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LAS NECESIDADES DE COMPONENTES 
SANGUÍNEOS SON DETERMINADOS 

LOCALMENTE Y NO PUEDEN SER ESTIMADAS 
USANDO INDICADORES GLOBALES 

GENÉRICOS
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EFICIENCIA DE SISTEMAS DE SANGRE 
PAÍSES IBERO AMERICANOS, 2017

% 

DVA

%

DIFERIDOS

% GLÓBULOS 

ROJOS 

DESCARTADOS

USO 

GR/10,000

5 46.73 12.65 115.08

5 28.64 7.05 172.18

5 26.25 10.97 72.01

6 19.60 17.96 78.62

7 23.44 14.12 83.81

10 ? 10.44 96.41

14 11.84 15.16 110.50

17 21.15 9.25 79.19

24 24.47 8.98 145.29

34 20.53 7.69 135.82

% 

DVA

% 

DIFERIDOS

% GLÓBULOS 

ROJOS 

DESCARTADOS

USO 

GR/10,000

36 31.35 5.20 102.59

44 21.81 19.36 212.87

45 8.87 11.56 219.75

61 23.20 18.00 129.34

62 19.53 14.21 158.12

72 17.00 9.54 135.65

94 17.25 8.07 155.56

100 2.58 3.28 346.94

100 8.71 1.15 134.64



PREPARACIÓN Y USO DE COMPONENTES EN 
15 PAÍSES DE IBERO AMÉRICA

Hemocomponente Preparación Vencimiento Uso

Sangre completa 388,392 142,438 36.7% 245,95 63.3%

Concentrado 

glóbulos rojos
4.486,520 515,534 11.5% 3.970,986 88.5%

Plasma fresco/ 

fresco congelado
3.675,157 1.844,641 50.2% 1.830,516 49.8%

Crioprecipitado 343,946 50,229 14.6% 293,717 85.4%

Concentrado 

plaquetas
2.125,670 593,213 27.9% 1.532,457 72.1%

Total 11.019,685 3.146,055 28.5% 7.873,630 71.5%

Cruz JR. Satisfacción de los requerimientos de hemocomponentes para el apropiado manejo clínico de 

pacientes. En Promoción de la Donación Voluntaria de Sangre en Iberoamérica. GCIAMT 2017



UTILIZACIÓN DE SANGRE EN SUDÁFRICA
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DISPONIBILIDAD DE HEMOCOMPONENTES
GUATEMALA

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2020

Entrevistados 139,425 157,673 169,368 179,768 157,620 172,391 183,371 161,396

Diferidos (%) 33.8 32.9 32.6 32.3 26.5 26.8 25.3 29.4

Colecta (N) 92,385 105,803 113,041 121,921 114,404 126,244 135,495 113,968

Colecta (Tasa)* 64.3 71.7 74.7 76.9 72.1 77.7 86.4 64.5

DVA (%) 5 4 4 5 7 5 5 4

Marcadores

ITT (%)
8.88 7.49 8.12 11.30 7.40 7.02 7.21 5.12

Disponibilidad

(Tasa)*
58.6 66.3 68.6 69.2 66.8 72.2 80.2 59.4

*por 10,000 habitantes. Fuente: Informes OPS  2011,  2013, 2015, 2017. PNMTBS 2017, 2022



DISPONIBILIDAD DE COMPONENTES
GUATEMALA, 2019-2020

SECTOR

ENTREVISTADOS COLECTA MARCADORES ITT DISPONIBLES

2019 2020 2019 2020 2019 2020 2019 2020

PÚBLICO 142,986 99,665 102,331 70,713 6.97% 6.46% 94,585
64,493

(68.2%)

SEGURO SOCIAL 48,185 30,059 30,762 19,241 6.08% 6.76% 28,300
17,940

(63.4%0

PRIVADO 32,200 31,672 24,192 24,014 2.88% 2.13% 23,487
23,399

(99.6%)

TOTAL 217,371 161,396 157,285 113,968 5.59% 6.17% 146,372
105,832

(72.3%)

Informes PNBSMT, MSPAS Guatemala 



NÚMERO DE EGRESOS 
HOSPITALES DEL MSPAS 2013
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MSPAS Guatemala.  Estado de financiamiento y evaluación de la satisfacción de los usuarios... Enero 2015



USO DE GR/1,000 EGRESOS
HOSPITALES DEL MSPAS 2013/2014
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USO DE GR/1,000 EGRESOS + EMERGENCIAS
HOSPITALES DEL MSPAS 2013/2014
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EL DESARROLLO DE LOS SERVICIOS DE 
SANGRE DEPENDE DEL DESARROLLO 

GENERAL DEL SISTEMA NACIONAL DE 
SALUD
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Paciente

• Edad

• Sexo

• Condición 
clínica

Transfusión
• Tipo

• Dosis  

Impacto

• Clínico

• Tiempo 
hospitalización

• Alta



Revisión por 
pares

Protocolos 
Guías de 

Transfusión

Capacitación 
continuada

Práctica 
transfusional 
estandarizada

Documentación 
de las 

transfusiones

Cruz JR. Satisfacción de los requerimientos de hemocomponentes para el apropiado manejo clínico de 

pacientes. En Cortes A et al (eds) Promoción de la Donación de Sangre en Iberoamérica.  2017



Servicio 
procesamiento

Donantes

Proveedores

Servicios de 
transfusión

Autoridades



MUCHAS
GRACIAS

jcruz62004@aol.com


