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Editorial

ungue no es nuestra especialidad, pern se lrata de una epidemia que se inicid en Méjico y Eslados Unidos de
Morteamerica v que esta avanzando rapidamente @ ofros palses desatando un panico, que como es dable observar
lambign irmeolucra 8 nuestio pais.
Este gripe, no 85 como en anteriores ocasionss, producida por @l virus aviar o humango, se he descritn 8 wn nueva vi-
rus el AHIMT, al parecer la unidn del aviar humano y porcine y ame el cual no hay todavia vacuna pare prevenir su
propageciin, solo se deben adoptzr medidas prevenfivas para evitar su difusion, asl que debemaos evitar dar ks mana, dar
“besitos™, ¥ &l estormudar o toser cubrirse ta boca ¥ narz con un pafuelo o papel descartable y sobve todo lavarse las
manos continuamente., En el Perl, se ha visto recién a una persona procedente de Mew York, gue presenta  iodos los
sinfomas ¥ ya ha ido confirmada su eticlogla. Por lo tento se debe realizar una investigacion de todos Ins contacios para
evitar su difusibn. Curdémonos ulilizando todos s medios de prevencidn, pues ya ha cobrado varias vidas en México,
gl igugl gue en EEUU, lugares donde estd k@ mayor proporcian de enfermos,
Es necesario, puss, realizar lodo lo concerniente para evitar la propagacidn en nuestro pals de esta epidemia, que como
en oiras ocasiones, cobrd muchas vidss
De olro lado, estamos asistiendo a un acelerado desarrolin en todo agquells comespondients a las células madre. derdo
lugar a continuos estudios & mveshgaciones que llevan a tener |a esperanza de gue pusdan aplicarse a una sere de
enfermedades gue antes no lenlan como cuwrarsa o aliviar,
For eso decimos gue fue un gran acierio del Colegio Médico v paricularmente ded Dr. Castro Gamez, de inviter 3l
Dr.Mario Capecchi, pramio Mobel de Medicine pare que nos proporcione sus conocimientos acerca de lag células madre
¥ que, para nosotros, fue un &xito.
Seguimos realizando nuestras reuniones, del Comité Organizador. para la mejor presentacidn del V Congreso Peruano de
Medicina Transfusional, el V| Curso Internacional de Tecnologla Emergente y los cuatro Cursos Pre Congreso, dentro
de los cusles hemos considerado al || curso Internacional de Inmunohematologla, & Curso de Biclogia Malecular, el Curso
de Gestion y Control de Calidad en los Centros de Medicing Translusional v ol Curso de Aféresis y sus principales
splicaciones. Estos cursgs, son gratuiios, para aguellos que se inscnban en el ",_'.'r_u"|g'a!_-'.u:. y tendran un cupo Bmitado, asl
que |es recomiendo realizar su inscripcidn o mas prordo posible para poder escoger el curso que mas les agrade, puss
una vez llenado el cupo, tendrdn que escoger otro curso
Los esperamos en Sepliembre, del 5 al 12, como siempre, para confraternizer y nuirimos de los conacimientas que nos
brindaran nuestros amigos de olfos paises: Argentina, Brasil, Espafa, EEUU, Francia, Inglaterra, ponenies gue coparan
competamants o5 temas del Congreso.
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TRANSFUSION SANGUINEA

CARACTERISTICAS

Dr, Emesto Manrigue Valencia
Meadica Jele del Centra de Medicina

Transfusional de la Clinica Ricardo Palma

Miembre Titular de la Americen Association of Blood Bank (EEULN
Tema preseniado en &l Congreso de lg Clinice Ricardo Palima (20083

LA SAMGRE CIRCULANTE

Recordemas que la sangre estd com-
elementos celulares
Plaguatas ) vy

puesta por unos
{ Hematigs, Leucooitas

un componanie Aguido (Flasma) gue
&5 una solucibn acuwosa o Sales y
proteinas.

Los ghibulps rmjos. Son las mas nu-
marssas de las cllulas, vy las gue
proporcionan el color mjo a la sangre,
producidas en la Medula Osea, gue

cuanda rmaduran liberan a circu-
lacibn sanguinea y son anucleadas vy
con una forma de discos bDicdncavos
Tienen un tamafio medio de 7-8 um
y cuyo wolumen corpusculer medio
(WCM) es da B85 = B I v nomal-
menle en los hombres eslian en una
cantidad de 5.5 x 10" y en las mu-
jEres 10

Su produccitn y liberacidn esta con-
irolada por muchos factores, enire los
gue podamos mencionar: la presien
parcial de oxigeno, |8 eriropoyeting,
homonas - sexuakes masculinas, elc
Los hematies sobraviven aproximada-
mente 4 meses, siendo destrukdos por
al ssElama mononuckear fagociica
Cuando los hematles son recian
rados @ la circulacidn sanguines,
nen como  caraclerisiica, &l conbaner
mitgcondrias vy ribosomas gue apare
CEN Ccomd ungé red candole un aspecto
reticular, por lo gue =a lés denomina
reticidlocilos,  pudiendo  observarseles,
meadiante uma tncdn aspecial: &l azul
de cresil brillante. Son un poco mds
grandes que los hematies (Su) vy su
nimero es de 10-100 x 100/
Plaguetas. Son las da menar tamafio
con respectc a glementos  formes
de la zangre. Se desprenden del cito-
plasma de los Megacariocitos gue se
encuentran an la Médula fsea, siendo
lambién anucleadas. BEn la crculac:on,
tienen una permansncia de 7 dias y
son eliminedas por el sistema mono-
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nuclear fagocitico
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Tienen un tamano gue va da 2 a 4
un volumen de 6 a8 8 fl. v en

| sangre periférica eslén en una caniidad

gue vafia de 150.000 a 400.000
il
Desempefian un papel criico en |a

hamostasia, pues forman el tapon pr-
maro en el sistema de la coagulacidn,
Inieraciuando con s demas faciores
de la coaguiacn.

El tiempo de sangria, que 1an comin-
menie s& reallza, nos da una idea de
la canbdad o el funcicnamienio de es-
s elemenics formes de la SAMGre.
Leucocitos. Dentro de esios alemen=
tos cefulares, debemos mencionar que
nay ires cleses
l.-aranulociios W
o5 neutrofilos, eosindfilos
Permanacen pocas
acitin,

2.= Mpnocitps: Son  elemenios
granulares, al conirarkd de los “granu-
locitos ™, sendo su imporancia, en que
gliminan células cubiertas con antcuer-
pos. medante una accidn fagociana.

dantro de estos,
y  hasdfilos
noras en & circu-

{iL#]

|
PESma, eg 13

Come los  anienores,

3. -Linfocitos.-.
no contienen granulos, Producidas en

la médula dsea, realizan su madura
cign en ks nddulos linfticos, time v
bazo.

Hay dos tipos funcionales diderentes:
los linfocitos B, que tienen la cuafidad
da producir anticoerpos, despuss da
pasar 2 células plasmatices, v los lin-
focitios T que tienen implicancia en la
inmunidad celular

Flasma.- Es el elemenic lguido de la
Sangre. compuesio de agua, cloruro
de sodw, proteinas, lipidas y carbo-
hidratos

Tados los elementos formes menciana-
dos antericemente, estan en suspension
en &l plaama. Debemos puntuslizar,
gue cuando  oblanamos muestra
de sangre con anticoagulante, sl cen
irifugarta, la parte llquda serd plasma,
mignlras que si la muestra de sangre
no se le adiciona el anmticoaguiants, o
oue oblendremos Serd Suens

Uno de los principales alemenlos dal
Alblmina, que tiene una

LAT1E
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Transtusion

Hemos querido realizar una apretada comunicagidn, de b

da Centros de Medicina Transfusional,
donda trebajadbamos y NOS Separamos cormpletamente del Laboratorio Clnboo,
gz Universidades de nuestro pais piensen en la especialzacidn como swoBCHe

pdas las sctividades gque sa pueden desarrollar en los bancos
de sangre y gQue actualmenie siguen sumentanda @ 13l punio que consideramos que |a denominacidn ce ellos debe ser
pups desde gue lo “baulizamos® como Centro de Hemoterapia, en el hospital
se ha desarrplado fanio, que mersce Que

en oiros palses.

DENGUE HEMORRAGICO
TRANSMITIDO POR TRANSFUSION

™= n nuesirc pais, hay lugams s0-
e b fndo ®&n Zonas del nore
e QU 5@ desarrollan  epicemias
ge dangue hemormagion  gque cuestan
muchas vidas, por lo gue consianie-
mente ol Ministerio de Salud alerla a
la poblacion, acerca de la forma o8
evitar que esta infeccion se diseming.

El Dengue &5 una de &5 In-
fecciones mas comunmenbe Ciseming-
das en el mundo, que es transmitida
por o mosquito Aedes aegypti . Esia
enfermedad puede ser fransmilce PO
rapsfusitn, como se puede
The Mew England Joumal of Medici-
ne. que menciona un caso muy bien
documentado, ocurride en Singapurs,
donde esta enfermedad a5 endémsca,

Lin donante repefitva de 5 afias
de edsd. asintomético, dio sangre el
15 de Julio del 2007, Se imcio una
investigacion de iodos los receplores
gue habian recioido productos Ean-
guimens, despugs que él miormc  gue
habla lendo febre un dia después de
gue hebla proporcionadd Su sangre. El
suern que se habla conservado, fue
positive a Dengus vifus tpo 2. me=
dianta uma prueba de PCR, reaccin
@n cadena de |3 polimerasa.

El receptor de los glabulos rojos,
presentt fisbre y mialgias 2 dias ces-
pués de la transfusion. El gue reciid
el plasma fresco congelado, lenla fie-
bre v efusidn peewral el dia despuss
da la transhusitn.

Ambos pacientes, fueron positi-
vos para el wirus del Dengue tipo 2,

igar  &n

| igualments deteciados pof

e PCH,
avidenciando una Infeccitn secundana

gl Dengue. Fueron Blendidos Conve-
miemtemante ¥ dados de aita en bDuena
salud

El receptor de las plaguetas, se
mostrd  asintomatico, tenla avi-
dencia seralbgica de una infectiin re=
cienle & dengue.

La ftransmisidn del dengue asa
cado @ transfusidn es bastanie rara,
hubo un repore de Hong Kong, donde
ia enfermedad no es encémica. Auf-
que |la viremia asiniomatica del gen-=
gue es fugaz, es un polencial nesgo
gue debemos tener en cuentd en o5

P

nuclelce, gue o &% Ccomln regizar en
puestrs pais, ha aumeniado grande-
mente la segundad de la sangre. le-
nemos el ejemplo del virus del Oeste
dal Milo gue ha sido mancadamantd
raducido en lps Estadog Umidos par
la revision molecular, Aungue |@ men-
cionada revisibn es cara, la confisnza
propoicionada  para gl suminisiro de ta
sangre, podria ser mayor gue las oon
sideraciones cosio efectividad.
Lamentablementie,
pensamos gue es lo-
davia muy problamanca incursionar en
eslas prusbas, indudablements de gran
imporiancia, pero demesiade COSOsas

nosSolras, en
nuesirg  pais,

bancas de zangre. La prueba del acedo | para nuestro medio,
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DISENAN CELULAS MADRE ESTABILIZADAS
PARA TRATAR ENFERMEDADES CRONICAS

El frstamiento da
anfermedades crinicas
enfermadad  imestinal
escleross  miltipde, la  isquemia de
meambros criticos v otres, se pusde
facilitar v ser mas efectiva con a3
comercializacidn  de una linea de
productos genericos de celutas madre.

varios tipos de
InCluyendo  ia
nflamaloria, [a

Pluristern Therapeutics { Danver,
EllA; v Haifa, Israel} es una
compania do Dicolerapéuticos dedicada
d la comercializacion de productos de
terapia celular donanies-pacienleas no
redecionados (alogénicos), pere el
Falamiento de wvarias
ﬂE'EIE"lEfa'-l'h'-"lS. ISQUEmIcas ¥ autommunes
SEVaras.

ot
B

La capacicad oe la compafiia de producir
¥ wEnoder oblulas madre terapéuticas

enfermadades .

|3f: basa en su bireactor pateniado,
el sistema, PluriX 30. Este birreactor
permite la expansiin de poblaciones de
ciulas de estroma adherentes [(ASC)
en microambientes oue sa paracen
B la amguileciura de la medula Hsea
natural. El microambiente Gnico permibe
a8 expresion de ASCs placentarios
hasta densidaces muy altas, Puesio
gue las ASC de Pulristem =& dervan
de tejido placentano y no ambronarg,

na  san  confraversiales. El  proceso
de expansidn celular en el birmeactor
no requeere  DIMOGICOS o Sustanciss
quimicas eaxogenas, o gue elimina
el resgo de inestabilidad pgenédtica vy
permite |8 expansion mas segura de
| las calulas.

Las ASC son colulas madre adultas

mullpslenciales gue tienen suficienies

| propadades antiinflamatorias fueres, y
gue pusden regenerar ¥ reparar fejido
danedo. Cuando las ASCs  reciben
sefigles bioguimicas y  biomecinicas
gpropiadas 58 pueden dilerenciar en
vanos tepdos como nervios, huesos,
misculps, grass, Endones, [igarmentos,

cartllagos ¥ eslroma  de  meduls
| dsea. Las ASCs  también  tienen
una inmunogenicided baja, mo son

rechazedas por el sistema inmune de
paciente, y por lo lanip, no regueeren
cancardanciz en al HLA

Una serie de snalisis aprobados por la
Administracion de Alimentos v Drogas
de los Estados Unidos (FDA) de los
producios de Fluristem, esian praximos
8 Ccomenzar en varios sitios de los
Estados Unidos,

osmetica
Dermatoldgica
[ntegral
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GRUPO COOPERATIVO
IBEROAMERICANO DE
MEDICINA TRANFUSIONAL

PROGRAMA CONSULTA AL EXPERTO - Cordinadora Dra. Graciela Ledn de Gonzdlez

ESTRATEGIAS EDUCATIVAS PARA ELMEJORAMIENTO DEL
PROCESO DE ADMINISTRACION DE LA TRANSFUSION

PROFESORES INVITADOS:
Dr. Arfilio Mora C.
Lic. Hermelina Sanchez

Banco Regional de Sangre Tachira Venezuela (E-Mail: moraarfilio@yahoo.com)

# #Nuestro agradecimiento al Dr. Arfilic Mora por permitirnos publicar su trabajos #

| lagro de la TRAMSFU-
— SION depende
e 2 13 IMplementacidn de
una sere de madidas, estrate-
gies y seguimienios de paulas
en 1odas les fases del proceso
ransfusional desde & promociin
v capieciton del donante wvolunia-
fio hasta ol acto de la trensfusion
y el contnuo proceso de he-
mowvigilancia gque permita delec-
tar algura complicecion lempransa
o terdia gue pusda prasentar el
paciente consecuencia de
la trarsfusidn,

SEGLIRA

COImED

La lieratura desteca gue son fras
las areag sobre |as cuales giran
e peligro del acio de la fransfu-

sitn v hacla donde debe dirigir-

58 riuastra atencion

» Toma de muestra del pa-
ClEnge

# [Decision médca oe rans-
fumdir,

# Prooeso de administracion de
la =angra.

La meaccidn  hemolitica transfusional

aguda continda sendo ung de fas
principales causas de muerie SS0CIE-
da a la transfusion. Aungue algunas
reacciones son inavitables, @ mayoria
son atribuibles al error humano (B6%
par errar e&n |os procesos ).
Como causas de readtion
afuda tenemos

Error en toma de muesira, 10%
Errar tenico de Banco de Sangra 33%

rRemalitica

Ermor en administracion de transfusibn 555

Es decir 273 {67%) de los arraras
son consecuencka de factores exiemos
al Banco de Sangre, &0 @51ES 005
causas estdn involucrados dos miem-
bros del eguipo hospitzlario: el medico
v la erfermera.

La Epfermera desempefiz un pape
clave en el cudado dal pacents gue
recibe uma fransfusidn. EHa no salo
debe astar fam|barizada con |85 ndi-
caciones, 3ino también astar preparada
para detectar errores potenciales, edu-
car al pacienie respecio a ks sinio-

mas de una reaccitn, niciar
conducia temprana ant@ una re-
accitn adversa ¥ dacumentar el

prooasi,

El Comité de Transfusiin Hosp=
talaric a5 @l responsable de ela
borar pautas que MiNMIcEn 8508
arrores presentes univarsalmeante
aun en palses desarrollados; sin
embeargo muchas veces aslas
pautas no sop seguidas por e
persanal hospilalans por milples
caugas: difusitn ineficienta, sa-
guimienio  intermitenta, fallas en
lg implemantaciin, poco BROYD
admimistrativa v directivao, ago
tamiento en el tempo vy quizas
algo muy Impofants, 18 carencis
en la reinduccidn del aprendizaje
adquindo greviamente

Por Indas estas razones &s in

dispensable la necesidad de es=

tablecer eshraledgias soucativas

para & personal médico coma

Al momento de decidir

estas estralegias no deban olvidarse

cierios aspectos ooma sSon:

» “Emiste la necesidad de educar”,

» La educacidn debe ser adsplada
localmente de acuerda a las na
cesidades y fallas propiss

» [ebido al alto Indice da rolacon
dal personal la frecuencia de los
programas deba ser semesiral o
ge menor frecuencia.

® [Mecesidad de implementar actua-
lizacidn ¥ reinduccion de conocl-
meentos

tanla
de anfermearia
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Aunague eliminar totalmen-
te & errar humano es casi
imposiCle, reducir 1as opor-
tunidades de cometerlo, si
es facil..... EDUCANDO.
La revisiin de la literatura Transiu-
slanal nos parmile concluir a3 pece-

sidad de esios programas edyucativos
con el fin de asegurar la calidad cel

acis administracitn de la sangre. Co-
lins J. (Trensfusin 2004, vol. 448,
Sepl, Supp.. Pag. 148A), repor-

ta un cuestionano en el Heino Unido
con los siguienies resulisdos: 25% de
lag enfermeras encuestadas no habkan
fecibido nunca educacidn en el Area
tramsfusional y un 50% fampoco en
Ips dltimos cinco afios; concluyando LB
necesidad de un entrenamisnio dingica
hacia la administracién de componsn-
iz, toma de muesira y reScciones &
la transfusidn,

Gray A, del servicic de Transfusion
de Escocia { Trensfusion 2003, vold3,
Sept. Supp. Pag. T47A) reporta gue
el V5% de las enfermeras encuesiadas
no habian recibido entrenamientc  en
Tramsfusidn

Clark K, de la Universidad de Alaba-
ma USA [(Transfusién 2004, vold4d,

Sept. Supp. Pag. 156A) reporta gue
el 99% de los erores relecicnedos
a la transfusidn ocumieron en @ fase
de administracitn del componenis, con
cifras similares tanto en los hospizles
glfandas comd peguencs, Sondo 105
errores mas frecuentes la no docu-
memaciin de bkos signos vitales e

transtussan & & chegqued |IRCOMpaL
de los pasos esiablecidos para iniciar
una transfusitn

PROGRAMA DIRIGIDO
A LA ENFERMERA DE
ATENCION DIRECTA

El Banco Regional de Sangre del Es-
tado Tachira, VenaZueka ha impleman-
tado un programe de Educacitn en
Servicho &l perscnal de Enfermerla de
los Haospitalas cependisnas del Sanco.
Este programa comprende una eva-
luacidn previa de conocimienios y &
desarralla de cinco sesanas con du-
racibn de 30 minuics cada wna, en
cinco  dias continuos, donde s8 cu-
bren aspecios ralacicnados con Dona-
cin Voluntana de Sangre, Indicacicnes
de componenies sanguineos, toma de
muestra pre-transfussin, papel de la
enfermera duranie la administracian de
la transfusion, la conducta ante 18
presencia de reaccionas adversas vy

Sutotransfusidn.

Se imparte duranie el horario normal
de trabajp y =& fnaliza con una eva-
lpactin y la correspondiente  antrega
de credencial de asistencia y conoci-
mienios.

Se frabaja con grupos de 13 a 20
personas de loz diferentes servicios
cliricos ¥ guirdrgicos.

Amexa encontraran el materal  visual
utilizado &n eslé programa gue guers-
mas compartie con todos los miembros
ded GCIAMT.

Este programa se ha expandido a los
inslifvios  educacionales gue  forman
persanal de enfermeria en la Regién.
La implementacion de esquemas adu-
cativos disefiados y adaptados & siua-
clones locales debe acompafiarse de
DEFSEYETANCIA pEra POOer CONSEeQuir 05
efectos planteadaos.

e educacidn del parsonal gue inler-
viene an el acto de la transfusidn debe
ser vista lambigén como una forma ‘de
proyeccidm v lderazge del banco Cde
Sangre en el ambiente hospitalario, va
gue en nuesiros paises latnoamerca-
nos & Banco de Sengre e§ muchas
vacas “alvidade" por los irmesponsables
directiva, administrative y sola se “re-
cuerda” sU imporancia en silusciones
de aemargencia, acodenie: o Ccalss-
trofes,
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SISTEMAABO

DERIVADOS SANGUINEOS
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PARTICIPANTES DE LA TERAPIA TRANSFUSIONAL

—_— ENFERMERAD) OE
. ATEWCION DIRECTA, |
~ TomaMossira de Sangre

alorn
Caleleriza vena

FRebra comporsniy
+Yierifica dalas
+Niglancls conatante
+Reporta reacriomes
+ Reglstrar

=Y 36
R + Rh-

COMPATIBILIDAD Rh

TECHICO EN
HEMOTERAFIA

rmn-muum

|  AndelPociens |  Pimara | Segunda

T o . _Unwﬂm ‘

Normas para Manipular los Componentes

Acciones de la Enfermera(o) de Atencion Sanguineos Retirados del Banco de Sangre

Directa Antes, Durantey Después de la
Administracién de Componentes Sanguineos
La transiusién debe Inlclarse antes de 33 minutes despuds de

m SOV ORAILS e e T+ set refirada del Banco da Sangre

b muesim g [-Solchw b presnch del| [-Descoeci i i |

m midco siin, La sangre ¥ sus compomentes no deben almacenarse en

e «Bphiaratpmoninierss sl _m“. Naxa iy % mingunanevera doméstica fuera del Banca de Sangre.

* Reslzaria vencpuncién. | | - ?'-'f-‘m- rh"r—-u- Ho se debe ulllnj ningin teo de presién metdnlea (coms &l

« Vighur o & :h Werfiachsn | | mmahusdin T« [brazalete del tenslometro)

Tp—— i = k] [T El calentamlientc es Innecesarla y pelignoso, ya que al realizarls
mebsficy el componmie | | -Regivier o procesa pesl- ', Bin un disposithve permitido no asegura gue 3 temparatura
R - T sobrepad s 19°C, o cual pusde hemallzar ks gldbules rojos
PSR — i La Urica soluckin compatible con bos companentes sangulnecs
+ Valarar sl enferma, S ¢ o lafisklogica
g s i La sslucién de Ringer lactate, 3l lgual que las soluciones que

%+ cantlenen dextrosa, estin contralndlcadas,
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TOMADEMUESTRA DE SANGRE PARATIPIAJE

HORMAS

= Tener ordan de solicied mdica,

« Explicar af pacieres ¢ procadimiantn,

+ Geleccionar |s vena de mayor caibre, preferiinmente [a hatdica.

« Utfizar un ibe de snsaye soco 100 5 13 5§ es s, 151 12 8 ex 1ite.

+ En zaso de pacenies nconseiwtes o ifos, constatar defos de Ia solichud del
tipizys con [a marilla da idemifeaciin. -

+ Rorubas of 1ubo o la hebitacion of Isda de I cama dal paciente. 2
by k

DATOSQUE DEBE CONTENERLA
_ MANILLADEIDENTI

FICACIONDELTUBO

SOLICITUD DE TIPIAJE

R Pindcaciones

TiFl&IE BAMGLINED

L. Mombee:

L rea Cinkc
LN"de Histora:
N de Cama:

- - .II
7 REACCION HEMOLITICA ™/

-

" TRANSFUSIONALAGUDA . ", |4

¢ T de o Preeanchogian 109
+ Banc de Samgie I
+ Adminisyachn de Transfusion 7%

[ Wby

I

< Enfermenz lenoindiech

Febed | lncompal. | Pl * ierturph b afiiion
Hsrrailics ABD | *Escalalic = Ewivaral madics. de sangee elps
+Dodsd ol e | « Minslinsd wid 2éimeaidia el comechn.
da nlisn = Rachaguenda faizg At b la
+Huiiueas « Taman ] reasahng e angen | sangealpe
+Dolwiombar | jpaciesiny belsa chors comactn.
+ Desrsan -~ Eqpary respocta ol Banca
«Hipomnsitn e Saagre.
< Gangremissly | - Vighir dieiic
Shedk + Cumplr ordenes medicas.
» Ragithat renccdnan b haj
duwvplucian desnfemea
Byt de o
Fabeity | Gkt | -Flebe i btk | Ripetieie
Hemslies | Banion | «Escalsbio o el madicn tdieamta Basco
+ MBI i il i Sahge
+ Ruchugueade-cains: +Colaearbira
*'I'ln_lrim.unﬁ-pl e
[pacanie ybolsa).

REACCIONES TRANSFUSIONALES

rhil‘.ﬂr-l : ) HI'H:F‘II-
+Mardnarssiocisesaina LY | feme
+Awiar ol mddkn « Repatarmnac:

+ Ciimpls didenas redida cin  Bancode |

| Bebrecups | Tramifman | - Dific. cospirateds | + Ineriumpr bassfisian + At ar.
Ciculetiria | mrecesaia | = Dewpllasber * ool sigaos vimles SeTor esipols
= Taguicasdng wiyigaral eddios do.
beamimbtrar. | R degaiopd | - Cample aidenan mbdcad | +Vighal ol goleo
el ]
Eackeemia | Confaming- | + Escabybies =ilsrunpatanshisi « Panar an Swrps
dgude | conbacke | - Plbreals =Coviralar pgres vina indicads.
Earmdeke | +Kausies =Awisar ol mivdico + R it dag
eomgonan- | +\imills Ttl'r.'!rr“ﬂ'ﬂd-ll'p’l | o de Mmin
Wige- | Hipsfsnsen § srrer ol Bancode Sangre |-||q:i'rim-:u
A + Harraiiga ¥ 9 Fbrs a3 e
+Sheckpiplicn |+ Cumpl driena nidicas (T8
|
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ENFERMEDADES QUE SE PUEDEN TRANSMITIR POR
LOS COMPONENTES SANGUINEDS

REACCIONES TRANSFUSIONALES
Conservac. |+ Dolor kimbat « Tomal ] riseiTed e kRS | IBTDARATRY
riandecusde |+ Hemsturi {pmcieria  bolea) e

+ b tin » Ciample bl e RS Kopasa sol
Lwgen bR gCoaa N
SETEEEE madcaraniss
dd gl pet mmiET e
5 e ndminisie:
Lesgfe | Agegedes |+ Diuvia « Innimp banshisin ighcin
Pumne | debucscka |« Pabre - Wbt o sohiconealnal Y
Agiss | nghivedes | «Hipseasin « 0y o
[TRALR pusten |+ Taquipne = Darapd orderey medicss
cechuirle: | Raportark renccien

e
tria
Fulmonm
[T
difie
o cobeh e |

Prmiinodaficiandia
S
PALLTIEMD

AUTOTRANSFUSION

Es karednfusién 2 una persona de su propia sangne,
llamada sangre autdloga

RECUPERACION INTRAGPERATOMA:

L sangre pardda duranis ba operssicn s culdadosaments recogida i
rainfurcida al pacisnte.

HEMOCILUCION:

Es s entraccion de wiias unidades de cangrs al inkio da s spsmcion
y suistitids con selucion salina. L penfusdén de sites inidedes s
haze al final de la opesrncion. antes de cafrar o cubnedo sad NecaLano.

PRE-DEPOSITE

VOLUNTARIQ Ex I exiraceion de tangre semenas o dias nies de fa inbervencion,
[Altruista) muﬂ;ﬂ“nﬂﬂlmnmiMi
VENTAJRE: FROC EDIMBENT O
=Ho hay transisisidn de ealermedede mfezcieus, + Coplenvel corrkeriiin®a delpaciarms ol padres £lay mano & .
= Mo By rieng da issinenunizacian + El s zdonantecetee sor e smiro oo ol tefeio de lensiologie.

=M hay riesge de reaccion lebril. alergica o hemoltica
'|| - Radusce costos de readives.
= Evita prebilema denaded de imunosopresien.

= Mlejorn L3 periusiin Hisular de ouige.

- Eviimiia |3 enitrepoypesis.

THCRCACIOHER: CONTRADRCOIONET.

- Bolicilud del pacents. + Indeccadn bl eriing antine

= Gresnoies ielighaian - Arathid

= Higlofla de teaccian manstusisnal. | - Amberedentes de conwuisiin

* Presancia de anticuerpes. + Cardbopatias (Estenosis bartical.
+ Grupa pangeines de b incidencls.

+ Planific a doracian de sousri ol s de unkdid Man, § udg

+ Eierhy S hamoiotna: 11 gl (Heta: 1L
 Fuecusncla sine donscion n menor de T das.

+ L ltina danacion dilks hacise T2 Nerss ames tel a0io quinegico.
-m.1_.m“1_ﬂ endevens i BPO
+ BTN L BNEC s b S par A pmansheion

ESCLIEMA DF AUTOTRANEFUEON

5 s
BZ i
DE B
FK =
Hi o
L E
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CONGRESO MUNDIAL DE AFERESIS

12 th WORLD APHERESIS ASSOCIATION
7 th INTERNATIONAL SOCIETY FOR APHERESIS

En la ciudad de Buenos Airez, se
realizd del 16 & 20 de marzo dal
presante afo, un inleresante congreso
reglizado por la Asocciacion mundial de
Aferesis vy la Socledad |Internacional
para Aléresis.

Fue prezidents de! Comité organizador
el profesor MD Mano Figueroa por e
1£th Congresa Mundigl (WAA) y por
Congreso de la Sociedad In-
Andre

al Tth
ternacional de Alerasis, (ISFA)
rapian, MO,
Fueron numergscs  asistenies de di-
VErsos palses dal mundo, Alemanda,
Austria, Brasil, Canadéd Ching, EELL,
Espefa, Francia, Japon, México, Uru-
guay, Perd, elc

Se desarmolid un buen programa que
s@ inkcit con el Simposio Pre-Congreso
de Tipo Educacianal, llevado
por médicos v 1&cnicos especializadas
¥y &n los gue deslacaron femas como
“Hecolecciin de doble productos de
hemalies en um SEtema automatizado:
la expanancia dal Hospital Britnico®,
"Hecoleccion de celulas progeniloras
hematopoy#licas™ | "Plasmaféresis 18-
rapéutica®, "Procedmiento de Fotofé
resis” |, "Obtencidn de células proge-
mitoras nematopoyeticas en nifos oe
Kilos".

8 3abo

menas da 18

Argentina

En &l Congreso se desarrollamon
Vanos simposios, 08 que desta-
caran “AFHERESIS Evidencia

Excelencia, vy Practice Clinica”
“Afgresis Traplutica en el Japdn
an adelante”™ y donde destacanocn

ps temas sobre Muoeva estrale-

gia ierapeutica para hepabtis O
cranica, Leucoferesis como  wna

ara |a anfer
intratable del

opcein terapéulca
madad  inflarmatona
ntasting, Aféresis terapéutica en
enfermedad reumdtica, Aféresis
lerapautica an desordenss neuro-
lbgicos., Aféresis terapeulica para
enfermadades renales., Recambio
pfasmatico en vasculits,

Fue muy nteresante odo aquello
gue s& mefirld a Donantes por

Aféresis v Hemovigilancia, &l igual
que el Simposio relatve a Tera-
pia calular ¥ la gue se dedicd &
Transplantes

Muesiros  agradecimienios a  los
magnificas  amigos, Margarita
Chudoba vy su esposo Jorge Ga-
lica, especiaiEias en la malena
dal Corgreso v gue nos hicieron
conocer &l Homocentro  Particular
da Buenos Alres vy demostramos,

gn su silio de ftrabajo, B Fun-
dacion Fundebeu, la forma como
agolenar cdlulas progenioras pern

l&ricas y su conservacian mediante
congelacion




