USO DE LA SAN

GRE Y HEMOCOMPONENTES

PRODUCTO INDICACIONES CANTIDAD PRESENTACION VALIDEZ VENTAJAS DESVENTAJAS CONTENIDO PRECAUCIONES
SANGRE - Pérdida de mas del Adultos: 8 ml/kg 450a 525 ml - 35 dias - Restauracién del - Riesgo de sobrecarga - GRS: 250 — 300 ml - ABO Compatible
25 a 30 % del VST Nifios > 4 meses Anticoag=63 ml - 1a6.c volumen de volumen - Plasma: 200 — 300 - Completar
COMPLETA (ST) «  Exanguineo 10-20 mi/ke (Acido e  Anemia crénica ml transfusion mas en 4
O SANGRE transfusidn Neonatos citrico,citrato de - Icc - Hb. Aprox. 12g/dl h.
COMPLETA Nifios <2 a d,oz,d 80-90 mi/kg Sodio, adenina) - zin fPCltfl_lr\ciZnales - No Z;regar "
meses con pérdida - in factores de medicamentos
RECONSTITUIDA de més del 10 % de coagulacién - No congelar
(SCR) vsT - Usar filtro para
transfusion
CONCENTRADO - Reemplazo de GRS 3 mli/kg x (Hb 250 ml de GRS - 35 dias - Menor valumen . Elevado Ht - Hb. a0g/ - ABO Compatible
- en pacientes deseado-Hb - 1a6°C - Menor riesgo de - > Viscosidad dli - Completar
DE GLOBULOS anémicos paciente) sobrecarga - Hay incremento del - Ht 70 a 80 % transfusién mas en 4
ROJOS (CGRS) - Anemia aguday Adultos: - Menos reacciones tiempo de h.
crénica (sintomatica) aml/kg febrilesy alérgicas transfusién - No agregar
Hb<6g /dL Nifios: medicamentos
10-20 mi/kg - No congelar
x 1 U= 1Hb - Usar filtro para
x 1 U= 3%HLt transfusion
PLASMA - Expansor volumen 10-20 mi/kg c/12-24 150- 250 ml - 35 dias - Ahorro de tiempo - Reacciones febrilesy = Albumina - ABO Compatible
hemorragia hrs - a4-C - Mejor rendimiento alérgicas - Sin factores de - No es necesario
REFRIGERADO . Déficit factores Depende de la +  Gmeses . Prevencién de . Niveles > K coagulacién labiles hacer pruebas de
(PR) estables de la etiologia del cambios inducidos . Niveles > Amonio - 1gG compatibilidad
coagulacién (11-VII-1X- sangrado traum3atico por la coagulacién . Hipervolemia - Anticuerpos - Con equipo de
x) o quirurgico - Icc transfusion mas en 4

- Fuente de I1gG . Insuficiencia h.

- Enfermedades Pulmonar - Goteo rapido (5-10
hepéticas - Hepatitis By C ml/min)

- Reemplazo de . Toxicidad citrato - Descongelar a 37 °C
factores de la - Edema pulmonar - Administar dentro de
coagulacion . Déficitde F VI las 6 hrs después del

- Trauma descongelado

. CID (coagulacién - Usar filtro para la
intravascular transfusion
diseminada)

PLASMA FRESCO - PuUrpura trombadtica Adultos: 200- 250 ml - 12 meses - Todos los factores de - CID (coagulacidon - Factores V, VIl
trombocitopénica coagulopatias 10-15 -30°C la coagulacién intravascular - Proteinas

CONGELADO - Transplante hepatico mi/kg - 4 meses - Niveles bajos de diseminada) Plasmaticas

(PFC) - Déficit de vit K x Hemorragia Aguda -18°C potasio y Amonio - Reacciones febrilesy e Fibrinégeno
antigoagulantes 15-30 mi/ke alérgicas - Anticuerpos
orales Neonatos: . Necrosis tubular

- Correccion déficit 11, Coagulopatia 10-15 isquémica
v, VI, X, XI mi/kg

- Coagulopatia por
transfusion masiva

- Hemofilia B

- Deficiencia de
antitrombina Il1

- CID (coagulacion
intravascular
diseminada)

CRIOPRECIPI- - Enf de Von Willbrand Dosis Factor Vil 10- 25 ml ) - Reposicién especifica o Reacciones febrilesy = Factores VIII: 80-100

- Hemofilia A (F VIl (Ul/Kg) = aumento - 15-20 ml - 1 afio alérgicas Ul/unidad

TADO - Deficiencia factor XIII deseado de FVIII 10- 20 ml -25°C - Fibrindgeno 100-
(CR|0) - Como fuente de (%)X 0.5 250 mg
fibrinégeno Bolsa CRIO = 80 UI

- CID (coagulacién FVII
intravascular VM FVIll = 4 hrs
diseminada) biolégicas = 12 hrs

1U CRIO eleva F VIII
2%
Infundir 50 U/kg

- Sangrado por Dosis Factor Vi 50- 60 ml - Reposicion especifica e Reacciones febrilesy e 50- 60 ml - ABO Compatible
trombocitopenia (UI/Kg) = aumento - 1afo alérgicas - PQ: <55X10 9 - Goteo rapido

- Defectos de funcién deseado de FVIII -25°C - GRS: <1.2X109

CONCENTRADO plaquetaria (%)X 0.5 - GBS: < 0.12X10 9
DE PLAQUETAS  |*  Transfusion Porea CRIO =50 Ul AUTOR: Dr. Ricardo Villegas Nava

(cpQ)

VM FVIII = 4 hrs
bioldgicas = 12 hrs
1U CRIO eleva F Vil
2%

Infundir 50 U/kg
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