
AYUDA EN LA TOMA  De DECISIONES EN 
LA PRÁCTICA ASISTENCIAL
La necesidad del Infomet

El tamizaje de donantes de sangre 
con pruebas de amplificación de 
ácidos nucleicos (NAT)
Beneficios y limitaciones

PARTICIPACIÓN DEL PROFESIONAL DE 
ENFERMERÍA (PE) EN EL EQUIPO DE 
MEDICINA TRANSFUSIONAl
Un nuevo horizonte

Boletín 2019  | Volumen 1 - No. I

www.banalsa.com.coB ol e t ín   inf or m at i v o   de   medicin a   t r a n s f u cion a l



>>>

Boletín Informativo de Medicina Transfusional - 2019

Copyright 
© 2019 Banco Nacional de Sangre •

El propietario de los derechos de esta publica-
ción es el Banco Nacional de Sangre. Cualquier 
reproducción parcial o total está autorizada 
siempre que el contenido no se cambie, el ma-
terial no se utilice para promover o respaldar 
algún producto o servicio y se reconozca esta 
publicación u otras partes de ella, como fuente. 
El Boletín Informativo de Medicina Transfusional 
es publicado y distribuido por el Banco Nacional 
de Sangre en aras de proporcionar a los profesio-
nales de la salud información independiente, fia-
ble y accesible sobre la medicina transfusional.

contenido

Comité Editorial: 

Director
Johan Bula Viecco

Director de producción
Lisbeth Ricaurte Barrera

Editor médico
Hernán Argorte Berdugo

Editores adjuntos
Ricardo Ávila De la Hoz
María José González Pineda

El tamizaje de donantes 
de sangre con pruebas de 
amplificación de á cidos 
nucleicos (NAT):
Beneficios y Limitaciones 

Las pruebas de amplificación de ácidos nucleicos (NAT) son 
unas técnicas moleculares para el tamizaje de las donaciones 
de sangre con el objetivo de reducir el riesgo de infecciones 
transmitidas por la transfusión, lo que proporciona una 
franja adicional de seguridad de la sangre. Sin embargo, 
las NAT son muy exigentes técnicamente, implican costos 
elevados, instalaciones e infraestructura especial, equipos, 
consumibles y experiencia técnica del recurso humano 
(inversión en entrenamiento y capacitación).

El papel del PE en medicina transfusional no se limita a los 
procesos de cuidado en la transfusión de hemocomponentes, 
sino que existe un nuevo espacio laboral relacionado con el 
proceso de la promoción y selección de donantes voluntarios 
de sangre.

Participación del 
profesional de enfermería 
(PE) en el equipo de 
medicina transfusional:
Un Nuevo Horizonte
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Con el manejo correcto de 
la información no sólo se 
visibilizan las profesiones u 
organizaciones, sino que, a 

través de ésta se construyen “puntos 
de encuentros” entre los diferentes 
actores llámese empresa privada, 
gobierno, academia, sociedad civil 
y demás.

En una sociedad como la nuestra 
“sobreinformada” donde predomina 
la desarticulación y la mediatización 
de los temas, el  manejo de la 
información objetiva, confiable 
y contextualizada es un requisito 
sus t antivo,  e spe cialmente en 
medicina transfusional, donde se 
carece de un medio que cumpla con 
estas características.

E s p or  e l lo,  que un gr up o de 
profesionales de la salud, inquietos 
y  de s e os os de s ubs anar  e s t a 
problemática, han proyectado 
la cons trucción de un Boletín 
Informativo en Medicina Transfusional, 
llamado InfoMeT. El cual tiene como 
propósito constituirse en un canal 
de comunicación científica entre 
los diferentes profesionales de 
salud involucrados en la atención de 

paciente con necesidades de medicina 
transfusional.

El boletín InfoMeT es una  estrategia 
de comunicación sinérgica que 
fomentará la integración profesional 
con un enfoque interdisciplinario 
y transdisciplinario, a través de 
puntos de encuentros entre todas 
las perspectivas interesadas (médicos 
bacteriologos, enfermeros, entre 
otros).

InfoMeT no sólo pretende difundir 
información científica de alto nivel 
sino también facilitar el debate sobre 

La necesidad del 

AYUDA EN LA TOMA  
DE	 DECISIONES EN LA  
PRÁCTICA ASISTENCIAL

El INFOMET es un boletín trimestral de 
distribución gratuita. Cuenta con el apoyo 
del Banco Nacional de Sangre y otras 
organizaciones de carácter científico y 
gubernamental, cuyo objetivo principal 
es proporcionar a los profesionales de la 
salud información independiente, fiable  y 
accesible sobre la medicina transfusional.

Johan Bula Viecco -  Gerente Banalsa
Esp. Hematología y Banco de sangre

Editorial

aspectos complejos, controvertidos o 
inciertos de la medicina transfusional. 
Lo anterior se construye a partir de las 
opiniones, inquietudes y experiencias 
de los profesionales involucrados en 
el sector.
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EL TAMIZAJE DE DONANTES DE SANGRE 
COn PRUEBAS DE AMPLIFICACIÓN DE 
ÁCIDOS	NUCLEICOS	 ( NAT): 
Beneficios y Limitaciones

Las pruebas NAT se han convertido recientemente 
en el centro de atención (y por qué no, de 
controversia) como un método rutinario de 
detección, con el objetivo de ofrecer cien por 
ciento de seguridad frente a las infecciones virales 
durante las transfusiones.

Actualidad

Lisbeth Ricaurte Barrera  
Directora Científica Banalsa

Esp. Hematología y Banco de sangre

Las pruebas de amplificación 
de ácidos nucleicos (NAT) son 
unas técnicas moleculares para 
el tamizaje de las donaciones 
de sangre con el objetivo de 
reducirelriesgode infecciones 
transmitidaspor la transfusión, 
lo que proporciona una franja 
adicional de seguridad de la sangre.
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Por regulaciones legales todos 
los donantes en Colombia son 
voluntarios no remunerados 
que son cuidadosamente 

seleccionados por medio de un 
cuestionario y entrevista para garantizar 
la seguridad y reducir el riesgo de 
transmisión de infecciones.

En nuestro país, así como en muchos 
otros, las muestras de sangre son 
examinadas de forma rutinaria para 
detectar agentes patógenos para el VIH, 
hepatitis B, hepatitis C, HTLV, enfermedad 
Chagas y sífilis. La transmisión de estos 
agentes infecciosos por la donación de 
sangre y sus componentes se ha reducido 
notablemente en los últimos veinte 
años como resultado de la aplicación 
de pruebas más sensibles y específicas.
Por  lo  tanto, el riesgo residual de 

infección viral transmitida a través de 
la transfusión se considera mínimo 
o insignif icante. Sin embargo, la 
consecución de “riesgo cero” sigue 
siendo un reto importante. Por este 
motivo, las pruebas NAT se han 
convertido recientemente en el centro de 
atención (y por qué no, de controversia) 
como un método rutinario de detección, 
con el objetivo de ofrecer cien por ciento 
de seguridad frente a las infecciones 
virales durante las transfusiones (1).

Las pruebas NAT son altamente 
sensibles y específ icas para los 
ácidos nucleicos virales. Se basa en la 
amplificación de regiones seleccionadas 
de ácido ribonucleico (ARN) o ácido 
desoxirribonucleico viral (ADN) (2) y los 
detecta antes que los otros métodos, 
estrechando el período de ventana de las 
infecciones por los virus de la hepatitis B 
(VHB), de la inmunodeficiencia humana 
tipo 1 (VIH-1), y el virus de la hepatitis C 
(VHC) (3, 4). Sin embargo, las NAT son muy 
exigentes técnicamente, implican costos 
elevados, instalaciones e infraestructura 
especial ,  equipos,  consumibles 
y experiencia técnica del recurso 
humano (lo que implica inversiones en 
entrenamiento y capacitación). Además, 
no existen pruebas NAT aprobadas por 
las agencias de referencia (e.g. FDA/ 
EMA) para detectar el VIH-2.

De otra parte, los informes de los países 
desarrollados han demostrado el valor 
limitado de los análisis de sangre a 
través de las pruebas NAT en la mejora 
de la seguridad de la sangre. Se han 
reportados tasas de rendimiento de las 
pruebas NAT para el VIH y el VHC de 1 
por 1,9 y 0,77 millones de donaciones 
re sp e c t ivamente.  E s to s e deb e 
principalmente a la baja prevalencia 
de VIH-1, VHB y VHC en estos países.

Por el contrario en países con pocos 
recursos ( por ejemplo, países de África 
subsahariana ) la mayoría de los informes 
mostraron rendimientos de hasta 1:60 
donaciones de sangre para el VHB y 
1/3100 donaciones de sangre para VHC 
(7); este no es el caso de Colombia donde 
la prevalencia es similar a los países 
desarrollados.

D e  a h í  q u e  l a  n e ce s i d a d  d e  l a 
implementación de las pruebas NAT 
depende de la prevalencia e incidencia de 
infecciones en la población de donantes 
de sangre, los recursos disponibles y de 
una evidencia sólida de los beneficios 
adicionales cuando se combina con las 
pruebas serológicas, y por supuesto con 
una selección exhaustiva del donante.
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PARTICIPACIÓN DEL PROFESIONAL 
DE ENFERMERÍA (PE) EN 
EL EQUIPO DE MEDICINA 
TRANSFUSIONAl

Cu a n d o  m e  p r e g u n t a n 
sobre cuál es el papel del 
profesional enfermería (PE 
en adelante) en el equipo 

de medicina transfusional, no puedo 
evitar  recordar que, durante el 
proceso de formación en el pregrado 
de un profesional de enfermería 
escasamente se limitó en reconocer 
los diferentes grupos sanguíneos y 
su compatibilidad, pero después de 
varios años de experiencia en bancos 
de sangre puedo decir con mucha 
satisfacción que mi profesión tiene 
nuevos horizontes laborales desde 
la década de los 80.
 
E l  p a p e l  d e l  P E  e n  m e d i c i n a 
transfusional no se limita a los 
procesos de cuidado en la transfusión 
de hemocomponentes, sino que existe 

un nuevo espacio laboral donde los 
PE pueden apoyar de manera idónea, 
especialmente en la promoción y 
selección de donantes voluntarios 
de sangre.

Aunque la donación de sangre no 
se relaciona con ninguna condición 
patológica, existen factores potenciales 
de riesgo que han de ser valorados 
con anticipación, planificando las 
intervenciones necesarias para evitar 
reacciones adversas y ofrecer los 
primeros auxilios de manera adecuada 
cuando así se requiera.

Por sus competencias profesionales 
la enfermera al igual que los otros 
profesionales de la salud puede formar 
parte de los equipos de medicina 
transfusional. Por ejemplo, además de 

El papel del PE en medicina transfusional no se limita a los procesos 

de cuidado en la transfusión de hemocomponentes, sino que existe 

un nuevo espacio laboral relacionado con el proceso de la promoción 

y selección de donantes voluntarios de sangre.

Opinión Un nuevo horizonte

la destreza y habilidad en el proceso 
de flebotomía, el PE también puede 
desarrollarse cabalmente en la 
selección del donante y puede ser 
más suspicaz en el abordaje de los 
antecedentes personales, clínicos, 
nutricionales y farmacológicos. 
Otro aporte importante del PE es el 
acompañamiento y la sensibilidad 
ofrecida por este profesional.

Melissa Bossa Ruiz
Enfermera Profesional
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Con el paso de los años, he comprobado 
que la profesión de enfermería ha ganado 
terreno en diferentes áreas de la medicina 
y uno de esos espacios lo constituye la 
medicina transfusional y en un mercado 
laboral sobresaturado y mal remunerado, 
es necesario que el PE busque nuevos 
horizontes, porque la atención y cuidado 
no sólo se debe a nuestros pacientes, 
sino también a nuestras familias.

Por sus competencias profesionales la enfermera al igual que los 
otros profesionales de la salud puede formar parte de los equipos 

de medicina transfusional. 
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