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Introouccron

Durante o1 siglo anterior, la Autotranstusin (ué wsada

sporadicamente. La sutotranstusién transoporatoria fué

propuesta en 1918 por Blundell (1,2,3,4). En 1074 - -

con herorcagia uteri-

1na postpacto y sugkeid que en cason tuturos

poseta colectars

Y relntundicse (2,31, problemas

tdenicos de; Limplezs de sangce, ast cono Lo pes
de dabolos e aice, limito 1a anplia aifusisn de 1a aute
eranstunisn (2,0).

cubeiatento de tipos ssnguineos y métodos de pee-

veni La congulacién permitisron el

crollo

todo g transtusién hosbloge y 1a focaacisn de siste-

mas do bancos sangulneos a pactie del a0 1940 (2,4).

0 1914 se ceportazon 3 casos, en los cuales la autor

Ceansturion fu6 practicads pora salvac vidas (1,21, ¥ -

en 1917 Lockuood ceports el priser caso de sutoteansu-

460 an los Eatados Unidos de Norte

rica, y por algu-
nos ahos €ué usado en pacientes con hesotsrax (1,2,4).

A pactic de 1940-1963 1a técnica fut aplicada smplisnen-
e an procediaientos craumatolsgicos (1,21,



Ea 1568 Kiebanot introdujo el moderno sistens (BENTLY-:
ATS-200), el cus) puede exceaer

e del canpo operatg.
£l paca postector ceintusidn (1,2,5,20)

E0 E.0.A. do Septiesbre de 1993 ¢ Jonio

1985, a0 ovs

Lusebn 336 pactentes con cirugla electiva, de loc curles

3% coquiriersn sangre (3,5,7). La transtusién sangui-

e importante en 1a -

pactentes quirdrgica

L domscisn sanguin
ata, tamién

paca uro autolégo ant

010 ciry

conoce con el nosbre de AUTOTRANSFUSION-

o PREDEROSITO (6,21,22).

£ un procediniento que ofrece ventdas

priacipalest

L. Mo teansmislén de intocciones celacionsdas con 1o -

Geanstusion, coms la Wépatitis, SIIlis, S.LOA.-
Nalaris, Citosegaiovicus, y Chagas (2,3,6,7,8,10,17-
.

Ho hay lesge de tnmnizacién & Eeitrociton, louco-

ctos, Plaguetas y proteln

antiginicas o de heno-
Mticos, tiebce, alergis o reacclén (2,3,7,8,9,11,-
12,2320,



Ligera hesodilucién de la paciente, causada frecuen-

tenente por el retiro do sangre, e cual puede can-

blar

Sorando la micacireulacisn y sumentands 5 -
manteniedo 1a 1iberacion do oxigens o los tesidon ¥
¥ protegiands contra una eventual teombosis en pa<--

Clentes hemsconcenteadas (61,

Actualnente se conocen métodos de autotzanstuaiins y -

A, AUTOTRAKSFUSION OF SANGRE PREOPERATORIA, EL. CUAL FUE
PREVIANINTE COLECTAOA ¥ ALKACENADA.

NUTOTRANSFUSION PERIOPERATORIA CON WEMGDILUCION.
€. AUTOTRANSFUSION INTRAOPERATORIA.

0. AUTOTRANSFUSION DE SAGRE COLECTAOA POR DRENAJE
2.

0 1o autoteanstusisn sutsloga, ia sangre, en celacitn -

o puede ucilizars Con deido -

4, i

o para 21
dtas, y con suplenento de Adenins 4 4% mo extionde s 35
ates ().

£ rectente soviaiento hacia 1a teanstusin de sangee -
aut6lga ha aido convenlente y bien publicitado ane ol -
.0

evidente clesgo

i com sl significativo -




e obeas inteceiones (2,3,7,8,9,11).

Lo homodilucién a1 monento do 1a oxteacelén ssnguines -

previa a1 evento quirdrgico es el procedinlento actuni-

menta més progonado y ueilizado, reenplazindolo con soly

clones fisiolegicon (2,9,12).

que ol intervalo de tiempo entre una y -

to quirbegieo (3,561,

tos valores de hesoglobina y Nematocrito deban estar e
5 -

niveles nfnine

Ly 30 cespectivanente (5,67,
10,021,

£ un estudlo realizado en el Hospitel Univecsitacio de

Hildn en 1982, en 206 pacientes, las cusles Luecon some

un progeans de Avtoteanatusidn en cesos de ciru-

5ta electiva, se observs que 1a Hesoglogina dlsmineys -

cads unidad -



on paciences embarazad

. especiatnence en ol tercer tei

mestee con buenos cesuitado

bero 1a experiencia al tes

Pacto es aln Limitads y su stilizacitn poco difundida

[EERTHENY

NUNTIR
Lasbién alguscs autores reconiendan 1s administraciin
suplementacis de hiarco oral, en forma de suifato Corcon
50 4 dbuis do 300 mg/dfa durance ol peciodo de coleccién

sanguines; asl cono tanbién dcido Félico svplomentacio.

Las ceacciones adversas roportadas, so cotieren & nipove




ossErivos

- DLAOSTAAR QUE LA SANGRE AVTOLOGA PARA TRANSFUSION B_
CIRUGIA ELECTIVA GINECOLOGICA, ES PRACTICA OF FACIL -
WAVEIO Y OF DISPONIBILIOND IWEDIATA, EVITANDO LAS -
COMPLICACIONES ASI COWD DIFICULTADES QUE SE OBSERVAN =
CON OTROS TIPS OE TAANSFUSIONES; COND LA HOWOLOGA.

- CONSTITUIR UNA EXPERLESCIA INICIAL PARA POSTERIORES -
EVALUACIONES OF LA POSIBILIOND OF INPLENENTAR UN SERVE
€10 OE AUTOTRANSFUSION EN EL WOSPITAL OE GINECOLOGIA ¥
OBSTETRICIA "LUIS CASTELAZO ATALA"

- LAS DETERNINACIONES D NENOGLOBINA ¥ HEAKTOCRITO AXTES
¥ DESPUES OF LA DONACION, ¥0S PROPORCIOSARA ONTOS 92O~
PLOS EX RELACION A LAS VARIACIONES DEL WISWO.




BQUIRO ¥ NATERIAL UTILITAGO

- §OLSAS PARA RECOLECCION DE UNIDADES SANGUINEAS.

- soLUCIONES PISIoLOGIEAS OF 500 A,

- EQUIPOS OE VENOCLISIS (GOTERO NORNMAL).

- EXANENES OF LASORATORIO (BIONETRIA WEMATICA).

- EQUIPO DE REFRIGERACION PATA CONSERVAACION ADECUA-
OA DF LAS UNIDAOES ODTENIOAS (PREDONADAS)



WATERIAL

5o estudlaron 20 pactentes del sorvicio do Ginecologla -

compieron -

progeanadas para cirusla elective, quior
con todos los critertos de inclusin.
Se foemaron 2 geupos

on quienes se roulize

NP0 1. Aquellas pactent

Autoteanatusién de sangeo autéloga, obte

nida y aimacer

o previanente.
GRUFO 2. Geupo control, conformsds por paclentes

aue thenen Las mtsnas coractertsticas y
eranstndis

o quiens gz honsion

cRiTeRtos ok TwcLOSION

- Pacientes progranadas para clrugta ginecolbgics -

etectiva, quo incluyen”

* Wisteractonla total abdoninal

a1

* Wisterectonta total v
+ Wionectonta

+ colpo Anterior /o Posterior

= Mo tener antocodentes do enternadad cardlovaeu-




cespieatoria u oteos padecisientos sistéaicos.
- Wemoglonins mayor de 11 /100 a1, y Hesatécrito -
7o menoc de 241,
- Pacientes con citeas senores, debecin haver ceci-

bldo Sulfato fersose 300 ng diacios V.0 por ol

peciodo do vn mes, y ura Buoseteis Hemitica poste

Flor de control.

- Tonec todos Lo examenc precpecatorios norasles.

cRiTEL0s oF Ko IwcLusioN

- Pacientes mayores de 75

- Pacientes con aneaia (Hesogiobina menor de 11
37100 =1 y Hemstoerito enoe de 341

- Padecinientos cardiovasculaces (antecedentes de -
intasto de miocardio, hipectensién, antecedente -

de cicugta cardisca, secitia cardiaca y otcos).

- Padecimientos cespiatarios que inpliquen hipoven
titacion.

- Paciences sbazszadas.

- Diticulead de acceso venoso.

- Paclentes que a pesar de naser recibido (umsrato
Fecromo, no alcansan cifzos minisas de Nevoglobi

na y Memstocrito requeridos.



Keroo0

Todas aquelias pacientes prograsadas paca cirugla gi-

necolbgica electiva, que complieron con los criterios do

inclusién, fueron ingresados al estudio.

Se toraaron dos geupos do paciences: El primero en -
Guienes se cealiss aucotranstusidn y o1 sequndo 9rupo -

con tanstusian nossloga, siendo este el geupo control.

£ votomen de sange aue e obtwvo, fué de una unldad
(500 m1) poe pactente, 1a missa que se extrajo con un =L
mimo de 72 hes. pravias al svento quirirgico y almacens-
42 en Banco de Sangee, devidasente Ldentiticads con un -

aistintivo espacial.

£1 volusen obzentdo, se repuso con soluciones Cisiolg
Sicas isotsnicas, innacitamente despuis do obtener la -

sangee.

So tamacon Biometrias Hemiticas ances do la obten---

cibn e 1a sangre, luego 1a i

n el postoperatarto,

01 como post tanstonsional.



Le transtusibn se valors durante & despuds del evento -
quirérgico, segin las condiclonss clinicas de la pacien-

sanseade durante 1a cirugia, y coando

e detectaron citras de Hemoglobina y Nematecrlto baja

(enor de 10 y 30 respectivasente) en Biosetr|

Hemiti-

o conteol posterior.

Previssente se obtuvo una avtorizacién escrits por parte

40 14 pacience, aceptando el proced)

hento y sus riesgos

5o 11evs un cegistro e cads vno.
a

Lios, on una hota -
40 recoleceitn de dato

ado pars eate ofecto.

S compararon entce smsos grupost

- comsios

Hesogiobina y Nematoceito preoperator
cloy post donacisn sl como L postoperstocis -
¥ post-cranstusional.

- Valocacion de ceucciones post transtusionsies -

(alecgta, escatoteion, fiebes

chcico, lusbar y/o abdoatnal, nduses,

Caguicacdia, ote.



- Disponibilicad insediate (tiespo entre solicitud

¥ utilizacion do 1a snidad).



RESULTADOS

Do 1as 20 pacienes somecie

4 ete procedtatento, wse

cougirie adends do

ngce autsioga, otea unidad de san
gee hossloge, ateibuible o ia magnitud del sangrado du-

cante o1 procedisienta quisirgico.

Do todas estas pacionces, o detocnind como indicacién -

n, niveles do Hemoglobina menores de
10 a/i0ta1 /o signon 3 sintonss de snamias sole 3 (45V)

de ellas entro en esta categoria.

EL tlanpo prosedio de obtencin de sangra, o6 do 3.15 -

previos al evento quiriegico. (tabla 3)

L edad do las pacientes (56 encro 25 y 66 atos,(tabla

1) siendo ol procedintento quiclrgicor

nisterectanta-
total abdosinal en 3 (48], Hiscorectonis Total Vaginal-
on 7 (35017 Colpo ancerior y Postertor en 3 (153) y wna-

(51 Oporacién do poreyea. (eabla 5)

Estadisticanente 1a Hesoglobina descendid en 7,771 Lusgo

4 1 obtencitn de un prquete

ngutneo (500 al); igual

mente o obsorvd un descenso del Hematoceito del 6.95%.



Representando un prosedio de 1.03 3/100 L de descenso y

de 2.9 en el valor el Hematocrito. (grifics 21

Ak mismo, luego de 1a transtusién de sangee autslosa, -
e Shserva una elevacisn de 134 3/100 =l en 1a Hesoglo-
bina y de 4,451 dol Hematoseito. (gedfica 1)

£n o1 gropo control, e1 susento de hesoglobina fu de -
1.3 97100 1 y de .64 e o1 Hematocrito, aclarando que
estas pacientes ceibleron paguetes globulares de 300 nl.
taatics 3.

En 3 (150 de pacentes del grupo control, so presenta-

c6n signos e resceibn secundaris 3 s transtusién, con-
sistences ent Taguipnea, Toquicardia, Ansiedad, Socherno
¥ complao maculo papular. En el geupo 1 do pacientes

con sangre autsios

Canstusionaies. (tabla 7)

£1 grado de aceptacitn, se considers Sptino no encontren
0 ninguna objecién al procediniento propsesto, por a -

paciente.



TasLa o

cwwro 1

caso preoperacorio postdonac
e T

postaperatoio rosterans:
RS R

() Requiess agenis o

ngce autsloss, sasge hossloss



ThsLA 2

o 2

Case post-operatorio post-teanstusién
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TIENPO 3% OBSTENCION DF SANGRE OF PAEDEROSITO
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TamLA 4

orsTRIBLCION SEGUN £OAD

31 - 40 atos
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ISTERECTONIA TOTAL ABDOWINAL
(ISTERECTONIA TOTAL VAGINAL
PO ANTERIGR ¥/0 FOSTERIOR

ToTaL



TABLA ©
teansop. poscop. Rese e
rommstUSION ThOTEAIA 2 7 )
MToTUWSPUSION BLECTIVA -+ 11 -- LSS
(4) TRvSFUSION NoNoLOGA ) 5w
(41 corrasponde s geupo control.
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Gewpo 1 Grupo 2
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cowciusiones

LA AUTOTRANSFUSION £5 RECONENONBLE PARA CIRUGIA
GINECOLOGICA ELECTIVAL

MO SE OBSEAD NINGUKA REACCION TRANSFUSIONAL,

SE EVITO £L RIESGO OE ENPERNEDADES INFECTO CONTA-
GLOSAS SECUNDARIAS A TRANSFUSION SANGUINEA.

LA DISINUCION OF NEMOSLOBINA ¥ NEWATOCRITO 40

INPIDIO EFECTUAR LA CIRUGIA;

N CASOS NECESARIOS, 7OR SAVGAADO TRANSOPERATORIO,
LA RESPOSICION DE SAMGRE AUTOLOGA SE LLEVO EN FOR.

A g TATA.

EXISTE WAYOR ACEPTACION Y CONFIABILIOAD OF LA PA--
CIENTE PARA LA APLICACION OE S PROPIA SVGRE.

EN NINGUN CASO SE PRESENTO MORBINORTALIOND;.



REsumE N

Enteo octubr y Enero 1995-1990, 20 pacientes donaron -

20 unidades de sanee de 300 nl cada une, sangre obtenids

con un promedio de 3.15 diss antes sl eventa quirdegico,
1 cua oca un procedimiento slectivo, que comprendisnt
Historectondia total andoainal, isterectonis total vagi

nal, Colpo anterior y posterior y Opecacién Pereyr

Oespude do cada donacisn, 1a hemoglobine disminuys -

proxinadanente 1.03 37100 al y el hematoceito en 2.91.

5 (450) pactentes cecibieron transfurin do asngre autd-
1osa, g los cuales 2 (101) en el transoperatorio y ==

70350 en o1 postoperatorio. or pres

ntas datos cling

con y de Laboratorio de anemia.

En los pacientes quo recibieron sangre autblogs, e ob--

0595 un ausento de 1,34 3/100 L en 1a Henoglobina y de

54 en el homatoerico.

Ningin paciente de este grupo present reacciones colate

Les durante o despuds de la transtusidn.




La aceptacin de los pacientes a este procedimiento foé
excelente. ¥ concluises quet

LA AUTOTRANSFUSION OE SAWGRE E5 UW PROCEOLNIENTO POSTBLE.
¥ SEGURD BN 105 CASOS DE CIRUGIA GINECOLOGICA ELECTIVA.
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