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El puesto fijo de atención de donantes del Centro Comercial Único 
se consolida como el puesto de mayor participación, aportando
aproximadamente entre el 45 y 50% de los donantes efectivos. 
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Puesto fijo de atención de donantes torre de 
consultorios Clínica Imbanaco, aporta el 25% 

del total de donantes del banco de sangre



Perspectiva resultados en 
salud

Optimización en la obtención de 
plaquetas:
•100% por aféresis: garantiza una fuente 
única de donante.
•Reducción de riesgos: menor 
probabilidad de infecciones transmitidas 
por transfusión y de aloinmunización.
•Comparativo con sangre total: cada 
unidad terapéutica implica exposición a 
múltiples donantes, aumentando el riesgo 
para el paciente.



Perspectiva resultados en 
salud

Estandarización de filtración 
universal de sangre total, elimina los 
leucocitos alogénicos antes del 
almacenamiento, esto permite 
mitigar el riesgo de aloinmunización. 
Retiro de la capa leucoplaquetaria 
(purificación celular). 



Perspectiva resultados en 
salud

Procesamiento de pruebas NAT con cobertura total (100%)
• Implementación universal y sistemática de pruebas de amplificación de 

ácidos nucleicos (NAT) en todas las donaciones de sangre, como parte 
integral del tamizaje.

• Detección directa y temprana del material genético de patógenos 
relevantes (VIH-1/2, VHB, VHC), incluso antes de la seroconversión.

Impacto clínico y mitigación de riesgos
• Disminuye de forma significativa el riesgo de infecciones transmisibles por 

transfusión, especialmente en donantes en periodo de ventana.
• Acorta el periodo de ventana inmunológica, reduciendo eventos adversos 

infecciosos asociados a transfusión.
• Mejora el perfil de seguridad del acto transfusional, contribuyendo a 

mejores resultados clínicos y a la protección de pacientes vulnerables 
(oncohematológicos, neonatales, críticos).

• Refuerza la confianza del equipo clínico en la calidad del suministro 
sanguíneo.



Perspectiva resultados en salud 
“Evaluación de 14 criterios de hemovigilancia en 193 donantes, con cumplimiento del 99–100%, garantizando la seguridad 

del proceso de donación.”



Perspectiva experiencia del donante 
• Reconocimiento tangible: cada donación se acompaña de un obsequio simbólico y práctico, que refuerza el 

valor de ser “donante de vida”. ​

• Conexión emocional: el obsequio se convierte en un recordatorio permanente de su aporte a la vida de 

otros, fortaleciendo el vínculo con la institución y la motivación para futuras donaciones.​



Perspectiva experiencia del donante 



Promoción de 
la donación y 
educación al 

donante

Selección de 
donantes

Auxiliar de enfermería

Donación 

Profesional de 
selección de donantes Aauxiliar de enfermería

Fraccionamiento       
1 Glóbulo rojo
1 Componente 

plasmático

Almacenamiento 
de 

hemocomponentes

Sistema de monitoreo 
en TR

Procesamiento 
de muestras (15 

pruebas)

Bacteriólogo

Power BI con 
informacion en 
tiempo real del 

inventario

Hemólisis

Pérdida de 
funcionalidad de 

factores

Equipo TI
Auxiliar de enfermería 

30 min sangre total
120 minutos aféresis

DIGITALIZACIÓN

6 horas 6 horas

Validación de la 
encuesta

Riesgo Trali

Optimización de 
tiempo en lectura

Filtros de seguridad en 
respuestas 

Calidad e integridad de 
la información

Plaquetas 
por aféresis 

(SP) 

Sangre total

Fraccionamiento             
1 CUP
2 CUP y PFC

Auxiliar de enfermería

Contaminación 
bacteriana

NAT (riesgo ITT))

Etiquetado de 
hemocomponentes

Bacteriólogo

Auditoría selección de 
donantes 100%

Auditoría NAT100%

Auditoría 
Inmunoserología 100%

Predecir la demanda de 
hemocomponentes, 

anticipar las 
variaciones y evitar 

vencimientos 

6 horas Tiempo real

Sede principal piso cero

Torre A primer piso

Centro comercial único outlet

18 horas

Sede principal 4 piso procesamiento

Flujo de atención de donantes y procesamiento de hemocomponentes (mapa de flujo de valor)

DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN
DIGITALIZACIÓN DIGITALIZACIÓN

DIGITALIZACIÓN

Filtración ST pre 
almacenamiento 

Reducción de 
descartes 

Prevención 
aloinmunización

Funcionalidad de 
factores de 
coagulación

Interoperabilidad entre 
tecnologías (DXT)

Optimización en 
la eficiencia de la 

tecnología

Generación de 
indicadores clave

Auditoría 
Inmunohematología 

100%



Impacto global de la digitalización en el 
banco de sangre.

• Mejorar la experiencia del donante, definiendo y controlando tiempos de atención con una promesa 
de valor medible.

• Optimizar la capacidad operativa, alineando la producción de hemocomponentes con la demanda 
clínica.

• Garantizar trazabilidad, seguridad y disponibilidad de la información, facilitando auditorías y gestión 
de alertas.

• Reducir riesgos clínicos y operativos, mediante la detección temprana de fallas y eventos adversos.

• Fortalecer la gestión del suministro, anticipando el consumo, minimizando desperdicios y reduciendo 
el riesgo de desabastecimiento.
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