospective, with a non-experimental, descriptive design. We worked with
a sample of 3541 applicants for blood donors. For the analysis of the
information, the statistical package of SPSS V.25 was used.

Results: The frequency of applicants for blood donation during 2020,
of which 953 (26.91%) of the applicants were referred (unfit). Of the 953
deferred applicants, the most frequent was for having recently had covid -
19, with 102 (10.70%), according to sex, the male was 568 (59.60%),
according to the age range it was 28-39 years with 302 ( 31.69%), according
to origin was urban with 385 (40.40%).

Conclusions: Donor selection is the most important step in ensuring
blood sufficiency and safety in which attempts are made to identify elements
of medical history, behavior, or events that put a person at risk of acquiring

a communicable disease.

Key Words: Blood donors, Deferral and selection of donors.
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CAPITULO I: MARCO TEORICO

1.1 Antecedentes del estudio

1.1.1 A nivel internacional
Mogrovejo Jessica y col. en Cuenca (2021), en su tesis
“Frecuencia de diferimiento en donantes del Banco de Sangre de la Cruz
Roja Ecuatoriana Junta Provincial del Azuay, enero a diciembre 2018”.
Resultados: La mayoria de las personas del estudio eran donantes
voluntarios, hombres, menores de 40 afios y residian en zonas urbanas.
Fueron aceptados como donantes el 71,9% de los casos. La principal causa
de diferimiento fue tener conducta de riesgo (26,8%) seguida de padecer
anemia (18,5%), cursar una enfermedad respiratoria 0 gastrointestinal
(10,60%), otras causas de diferimiento como donacion remunerada,
donantes con aspecto débil, donantes descompensados durante la
donacion, entre otros (9,37%) y seguir un tratamiento farmacologico o
cirugias previas (8,5%). De los diferimientos mencionados la anemia es el
anico que se da de manera permanente y el resto de manera temporal.
Conclusiones: La frecuencia de diferimiento fue de 28,1% con predominio
del diferimiento temporal (97,50%). Las variables sociodemograficas de
edad y sexo mostraron relacion estadisticamente significativa con el
diferimiento al indicar su predominio en el sexo femenino y personas

menores de 40 afios. (1)

Fernando Delgado y Camila Oliveros en Santiago de Guayaquil
(2020), en su tesis “Criterios de rechazo de donantes de sangre en

pacientes de 18 a 60 afos del hospital Omni Hospital 2017— 2019”. El
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presente estudio fue realizado en un grupo de 309 pacientes los cuales
fueron clasificados de acuerdo a criterios de rechazo para ser donadores.
El objetivo de esta investigacion fue Identificar los criterios de rechazo en
donantes de sangre en pacientes de 18 a 60 en el Omni Hospital 2017 -
2019. El 77,99% del total de pacientes estudiados correspondio a donantes
aptos. El total de porcentaje de donantes rechazados fue 22,01%; sin
embargo, de este valor el 11,97% correspondi6 a donantes diferidos
temporalmente y el 10,03% a donantes diferidos definitivamente. Un
namero de 68 personas no aptas para la donacion sanguinea. El uso de
drogas y alcohol (17.6%), VIH (14.7%) e hipertension arterial (13.2%),
fueron los criterios de rechazo por los cuales los pacientes no fueron aptos.
En los pacientes de género masculino el consumo de drogas o alcohol fue
el mas frecuente, mientras que en el género femenino fue el padecimiento
de sifilis. En cuanto a la identificacion del grupo etario la edad media es de
35 afos, la mediana de 33 afos. La moda de 31 afios, con un rango de 18
a 60 afos, y una desviacion estandar de 11,22. Los afios 2018 y 2019
fueron los afos que presentaron mayor cantidad de donantes aptos con 81
donantes (78,64%); a diferencia del 2017 que presentd 79 donantes aptos

(76,70%). (2)

Gomez Alejandro y col. en Colombia en el 2020, en su tesis
“Motivos de diferimiento de potenciales donantes de un banco de sangre
de Medellin-Colombia, 2012-2018”. Los principales motivos de diferimiento
fueron el riesgo del compafiero sexual (25,2%), hemoglobina inadecuada

(15,2%) y procedencia de zonas endémicas de malaria o Chagas (8,2%),

15



la menor prevalencia se registré en la exposicion o reactividad a infecciones
trasmisibles por transfusion. En las mujeres la mayor prevalencia fue baja
hemoglobina, reactividad en pruebas inmunohematoldgicas, riesgo con
elementos cortopunzantes y tratamientos contraindicados para donar, y en
los hombres fueron las enfermedades de base, reactividad en marcadores
de infeccién del banco y riesgo sexual. Conclusién: El banco presenté una
alta prevalencia de diferimientos por el comportamiento sexual y la
hemoglobina, con diferencias estadisticas segun la edad y el sexo. Esto
constituye una evidencia relevante para mejorar procesos de captacion,
camparfias educativas y acciones de salud publica, prevencion y vigilancia
epidemiologica de los diferimientos mas prevalentes para garantizar un

suministro suficiente de sangre. (3)

Reina Asuncion y col. en el Salvador (2018), en su tesis
“Principales causas de diferimiento de donantes del Banco de Sangre del
Hospital Nacional de la Mujer "Dra. Maria Isabel Rodriguez". Donde se
puede observar que, de un total de 4343 pre-donantes, 3131 donaron su
sangre exitosamente, con una proporcion de 0.721, que corresponde al
72.1%. Le siguen los donantes diferidos, con un total de 1151, dando como
resultado una proporciéon de 0.265, correspondiendo a un 26.5%. Las
principales causas por las que se difirieron ha sido las practicas sexuales
de riesgo con un resultado de 210 donantes diferidos lo cual representa un
18%. Otras causas de diferimiento son los niveles bajos de
hemoglobina/hematocrito (nivel de hemoglobina en mujeres menor de 12.5

g/dl y de hematocrito menor de 38%; en hombres el nivel de hemoglobina
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menor de 13.5 g/dl y hematocrito menor de 44%) con un resultado de 159
donantes diferidos, lo cual representa un 14%. Otra causa de diferimiento
fue leucocitosis, con un resultado de 144 donantes diferidos que representa
un 13%, siendo la tercera causa encontrada y de gran importancia, debido
a que esto indica que el sistema inmunoldgico del donante podria no estar
en Optimas condiciones para la donacion. Las micosis (tanto superficiales
como cutaneas) fueron otra causa significativa de diferimiento, las cuales

resultaron con un total de 66 donantes diferidos representando un 6%. (4)

Octavio Danes en la Habana (2017), en su tesis “Causas de
rechazo en los donantes de sangre del Banco Provincial de La Habana”.
Para esta investigacion el universo fue de 618 donantes que acudieron al
Banco de Sangre, 37 que representa el 6% de las personas que acudieron
a donar, que tuvieron invalidantes. Los datos se tomaron de la revision y
analisis de las historias clinicas del ultimo trimestre del afio 2016. Como
resultado final se obtuvo que las invalidantes mas frecuentes fueron
rechazo de saldén, hemoglobina baja y tatuajes recientes, entre otras. El
objetivo principal de esta investigacion fue conocer las invalidantes mas
comunes entre los donantes. Esto garantiza el mejor cuidado de la salud
de los mismos, asi como la prevencion de la trasmision de enfermedades
infecciosas, ofreciendo informacion que ayude a concientizar a la poblacion
sobre la importancia de los cuidados a tener presente para poder donar su
sangre de forma altruista, asegurando una recoleccién de sangre segura

para uso terapéutico y en la industria medico farmacéutica. (5)
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1.1.2 A nivel nacional

Franklin Diaz y Stefani Callirgos en Jaén (2019), en su tesis
“Causas de diferimiento en postulantes a donantes de sangre servicio de
Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital General Jaén-2018”. hubieron
2138 postulantes a donantes de sangre, de los cuales 845 (39.52%) fueron
diferidos, lograndose transfundir 1,177 unidades de sangre, asi mismo esta
investigacion, tuvo como objetivo determinar las causas de diferimiento en
postulantes a donantes de sangre en el servicio de Hemoterapia y Banco
de Sangre Hospital General Jaén. 2018, la muestra estuvo representada
por 257 postulantes diferidos, utilizando un método de estudio con enfoque
cuantitativo, alcance descriptivo, correlacional, diseiio no experimental
transversal-descriptivo. Las causas de diferimiento fueron: 23% grupo
sanguineo/ sobre stock, 21% presentaron hematocrito bajo, 19.1% otras
causas, 12.1% venas finas, 10.9% pruebas rapidas positivas, 10.1%
enfermedades, 3.5% conducta de riesgo y solo el 0.4%. vacunacion
reciente, Conclusiones: los postulantes a donantes entre 18-30 afios fueron
diferidos 48.6%, los que tuvieron entre 34-44 afos 36.6% y aquellos que
oscilaban entre 45-60 afios solo el 14.8%, la procedencia de los diferidos

fueron el 12% de zona rural y el 88% de zona urbana. (6)

Pablo Vera en Lima (2019), en su tesis “Causas de no aceptacion
como donantes de sangre en el INSN, enero 2015 - mayo 2016, Peru”.
Establece las causas de no aceptacion como donantes potenciales de
sangre atendidos en el Instituto Nacional de Salud del Nifio-Brefia, enero
de 2015 - mayo 2016, utilizando los datos provenientes del software
SysBank. El estudio es descriptivo, observacional de corte transversal. La
técnica para determinar los factores de rechazo de donantes potenciales
de sangre se realizara mediante el andlisis de la base de datos del sistema
SysBank desde enero 2015 hasta mayo 2016. El 46% de donantes en
estudio fueron diferidos, a esto se le suma que las principales causas
fueron las siguientes; hematocrito bajo (21.4%), bajo peso (15.5%), grupo

sanguineo ABO RH diferente al que se necesita (12.7%), ingesta
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medicamentos o bajo algun tratamiento médico (8.1%), promiscuidad
(6.8%) y presién arterial fuera de los limites aceptados (6.8%). Ademas,
dentro de los donantes potenciales diferidos la mayor parte fueron donantes
por reposicion y diferidos temporalmente. La poblacion que mas fue diferida
fue la femenina. Se concluye que los descubrimientos en el estudio fueron
congruentes junto a la de otros autores, sobre todo en las 2 principales
causas de diferimiento. Esto conllevaria a llevarse futuras investigaciones

gue se centren en esta temética. (7)

Gladys Cabracanchay Giovanna Cordova en Lima (2018), en su
tesis “Causas de diferimiento y rechazo en predonantes de sangre que
acudieron al Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, Lima junio -
julio 2017”. Resultados: De los 5, 170 predonantes de sangre, fueron
diferidos y rechazados 1058 (20.5 %) de los cuales los diferidos son 953
(90,07 %) y rechazados 105 (9.92%) siendo la causa principal de
diferimiento hemoglobina baja en un 34,0 %, y en segundo lugar
leucocitosis con 16,26 %, la causa principal de rechazo fue conducta sexual
de alto riesgo con 72,38 % de todos los rechazados y en segundo lugar
malaria con 8,57%. Conclusiones: Las causas de diferimiento fueron
hemoglobina baja, leucocitosis, sobre stock y las causas de rechazo
conducta sexual de alto riesgo, malaria y sifilis. El porcentaje de las causas
de diferimiento fue 18,5 % y de rechazo 2,0 %. Las causas de diferimiento
identificadas en el estudio predominan en el sexo masculino, a diferencia
de los diferidos por hemoglobina baja que es mas frecuente en el sexo
femenino. Las causas de rechazo identificadas en la investigacion

predominan en el sexo masculino. (8)

Ronald Chavez en Lima (2017), en su tesis “Causas de diferimiento
de la donacién sanguinea en donantes potenciales en el banco de sangre
del Hospital Maria Auxiliadora, periodo marzo 2015 - marzo 2016”, del total
de donantes potenciales (11,312) para donacion sanguinea alogénica, el
44.08% (4,986) fue diferido por causas temporales (91.66%) y definitivas

(4.79%). La principal causa de diferimiento fue hematocrito bajo (22.32%).
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Del total de diferidos (4,986), el 55.96% fueron varones, mientras que el
44.04% eran mujeres, también se determin6 que el grupo etario de 17 a 29
afos presentd una frecuencia de 38.05% con respecto a los demas grupos
etarios, y por ultimo se encontré que el tipo de donacion mas frecuente fue
por reposicion (98.13%) con respecto a la donacién voluntaria y dirigida.
Conclusiones: El porcentaje de diferimiento de donantes potenciales fue
muy elevado (44.08%) con respecto a otros estudios, por esto deberia
considerarse la revision exhaustiva de los criterios utilizados en el proceso
de seleccion de donantes de sangre, asi como de la rigurosa adherencia a
estos criterios, con el fin de eliminar diferimientos innecesarios. Las cinco
principales causas de diferimiento fueron: hematocrito bajo (22.32%),
sobrepeso/obesidad (13.54%), grupos sanguineos diferentes/sobre stock
(8.84%), venas inadecuadas (8.44%) y abandono el proceso (7.04%). (9)

1.1.3 A nivel local

Harry Ramirez en Iquitos (2020), en su tesis “Diferimiento y
rechazo a la donacién sanguinea en predonantes atendidos en el banco de
sangre del hospital regional de loreto —2018”. El estudio estuvo conformado
por 2727 postulantes a donacion sanguinea, de los cuales 549 fueron no
aptos (20,1%); de los cuales 465 son varones y 84 son mujeres; de los
varones 438 fueron diferidos y 27 rechazados; y de mujeres 73 fueron
diferidas y 11 rechazadas. Ademas de los no aptos el 93,1 % fue diferido y
el 6,9 % fue rechazado. La mayor cantidad de donantes son de sexo
masculino 84,7 % y también la mayor cantidad de donantes provienen de
zona urbana 97,7 %, cuyas tendencias también repercute en los
postulantes no aptos. Entre las principales causas de diferimiento se
encontré el uso de medicamentos en varones (34,9 %) mientras que en
mujeres es el hematocrito bajo (31,5 %). La principal causa de rechazo es
la conducta sexual tanto en varones (40,7 %) como en mujeres (54,5 %).
(10)
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1.2. Bases tedricas

1.2.1 Donacidon de sangre

La donacién de sangre o sus componentes es un acto voluntario,
solidario y altruista, por el cual una persona da a titulo gratuito, para fines
terapéuticos, de diagndstico o investigacion, una porcion de sangre en

forma libre y consciente.

1.2.2 Tipos de donacion de sangre

1.2.2.1 Donacion voluntaria altruista: Es un tipo de donacion, en
el cual la persona dona sangre o algiin componente sanguineo por voluntad
propia, sin recibir algun pago por ello, ni en efectivo u otra forma que sea
considerada como sustituto del dinero, sino solo por un sentimiento interno

de altruismo o responsabilidad con la comunidad.

1.2.2.2 Donacion por reposicion (devolucion)/dirigida:
Procedimiento en el cual la persona dona sangre, condicionada por el
centro hospitalario, con la finalidad de prever las necesidades de sangre o

reponer la utilizacion de ésta en los pacientes.
Este tipo de donacién incluye dos variantes:

e Enlaprimera, la familia dona la misma cantidad de unidades de sangre
gue recibe el paciente. Estas unidades de sangre ingresan al Banco de
Sangre y se utilizan de acuerdo a las necesidades. El donante de
sangre ignora la identidad del receptor o el paciente.

e La segunda posibilidad es la donacién dirigida, en la cual el donante

solicita que su unidad de sangre se destine a un paciente determinado.

1.2.2.3 Donacion remunerada: En este tipo de donacién, la persona
dona sangre a cambio de dinero u otra forma de retribucién, que puede

cambiarse por dinero. En las donaciones remuneradas las personas que
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donan sangre son capaces de estafar e incluso mentir al momento de su
interrogatorio (entrevista médica), o que pone en riesgo la seguridad de la

sangre.
1.2.3 Proceso de admision para la donaciéon sanguinea

Proceso en el que se realiza el registro de los datos demograficos
(edad, sexo, ocupacion, lugar de procedencia, estado civil, lugar de
nacimiento y tipo de donacién, principalmente) del donante potencial en el

software de Banco de Sangre “BB Core” del Hospital Ill Iquitos EsSalud.
1.2.4 Proceso de Seleccion de Donantes de Sangre

El proceso de calificacion o seleccion del donante potencial de
sangre (pre-donante de sangre) debe ser efectuado en un area confortable,
de tal manera que esto asegure privacidad y confidencialidad, permita
tranquilidad al donante potencial, y tiempo para aclarar dudas en relacion

al proceso.

El objetivo del proceso de seleccidon en la donacion sanguinea es
determinar si el donante potencial esta en buenas condiciones de salud,
asegurar que la donacion no le causara dafio, y prevenir cualquier reaccion
adversa en el paciente que recibird esa sangre, incluyendo transmision de
infecciones o el efecto de drogas que pueden resultar perjudiciales, de esa
manera garantizar un hemocomponentes seguro y con efectividad

terapéutica.

La aceptabilidad de los donantes potenciales es determinada por un
Médico o un Tecndélogo Médico, ambos capacitados en Banco de Sangre.
(10)

Etapas del proceso de seleccién de donantes de sangre:
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1.2.4.1 Autoexclusion pre-donacion

El riesgo de transmision de agentes infecciosos asociados a la
terapia transfusional ocurre por donaciones sanguineas efectuadas durante
el periodo de ventana y ninguna prueba de tamizaje seroldgica es capaz de
detectar donantes potenciales portadores de infecciones cuando se
encuentran en dicho periodo; la Unica posibilidad de salvarse de este riesgo
es interrogando al donante potencial acerca de conductas sociales
inadecuadas, tales como préacticas de riesgo sexuales y parenterales.

La autoexclusion es una alternativa que tiene la persona que llega al
Banco de Sangre con la intencion de donar sangre, que le permite decidir
responsablemente y de forma confidencial, ya sea verbalmente o de
manera escrita mediante un formato “cartilla de autoexclusion” con su
respectiva firma y huella digital, excluirse de no donar su sangre para la
transfusion, porque reconoce que ésta puede ser perjudicial para el
receptor, debido a una posible conducta de riesgo, o0 a su propio estado de
salud. (10)

1.2.4.2 Evaluacion fisicay de laboratorio

En esta etapa, el profesional de la salud del Banco de Sangre se
encarga de examinar el estado general de salud en que se encuentra el
donante potencial, evaluando el aspecto fisico del mismo, asi como
también el calibre adecuado y visibilidad de las venas para la flebotomia,
los signos vitales (presion arterial y pulso), peso, talla, indice de masa
corporal, el hematocrito y el “grupo sanguineo y factor Rh”; cada uno de
estos examenes o procedimientos deben ser explicados y justificados
previamente al pre-donante por el profesional de la salud del Banco de
Sangre. Toda la informacion es registrada en la ficha de entrevista o
“Formato de seleccion del postulante” en los campos disponibles para ello.
De acuerdo a esta valoracion, el profesional de la salud del Banco de

Sangre determina si el donante potencial esta apto para continuar con el
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proceso de donacidn, o si tiene alguna causa de diferimiento, ya sea de tipo

temporal o definitivo (permanente). (10)

1.2.5 Criterios de seleccién de donantes de sangre
1.2.5.1 Criterio para la seleccion del donante

No es recomendable estar en ayunas, ingerir liquido (jugos o
infusiones) pero no comer alimentos grasos (solo algo ligero). Si dona por
la mafana; con un ligero desayuno (liquido) que no contenga grasas. Si
dona por la tarde; lo puede hacer después de 4 horas de haber ingerido

alimentos.

El dia de la donacion, el personal de salud evaluara la historia de

acuerdo con los requerimientos:

e Presentar documento de identidad (DNI, Carnet de extranjeria,
etc.)

e Apariencia saludable.

e Edad entre 18 y 60 afos.

e Peso igual o superior a 50 Kg.

e Presion arterial sistolica entre 100 y 140 mm Hg.

e Presion arterial diastélica entre 60 y 90 mm Hg.

e Pulso entre 50 y 100 pulsaciones.

e Hematocrito; minimo 40 % para los hombres y 38 % para las
mujeres.

e Hemoglobina; minimo 13,5 g/dl para los hombres y 12,5 g/dl para

las Mujeres.
1.2.5.2 Criterios para la proteccién del receptor

e Los requisitos incluyen:
e La salud general del donante.
e Tratamiento con medicamentos, inmunizaciones, vacunas.

e Infeccion o exposiciones a enfermedades infecciosas.
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Viajes realizados en el Ultimo afio a zonas endémicas.

No realizar practicas de riesgo (8)
1.2.5.3 Diferimiento y rechazo de predonantes

Presion arterial: La presion arterial ideal para individuos adultos
esta entre 90 a 120 mm Hg para la sist6lica y 60 a 80 mmHg para
la diastélica. La presion sanguinea alta disminuye el volumen de
sangre circulante, por consiguiente, la extraccion puede causar
una reaccion adversa por disminucién del volumen sanguineo.
Por otro parte la baja presién sanguinea en donantes de sangre
puede activar el sistema nervioso parasimpatico y precipitar una
reaccion vasovagal. Lo deseable es que el donante de sangre
tenga una presion sistolica no mas de 180 mmHg y la diastolica
no mas de 100 mmHg. (10)

La presion alta puede estar relacionada con otras variables como
el nerviosismo y la ansiedad del participante por tal razén se debe
tomar la presion por segunda vez después de 10 minutos de
descanso y calma.

Peso corporal: Con la finalidad de prevenir que los donantes
muestren reacciones adversas a la donaciéon de sangre debido a
una extraccion de volimenes excesivos, se establece un peso
corporal minimo el cual es de 50 Kg. El volumen de sangre
extraido no debe superar el 13 % del volumen de sangre del
donante.

Temperatura corporal: La elevacion de la temperatura corporal
puede indicar una infeccidn o un proceso inflamatorio sistémico.
La temperatura oral debe ser de 37,5°C y la axilar de 37°C. (10)
Pulso: La frecuencia del pulso debe ser de 50 a 100 latidos por
minuto. Los predonantes que manifiestan taquicardia deben
hacer descansar unos 10 minutos para calmarse, si un pre-

donante potencial es atleta la frecuencia normal podria ser
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inferior a 50 latidos por minuto. Antes de diferir al donante se
debe hacer una segunda determinacion del pulso. (10)
Hemoglobina: Los donantes de sangre deben tener la cantidad
adecuada de hemoglobina o hematocrito para que el volumen
extraido no produzca anemia y asi garantizar que la unidad de
sangre tenga una adecuada concentracibn de hemoglobina
transportadora de oxigeno. Las condiciones fisicas y el género
del donante, del mismo modo como la altitud sobre el nivel mar,
deben ser tomadas en cuenta cuando se evalué los niveles de
hemoglobina o hematocrito. (10)

Intervalo entre donaciones: Es preciso que transcurra un
tiempo conveniente entre donacion para que la medula 0sea se
recupere optimamente sin afectar al donante. Segun la OPS la
frecuencia de donacion no debe exceder cuatro veces al afio para
hombres y tres veces al afio para las mujeres.

Procedimientos odontoldgicos: Los diversos procedimientos
odontologicos pueden causar bacteremia transitoria sintomatica
0 asintomatica en personas sanas. De acuerdo al tratamiento
realizado se dan los siguientes tiempos de diferimiento, siempre
y cuando el pre-donante de sangre regrese asintomatico:
limpiezas y obturaciones se difiere por 3 dias, extraccion dental,
endodoncia, implantes se difiere por 7 dias, procedimiento que
impligue medicacién se difiere segun medicacién. (10)
Vacunacion o inmunizacién: Las vacunas pueden ser de 2
tipos, suspension de virus o bacteria (sean vivos atenuados,
muertos o mutantes) o concentraciones de algunas fracciones del
microorganismo (toxoides, capsulas). Las vacunas de primer tipo
aquellas que utilizan el virus o bacterias pueden provocar que la
circulacién transitoria de los mismos sea trasmitida al receptor
provocando dafio mas aun si el paciente es
iInmunocomprometido. Vacunas como BCG, fiebre amarrilla, fiebre

tifoidea (oral), polio, parotiditis, rubéola, sarampion, varicela,

26



viruela, son diferidas 4 semanas (28 dias). Antrax, colera, difteria,
fiebre tifoidea (inyectable), neumococo (polisacéridos), polio
(inyectable), influenza, tétanos, tosferina, se acepta si se
encuentra bien el postulante a donar sangre. Hepatitis A, se
acepta si se encuentra bien y si no hay exposicion y si hay
exposicion se difiere 6 semanas. Hepatitis B, se acepta si se
encuentra bien. (10)

Farmacoterapia: Cuando un postulante a la donacién refiere
estar tomando algin tipo de medicamento es necesario
determinar el trastorno potencial para el receptor de la
transfusion. La elegibilidad de un postulante dependeréa del tipo
de medicamento que este consumiendo en especial los que
tengan efecto acumulativo o teratogénicos, estos deben ser
diferidos dependiendo de la farmacocinética de la droga tomada.
Para viajeros: Los postulantes potenciales a donar sangre que
han realizado viajes a zonas endémicas para las enfermedades
como paludismo, Chagas, leishmaniosis, fiebre amarilla, dengue,
brucelosis y otros, deben ser diferidos o rechazados de acuerdo
a la infeccion a la que han estado expuesto. (10)

Alergias: Los postulantes a la donacién de sangre que presentes
signos y sintomas o estén recibiendo tratamiento deben ser
diferidos hasta que los signos y sintomas desaparezcan.
Lesiones en el sitio de venopuntura: Los postulantes a la
donacién de sangre que presenten herida activa en el lugar de la
venopuntura deberan ser diferidos hasta que las heridas sanen.
(8)

Tatuajes y perforaciones cosméticas (piercing): Los
postulantes a la donacion de sangre que presenten tatuajes o
perforaciones cosméticas deben ser diferidos por 12 meses. (8)
Uso de drogas (con fines no médicos): El uso de drogas como
la cocaina y la heroina es uno de los factores de riesgo para la

infeccién con el virus de hepatitis B, C y el HIV, por el uso en
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comun de agujas y otros instrumentos que pueden contaminarse
con sangre. Los predonantes de sangre que han utlizado o
siguen usando drogas ilegales deben ser rechazado. (8)
Conductas sexuales: Las enfermedades virales como hepatitis
By C, y el VIH, pueden ser transmitidas por relaciones
heterosexuales como homosexuales, durante el periodo de
ventana y durante la fase asintoméatica de la infeccion
Remunerar, aceptar dinero o drogas para tener relaciones
sexuales y tener varias parejas sexuales, son consideradas
conductas de alto riesgo y por lo tanto no indicadas para donar
sangre y deben ser rechazadas. (8)

Diabetes: La diabetes mellitus es una enfermedad cronica que
se caracteriza por elevada concentracion de glucosa en la sangre
como resultado de la escasa produccion o resistencia a la
insulina. Segun la OPS, los individuos con diagndstico de
diabetes, pueden ser donantes de sangre si su enfermedad esta
controlada, si no esta controlada y son insulino-dependiente y
ademas presentan complicaciones propias de la enfermedad no
son aptos para dona. (8)

Epilepsia o convulsiones: Los predonantes que adolecen de
epilepsia y estan en tratamiento no son aptos para donar. La OPS
recomienda: las personas que tiene historia de epilepsia pueden
donar, siempre y cuando no hayan presentado convulsiones en
los ultimos tres afos, independiente si fueron o no medicados. (8)
Enfermedades del corazén y de los vasos sanguineos: Los
predonantes de sangre con antecedentes de enfermedad
cardiaca, especialmente de enfermedad coronaria. Angina
pectoral, arritmias severas, trombosis arteriales o venosas
recurrentes, con historia de enfermedades cerebrovasculares,
falla cardiaca isquémica o que recibieron puentes (bypass)

coronarios, no son apto para donar y son rechazados. (8)
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Brucelosis: La Brucella puede estar de manera variable en la
sangre de individuos asintomaticos durante periodos largos y por
ello puede ser transmitida por la transfusion sanguinea. Segun la
OPS; los predonantes con antecedente de infeccién de Brucella
deben ser diferidos por un afio después del tratamiento apropiado
de la infeccion. Las personas expuestas a la infeccion por
Brucella deben ser diferidas hasta 8 semanas después de la
exposicion potencia. (8)

Refrio comun: Segun la OPS; los predonantes que tienen resfrié
comun deben ser diferidos por un periodo de dos semanas
después de que no haya sintomas. (8)

Dengue: Los predonantes que hayan tenido dengue deben ser
diferidos por 4 semanas después de su recuperacion total. En
areas endémicas y durante brotes esporadicos diferir por 4
semanas a quienes tuvieran sintomas de gripe o resfrié comun.
En areas no endémicas diferir por 2 semanas a los predonantes
gue viajaron a regiones con riesgo de contraer dengue. (8)
Hepatitis: Los predonantes con historia de hepatitis B o C son no
aptos para la donacion de sangre y deben ser rechazados. Los
gue han estado expuestos a personas con hepatitis B o C seran
diferidos por 6 meses después de la exposicion. Las personas
gue estuvieron involucradas en conductas de riesgo para la
adquisicion de hepatitis B y C deben ser diferidos durante 12
meses. (8)

Virus de lainmunodeficiencia humana (VIH): Los predonantes
con diagndstico de infeccion por VIH no son aptos para la
donacién de sangre y deben ser rechazados. Los individuos que
estén involucrados en comportamientos que los ponga en riesgo
deben se diferidos por 12 meses después del dltimo
acontecimiento de esa conducta. (8)

Leishmaniasis: Los predonantes que tienen historia con

infeccién por Leishmania no son aptos para la donacion y deben
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ser rechazados. Diferir por 2 afios a los predonantes
asintoméaticos cuyos viajes pusieron en riesgo de haber adquirido
la infeccion. (8)

1.3 Definiciéon de términos basicos

e Banco de sangre: Es el centro autorizado que lleva a cabo al
menos una o todas las actividades siguientes: seleccion del
donante, recoleccion de sangre y sus componentes, pruebas a la
sangre del donante, almacenamiento y distribucion de
componentes sanguineos, pruebas al receptor para la
transfusion de sangre, asi como sus componentes. (8)

e Seleccion del donante: es el conjunto de estrategias empleadas
para asegura que la extraccion de sangre a un individuo no va a
resultar nocivo para el mismo ni para el receptor eventual. (8)

e Conductaderiesgo: en el contexto de la seleccion de donantes
y con referencia a la posibilidad de padecer una enfermedad
infecciosa transmisible por transfusion, se refiere a la conducta o
aptitud que se sabe expone al individuo al contagio. (9)

e Grupo etario: Etario proviene en su etimologia del latin “aetas”
cuyo significado es “edad, Se habla de un Grupo etario que
comprende no una misma edad sino edades similares, entre unas
y otras. (11)

e Sexo: El sexo es unconjunto de caracteristicas biologicas,
fisicas, fisilégicas y anatémicas que definen a los seres humanos
como hombre y mujer, y a los animales como macho y hembra.
(12)

e Procedencia: Se emplea para designar el origen, el comienzo
gue ostenta algo, un objeto, una persona y del cual entonces

procede. (13)
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CAPITULO II: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

2.1 Descripcion del problema

El proceso de seleccion del donador es vital en la cadena de
seguridad transfusional que se realiza en un banco de sangre, tiene como
objetivo transformar al disponente en un donador que no genere dafios a la
salud del receptor ni del mismo donador; por esta razén, es necesario que
se revisen los criterios de aceptacion con periodicidad y evitar que los
lineamientos de seleccidn sean tan estrictos que el porcentaje de rechazo
se eleve a tal grado que ponga en peligro la seguridad y las reservas de la
sangre y sus fracciones. Asimismo, estos criterios deben ser evaluados a
la luz del comportamiento de los marcadores infecciosos, de las reacciones

adversas y de los diferimientos injustificados. (14)

Es muy comudn en la sociedad el diferimiento de los donantes de
sangre por diversas causas, lo cual resulta en una problematica para la
salud, ya que al aumentar un porcentaje de diferimiento disminuye la
adquisicion de unidades de sangre, sus componentes y/o derivados, pues
las personas realizan la contribucidén de este importante componente de la
vida para ayudar a mejorar el estado de salud y salvar las vidas de varias

personas que requieren con urgencia una transfusion. (1)

Los bancos de sangre y los puestos de donacidén de sangre ya sean
fijos 0 moviles tienen la responsabilidad y obligacion de brindar a los
donadores informacion desde antes que se presenten en sus instalaciones
para evitar que acudan de forma infructuosa y se evite la pérdida de
recursos en transporte, tiempo y recursos del mismo donador y del banco
de sangre. Esta informaciéon les permitird firmar el consentimiento bajo
informacion sin presiones. Debe sensibilizarlos para que en caso de que
presenten factores de riesgo que pongan en riesgo su salud o la de los

pacientes lo hagan saber al médico o al personal de salud que los atienda
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y que en caso de no ser aptos para donar o que se detecte algun resultado

anomalo recibiran la asesoria médica pertinente. (14)

Un indicador de la Organizacion Mundial del a Salud (OMS) da
cuenta de que para que un pais tenga autosuficiencia, el 2% de la poblacién
deberia de donar sangre. En nuestro pais, la cifra es de 0,5% segun el
Programa Nacional de Hemoterapia y Bancos de Sangre (Pronahebas).

Mientras tanto, en Europa hay naciones que estan sobre el 3% o
incluso 5% de El director general de la Direccion General de Donaciones,
Trasplantes y Banco de Sangre del Minsa, el doctor Juan Almeyda, informo
gue Peru cuenta con menos del 5% de donantes voluntarios, anualmente
se requiere en 600 mil unidades de sangre, pero la meta durante

el 2018 es llegar al 10%. donantes voluntarios y en 3 afios al 40. (1)

La implementaciéon de un Red Nacional de Promotores de donacion
voluntaria de sangre, forma parte de las actividades comprendidas en el
Plan Nacional de Promocion de la Donacién Voluntaria de Sangre en el
Perd 2017 - 2021, documento normativo que permite desarrollar
actividades y eventos a fin de elevar el porcentaje de donantes en bien de

la seguridad transfuncional. (15)

2.2 Formulacion del problema

2.2.1 Problema general
¢,Cudles son las causas de diferimiento en postulantes a donantes de
sangre en la UPS de Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital I
Iquitos EsSalud del 20207
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2.2.2 Problemas especificos

» ¢Cudles fueron las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos EsSalud del 2020 segun
edad?

» ¢Cudles fueron las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos EsSalud del 2020 segun
sexo?

» ¢Cuales fueron las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos EsSalud del 2020 segun

caracteristicas sociodemograficas?

2.3 Objetivos

2.3.1 Objetivo general
Determinar las causas de diferimiento en postulantes a donantes de
sangre en la UPS de Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital I
Iquitos EsSalud del 2020.

2.3.2 Objetivos especificos

» Determinar las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital 1l Iquitos EsSalud del 2020 segun
edad.

» Determinar las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital 1l Iquitos EsSalud del 2020 segun

SeXo.
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» Determinar las principales causas de diferimiento en los
postulantes a donantes de sangre de la UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital Ill Iquitos EsSalud del 2020 segun

caracteristicas sociodemograficas.

2.4 Hipotesis

Esta investigacion es de tipo descriptivo, por lo que no se plantea
hipoétesis.

2.5 Variables

2.5.1 Identificacion de las variables
Variables independientes: Donantes de sangre.

Variable dependiente: Diferimiento y rechazo

2.5.2 Definicion de las variables

» Donantes de sangre: Es aquella persona (hombre o mujer)
saludable, que dona sangre una o mas veces al afo. Se
caracteriza por su elevada generosidad y altruismo, que acuda
a donar por el deseo de ayudar a salvar la vida de los demas,
sin esperar nada a cambio. (1)

» Diferimiento: Es suspension a la donacion de sangre por un
periodo de tiempo determinado, que depende de la causa que lo

motiva. (8)
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2.5.3 Operacionalizacion de las variables

deseo de ayudar a
salvar la vida de los
demas, sin esperar

nada a cambio.

donde nace o
deriva una
persona

Urbana

Urbana rural

Rural

Variable Definicién Indicador Definicion Escala de items/instrumento
conceptual operacional medicion
Edad Numero de afos ¢,Cuantos afos tiene?
cumplidos en el | Razén
Es aquella persona P
momento del ]
(hombre o mujer) estudio.
saludable, que dona | Sexo Es la | Nominal Sexo
. . caracteristicas
Variables sangre una O mas . Masculino
. . ) bioldgicas y
independientes: ~ N Femenino
veces al afio. Se fisiologicas que
Donante de :
. definen a varonesy
sangre caracteriza por su :
mujeres.
elevada generosidad
y altruismo, que : : _
Procedencia Origen de algo o ¢cCudl es su lugar de
acuda a donar por el el principio de Nominal procedencia?
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Variables
dependientes:
Causas de
diferimientos a
postulantes de
donantes de
sangre

Es suspension a la
donacion de sangre
por un periodo de
tiempo determinado,
que depende de la

causa que lo motiva.

Diferimiento

Es suspension a la
donacion de
sangre por un
periodo de tiempo
determinado, que
depende de Ila
causa que o
motiva.

Nominal

Motivo de diferimiento

Conducta de riesgo

Hb baja

Poliglobulia

Eosinofilia

Venas delgadas

Bajo peso

Grupo
incompatibles

sanguineo

Vacunas recientes

Consumo de farmacos

Consumo de alcohol

Infeccion reciente

Otros
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CAPITULO lll: METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion

El tipo de investigacion fue aplicativo descriptivo; es un tipo de
investigacion que se encarga de describir la poblacion, situacion o
fenémeno alrededor del cual se centra su estudio sin influir sobre él de

ninguna manera.

El disefio de investigacion se considera retrospectivos aquellos
cuyo disefio fue posterior a los hechos estudiados y los datos que se
obtienen de los archivos o entrevistas o de lo que los sujetos o los
profesionales referidos. El estudio se inici0 después de que se haya
producido el efecto y la exposicion.

3.2 Poblacion y Muestra
El universo estuvo constituido por las 3541 postulantes que
acudieron a ser donantes de sangre a la unidad prestadora de servicio de

Hemoterapia y Banco de Sangre del Hospital 11l Iquitos Essalud — 2020.

3.2.1 Poblacion: Estuvo conformado por 3541 postulantes que
acudieron a ser donantes de sangre a la unidad prestadora de
servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre del Hospital IlI
Iquitos Essalud — 2020.

3.2.2 Muestra: Se tomaron la informacién de todos los postulantes a
donacién de sangre atendidos en dicho periodo de tiempo, por
lo que no habra muestreo.

3.2.2.1 Criterios de Inclusion: Fueron incluidos los postulantes
de donantes de sangre que acudieron a ser donantes de sangre
a la unidad prestadora de servicio de Hemoterapia y Banco de

Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud — 2020.
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3.2.2.2 Criterios de Exclusion: Fueron excluidos todas las
muestras de postulantes de donantes de sangre que no acudieron
a ser donantes de sangre a la unidad prestadora de servicio de
Hemoterapia y Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud —
2020.

3.3 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La recoleccion de informacion que se empleo fue del programa Bb
Core y del cuaderno de registro de postulantes que acudieron para ser
donantes de sangre a la unidad prestadora de servicio de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud de enero a diciembre del
2020.

Para la recoleccion de datos se solicitd autorizacion al responsable
del Servicio de Banco de Sangre del Hospital 11l Iquitos EsSalud, donde se

dio a conocer el propésito de la investigacion y el responsable de la misma

3.4 Procesamientos y analisis de datos

En la fase de elaboracién todos los instrumentos fueron verificados
con el asesor de la tesis, para comprobar si eran factibles y comprensibles

antes de ser aplicados.

Se elaborard base de datos correspondiente de la recoleccion y
seran procesados utilizando el paquete estadistico SPSS V.25, los que
luego se presentaran en cuadros de entrada simple y doble, asi como en

graficos de relevancia.

38



CAPITULO IV: RESULTADOS

TABLA N° 1. Postulantes de sangre referidos que acudieron a la unidad
prestadora de servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre del Hospital Il
Iquitos EsSalud — 2020.

ENTREVISTA FRECUENCIA PORCENTAJE
NO APTOS (REFERIDOS) 953 26.91
APTOS (NO REFERIDOS) 2588 73.09
TOTAL 3541 100.00

De las 3541 postulantes para donar sangre que asistieron al servicio de
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el 2020, de ellos 953
(26.91%) de los postulantes fueron referidos (no aptos) y 2588 (73.09%) de los

postulantes fueron no referidos (aptos).

GRAFICO N° 1. Postulantes de sangre referidos que acudieron a la unidad
prestadora de servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre del Hospital lll
Iquitos EsSalud — 2020.
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De las 3541 postulantes para donar sangre que asistieron al servicio de
Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el 2020, de ellos 953
(26.91%) de los postulantes fueron referidos (no aptos) y 2588 (73.09%) de los

postulantes fueron no referidos (aptos).
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TABLA N° 2. Motivos de diferimientos segln sexo que acudieron ala

Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapiay Banco de Sangre del
Hospital Il Iquitos EsSalud — 2020.

MOTIVOS DE HIESCUEING GEMENING FRECUENCIA | PORCENTAJE

DIFERIMIENTOS | FRECUENCIA | PORCENTAIJE | FRECUENCIA | PORCENTAJE|  TOTAL TOTAL
Covid-19 66 6.93 36 3.78 102 10.70

Hb baja 13 1.36 85 8.92 98 10.28
Venas delgadas 29 3.04 67 7.03 96 10.07
Proceso gripal 73 7.66 21 2.20 94 9.86
Leucocitosis 46 4.83 31 3.25 77 8.08
Bajo peso 12 1.26 61 6.40 73 7.66
Eosinofilia 57 5.98 13 1.36 70 7.35
Poliglobulia 59 6.19 0 0.00 59 6.19
Vacunas recientes 24 2.52 28 2.94 52 5.46
G:iig;?’;gt:‘tlrew 32 3.36 11 1.15 43 4.51
Lipemia 38 3.99 4 0.42 42 4.41
Pareja reciente 31 3.25 9 0.94 40 4.20
C‘;::ﬂ‘:’;‘;ge 28 2.94 7 0.73 35 3.67
Hipertension 23 241 5 0.52 28 2.94
cOnr?:S;ts de 19 1.99 3 0.31 22 2.31
Cozlsc‘:)“;glde 12 1.26 2 0.21 14 1.47
Tatuaje reciente 6 0.63 2 0.21 8 0.84

Total 568 59.60 385 40.40 953 100.00

De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al

servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el 2020, de

ellos 102 (10.70%) fueron diferidos por haber tenido recienteme covid -19, seguln

sexo el mas frecuente fue el masculino 568 (59.60%).
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GRAFICO N° 2. Motivos de diferimientos seglin sexo que acudieron a

la Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre
del Hospital 11l Iquitos EsSalud — 2020.
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De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al
servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el

2020, de ellos 102 fueron diferidos por haber tenido recienteme covid -19,
segun sexo el mas frecuente fue el masculino 568.
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TABLA N° 3 Motivos de diferimientos segun edad que acudieron ala

Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapiay Banco de Sangre del

Hospital 11l lquitos EsSalud — 2020.

MOTIVOS DE 18 - 27 28-37 38-47 48 - 57 >58 FRECUENCIA | PORCENTAIJE
DIFERIMIENTOS | # | % | # | % | # | % | # | % | # | % | TOTAL TOTAL
Covid-19 24 | 252 33 [346| 26 | 273| 19 [ 199| 0 |o000]| 102 10.70
Hb baja 35 [ 367 | 27 | 283 | 19 | 1.99| 14 | 1.47| 3 |031 98 10.28
Venasdelgadas | 36 | 3.78 | 23 | 241 | 20 | 210| 15 | 1.57| 2 [o0.21 96 10.07
Proceso gripal 29 | 3.04 | 24 | 2.52 17 1.78 | 19 1.99 5 0.52 94 9.86
Leucocitosis | 26 | 273 | 36 |3.78| 12 |126| 2 |o021] 1 |o010 77 8.08
Bajo peso 25 [ 262 17 [ 178 11 [115] 12 [ 126 | 8 | o084 73 7.66
Eosinofilia 21 [220] 13 [ 136 21 | 2.20 063| 9 |o0.94 70 7.35
Poliglobulia | 13 | 1.36 | 25 | 2.62 | 12 | 1.26 052 | 4 |o042 59 6.19
r\éacfeu:taei 8 | 08| 12 | 126| 16 | 168| 14 |147| 2 |021 52 5.46
Grupo
sanguineo 6 |063| 17 | 178 | 15 | 157| 3 |o031| 2 |o021 43 4.51
incompatible
Lipemia 1 |010] 15 |157] 13 [136] 9 [09a| 4 |04 42 4.41
Parejareciente | 4 | 042 | 17 | 1.78| 16 |168| 2 |021] 1 |o0.10 40 4.20
C?::’;’;;Se 12 |126] 21 |220] 2 |021| o |o000| 0 |0.00 35 3.67
Hipertension | 1 |010| 3 |031| 11 | 1.15| 9 |094| 4 |042 28 2.94
Conrfeus‘gj d | 4 |o042| 9 |094a| 6 |063| 3 |031| 0 |0.00 22 231
Cozlsc‘;“;glde 2 |021] 7 |073| 3 |031| 2 |021| o |0.00 14 1.47
Tatuaje reciente 2 0.21 3 0.31 2 0.21 1 0.10 0 0.00 8 0.84
Total 249 [26.13] 302 [31.69| 222 [23.29] 135 |14.17] 45 [ 472 | 953 100.00

De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al

servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el 2020, de

ellos 102 (10.70%) fueron diferidos por haber tenido recientemente covid -19,

segun la edad el mas frecuente fue el masculino 28 — 39 afios de edad con 302

(31.69%).
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GRAFICO N° 3. Motivos de diferimientos segun edad que acudieron a
la Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapia y Banco de Sangre
del Hospital 11l Iquitos EsSalud — 2020.
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De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al
servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el
2020, de ellos 102 fueron diferidos por haber tenido recientemente covid -
19, segun la edad el mas frecuente fue el masculino 28 — 39 afios de edad
con 302.
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TABLA N° 4. Motivos de diferimientos segun procedencia que

acudieron ala Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapiay Banco

de Sangre del Hospital Il Iquitos EsSalud — 2020.

Urbana
MOTIVOS DE Urbana marginal Rural FRECUENCIA | PORCENTAIE
DIFERIMIENTOS " % " % " % TOTAL TOTAL
Covid-19 41 4.30 35 3.67 26 2.73 102 10.70
Hb baja 25 2.62 32 3.36 41 4.30 98 10.28
Venas delgadas 51 5.35 26 2.73 19 1.99 96 10.07
Proceso gripal 44 4.62 32 3.36 18 1.89 94 9.86
Leucocitosis 35 3.67 29 3.04 13 1.36 77 8.08
Bajo peso 35 3.67 20 2.10 18 1.89 73 7.66
Eosinofilia 15 1.57 23 2.41 32 3.36 70 7.35
Poliglobulia 13 1.36 18 1.89 28 2.94 59 6.19
Vacunas recientes 21 2.20 19 1.99 12 1.26 52 5.46
G:‘;E’g;?’;gt:‘t;r:o 19 | 199 | 11 | 115 | 13 | 1.36 43 4.51
Lipemia 23 2.41 12 1.26 7 0.73 42 4.41
Pareja reciente 19 1.99 15 1.57 6 0.63 40 4.20
C‘;::n‘:':;ge 12 | 126 | 21| 220 | 2 | o021 35 3.67
Hipertension 15 1.57 5 0.52 8 0.84 28 2.94
Conrf:sfgtg de 11 | 115 5 0.52 6 0.63 22 2.31
Consumo de
alcohol 3 0.31 3 0.31 8 0.84 14 1.47
Tatuaje reciente 3 0.31 2 0.21 3 0.31 8 0.84
Total 385 40.40 308 32.32 260 27.28 953 100.00

De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al

servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el

2020, de ellos 102 (10.70%) fueron diferidos por

haber tenido

recientemente covid -19, segun la procedencia el mas frecuente fue la
urbana con 385 (40.40%).
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GRAFICO N° 4. Motivos de diferimientos segun procedencia que
acudieron ala Unidad Prestadora de Servicio de Hemoterapiay Banco

de Sangre del Hospital Il Iquitos EsSalud — 2020.
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De las 953 postulantes diferidos para donar sangre que asistieron al
servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos Essalud durante el
2020, de ellos 102 fueron diferidos por haber tenido recientemente covid -

19, segun la procedencia el mas frecuente fue la urbana con 385.
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CAPITULO V: DISCUSION, CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 DISCUSION

En el presente estudio de los 3541 postulantes para donar sangre
gue asistieron al servicio de Banco de Sangre del Hospital Il Iquitos
Essalud durante el 2020, de ellos 953 (26.91%) de los postulantes fueron
referidos (no aptos) y 2588 (73.09%) de los postulantes fueron no referidos
(aptos).

» Segun motivo de diferimiento y sexo, el masculino fue 568 (59.60%)
y el femenino 385 (40.40%) son concordantes con la investigacion
de Harry Ramirez en Iquitos (2020), en su tesis “Diferimiento y
rechazo a la donacion sanguinea en predonantes atendidos en el
banco de sangre del hospital regional de loreto — 2018”. De los
cuales 465 son varones y 84 son mujeres; de los varones 438 fueron
diferidos y 27 rechazados. (10)

» Segun motivo de diferimiento y edad, hubo mayor frecuencia en el
rango de 28 — 39 afios con 302 (31.69%) son concordantes con la
investigacion de Fernando Delgado y Camila Oliveros en Santiago
de Guayaquil (2020), en su tesis “Criterios de rechazo de donantes
de sangre en pacientes de 18 a 60 afios del hospital Omni Hospital
2017- 2019”. En cuanto a la identificacion del grupo etario la edad
media es de 35 afios, la mediana de 33 afios. La moda de 31 afios.
(2)

» Segun motivo de diferimiento y procedencia, hubo mayor frecuencia
en la urbana con 385 (40.40%), son concordantes con la
investigacion de Harry Ramirez en Iquitos (2020), en su tesis
“Diferimiento y rechazo a la donacién sanguinea en predonantes
atendidos en el banco de sangre del hospital regional de loreto —
2018”. Donde la mayor cantidad de donantes provienen de zona
urbana 97,7 %, cuyas tendencias también repercute en los

postulantes no aptos. (10)
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5.2 CONCLUSIONES

De acuerdo con los resultados obtenidos en esta investigacion y segun
los objetivos propuestos se concluye que:

De las 3541 postulantes para donar sangre que asistieron al servicio
de Banco de Sangre del Hospital 11l Iquitos Essalud durante el 2020, de
ellos 953 (26.91%) de los postulantes fueron referidos (no aptos) y 2588
(73.09%) de los postulantes fueron no referidos (aptos).

» De los 953 postulantes diferidos el mas frecuente fue por haber
tenido recientemente covid -19, con 102 (10.70%).

» Segun motivo de diferimiento y sexo, el masculino fue 568 (59.60%)
y el femenino 385 (40.40%).

» Segun motivo de diferimiento y edad, hubo mayor frecuencia en el
rango de 28 — 39 afios con 302 (31.69%).

» Segun motivo de diferimiento y procedencia, hubo mayor frecuencia
en la urbana con 385 (40.40%).

La seleccién de donantes es el paso mas importante para garantizar la
suficiencia y la seguridad sanguinea en la cual se intenta identificar
elementos de la historia clinica, el comportamiento o los eventos que ponen

a una persona en riesgo de adquirir una enfermedad transmisible.

47



5.3 RECOMENDACIONES

Como propuesta del trabajo de investigacibn se dan las siguientes

recomendaciones:

Si bien es cierto existen protocolos definidos sobre los criterios de
diferimiento y rechazo a la donacién sanguinea, muchas veces cada
profesional lo aplica desde su propia perspectiva y sin fundamento
cientifico, generando pérdida de confianza e interés de volver a
acudir a donar sangre por parte de la poblacion; es importante
explicar claramente a los donantes las causas por las cuales fueron
diferidos o rechazados, haciendo mencion a los diferidos el tiempo
gue deben espera para regresar al Banco de Sangre.

Concientizar a la poblacion a la donacion voluntaria y que sea
honesto con la informacidon que brinda antes de la donacién, lo cual
garantiza mayor calidad de los hemocomponentes.

Es importante saber que la seleccion de donantes es un proceso de
mucha importancia para asegurar la calidad de los componentes
sanguineos; si bien los criterios de seleccion poder ser muy
exagerados, la finalidad es asegurar al maximo el beneficio tanto del

paciente como del donante.
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ANEXOS

Instrumentos de recoleccién

Fichas de recoleccién de datos para los pacientes

l. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

N1. Edad
| Afios | ]

N2. Sexo
Masculino
Femenino

N3. Procedencia
Urbana
Urbana rural
Rural

Il. MOTIVOS Y DIFERIMIENTO Y RECHAZO

N4. Motivo de referimiento

Conducta de riesgo
Hb baja
Poliglobulia

Eosinofilia

Venas delgadas

Bajo peso
Grupo sanguineo
incompatibles

Vacuna recientes

Consumo de farmacos

Consumo de alcohol

Infeccion reciente

Otros
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MATRIZ DE CONSISTENCIA

Hipotesis general Variables e ) Dizefio de Método Poblacion
Titulo Problema General Objetivos general " o ¥ o Indicadares i . e ¥ ¥
especificas indicadares investigacion tecnicas de muestra de
Sexo
iCuales son las causas de diferimientoen | Determinar las causas de diferimiento en Variable Edad
postulantes a donantes de sangre en la UPS | postulantes a donantes de sangre en la UPS Independiente X: El disefio de
de Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital | de Hemoterapia y Banco de Sangre Hospital Donantes de investigacion es no
Il lquitos EsSalud del 20207 11l Iquitos EsSalud del 2020. sangre experimental porque
permite al Eltipo de
Procedencia |, ) ) .
investigador observar| investigacion es
Causas de los fendmenos tal y aplicative | 3541 postulantes
diferimiento en . e . COmo ocurren descriptivo; que acudieron a
postulantes a LA el e naturalmente, sin | porque nosolo | ser donantes de
donantes de sangre . - ) . intervenir en su describeel  |sangre a la unidad
. ¢ Cudles fueron |ag principales causas de Determinar Ias principales causas de
en la unidad T L i L desarrollo, problema o prestadora de
rastadora de diferimiento en los postulantes a donantes | diferimiento en los postulantes a donantes | Ne aplica por serun Diferimiento ; | fend iciod
psen."n:'lo e de sangre de la UPS de Hematerapia v de sangre de 1a UPS de Hemoterapiay | estudio descriptivo ransversa pc'rlq”e = X E"E'”;E"Ef SErvicio oe
Hemoterania v Banco| | B3NC0 € Sangre del Hospital llquitos Banco de Sangre delHospital Ill Iquitos centra enia observadasina | - Hemoterapia y
piay EsSalud del 2020 seqin edad? EsSalud del 2020 segiin edad. comparacionde | quebusca | Banco deSangre
de Sangre del determinadas explicar las del Hospital 111
Hospital 11l Iquitos . o ) - Variable . -
Espsalud _SDZD ;Cudles fueron las principales causas de Determinar las principales causas de dependiente Y- caracteristicas o causasque | Iquitos Essalud -
diferimiento en los postulantes a donantes | diferimiento en los postulantes a donantes D'fp et : situaciones en originaron la 2020
de sangre de la UPS de Hemoterapia v de sangre de la UPS de Hemoterapiay erimieniay diferentes sujetos en situacign
Banco de Sangre del Hospital lll 1quitos Banco de Sangre del Hospital lll 1quitos rechazo un momento concreto,|  analizada.
Es3alud del 2020 seqlin sexo? EsSalud del 2020 sequin sexo. compartiendo todos
Rechazo los sujetos |a misma

;Cudles fueron las principales causas de
diferimiento en los postulantes a donantes
de sangre de |3 UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital [l Iquitos
EsSalud del 2020 seqln caracteristicas
sociodemagraficas?

Determinar |as principales causas de
diferimiento en los postulantes a donantes
de sangre de |a UPS de Hemoterapia y
Banco de Sangre del Hospital [l Iquitos
EsSalud del 2020 seqln caracteristicas
sociodemagraficas.

temporalidad.
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