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Resumen

El presente trabajo de investigacion se denomina “FACTORES CAUSALES DE
RECHAZO EN DONANTES DE SANGRE ATENDIDOS EN EL HOSPITAL
REGIONAL DE HUACHO, EN LOS MESES DE ENERO A JUNIO 2019” en
donde se presento como objetivo, identificar los principales factores causales
de rechazo en donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional de
Huacho, en los meses de enero a junio del 2019. La metodologia se basa en
un enfoque cuantitativo, tipo basica, de nivel descriptivo, de disefio no
experimental-transversal, con una poblacion de 135 fichas transfusionales de
los donantes de Sangre del Hospital Regional de Huacho, se utiliz6 como
técnica el analisis documental y como instrumento una ficha y cuaderno de
registro. En cuanto a los resultados, se identificé en cuanto al factor fisico segun
caracteristicas demogréficas no se encontr6 exclusion de rechazo, ya que total
de donantes cuenta con un buen peso y talla adecuada, respecto al factor
sociocultural de rechazo segun caracteristicas demograficas el principal factor
de rechazo fue la ingesta de medicamentos con un 26% en los donantes,
finalmente conforme al factor de riesgo de rechazo segun caracteristicas
demogréficas, fue la enfermedad del Sifilis con 31% del total de los donantes.
Concluyendo que el principal factor causal de rechazo en donantes de sangre

atendidos en el Hospital Regional de Huacho, fue el factor de riesgo con 39%.

Palabras Clave: Factores causales, donantes de sangre, hospital regional de

Huacho.

Abstract
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The present research work is called "CAUSAL FACTORS OF REJECTION IN BLOOD
DONORS SERVED AT THE REGIONAL HOSPITAL OF HUACHO, IN THE MONTHS
OF JANUARY TO JUNE 2019" where the objective was presented, identify the main
causal factors of rejection in donors of blood. treated at the Huacho Regional Hospital,
from January to June 2019. The methodology is based on a quantitative approach,
basic type, descriptive level, non-experimental-cross-sectional design, with a
population of 135 transfusion records of Blood donors of the Regional Hospital of
Huacho, the documentary analysis was used as a technique and a file and record book
as an instrument. Regarding the results, it was identified in terms of the physical factor
according to demographic characteristics, no exclusion of rejection was found, since
all donors have a good weight and adequate size, with respect to the sociocultural
factor of rejection according to demographic characteristics, the main factor of
rejection. Rejection was the intake of medications with 26% in donors, finally according
to the risk factor for rejection according to demographic characteristics, it was Syphilis
disease with 31% of all donors. Concluding that the main causal factor of rejection in

blood donors treated at the Regional Hospital of Huacho, was the risk factor with 39%.

Keywords: Causal factors, blood donors, Huacho regional hospital.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1.

Planteamiento del problema

La transfusién de sanguinea es un componente esencial de la atencion médica
moderna que salva millones de vidas cada afio. Segun la estimacion de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), mas de 5 millones de personas
mueren por violenciay lesiones y 536 000 mujeres mueren durante el embarazo
o el parto cada afio, con la mayoria de las muertes que podrian salvarse
mediante transfusiones de sangre (1).

La donaciéon de sangre sigue siendo la principal fuente de sangre y
componentes sanguineos en todo el mundo. A pesar de que ha surgido una
extensa investigacion prometedora, un verdadero sustituto de la sangre y los
componentes sanguineos no esta disponible (2).

La sangre donada es un componente esencial en el manejo de muchas
enfermedades. Es el principal salvavidas para un individuo con pérdida de
grandes volumenes de sangre por accidentes, hemorragias o cirugia (3).

La transfusion de sangre depende principalmente de los donantes de sangre.
Segun estimaciones del Ministerio de Salud (Minsa), en 2019 se necesitaron
624,746 unidades de sangre y se recolectaron 412,920 unidades de sangre. De
este total, solo el 13,3% son donaciones voluntarias, en tanto el 86,7% fue por
reposicion (4).

Se debe cumplir con los requisitos de sangre en donde cada donante esté libre
de VIH, hepatitis y otras infecciones potencialmente mortales que pueden
transmitirse a través de transfusiones inseguras. Asimismo, tener un analisis
profundo de la sangre, segun la OMS acelera el proceso de prevencion ante
las distintas enfermedades que se pueda tener, priorizando la salud de las
personas (5).

Segun los informes de la OMS, la prevalencia del virus de la hepatitis B (VHB),
el virus de la hepatitis C (VHC) y las infecciones por el VIH entre los donantes
de sangre en diferentes partes del mundo varia de 0.008% a 6.08% para el
VHB, 0.004% a 1.96% para VHC y 0.0004% a 2.0% para VIH (6).

La sangre necesita diversos cuidados a lo largo de su donacién, ya que para

conseguirla se requiere de mucho esfuerzo (7).



1.2.
1.2.1.

1.3.
1.3.1.

1.3.2.

Hoy en dia lainfusién de sangre dentro de la medicina actual halogrado mejorar

la calidad de vida del ser humano y reducir su tasa de movilidad (8).

La seleccion de un donante de sangre requiere seguir ciertos pasos, ya que la
evaluacién es necesaria para detectar factores que pueden estar temporal 0
permanentemente inactivos, enfatizando la necesidad de desarrollar una
cultura de donacion de sangre desinteresada, para proteger la seguridad de
donantes y receptores.

La funcion del banco de sangre es enfocarse en proporcionar los mejores
componentes posibles de sangre, comenzando con la seleccion correcta de
posibles donantes de sangre y debe mantenerse a lo largo de la cadena de
transfusion de sangre. La terapia de transfusion de sangre actual ha

experimentado una enorme evolucion y desarrollo (9).

Formulacién del Problema

Problema General

¢,Cudles son los principales factores causales de rechazo en donantes de
sangre atendidos en el Hospital Regional de Huacho, en los meses de enero a
junio 20197

Objetivos de la Investigacion

Objetivo General

Identificar los principales factores causales de rechazo en donantes de sangre
atendidos en el Hospital Regional de Huacho, en los meses de enero a junio
2019.

Objetivos Especificos

Identificar los factores fisicos causales de rechazo segun caracteristicas
demogréaficas en donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional de
Huacho, en los meses de enero a junio 2019.

Identificar los factores socioculturales causales de rechazo segun
caracteristicas demograficas de donantes de sangre atendidos en el Hospital

Regional de Huacho, en los meses de enero a junio 2019.



1.4.
1.4.1.

1.4.2.

1.4.3.

Identificar los factores de riesgo causales de rechazo segun caracteristicas
demograficas en donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional de

Huacho, en los meses de enero a junio 2019.

Justificacidn de la investigacion

Tedrica

Los resultados de la presente investigacion tendran impacto tedrico sobre las
causas que ocasionan el rechazo en la donacién de sangre ya que es
importante para tener un diagnéstico situacional del nimero de donantes y sus
motivos de rechazo dentro del banco de sangre del departamento del Hospital
regional de Huacho, los resultados permitirdn que el presente estudio se
constituya en antecedente de investigacion para estudios posteriores y que

sirva de referencia para no poner el riesgo la salud del receptor y donador.

Metodologica

El presente estudio mediante los instrumentos a utilizar profundizara un nuevo
conocimiento en cuanto al comportamiento del personal de enfermeria y la
prevencion en las evaluaciones de predonantes y las pruebas de tamizaje
serolégico con el fin de rechazar donantes que pondrian en riesgo la vida del

paciente transmitiéndole enfermedades infecciosas o sangre de mala calidad.

Practica

Asimismo, esta investigacion aportard nueva informacion referente a la
donacion de sangre la misma si el postulante al ser seleccionado cuenta con
buena salud para evitar futuras reacciones adversas en el receptor, por otro
lado, se tendra en cuenta los principales factores causales de rechazo en los
donantes, cumpliendo las normas actualmente vigentes, asi mismo se
contrastara la realidad problematica planteada dandole solucién al presente

problema y objetivo de estudio.



1.5.

Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

Estard comprendida dentro del mes de enero a junio del afio 2019.

1.5.2. Espacial

Se llevara a cabo dentro de las instalaciones del Hospital Regional de Huacho.

1.5.3. Recursos

La presente investigacion sera autofinanciada por la misma investigadora.

CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1

Antecedentes

Gbémez G (10), el 2 018, en Lima — Peru, realizo un estudio; diferimiento y
negativa de donadores de sangre en el Hospital Central Guillermo Almenara
Irigoyen de Lima, junio ajulio del 2017, donde se tuvo como objetivo; identificar
las causas de diferimiento y negativa de donadores de sangre que acudieron al
Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, fue una investigacion de tipo
bésica, de corte transversal, en donde se utiliz6 como instrumento una ficha
de registro, los resultados evidenciaron que el 20,5% de 5.170 donantes fueron
rechazados, el 90,7% fueron prolongados y el 9.92% aceptados, en donde
prevaleci6 como rechazo el bajo porcentaje de hemoglobina con 34.0% a
diferencia del 16.26% que tuvo leucocitosis, por otro lado, la causa principal de
rechazo fue la conducta sexual de riesgo con 72.38% y el 8.57% con malaria.
Conclusiones: las razones del retraso son la baja hemoglobina, la leucocitosis,
el exceso de reservas y las razones para rechazar las conductas sexuales de
alto riesgo (Malariay Sifilis), principalmente se rechazo a hombres, en contraste
con las causas tardias de hemoglobina baja, que fueron mas comunes en
mujeres. ElI motivo del rechazo identificado en el estudio fue
predominantemente masculino.

En el 2019, en Jaén — Perd, Vanya S y Cieza R (11), en su investigacion
factores que limitaron la donacion voluntaria de sangre en los estudiantes de la
UNJ dentro del mes de junio a julio del 2019; se tuvo como objetivo; determinar
los factores que limitaron la donacién voluntaria de sangre en los estudiantes
de la UNJ, fue un estudio de tipo béasico, de corte transversal de nivel

descriptivo, con una muestra de 317 estudiantes, los resultados evidenciaron



que el 41,6% fueron los factores éticos, seguido del 45% en los factores
psicologicos, el 46% los factores psicosociales, concluyendo que los factores
tanto culturales como psicosociales son muy importantes para limitar una
donacién voluntaria, ya que dentro de ellos se resalta el miedo a las ajugas, la
desconfianza en la utilizacién de los equipos no esterilizados, no alcanzar el
mite de peso, contagio de enfermedades venéreas, uso de drogas, asimismo
existe poca informacion sobre la donacion de sangre y sobre todo la
comercializacion.

Sanchez P, et al (12) en el 2016 en Cuba, en su revista problemas en la salud
de los individuos que acuden a donar sangre, en donde se tuvo como objetivo
identificar los principales problemas de salud en donantes de sangre, estudio
de tipo basico de corte transversal de nivel descriptivo, la muestra estuvo
conformada por todos aquellos donantes dentro del afio 201 al 2014; los
resultados evidenciaron que durante el periodo de estudio participaron 78.857
personas en la donacion de sangre, de las cuales 69.826 fueron seleccionadas
como aptas y 9031 fueron definitivamente inadecuadas o provisionalmente el
12,93%, concluyendo que las cinco causas fundamentales son; el peso con
22.72%, cambios de la presion arterial 21.43%, bajo nivel de hemoglobina

18.75%, enfermedades venéreas 7.55% y abuso de sustancias 1.26%.

Gutiérrez Ry Vasquez L, en el 2015 en México; en su revista titulada se tuvo
como objetivo, identificar los factores de riesgo en los donantes de sangre para
aumentar la calidad y seguridad en la trasfusion sanguinea, investigacion de
tipo basica de corte transversal, la muestra estuvo conformada por 207.556
donantes, los resultados evidenciaron que el 25% tuvo hemoglobina baja, el
14.94% quilosa plasmatica, el 10.06% recuento de glébulos blancos, el 8.7% e
hemoglobina severa, el 7.31% caries dental y el 8.14% conducta sexual de alto
riesgo. Se identificaron 46.739 hombres (60,85%) y 30.064 mujeres (39,14%).
Concluyendo que de todos aquellos que fueron evaluados positivamente el

37% no cumple con los requisitos de calidad.



2.2.

Bases teodricas
Donacién de Sangre y su Importancia

En todo el mundo la demanda de sangre ha ido en aumento a través del tiempo,
la misma que es de vital importancia ya que salva diariamente vidas y mejora
la salud en aquellas féminas que han sufrido o tenido complicaciones en el
parto, como también para aquellas personas que debido a un desastre natural
han sufrido accidentes severos en donde perdieron gran cantidad de sangre las
mismas que vienen en recuperacion, como también refuerza a los nifios que
padecen anemia grave, paludismo y desnutricion, como también a
procedimientos quirdrgicos y médicos complejos, pacientes con cancer.
Ademas, las personas con enfermedades como la talasemia o la
drepanocitosis, son aquellas las necesitan donantes de sangre, pues estas
donaciones también se utilizan para fabricar productos de coagulacion parta los

hemofilicos (14).
Tipos de Donantes
Existen 3 tipos de donantes de sangre:

- Donante voluntario, es quien dona voluntariamente sin condicion o
coaccién alguna.

- Donantes de reposiciéon o dirigidos, es quien solo dona a sus familiares o
amistades con el fin de reponer las unidades que se utilizaron en la
transfusion.

- Donantes remunerados, son aquellas personas que buscan un fin

econémico a través de la donacién. (15)

Tipos de Banco de Sangre

En Peru, se clasifica como tipo | o tipo Il. Los pacientes de tipo 1 pueden recibir
sangre elegible de otros bancos de sangre y transfusiones de sangre. El segundo
tipo esta autorizado para recolectar sangre de donantes, analizarla o rehabilitarla
y transfundirla, ademas de distribuirla a los bancos de sangre del primer tipo (16).
Clasificacion de la Unidad de Sangre

Esta se clasifica en:



1. Unidad de sangre apta: es aquella calificada como apta en su uso, la
misma que es etiquetada y almacenada para su transfusion, la misma que

no presenta reactividad a los marcadores seroldgicos en su tamizaje.

2. Unidad de sangre no apta: es aquella unidad calificada como no apta, ya
gue los analisis seroldgicos presentaron reactivos, siendo esta unidad

rechazada.
Seleccion del Donante

El proceso de seleccion esta comprendido por tres etapas siendo el proceso mas

importante ante la proteccién de la sangre:

- Laprimera etapa, que incluye una entrevista, que implica hacer preguntas
al candidato sobre el donante, como la edad, el sexo, el estado civil y el

origen, se registra en el formulario de seleccion del donante.

- La segunda etapa incluye la evaluacion del hematocrito, que debe estar

dentro del rango nacional especificado (por encima del 38%).

- Latercera etapa consiste en el analisis serol6gico antes mencionado, de
acuerdo con los criterios y controles previamente establecidos por
PRONAHEBAS de ambito nacional.

Perfil apto de un donante voluntario de sangre:
- Capacidad humana para ser donante de sangre.
- Mantiene una linea sana en su salud.

- Se informa sobre los pasos que debe seguir para mantenerse saludable y

cOmo evitar comportamientos de riesgo.
- Conoce las necesidades, requisitos, procesos y riesgos al donar sangre.
- Se siente motivado al donar sangre.
- Es un donante voluntario.

- Esun donante esporadico. (17)



Ventajas de Donantes Voluntarios

No estan obligados a donar sangre, y generalmente cumplen con los

criterios para donar mas que otros grupos.

Estan dispuestos a donar sangre con regularidad, lo cual es muy importante

para satisfacer las necesidades de sangre del hospital.

Los voluntarios no suelen recibir charlas de enfermedades de transmisién
sexual, porque estan bien informados, se cuidan y se analiza su sangre al

momento de donar.

Los donantes voluntarios no dudan en donar en situaciones de emergencia.
(16)

Criterios de seleccién en un donante:

Si dond por la mafiana; con un desayuno ligero (liquido) sin grasas, si doné por la

tarde; puede hacer esto 4 horas después de comer (18).

El dia de la donacién de sangre, el personal médico evaluara la fecha segun los

requisitos:

1.

Contar con DNI vigente, carnet de extranjeria, etc.

Contar con buena salud.

Tener entre 18 y 60 afios de edad.

El peso debe de ser superior a los 50 Kg.

La presion arterial sistolica debe de estar entre 100 y 140 mm Hg.

La presion arterial diastolica debe de encontrase entre los 60 y 90 mm Hg.

. El pulso debe de encontrarse entre las 50 y 100 pulsaciones.

El hematocrito en los varones debe de encontrarse entre el 40% y en las

mujeres en el 38%.

La hemoglobina debe de estar en 13,5g/dl en los varones y en las mujeres
en 12,5qg/dl.



CAPITULO lIl: METODOLOGIA

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

Enfoque de investigacion

De enfoque cuantitativa, ya que utiliza la recopilacién de datos para responder
preguntas de investigacion (hipétesis) basadas en mediciones numéricas y
analisis estadistico, con el fin de determinar los patrones exactos de

comportamiento en la comunidad (19).

Tipo de investigacion

Es de tipo béasica, segin Rosado (20) es “aquella investigacion pura, tedrica o
dogmatica, la cual se caracteriza por tener su origen dentro del marco teérico,
tiene como objetivo incrementar nuevos conocimientos cientificos sin

contrastarlos con algun aspecto practico”.

Disefio de investigacion

De disefio no experimental, porque las variables a estudiar no seran
manipuladas por la investigadora, es decir, se observaran los fenébmenos en su
contexto natural para analizarlos; de corte transversal, porque la recoleccion de
informacion se da sélo en un momento Unico y descriptivo porque analizara las
caracteristicas de una poblacion o fenémeno sin entrar a conocer las relaciones

entre ellas. (21)

Poblacién, muestra y muestreo

La poblacion de estudio estuvo conformada por 135 fichas transfusionales de
los donantes de Sangre en el Hospital Regional de Huacho en el periodo de
enero del 2019 a junio del 2019.

La muestra de estudio estuvo conformada por 100 fichas transfusionales de los
donantes de Sangre en el Hospital Regional de Huacho en el periodo de enero
del 2019 a junio del 2019.

El tipo de muestreo fue el no probabilistico, intencional.

Formula Inicial
Donde:

n = Tamano de Muestra



N = Tamafno de la Poblacién

Zz*p*q*N . .
n=-; Z =1.96 Nivel de Confianza
E2x(N-1)+(22)*p*q

p = 0.5 Probabilidad de Ocurrencia
g = 0.5 Probabilidad de No

Ocurrencia
E = 0.05 Error Sistematica

(1.96)%(0.5) (0.5) (135)
T —— = 100
(1.96)%(0.5) (0.5) +(135-1) (0.05)?

Muestra ajustada a 100 donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional

de Huacho.

3.5. Ciriterio de Inclusién

- Donantes +.

3.6. Criterios de Exclusion
- Predonantes que se excluyen del proceso de seleccion de donacion.

- Donantes cuyas fichas transfusionales contengan datos incompletos para el

seguimiento del estudio.

3.7. Variables y operacionalizacion

VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES
Peso Corporal

- Factor Fisico Talla

Pulso

Presién Arterial
NUmero de Parejas

Tatuajes

Cirugias

Medicamentos

- Factor Sociocultural Alergias

FACTORES CAUSALES Embarazo

DE RECHAZO Lactancia

Lesiones de la Piel

Sifilis

- Factor de Riesgo Gonorrea

VIH Sida
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3.8.

3.8.1.

3.8.2.

3.8.3.

3.9.

3.10.

Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
Técnica

En la presente investigacion se utilizd el andlisis documental, ya lo datos
obtenidos seran de una fuente primaria, la cual seran las fichas transfusionales
de los donantes de Sangre del Hospital Regional de Huacho, dentro del periodo
de enero del 2019 a junio del 2019.

Descripcion de instrumentos

El instrumento es la ficha y cuaderno de registro de recoleccion de datos de los
predonantes del servicio de banco de sangre del Hospital Regional de Huacho.

Validez y Confiabilidad

Segun Flores, la validez es la eficiencia con la que se intenta medir un grado
de fiabilidad. Por lo que, al tratarse de una ficha transfusional, no requiere de

validacion alguna. (22)

Plan de procesamiento y analisis de datos

Para la recoleccion de informacion, se solicitaron los permisos
correspondientes al Hospital Regional de Huacho, asimismo se solicitd el
permiso para el acceso a las fichas transfusionales de cada donante dentro del
periodo de enero del 2019 a junio del 2019, asimismo, dichos datos seran
organizados y distribuidos en el Excel para luego ser procesados en el
programa estadistico SPSS version 25, el mismo en donde se crearan tablas
de frecuencias y porcentajes para cumplir con los objetivos planteados en la

presente investigacion.

Aspectos éticos

El proyecto protegerd las identidades de los donantes y garantizard la
confidencialidad de los registros de transfusion de sangre, teniendo cuidado de
no mostrar datos que puedan identificar a los solicitantes, de acuerdo con las

regulaciones de Helsinki.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados

4.1.1. Andlisis descriptivo de los resultados

Tabla 1: Principales factores causales de rechazo en donantes de sangre

Categoria Frecuencia Porcentaje
F. Fisico 35 35%
F. Sociocultural 26 26%
F. de Riesgo 39 39%
Total 100 100%

Fuente: Ficha de Recolecciéon de Datos

Interpretacion: Los resultados indican en cuanto a los principales factores causales de
rechazo en donantes de sangre, en cuanto a los factores fisicos se tuvo un 35%, seguido de
los factores socioculturales con 26%, prevaleciendo que unas de las causas principales de

rechazo en los donantes son conforme a los factores se riesgo, con 39%.

12



Tabla 2. Factores fisicos causales de rechazo segun caracteristicas demogréaficas en

donantes de sangre

FACTORES FISICOS
PESO FRECUENCIA PORCENTAJE

50 -60 Kg 72 72%
60 -65 Kg 28 28%
TOTAL 100 100%

TALLA  FRECUENCIA PORCENTAJE
1.52-1.60 m 18 18%
1.61-1.81m 82 82%
TOTAL 100 100%

Fuente: Ficha de Recoleccién de Datos

Interpretacion: Los resultados indican conforme a los factores fisicos que no existe causal
de rechazo segun caracteristicas demograficas, en lo que corresponde al peso observamos
gue el mayor porcentaje de aceptacion se encuentra entre 50 Kg a 60 Kg, con 72%, en latalla,
se observa que el mayor rango se encuentra entre el 1.61 m y 1.81 m con 28%

respectivamente.

13



Tabla 3. Factores socioculturales causales de rechazo segun caracteristicas demograficas de

donantes de sangre

Categoria

Frecuencia Porcentaje

N° de Parejas
Tatuajes

Medicamentos

Alergias
FACTORES
Embarazo
SOCIOCULTURALES
Lactancia

Lesiones en la
Piel
Total

16
19
26
4

12

18

100

16%
19%
26%
4%
5%
12%

18%
100%

Fuente: Ficha de Recoleccién de Datos

Interpretacién: Los resultados indican conforme a los factores socioculturales causales de

rechazo segun caracteristicas demograficas, que una de las principales causales de rechazo

es por el numero de parejas con 16%, asimismo, por tener tatuajes recientes con 19%, como

también por la ingesta de medicamentos con 26%, también por presentar alergias con 4%,

estar embarazada con 5%, encontrase en periodo de lactancia con 12% y finalmente por tener

lesiones en la piel con 18%, prevaleciendo la ingesta de medicamentos es uno de los factores

causales de rechazo mas usual.
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Tabla 4. Factores de riesgo causales de rechazo segun caracteristicas demogréaficas en

donantes de sangre

Categoria Frecuencia Porcentaje

Sifilis 31 31%

FACTOR Gonorrea 27 27%
DE Sida 3 3%
RIESGO Otras 39 39%

Total 100 100%

Fuente: Ficha de Recoleccion de Datos

Interpretaciéon: En cuanto a los factores de riesgo causales de rechazo segun caracteristicas
demograficas, se encontré que el 31% esta infectado con Sifilis, asimismo, el 27% padece de
gonorrea, el 3% es positivo a Sida y finalmente el 39% tiene otras enfermedades las cuales le

impiden ser un donante activo.
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4.1.2. Discusion de resultados

De acuerdo con el objetivo general se identificé que el principal factor causal
de rechazo en donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional de
Huacho, en los meses de enero a junio del 2019, es el factor fisico donde se
tuvo un 35%, seguido de los factores socioculturales con 26%, prevaleciendo
gue unas de las causas principales de rechazo en los donantes recaen en los
factores de riesgo con 39%. Ello difiere con la investigacion de Vanya y Cieza
en el 2019, en donde los factores limitantes para la donacion voluntaria de
sangre recaen en el factor ético con 41%, seguido de los factores psicolégicos
con 45% vy finalmente, los factores psicosociales, siendo que los factores
culturales y psicosociales son muy relevantes para limitar una donacion
voluntaria, ya que dentro de ellos resalta el miedo a las agujas, la desconfianza
en la utilizacion de los equipos no esterilizados, no alcanzar el limite de peso,

contraer enfermedades veneres y el uso de drogas.

Segun el primer objetivo especifico se identificd que en los factores fisicos no
existe causales de rechazo segun caracteristicas demograficas en donantes de
sangre atendidos en el Hospital Regional de Huacho, en los meses de enero a
junio del 2019, ya que en el peso los donantes se encuentran entre 50 Kg a 60
Kg, con 72% respectivamente, en la talla, se observé que el mayor rango se
encuentra entre el 1.61 my 1.81 m con 28%. Ello no guarda relacion con la
investigacion de Sanchez en el 2016, en donde sus resultados evidenciaron
gue las 5 causas fundamentales de rechazo son: el peso con 22.72%, cambios

en la presion arterial 21.43 y bajo nivel de hemoglobina 18.75%.

En concordancia con el segundo objetivo especifico se identifico que los
factores socioculturales causales de rechazo segun caracteristicas
demogréficas de donantes de sangre atendidos en el Hospital Regional de
Huacho, en los meses de enero a junio del 2019, es por el nUmero de parejas
con 16%, asimismo, por tener tatuajes recientes con 19%, como también por la

ingesta de medicamentos con 26%, también por presentar alergias con 4%,
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estar embarazada con 5%, encontrase en periodo de lactancia con 12% vy
finalmente por tener lesiones en la piel con 18%, prevaleciendo la ingesta de
medicamentos es uno de los factores causales de rechazo mas usual. Lo que
guarda relaciéon con la investigacion de Gomez en el afio 2018, en Lima -Peru,
en donde sus resultados evidenciaron que la conducta principal de rechazo fue
la conducta sexual (numero de parejas), con 72.38%, donde principalmente la
conducta de riesgo fue en hombres siendo predominante el sexo masculino.
Como también en la investigacion de Sanchez en el 2016, en donde el 7.55%

tiene enfermedades venéreas y el 1.26% abusa de sustancias ilicitas.

Finalmente, respecto a tercer objetivo especifico se identifico que los factores
de riesgo causales de rechazo segun caracteristicas demograficas en donantes
de sangre atendidos en el Hospital Regional de Huacho, en los meses de enero
a junio del 2019, se encontrd que el 31% esta infectado con Sifilis, asimismo,
el 27% padece de gonorrea, el 3% es positivo a Sida y finalmente el 39% tiene
otras enfermedades las cuales le impiden ser un donante activo. Lo que guarda
relacion con la investigacion de Gomez en el afio 2018, en Lima -Perq, en
donde sus resultados evidenciaron que el 8.57% esta infectado con malaria,
asimismo, las razones del retraso son la baja hemoglobina, la leucocitosis, el
exceso de reservas y las razones para rechazar las conductas sexuales de alto
riesgo (Malaria y Sifilis). Como también en la investigacion de Gutiérrez y
Vasques en el 2015, en donde el 8.14% tiene una conducta sexual de alto

riesgo.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Conforme al objetivo general, el principal factor causal de rechazo en donantes

de sangre, es el factor de riesgo con 39%.

Conforme al primer objetivo especifico, el factor fisico segun caracteristicas
demograficas no se encontro exclusion de rechazo, teniendo el total de

donantes un buen peso y talla.
Conforme al segundo objetivo especifico, el principal factor sociocultural de
rechazo segun caracteristicas demograficas, es la ingesta de medicamentos

con 26%.

Conforme al tercer objetivo especifico, el principal factor de riesgo de rechazo

segun caracteristicas demograficas, es la enfermedad del Sifilis con 31%
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5.2. Recomendaciones

Conforme al objetivo general, es importante saber que dentro de un proceso de
seleccion de donantes de sangre, se debe de asegurar la calidad de los
componentes sanguineos, con la Unica finalidad de asegurar al maximo el
beneficio tato del paciente como del donante, es por ello que los factores de
rechazo tanto fisicos, socioculturales y de riesgo son importantes dentro de la
seleccion del donante, ya que daré un estudio valioso para determinar quiénes

pueden salvar vidas y sobre todo cuidar no dafar otras por negligencias.

Se recomienda, conforme al primer objetivo especifico, incentivar y educar a la
poblacién donante voluntaria que este procedimiento de seleccidn conlleva a
gue cada persona sea consciente de si mismo, y sobre todo sea honesto con
la informacion que brinda antes de donar, lo que va a garantizar mayor calidad
de los hemocomponentes, asimismo, llevar una dieta balanceada, en donde se

puedan controlar el sobre peso de cada persona donante.

Se recomienda, conforme al segundo objetivo especifico, establecer o crear
programas de salud u orientacion sexual responsable dentro de los donantes
diferidos en el Hospital de Huacho, los mismos que deban de entender que los

cuidados y la donacién responsable es de suma importancia.

Se recomienda, conforme al tercer objetivo especifico, a los donantes recurrir
a los centros hospitalarios cada 6 meses, segun su tipo de actividad sexual, ya
gue ello ayudara a que se puedan prevenir y detectar futuras enfermedades,
asimismo, se puedan controlar las infecciones por enfermedades venéreas y

sobre todo la propagacion de contagios por SIDA.
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ANEXO N° 1: INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

1. DATOS DEL DONANTE

Numero:

Ocupacion:

Sexo: (M) (F)

Edad:

Estado Civil: (Soltero) (Casado) (Divorciado) (Concubino)

Tipo de Donante: (Voluntaria) (Reposicion) (Remunerado)(Autélogo)

2. FACTORES FISICOS

Peso Corporal: Kg.
Talla: m.

Pulso:

Presion Arterial: mm/hg

3. FACTORES SOCIOCULTURALES

Numero de Parejas ( )
Tatuajes ()
Medicamentos ( )
Alergias ()
Embarazo ( )
Lactancia ()
Lesiones de la Piel ()

4. FACTORES DE RIESGO
Sifilis ()
Gonorrea ()
Sida( )
Otras ( )
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ANEXO N° 2: FICHA DE RECOLECCION DE DATOS

ANEXO N# D1: FORMATO DE SELECION DEL POSTULANTE A DONADOR DE SANGRE
Nt Pottulante

@ HOSPITAL REGIONAL DE HUACHO

Techa ,
(ddrmen)

ON! o Nt Pasapacte o Carnet de exteanjesta {vigonte) [ l

WODEDONANTE  Votuntario D e D
ologo Aeponicion [:]

DONANTE - s ]

I

D
1, DATOS PERSONALES Para sor completado pov of postulente

APELLIDOS

NOMBRES

StXo

LUGAR DE
NACIMIINTG

r— ]
] FECHA DL NACIMI(NYOE

PROCEDENCIA

[elvjo] com |

| swoocwL | S

DOMICILIG

OSTRITO I"‘OV l I

OCUPACION |rar. [ ]

EMAL | LUGAR DE TRABAIO

s REEE
[l

QTROS

P10

CEL

| eeamansnen ! I

——
—
—

7 wiy
2. EXAMEN FISICO: Paraser tunplmdngi # postlante
PESO gs.

Impecs bratos
Feec. Card E:j Ymin {scces0 vanceo)

OBSERVACIONES

o o 1S

En caso se determine que ol postulanta hasts este purto no cailfica para continuar & proceso,
se da por do este,  postul en sefial de acep
Entrevistador

3: PROTOCOLO DE SELECCION DEL DONANTE Para sex lenado con spoyo del exsminador

[
]

Ha Teldo A4 !ﬂl!aﬁﬂ el materal Informativo que le entregamos’

=

ZTiene mas de 18 anos?

2

“7Pesa mas de 50 Kilos?

{HI donado sangre en Tos uitimos dos us meses? ¢Dénde?

rle

ZEsta fomando 6 tomo algun medicamento en Jos Glumos dias?

dCualess

@

aEsta actualemnte en lista de €Spera pars una cita con el Medico?

“I¥Por que?

vlele

758 encuentra ahoja blen ge salud?
ENTASPROCIVAS 23 HORAS:

2Va a realizar actividad laboral, deportivas u otras actividades riesgosas?

e

{Ha tenido fiebre o dolor de cabeza o evidencia de enfermedad?

ZRecibio alguna vacuna? ¢Cudl?

TTuvo contacto con algun paciente portador de alguna enfermedad contagiosar
TRTO5 UIYIVOS DOCE (12 MESES

25e coloco Ud jes "plercing” tatuajes, en algun lugar del cuerpo u contacto accidental con

5% 3z |5 |3 aéaaaaa#i

ZYuvo Ud intervenciones quirurgicasy

Escaneado con CamScanner
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EN ALGUNA OCASION DURANTE SU VIDA:

{Padece de alguna enfermedsd o molestla que reguiere conirol? Sl NO
Menclone la enfermedad o mofestl

$1ES MUIER:

Fecha de su ultima regla: .....owelocied e LE312 gostando actualmenta? St NO
dEsta Ud. Actuaimente dando de lactar? Sl NO

Fecha do uRIMO Parto s N30 GOSACIONES L.vvvusccrcrrrmrermsasnessarsess
4,COM ASESORIA DEL ENTREVISTADOR

{Croe que podils set o liene durdes respecto a que podria ser portador de Vil, Hepatits By C? S NO
£Alguna ver o0 3\ vids usd drogas (kchas endovencsal u ottes? Si NO
{Viens 0 ha tenido conducts sexus! de riesgo en e dkima afo? 3] NO
{58 ha hecho alguna prusba de descorte do VIN? ] NO
e ! intimas con pe d lcades de hepatitis B, C, VIN? St NO
{Ha padecido de alguna dadt de mn-l? St NO
Sith Sl NO Chancro St NO
Gonorres Sl NO Otras Sl NO

PRE CALIFICACION:
o ]
{marca con una "X}

NOAPTO TEMPORAL: :} Tiempu: . (dias) {Meses) {Abus)
{marca con wna “X*) ' » Fecha que pusde retornar; f /
MOTIVO:

NO APTO PERMANENTE: D

{marcar con una "X" MOTVO:

En cas: que #f it hasta este punto no califica pasa continuar el
proceso, se da por finalizado este. Firmando of i ensefial de &

Entrevistador: . Postulante

Firma y Sello: ) Firma:

DNtz

CONSENTIMIENTO INFORMADO DEL POSTULANTE

Yo, voluntariamente dono ml sangrs y derivados 3 esta Institucién, Concedo {zacldn para que se obtenga la cantidadaproplada de
sangre y sea examinada y utilizada en 1a transfusién sanguinea. He tenido [a oportunidad de preg sobre este pr i Y
entiendo 1o que s y cuales son sus riesgos y tambien he tenido oportunidad de rechazar que 1o realicen. He revisado y entendido la
informacion que me dieron referente a ia propagacién del virus det SIDA a tréves de donaciones de sangre, plaquetas o plasma, por lo
tanto yo considero que mi sangre debe ser examinada para los anticuerpos del SIDA y otras enfermedades infecciosa. En mi
consentimiento yo certifico que he do con toda Idad las preguntas que se me reali . Yo por medio de {a presente
eximo de toda responsabilidad a esta instituclén y a sus miembros de eclamo o demanda que yo, mis herederos, ejecutores o
administradores tengan o puedan tener en contra de cualquiera de ellos en lo que se refiere a esta donacién y cualquier consecuencia
como resultado directo o indirecto de ella. .

Firma del Donante Huella Digital

Firma y Sello de! entrevistador

Escaneado con CamScanner
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ANEXO N° 3: DONANTES DEL PERIODO DE ENERO A JUNIO DEL 2019

|
Archivo Inicio Insertar Disposicién de pagina Férmulas Datos Revisar Vista Ayuda 5 compartir
él] S; Calibri v v AN == E] L {’E Ajustar texto General A4 ﬁ @ E % g}j( @ ,:u;tlosuma N %? /O
- = = == = . _ . 0 Formato Dar formato Estilos de imi Formato L | Rellenar ~ Ordenar Buscar
Pe?ar « N K S -H- & A - = = = | &£ 22 Combinar y centrar  ~ g - % oo 8 R [ hime et Insevrtar Ellmvmar m & o - rdens vy SEIeccmn:r i
Portapapeles ™ Fuente = Alineacién = MNimero = Estilos Celdas Edicién ~
K16 v I ~
A B C D E F G J K L o
1 DONANTES DEL PERIODO DE ENERO A JUNIO DEL 2019
2 FECHA APELLIDOS Y NOMBRE EDAD | HEMATOCRITO [G.SANGUINEO | TIPO (DEP, REPOS,VOLUNT) EXCLUSION
3 21/12/2019 |CABRACANCHA ROQUE VERONICA 38 35 A+ DEPOSITO BAJO HEMATOCRITO
4 28/12/2019 |AGUIRRE HIZO LUDI EDITH 36 34 O+ REPOSICION BAJO HEMATOCRITO
5 3/01/2020 |PALACIOS BALAREZO MABEL 31 36 0+ DEPOSITO BAJO HEMATOCRITO
6 13/01/2020 |ROMERO ANTICONA MIRIAN 30 43 0+ VOLUNTARIO SIN ACCESO VENOSO
7 4/02/2020  |CHINCHAY HUANE YOSELYN THALIA 25 40 A+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
8 13/02/2020 |LOYOLA TOLENTINO ADANZ 20 35 0+ DEPOSITO BAIO HEMATOCRITO
& 13/02/2020 |SORIANO CORNEJO RUBI 32 34 0+ DEPOSITO BAIO HEMATOCRITO
10| 14/02/2020 |LOYOLA REYES JOSE HUGO 52 36 0+ DEPOSITO BAJO HEMATOCRITO
11 21/02/2020 |CHANGANA PANANA YOSELIN 29 34 O+ REPOSICION BAJO HEMATOCRITO
12 4/03/2020  |ABARCA JULCA MOLY 27 52 A+ DEPOSITO GRUPO SANGUINEO
13 7/03/2020 ZAMORA TRUJILLO JULIO 54 38 O+ DEPOSITO BAJO HEMATOCRITO
14| 11/03/2020 |VILA NARVAEZ FRANK 22 46 A+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
15 11/03/2020 |VILA NARVAEZ PEDRO 27 41 A+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
16 | 11/03/2020 |ROBLESQUICHE PAULA 32 49 A+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
17| 23/03/2020 |NAVARRO PACHECO JEOMAR 33 43 A+ DEPOSITO GRUPO SANGUINEO
18 6/04/2020 |ROJAS MATOS VILMA MARITZA 26 33 0+ DEPOSITO BAJO HEMATOCRITO
19 7/04/2020 |FERNANDEZ HUARCAYO YENI 41 36 0+ DEPOSITO BAIO HEMATOCRITO
20 | 15/04/2020 |BUSTOS SALCEDO JIMMY JOSE 45 44 A+ DEPOSITO GRUPO SANGUINEO
21 5/05/2020 |FELICIANO SALVADOR RONALD 18 50 B+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
22 8/05/2020 |HUAMAN MONTES KHRISI 21 36 oP DEPOSITO BAIO HEMATOCRITO
23 8/05/2020 |FLORES COLLANTES SUSAN CORAL 34 40 A+ DEPOSITO GRUPO SANGUINEO
24 9/05/2020 LOAYZA ARELLANO PABLO 47 41 A+ DEPOSITO GRUPO SANGUINEO
25| 12/05/2020 |SILVA PEREZ MARIANO 27 35 0+ REPOSICION BAJO HEMATOCRITO
26 13/05/2020 |GUISELLO YUPANQUI ANTONIO 20 36 O+ REPOSICION BAJO HEMATOCRITO
27 | 14/05/2020 |ALEJOS ESCALONA ELMER 32 43 AB+ REPOSICION GRUPO SANGUINEO
28 1a/l05/70n NRTIZA ZAMRRARMND CARI NS =L ISTAMOD 21 A [AFE DEDﬁC\FIth CIN ACCESO VERNCSM -
Hoja1 @ < S
Listo Accesibilidad: es necesario investigar -+ 00%
v ;‘i)\gado B Om OO & L;@ C H = % fﬁi =) . 2?/08{;?);2

27



Turnitin

HUERTAS 2

INFORME DE ORIGINALIDAD

20, 19 2

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET  PUBLICACIONES

15w

TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FJEMNTES PRIMARIAS

repositorio.unj.edu.pe

Fuente de Internet

S

repositorio.ucp.edu.pe

Fuente de Internet

2%

Submitted to Universidad Wiener

Trabajo del estudiante

2%

repositorio.upt.edu.pe

Fuente de Internet

2%

repositorio.uroosevelt.edu.pe

Fuente de Internet

2%

dspace.ucuenca.edu.ec

Fuente de Internet

(K

Submitted to Universidad de San Martin de

Porres

Trabajo del estudiante

1o

Submitted to Pontificia Universidad Catolica

del Ecuador - PUCE

Trabajo del estudiante

1o
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