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RESUMEN:

Introduccién y objetivo: Dada la necesidad de un Sistema de donacion de sangre basado en la
donacién voluntaria; considerando que los estudiantes de la carrera Doctor en Medicina estaran
directamente vinculados con la Medicina Transfusional, teniendo en cuenta que se trata
mayoritariamente de individuos jovenes y saludables, por lo tanto, potenciales donantes, se
considera de importancia determinar el nivel de adhesion y conocimiento sobre la préctica de
donacién de sangre en esta poblacion.

Materiales y métodos: Se realizd un estudio descriptivo transversal, mediante la realizacion de
una encuesta a través de aplicacion de Google Drive a 513 estudiantes de la Facultad de
Medicina de la Universidad de la Republica, Montevideo-Uruguay, de primero a sexto afio en
el periodo junio-julio del 2016, con posterior analisis usando programa estadistico Epi Info
version 7.

Resultados: De los encuestados, 78.36% correspondieron a estudiantes de sexo femenino y
21,64% de sexo masculino, con una media de edad de 22.61+/- 2.80 afios.

El 61.40% nunca ha sido donante, del 38.60% que han donado el 59.09% lo hizo de forma
voluntaria.

Los grupos que evidenciaron una menor adhesion a la donacién fueron primer y segundo afio, en
el resto de los grupos se observa una frecuencia mayor de donacion con cifras similares.

Las causas que desmotivan la donacién son dificultades médicas, bajo peso y poca informacion;
motivando una futura donacion, que un familiar lo requiera y catastrofe nacional.

Se destaca que un 43.86% presenta un nivel alto de conocimiento sobre la donacion de sangre y
15.20% un nivel bajo.

El 56.3% de los encuestados no consideran a la donacion de sangre dafiina para la salud.
Conclusion: La adhesion a la donacion de sangre, tanto de reposicion como voluntaria, de los

encuestados es superior al resto de la poblacion.

Palabras claves: donacion de sangre, Estudiantes de Medicina.
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INTRODUCCION:

La sangre es un fluido biol6gico compuesto por elementos formes (Glébulos Rojos, Plaquetas y
Gldbulos Blancos) y por una parte acuosa, el plasma; siendo una de sus principales funciones el
transporte de oxigeno hacia el resto de los tejidos del organismo. La terapia transfusional
constituye una herramienta esencial para el tratamiento asistencial con sélida evidencia
cientifica, aprobada eficacia clinica y terapéutica, que permite salvar vidas y recuperar la calidad
de vida cuando se aporta de forma oportuna, suficiente y segura.(1) Existen varios estudios
experimentales que buscan desarrollar un sustituto para la sangre sin resultados positivos, por lo
que solo se puede obtener a partir de la donacién de sangre, entendiéndose ésta como el acto por
el cual un individuo (donante) cede parte de su sangre para gque sea transfundida como sangre
total o sus hemocomponentes. Existen tres tipos de donantes: el altruista, quien dona de forma
voluntaria sin obtener nada a cambio y para ninguna persona en particular, el autélogo quien
dona para si mismo y el de reposicién, dirigida a una persona (familiar o amigo).(1)

El aumento de la sobrevida en la poblacién y los avances de la medicina actual con tratamientos
gue requieren soporte transfusional ha generado un aumento en las necesidades de sangre para
transfusiones, particularmente de hemocomponentes especificos (Concentrados Plaquetarios,
Sangre Desplasmatizada, Plasma Fresco, entre otros).

El desabastecimiento de sangre y sus hemoderivados (proteinas plasmaticas y factores de la
coagulacion que se extraen a partir del procesamiento industrial del plasma obtenido) representa
un problema para varios paises del mundo, los cuales no pueden autosatisfacer los
requerimientos de sangre. (2).

Anualmente, a nivel mundial, se obtienen 108 millones de unidades de sangre, de las cuales
aproximadamente la mitad pertenecen a paises desarrollados que involucran solamente al 15%
de la poblacion. (3). Por lo tanto, la disponibilidad de sangre varia notoriamente dependiendo de
los ingresos del pais en cuestién. En promedio, por cada centro de donacidn se obtienen por afio
3100 unidades si se trata de un pais de bajos o medianos ingresos, comparado con 15000
unidades que recibe por centro un pais de altos ingresos. En lo que refiere a la tasa de
donaciones un pais desarrollado presenta 36.8 donantes cada 1000 habitantes, comparado con
11.7 y 3.9 en paises de medianos y bajos ingresos respectivamente.(3)

Estd estimado por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) que para cubrir los
requerimientos transfusionales se necesita que del 3 al 5% de la poblacion sea donante, estando
Uruguay en valores que rondan el 2,8 %.

En Uruguay, segun el informe del Sistema Nacional de Sangre publicado en noviembre del
2014, durante el afio 2013 concurrieron a algun centro de donacion 127.427 potenciales
donantes. Sin embargo, se hicieron efectivas un total de 97.868 donaciones de las cuales se

descartaron 34.020 unidades. Entre las principales causas que llevan al descarte de una unidad
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de sangre se encuentra la serologia reactiva para enfermedades infecciosas de transmision
sanguinea tales como Enfermedad de Chagas, Hepatitis By C, VIH 1y 2, Sifilis, HTLV Iy Il, y
la autoexclusidn, instancia final donde se le da la oportunidad al donante, de forma an6nima, de
decir si es seguro usar su sangre en otro individuo, con 2989 y 5.005 unidades descartadas
respectivamente. Por otro lado, el nimero de pacientes adultos transfundidos fue de 31.724 y el
total de unidades requeridas para ello fue 104.842 de las cuales 2.384 unidades eran de sangre
total, 76.468 unidades de sangre desplasmatizada, 23.184 unidades de plasma fresco, 206
unidades de plasma conservado, 1.999 unidades de crioprecipitado, 34.476 unidades de
concentrado plaquetario y 2.308 unidades de CPDU (Concentrado plaquetario de donante
Unico). Cabe destacar que los datos anteriores no incluyen las unidades que se necesitaron para
cubrir los 2.585 pacientes pediatricos transfundidos durante el 2013.

Particularmente, en el Hospital de Clinicas la cantidad de transfusiones durante el afio 2014 fue
de 6000, sin embargo el numero de donaciones efectivas fue de aproximadamente 3000. De
acuerdo a lo anterior, el Hospital se encuentra en una situacion de déficit de sangre y
hemocomponentes.

De acuerdo con recomendaciones de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) un sistema de
donacién de sangre debe de basarse fundamentalmente en donantes voluntarios y no
remunerados, dado que resulta el método mas eficiente para obtener mayor nimero de
donaciones seguras.(4) La incidencia de serologias reactivas es superior en donantes de
reposicion y en aquellos que obtienen algin tipo de beneficio econémico en relacién a
donaciones voluntarias no remuneradas.

En Uruguay, se cuenta con varias organizaciones que se han dedicado a promover la donacion
de sangre, pero a pesar de todos los esfuerzos sigue siendo necesario crear estrategias que
promuevan la donacion voluntaria, altruista y habitual.

Teniendo en cuenta la problematica que afronta el pais en cuanto a la disponibilidad de sangre,
situacion que no es ajena al resto de los paises de la region, se plantea la realizacion de un
estudio descriptivo, transversal, sobre la adhesion y nivel de conocimiento de la practica de
donacion de sangre voluntaria de los estudiantes que cursan de primero a sexto afio de la carrera
de grado de Facultad de Medicina de la Universidad de la Republica, Montevideo, Uruguay
(UdelaR).

La eleccion de la poblacién objetivo se basa fundamentalmente en dos aspectos. En primer
lugar, en el futuro, durante el ejercicio de su profesion indicardn la transfusion sanguinea de
manera habitual, y por otro lado se trata de individuos mayoritariamente jovenes y saludables
gue probablemente cumplan con los requisitos para ser donante.

Mediante la difusion de los resultados, a realizarse en la jornada de finalizacion de curso de
Metodologia cientifica 2, se busca, secundariamente, generar conciencia sobre la situacion.

Ademaés, como beneficio adicional a la poblacién, se estara repartiendo folleteria informativa
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con el fin de concientizar sobre la importancia de la donacion de sangre voluntaria fomentando
asi la adhesién a dicha practica.
Por otro lado, los datos obtenidos podran ser utilizados a futuro, luego de posibles

intervenciones de concientizacion con el objetivo de evaluar el impacto de las mismas.

MARCO TEORICO:

La transfusidn, pasaje de sangre o sus componentes de un individuo a otro (donante y receptor
respectivamente), representa en la actualidad una medida terapéutica de crucial importancia que
permite salvar la vida a numerosos pacientes o mejorar el estado de salud de los mismos. (5) Se
entiende como componente sanguineo a toda preparacion obtenida por separacion a partir de
unidades de sangre total o elaborada mediante hemaféresis (obtencion de los componentes
sanguineos mediante separadores celulares) y que es utilizada como producto final para
transfusion.

Para poder hacer un uso eficiente de esta terapéutica se requiere de un Servicio de Transfusion
de Sangre a nivel nacional bien organizado capaz de cubrir la demanda que se genere. De
acuerdo con pautas establecidas por la Organizacion Mundial de la Salud en su guia
“Desarrollando una Politica Nacional y guia para uso clinico de la sangre”, el Servicio debe de
basarse en los donantes voluntarios y no remunerados dado que las donaciones obtenidas de este
modo presentan menor incidencia de serologia reactiva. Se entiende por donante altruista, aquel
cuya donacidn no va dirigida a cubrir la demanda de una persona en particular y lo realiza sin
obtener nada a cambio, donante de reposicién al individuo que dona de forma libre pero dirigido
a una persona especifica, donante autologo al individuo que previendo la necesidad de una
transfusion propia realiza una donacion para ser utilizada en si mismo (pre-deposito).

La remuneracion a cambio de la donacion fue condenada en 1975 por parte de la Asamblea
Mundial de la Salud como “explotacion de los pobres” por 1o cual actualmente la mayoria de los
paises del mundo tienen un sistema no remunerado.

Sin embargo, segln un estudio realizado en varios paises de Latinoamérica durante el 2002 la
principal motivacion de la poblacion para ser donante es el hecho de que un familiar o amigo
cercano la requiera.(6). Por lo tanto la mayoria de las donaciones que se reciben son de
reposicion.(6) (7)

En Uruguay, de acuerdo a lo determinado por el decreto 385/000-MERCOSUR, Reglamento
técnico Mercosur de Medicina Transfusional, la donacion es voluntaria y altruista. El
procedimiento de donacidn se inicia con el ingreso de datos patronimicos del donante en el
sector administrativo del Banco de Sangre donde se llevara a cabo la donacién. Posterior a esto
se llena un formulario predisefiado, se realiza una Historia Clinica y examen fisico por parte del

médico con el fin de realizar un diagnoéstico de salud del individuo.
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Los requisitos basicos para que una persona pueda ser donante son: edad entre 18 y 65 afios,
peso mayor a 50 kg, 4 horas de ayuno para lacteos y sus derivados, Hemoglobina mayor a
12.5g/dl para mujeres y 13.5 g/dl para hombres obtenida por muestra digital, presion arterial que
no debe ser mayor a 180/100 mmHg y debe haber pasado desde la Gltima donacion, 3 meses
para el hombre y 4 meses para la mujer. Existe la posibilidad que el donante sea rechazado,
dicho rechazo puede ser transitorio, donde el individuo no cumple con los requisitos de
donacion pero de forma temporal, por ejemplo infeccidn en curso, embarazo, anemia, tatuajes y
piercing en el Gltimo afio o puede tratarse de un rechazo definitivo, donde el individuo presenta
una condicién que lo excluye de manera permanente a donar como por ejemplo enfermedades
infecciosas de trasmision sanguinea y el uso de drogas intravenosas. Una vez finalizado el
examen médico y de no existir ninguna contraindicacion para la donacién, el donante firma el
consentimiento informado y pasa a la sala de extraccion de sangre. La extraccion de sangre se
Ileva a cabo por un Técnico y/o un Médico Hemoterapeuta, siguiendo el protocolo de asepsia
del sitio de puncion, extrayendo 450 ml +/- 45 ml de sangre total, y muestras de sangre para
realizar hemograma, determinacidon de grupo sanguineo y serologia para las enfermedades
infecciosas de trasmision sanguinea. Una vez finalizada la extraccién, si el donante no ha
presentado efectos adversos a la donacion, se le entrega el formulario de autoexclusion con el
fin de que indique si el hemocomponente es seguro para ser transfundido.

A cada unidad obtenida se realiza la determinacion del grupo sanguineo ABO, Rh (D),
anticuerpos irregulares (anticuerpos circulantes en plasma del donante) y pruebas serolégicas de
enfermedades infecciosas trasmisibles como Sifilis, Chagas, VIH 1y 2, HepatitisBy Cy HTLV
I 'y Il, siendo obligacién del servicio de donacion de sangre la notificacién al donante ante le
eventualidad de alguna serologia reactiva.

En el caso de aquellas unidades que resultan con serologia reactiva y las pertenecientes a
donantes que se autoexcluyeron son descartadas por parte del servicio.

Existen mdltiples politicas recomendadas por la OMS con el fin de promover un Sistema
Nacional de Donacion que logre cubrir las demandas de unidades de sangre y sus
componentes.(1) Si bien entre los afios 2004 y 2012 en nimero de donaciones voluntarias no
remuneradas se increment6 a nivel mundial en 8.4 millones, el déficit de sangre y sus
componentes es una realidad en gran parte de los paises del mundo. (3) Este déficit es mas
notorio en paises con ingresos intermedios y bajos en comparacion con la situacion de un pais
desarrollado. Un pais con altos ingresos presenta una tasa de donacion de 36.8 cada mil
habitantes, siendo 11.7 y 3.9 las tasas de donacion de paises de ingresos intermedios y bajos
respectivamente.

Si se analizan las caracteristicas de los donantes a nivel mundial se destaca que el sexo femenino
realiza en promedio el 30% de las donaciones; en lo que refiere a la edad se observa que se trata
de individuos jovenes en paises de bajo ingresos y que el promedio de edad de los donantes

aumenta cuanto mayor es la renta del pais en cuestion.(3)
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Entre las pautas de recomendacién para captacion de donantes, la Organizacion Panamericana
de la Salud propone la creacion de programas Nacionales que promuevan y estimulen la
donacién voluntaria, concientizando acerca del valor terapéutico de las transfusiones y dando
una estimacidn de las demandas que existen en la comunidad.(8) Se busca un perfil de donante
con competencia, capaz de decidir si quiere ser o no donante, saludable, con buenos héabitos y
gue se encuentre positivamente motivado y sea capaz de donar en forma repetida.

En la poblacion de Joao Pessoa (Brasil) se realizo un estudio denominado “Valores, altruismo y
comportamientos de ayuda: Comparando donadores y no donadores de sangre”, se concluye que
los valores humanos aparentemente parecen ser una base importante para comprender los
comportamientos pro-sociales. Son particularmente importantes como fundamento para el
altruismo en el grupo de personas donadoras. Por eso seria necesario pensar en los que por
primera vez decidan donar sangre buscando conocer lo que haga mas probable que se
transformen en donadores regulares que son fundamentales para mantener los bancos de sangre.
Ante lo mencionado antes, al observar que determinados valores estan muy relacionados con el
altruismo e intenciones para realizar comportamientos de ayuda, se puede pensar en propuestas
de intervencion trabajando tales valores como forma de estimular la donacion y minimizar la
carencia de donadores en Brasil.(9)

Por otro lado, la adhesién de estudiantes de medicina a la donacion de sangre ha sido sujeto de
estudio en otros paises, sin embargo no se cuenta con datos nacionales al respecto.

En la Universidad de Belgrand, Serbia, durante el afio 2013 se realizd un estudio descriptivo,
transversal para determinar la cantidad de estudiantes de medicina que eran donantes. Se
encuestd un total de 973 individuos, de los cuales 572 eran de primer afio y el resto estaba
cursando el Gltimo afio de carrera. Se encontrdé que un 38 % del primer grupo habian sido
donantes, en comparacion con un 41.4% del segundo, sin embargo estas diferencias no fueron
estadisticamente significativas. (10)

Durante el 2002, en la Universidad de Talaca Chile, se llevd a cabo una encuesta para
determinar la proporcion de estudiantes y funcionarios administrativos que eran donantes
voluntarios y que percepcion tenian en cuanto al proceso y requisitos de donacion. Se
encuestaron 487 personas en total, de las cuales 427 eran estudiantes menores de 30 afios. El
resultado obtenido fue que sélo el 14% habia sido donante, sin embargo un 90% de los hombres
y un 84% de las mujeres encuestadas muestran una actitud positiva en lo que refiere a una futura
donacién. En cuanto a la motivacion para esta futura donacién, la mayoria manifesté que
donaria en caso de que un familiar lo necesite, seguida de ocurrir una catéastrofe a nivel nacional.
Un 80% manifestd tener conocimientos generales sobre la donacion pero solo un 23% poseia
conocimientos especificos tales como requisitos para ser donante y la frecuencia anual con la
gue se puede donar.(11)

En un estudio realizado en India fueron evaluados el conocimiento, la actitud y préctica de

donacion de sangre. Una encuesta sobre lo antes mencionado fue realizada a 371 estudiantes de
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medicina en Puducherry, India, la cual reveld que el conocimiento sobre donacion de sangre era
de un 44.8%. Hubieron 62.6% de los no donantes que demostraron una actitud positiva respecto
a acceder a una futura donacion, mientras que un 22.8 de los no donantes tuvieron una actitud
negativa frente a la donacion voluntaria. Solo un 13.2% habia donado y de ese nimero 2.7%
eran donantes de forma regular, y todos los donantes regulares eran varones. Los alumnos de
tercer afio demostraron mayor conocimiento que los de primero y en lo que respecta a actitud y
practica hacia la donacion los de tercero también tuvieron mayor actitud positiva que los de
primero y segundo. Este estudio revel6 que hay una asociacion positiva entre conocimiento,
actitud y préactica en donacion de sangre, lo que indica que actitud positiva y practica puede ser
mejorada inculcando conocimiento sobre donacion de sangre en los estudiantes para reclutar y
que donen de forma regular lo que ayudaria a aproximarse al 100% de donantes voluntarios
como recomienda la OMS.(12)

En Cuba se llevo adelante en el afio 2012 un proyecto denominado “Evaluacion del
conocimiento sobre la donacion de sangre segura en la Universidad de Ciencias Médicas”,
donde se propusieron evaluar el nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en los
estudiantes de Medicina y profesores de la Universidad de Ciencias Médicas de Santiago de
Cuba, para lo cual se realizé un estudio descriptivo con una muestra de 827 estudiantes cubanos
y 200 profesores. Llegando a la conclusidn que se evidencid falta generalizada de conocimientos
adecuados sobre la donacion de sangre y a raiz de esto, también concluyen la necesidad de
incorporar formalmente dentro de la curricula de estudio, planes de formacién sobre el citado
tema. También evidenciaron la existencia de muchos mitos en la poblacion en torno a la
donacién de sangre, asi como que los estudiantes pertenecientes a los tres primeros afios de la
carrera tenian mayor conocimiento adecuado que los que cursaban el Gltimo trienio, entre los
estudiantes habia un 26% que habian sido donantes y dentro de éstos se encontraban los que
tenian mayores conocimientos adecuados.(13)

Cabe destacar que en Uruguay no existen estudios que describan la situacion sobre la donacion

de sangre en particular en Estudiantes de Medicina.



&

CATEDRA
HOSPITAL vl)l ( 1 I;!( AS DE MEDI(INA
Divamscouncs  TRANSFUSIONAL

UNIVERSIDAD
DE LA REPUBLICA
URUGUAY

METODOLOGIA:

Se realizd un estudio observacional, descriptivo, transversal, sobre la adhesion y el nivel de
conocimiento acerca de la Donacion de Sangre en Estudiantes de Facultad de Medicina de la Universidad
de la Republica, Montevideo, Uruguay. El estudio fue aprobado por el Comité de Etica de la Investigacion
de la institucion anteriormente citada.

La poblacion estudiada fueron estudiantes que se encuentran cursando de primero a sexto afio de la
Carrera Doctor en Medicina en el periodo Junio-Julio 2016.

Se utilizé una muestra de la poblacion, n= 513 con un nivel de significacion del 5%. Dicha estimacion
muestral se realiz6 en base a un N total de 8400 estudiantes mediante calculo de muestreo en el programa
estadistico Epi Info version 7.

Los datos fueron obtenidos a partir de la realizacidn de una encuesta preexistente, validada, obtenida del
estudio “Conocimientos y actitudes hacia la donacién de sangre en una poblacion universitaria de Chile”
publicado en el afio 2007 (11), a la cual se le adiciond la variable afio lectivo que cursa y la distincion

entre donacion voluntaria y de reposicion.

Dicha encuesta fue elaborada mediante la aplicacion de formularios Google Drive permitiendo un Unico
ingreso por usuario, accediendo a ella mediante un link enviado a Estudiantes de Medicina registrados en
grupos generacionales de redes sociales. Dicha encuesta se encontr6 disponible durante el mes de julio.
Previo al acceso a la realizacion de la encuesta, se encontraba un Consentimiento Informado con fin de
explicar objetivos, beneficios y riesgos e importancia de dicho estudio, dando lugar a que el sujeto decida
participar o no.

Las variables, destinadas a determinar el nivel de adhesién y conocimiento sobre la practica de donacién

de sangre, fueron:

e Sexo ( Condicién orgénica: Femenino/Masculino)

e Edad (afios cumplidos desde el nacimiento hasta el momento de realizacion del estudio)

e Afio de la carrera que cursa al momento de realizacion del estudio (6 categorias: de 1° a 6°)

e Donacion de Sangre previa (SI/NO)(En al menos una oportunidad: Extraccion de sangre por una

vena para ser transfundida a otra persona).

o Tipo de Donacidn (2 categorias: voluntaria / reposicion). Se considera donacién voluntaria a

aquella que se realiza de manera altruista y no va dirigida a ninguna persona en particular,

donacion de reposicion es la que se realiza para cubrir las necesidades de una persona especifica).

10
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Conocimiento sobre donacién de sangre (poco/medio/mucho establecido respecto al nimero de

respuestas correctas obtenidas por cada encuestado)

Razones para no donar sangre: consideraciones personales del encuestado en base a elementos que

llevan a la no donacion y que seran evaluadas en las categorias: muy importante, regularmente

importante, neutral, no tan importante, no es importante en absoluto.

Motivos para donar sangre: circunstancias que llevarian al encuestado a ser donante, evaluadas

cada una de ellas en las categorias: muy importante, regularmente importante, neutral, no tan

importante, no es importante en absoluto.

El Anélisis Estadistico se llevo a cabo mediante el programa Epi Info version 7, donde se evaluaron las

variables cualitativas mediante escala nominal y ordinal utilizando porcentajes para las mismas.

En el caso de variables cuantitativas se evaluaron mediante calculo de media.

OBJETIVOS:

Objetivo general:

Determinar el nivel de adhesion y conocimiento sobre la practica de donaci6n de sangre voluntaria en

estudiantes de Facultad de Medicina de la UdelaR.

Objetivos especificos:

Determinar la proporcion de estudiantes de la Facultad de Medicina de la UdelaR que han sido
donantes de sangre.

Comparar porcentaje de donaciones voluntarias y donaciones de reposicion.

Comparar grupo donante y grupo nunca donante por franja etaria y afio lectivo que cursa.

Establecer principales causas que llevan a la no donacion.
Cuantificar el nivel de conocimiento sobre los requisitos basicos de donacidn de sangre, en bajo,
Intermedio y alto de acuerdo al nimero de respuestas correctas obtenidas por cada individuo y

valorar la percepcion de dafio para la salud del donante.

Describir la actitud hacia futuras donaciones y que motivaciones existen para hacerlo.

11
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La realizacidn del proyecto involucrara en cuanto a recursos humanos a 5 estudiantes de Sexto afio de la

carrera Doctor en Medicina y a la investigadora responsable que se desempefia como Asistente de la

Cétedra de Hemoterapia del Hospital de Clinicas.

En cuanto a recursos materiales se requerird una Computadora con acceso a Internet, el programa

informético Epi Info version 7, impresora con sus respectivos cartuchos de tinta y hojas de papel tamafio

A4,

Todos los gastos que se generen a partir del uso de los materiales anteriormente descriptos seran cubiertos

por los miembros del equipo de trabajo.

CRONOGRAMA: Diagrama de Gantt

FECHA DE ) FECHA DE
TAREA COMIENZO DURACION(dias) FINALIZACION

Definicién del tema 11/04/2016 1 11/04/2016
Elaboracion plan de trabajo 13/04/2016 7 20/04/2016
Elaboracion del protocolo 25/04/2016 33 27/05/2016
Continuacion Rev. Bibliografica 01/06/2016 30 30/06/2016
Encuesta disponible en Google Drive 01/07/2016 31 31/07/2016
Procesamiento y andlisis de

Datos 01/08/2016 31 31/08/2016
Discusion final y conclusiones 01/09/2016 26 13/10/2016

Definicion del tema _I
Elaboracién plan de trabajo | [ |
Elaboracién del protocolo | ]
Continuacion Rev. Bibliografica | ]
Encuesta disponible en Google Drive | |
Procesamiento y analisis de datos | |
Discusién final y conclusiones |  ——

11/4/2016 1/5/2016 21/5/2016 10/6/2016 30/6/2016 20/7/2016 9/8/2016 29/8/2016 18/9/2016

. o Procesamient Encuesta Continuacion . Elaboracion L,
Discusién final e . . Elaboracién Definicién del
conclusiones| © Y analisis de | disponible en Rev. del protocolo plan de tema
y datos Google Drive | Bibliografica P trabajo
FECHA DE COMIENZO 1/9/2016 1/8/2016 1/7/2016 1/6/2016 25/4/2016 13/4/2016 11/4/2016
= DURACION 43 31 31 30 33 7 1
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RESULTADOS:

Fueron completadas 513 encuestas de las cuales 78.36% fueron del sexo femenino y 21,64% del sexo

masculino.

El rango de edad del 98% de la muestra fluctuaba entre 18 y

Ul c I g o RIS SIS S 30 afios, con una media de 22.61+/- 2.80 afios.

ENCUESTADA:
Frecuencia El 29.24 % de los encuestados se encuentran cursando tercer

SEXO Femenino | 78,36%(402) afio de la carrera de Dr. en Medicina de la UdelaR. Las

Masculino | 21,64%(111) caracteristicas de la muestra encuestada se detallan en la
EDAD 18-22 52,63%(270) tabla 1.

23-30 45,61%(234)

>30 1,76%(9)
Afio lectivo 1¢ 3,90%(20)

20 18,91%(97)

30 29,24%(150)

490 15,40%(79)

59 12,67%(65)

62 19,88%(102)

En lo que refiere a la donacion de sangre el 61.40% nunca ha sido donante, del 38.60% que han donado al
menos una vez el 59.09% lo hizo de forma voluntaria.

En la tabla 2 se describen las frecuencias obtenidas en cuanto a encuestados que resultaron donantes y el
tipo de donacidn realizada, se adjuntan ademas los graficos con las frecuencias correspondientes (grafico
1).

Grafico1; Frecuencias de las donaciones

Tabla 2: DONANTES y TIPO DE DONACION
|

Frecuencia

No han sido donantes

61,40% (315)

Han sido donantes

38,60% (198)

Voluntarios

59,09% (117)

De reposicion

40,91% (81)

W Donantes voluntarios

Donantes de reposicion

Del total de 402 mujeres encuestadas 143 fueron donantes (35.57%) mientras que de 111 hombres
encuestados 55 fueron donantes (49.55%) (valor p=0.007)

13



&

CATEDRA
DE MEDICINA
TRANSFUSIONAL

HOSPITAL DE CLINICAS
Dr.Manuel Quintela

UNIVERSIDAD
DE LA REPUBLICA

URICUAY a mayoria de los donantes se encontrd ente el rango etario de 23 a 30 afios con el 52.02% del total. El

44.4% de los donantes tienen entre 18 y 22 y s6lo el 2.52% resulté mayor a 30 afios.

De los encuestados comprendidos entre el rango etario de 18 a 22 afios, el 32% fue donante, del rango de
23 a 30 resultaron donantes el 44% y de los mayores a 30 el 71%.

En lo que refiere a la frecuencia de donacion encontrada en los diferentes afios de la carrera se observa que
fueron donantes un 35% de los estudiantes del total de los de primer afio, un 23.71 % de los de segundo
afio, un 42.00% de tercer afio, 43.00% de cuarto afio, 41.50% de quinto afio y un 43.11% de sexto afio.

(valor p 0.03) (Ver tabla 3 y grafico 2 adjuntados a continuacion).

Tabla 3: NUMERO DE DONANTES/SEXO.
|
Ao de la carrera que cursa
1 2 3 4 5 6| TOTAL
NO
DONANTE 13 74 87 45 38 58 315
13/315=4,1% | 74/315=23,5% | 87/315=27,6% | 45/315=14,3% | 38/315=12,1% | 58/315=18,4% 100%
13/20=65,0% | 74/97=76,3% | 87/150=58,0% | 45/79=57,0% | 38/65=58,5% |58/102=56,9% |315/513=61,4%
DONANTE 7 23 63 34 27 44 198
7/198=3,5% |23/198=11,6% | 63/198=31,8% | 34/198=17,2% | 27/198=13,6% | 44/198=22,2% 100%
7/20=35,0% |23/97=23,7% |63/150=42,0% | 34/79=43,0% |27/65=41,5% |44/102=43,11% | 198/513=38,6%
TOTAL 20 97 150 79 65 102 513
Grafico 2:Porcentaje de Donantes por cada afio lectivo
50
45
g 40
g 35 —
% 30 +—
825 ——
L0 | 43,0%
2 35,0%
< 15 +—
510 —
5 | I
0
1 2 3 4 5
Ao lectivo
Por otro lado se destaca que del Grafico 3: Distribucidn del total de donantes
segun ano lectivo
total de donantes (198) un 31.82%
3.5%
se encuentra cursando tercer afio y
un 22.22% sexto afio. Los !
m2
resultados correspondientes a la w3
distribucion de donantes por afio a
lectivo pueden observarse en el =5
mo
grafico 3.
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Si se toma en cuenta el total de respuestas “muy importante” y “regularmente importante” las principales
causas que desmotivan la donacion son causas medicas (60.3%), pesar poco (39.57%) y poca informacién
sobre donacidn (38.98%). Los resultados referidos a las motivaciones frente a una futura donacién se

describen en el grafico 4.

Grafico 4: Motivos para no donar sangre
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En lo que refiere a los niveles de conocimiento sobre la donacion de sangre los resultados fueron
clasificados de acuerdo al numero de respuestas correctas obtenidas para cada encuestado en cuanto al
peso y edad minima para donar y el tiempo que debe de pasar de una donacién de sangre total a otra. Un
total de 225 personas (43.86%) respondieron de manera correcta las tres preguntas por lo que se considera
que tienen un nivel alto de conocimiento acerca de la practica de donacion. Aquellos encuestados que
presentaron dos respuestas correctas califican como nivel medio de conocimiento, siendo éstos un total de
189 (36.84%). Si s6lo una de las respuestas era correcta el nivel de conocimiento se cataloga como bajo y
si todas las respuestas eran incorrectas como muy bajo, siendo un total de 78 (15.20%) y 21(4.09%)
respectivamente. Grafico 5:Nivel de conocimiento de los estudiantes encuestados
El gréafico 5 hace referencia a los
niveles de conocimiento alcanzados
por los estudiantes encuestados
anteriormente descriptos. _—
O medio
O bajo

O muy bajo
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El 56.3% de los encuestados no consideran a la donacion de sangre dafiina para la salud.

De los encuestados que consideran la donacién dafiina para la salud, 71 personas creen que puede causar
anemia, 65 contagio de una enfermedad, 29 pérdida de vision, 25 pérdida de peso y 11 personas aumento
de peso. Los resultados obtenidos acerca de las consideraciones de los encuestados sobre el dafio potencial

a la salud del donante pueden apreciarse en el gréafico 6 adjuntado a continuacion.

Grafico 6:Consideraciones acerca del dafio a la salud del
donante.
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De las razones que motivan una futura donacion se obtiene que un 99.02% de los encuestados lo haria en
caso de que un familiar lo requiera, 91.4% en caso de catéastrofe nacional, 63.74% si pudieran donar en
facultad. Estos resultados se obtuvieron tomando en cuenta las respuestas “muy importante” y
“regularmente importante” como respuestas positivas frente a la eventual donacion. El grafico 7 muestra
las frecuencias obtenidas para los diferentes niveles de importancia otorgados por los encuestados en

cuanto a las diversas circunstancias que motivan frente a una futura donacion.

Grafico 7: Motivos para donhar sangre
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DISCUSION:

Del total de 513 estudiantes encuestados, 78.36% son de sexo femenino, lo que puede explicarse por el
alto indice de estudiantes femeninas que cursan la carrera Dr. en Medicina en la UdelaR. Al comparar las
donaciones por sexo los hombres tuvieron una mayor adherencia a la donacién 49.55% vs 35.57%
respectivamente (valor p 0.007).

El 38.60% del total de los encuestados ha sido donante, lo que resulta una frecuencia notablemente
superior al 2.8% descripto por la OPS para la poblacién general del Uruguay. Si se compara este resultado
con los obtenidos en el estudio realizado en la Universidad de Talaca, Chile, en donde un 14% de los
estudiantes encuestados habia donado sangre, también resulta superior. Sin embargo debe destacarse que
en el mencionado estudio no se especifica el area de la carrera que cursan los encuestados. Considerando
estudios que incluyen estudiantes universitarios de carreras vinculadas al area de la salud los resultados
son similares. En un Estudio en el que se incluy6é a estudiantes de Medicina en Serbia el 41.4% de los
estudiantes de ultimo afio habian sido donantes, comparado con el 38 % de los del primer afio de la
carrera. Por otro lado, en un Estudio llevado a cabo en Cuba a estudiantes del area de las Ciencias
Médicas un total del 26% de los estudiantes encuestados eran donantes. No se cuenta con datos de paises
de la region al respecto.

En el presente estudio del total de donaciones 59.09% fueron voluntarias y 40.91% fueron dirigidas.

Sin embargo debe considerarse que la poblacion encuestada esta vinculada al area de la salud, por lo que
los datos obtenidos no pueden extrapolarse a la poblacion general, donde la tasa de donacién es
sensiblemente menor, siendo la mayoria de éstas donaciones de reposicion.

Frente a la posibilidad de una futura donacion se observa que méas del 99 % de los encuestados muestra
una actitud positiva. De las razones que motivarian esta donacion se destaca que mas de un 90% lo haria
en caso de que un familiar lo requiera o de ocurrir una catastrofe nacional por lo cual, la mayoria de las
donaciones serian dirigidas. Esto ultimo se correlaciona con la cultura Latinoamericana donde se cree que
es necesario donar sangre s6lo en casos de fuerza mayor, no habiendo conciencia de los requerimientos
permanentes de donantes de sangre por lo cual esta actitud positiva no se refleja en un aumento de las
donaciones voluntarias. Se debe de considerar de todas maneras que la poblacién estudiada muestra una
frecuencia superior a la poblacion general en lo que refiere a donaciones voluntarias. (6)

Con respecto a las causas que desmotivan a la donacion de sangre la mayoria de los encuestados considera
que los motivos médicos son el principal inconveniente. Se plantea que brindar informacion sobre los
motivos que llevan a diferir la donacién y exclusion definitiva de la misma puede resultar de utilidad para
derribar creencias populares que pueden estar presentes y garantizar asi un diferimiento apropiado
evitando pérdidas de potenciales donantes.

En lo que refiere a la percepciéon de la donacién de sangre como dafiina para la salud, la mayoria
considera que no es perjudicial, sin embargo un porcentaje no despreciable cree que podria causar anemia
y contagio de alguna enfermedad. A pesar de tratarse de una poblacion involucrada con el sistema

sanitario se observa que existe escasa informacion y mitos en relacién a la donacién de sangre.
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Se considera que esto podria disminuir al brindar la informacién pertinente mediante diferentes vias de

comunicacién. La mayoria de los encuestados afirma que le gustaria recibir dicha informacién a través de

internety TV.

CONCLUSION

Del presente estudio se concluye que la mayoria de los estudiantes de la carrera Dr. en Medicina de la
UdelaR no han sido donantes. La adhesion a la donacién de sangre es superior al resto de la poblacion
general (2,8% segun OPS), destacandose un mayor nimero de donaciones voluntarias respecto a este
mismo grupo. Sin embargo, este nivel de adhesion aln dista del ideal recomendado por la OMS acerca de
un Sistema Nacional de Sangre basado exclusivamente en donaciones voluntarias y altruistas.

Los estudiantes de sexo masculino tuvieron una mayor adherencia a la donacion de sangre respecto al sexo
femenino.

En cuanto al afio lectivo los que tienen menor frecuencia de donaciones son los de primer y segundo afio,
el resto de los grupos muestra una adhesion a la donacion notoriamente superior. Esto dltimo podria
explicarse por tener un contacto mas directo con las practicas médicas, por lo cual tendrian un mayor

conocimiento de las necesidades de la donacion.

Respecto a la edad, los donantes se encuentran entre 23 y 30 afios , edades que se correlacionan con los
afios lectivos donde se observa la mayor adhesion.

Los principales motivos que llevaron a la no donacion entre los estudiantes fueron, causas médicas y por
no llegar al peso minimo establecido. En referencia a las causas médicas no se puede discriminar si son
creencias propias del donante o si fue asesorado por un médico, por este motivo se cree necesario brindar
informacidn a la poblacién para asi evitar la pérdida de potenciales donantes.

Por otro lado, se destaca el alto nivel de conocimiento sobre los requisitos basicos para realizar una
donacion de sangre total. Sin embargo, continta preocupando que un porcentaje no despreciable considera
que el proceso de donacién no es seguro, lo que genera cierta desconfianza por parte de los encuestados.
Este porcentaje podria disminuir llevando a cabo jornadas informativas y de promocion de la donacion de
sangre permitiendo asi derribar los mitos existentes.

Los encuestados muestran una actitud positiva frente a una futura donacion, motivada principalmente por
el hecho de que un familiar lo necesite o de ocurrir una catastrofe nacional.

En este caso se tratarian de donaciones dirigidas y no voluntarias, por lo que no cumple con el ideal

recomendado por la OMS mencionado previamente.

Por dltimo se destaca que el presente trabajo servird como base para disefiar diferentes estrategias para

lograr una mayor adherencia a la donacion de sangre altruista.
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ANEXOS
1- ENCUESTA

Edad

]

SEXO

© Femenino
© Masculino

Afio de |la carrera que cursa

HOSPITAL DE CLINICAS
Dr.Manuel Quintela

© Primero ) Cuarto
© Segundo © Quinto
© Tercero © Sexto
¢Ud. ha donado sangre alguna vez? Su donacidn fue
v ) Voluntaria
éConsidera necesario donar sangre? © Dirigida hacia un familiar o amigo
.

éSabe para que sirve la sangre donada?

v

¢Cual es la edad minima para ¢Cual es peso minimo para

donar? donar sangre total?
© 15 © 50

© 18 © 60

© Cualquier edad ©) Mas de 80

© No sabe ©) No sabe

éCree Ud. que se comercializa la sangre?

v

éLa sanagre donada se analiza antes de ser transfundida?

-»

¢Sabe ddnde ir a donar sangre?

éPor qué medio de comunicacion le gustaria
recibir informacidn acerca de la donacién?

P T.V.

) Radio

) Diarios

© Correo

O Internet

- No me interesa recibir informacion
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¢Cuanto tiempo debe de pasar
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total a otra?

© 1 mes © 1 afo
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De las siguientes razones para NO DONAR SANGRE, evalle nivel de importancia

RAZON de NO DONACION Muy importante | Regularmente importante
Temor a la extraccidn de sangre

Neutral No tan importante No es importante en lo absoluto

Por causas médicas

Poca informacion sobre la donacién

Desconfianza a esterilidad del material

Creer que se comercializa la sangre

Por creencias religiosas

Por falta de tiempo

Por no saber donde acudir a donar

Por rechazo al ambiente hospitalario

Por haber tenido hepatitis

Por pesar poco

Por temor a la pérdida de sangre

Porque nadie me lo ha pedido

(Cree que podria donar sangre en el futuro? Si su respuesta es “SI”, valore las siguientes

razones por las cuales Ud. Donaria sangre.

IRAZON para DONACION Muy importante | Regularmente importante | Neutral |No tanimportante |No esimportante en lo absoluto
Una catdstrofe nacional

Para familiar o amigo enfermo

Por publicidad en T.V., radio, diarios

Por haber donado antes

Si recibo informacidn acerca de la donacién

Si pudiera donar aqui, en la Facultad.

(Cree usted que donar sangre es dafiino para la salud? Si su respuesta es “SI”, evalue el nivel

de importancia de las siguientes razones.

\POTENCIAL DANO A LA SALUD | Muy importante | Regularmente importante | Neutral [Notan importante [No es importante en lo absoluto
Aumento de peso

Pérdida de peso

Anemia

Pérdida de vision

Contagio de alguna enfermedad

No tener cantidad suficiente de sangre
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2- CONSENTIMIENTO INFORMADO

A continuacién se adjunta el consentimiento informado que se mostrara previo al acceso a

la encuesta.
Somos Sebastian Gramajo, Noelia Moreira, Ivanna Pereyra, Liza Pesce y Fabiana Sambolino,
estudiantes de la carrera Doctor en Medicina de Facultad de Medicina de la Universidad de la

Republica.

Estamos realizando un trabajo denominado “ Descripcion del nivel de adhesion y

conocimiento sobre la donacion de sangre en estudiantes de Facultad de Medicina,

Montevideo, Uruguay; 2016 el cual tiene como objetivo determinar la adhesion y el nivel de

conocimiento sobre donacién de sangre en la poblacion de estudiantes que cursan de 1° a 6°
afio de la carrera Doctor en Medicina. Debido a que en Uruguay existen actualmente bajos
niveles de donacion no se logran cubrir las demandas de los centros hospitalarios, por lo cual
se considera de importancia la descripcion de la actitud de la poblacion ante la donacion de
sangre. La metodologia empleada para la recoleccion de datos es el uso de una encuesta
con preguntas cerradas tipo multiple opcidn, debiendo elegir una Unica opcion por

pregunta. La realizacion de la misma le demandara menos de cinco minutos de su tiempo.
Informamos que al ser una encuesta anénima, usted no sera vinculado a sus respuestas.
Se trata de una encuesta no obligatoria y de no realizarla no implicara ningin

perjuicio patrimonial ni moral a usted. Los riesgos fisicos son inexistentes y la

probabilidad de que surjan riesgos de otras caracteristicas es muy baja.

La participacion en el estudio no dara derecho a ninguna remuneracion ni compensacion

de caracter econémico.

En el momento que haga click en Confirmar, estard dando su consentimiento para que

se puedan utilizar los datos recabados en dicha encuesta.

Desde ya, muchas gracias.
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Montevideo, 2 de Mayo de 2016

Sr. Decano
Facuitad de Medicina. Universidad de la Republica.
Prof. Dr. Fernando Tomasina

Quién suscribe, lvanna Pereyra, Cl: 4 .560.3334, estudiante de la Facultad de Medicina,
actualmente cursando el ciclo de Metodologia Il (6 afio), en representacion del grupo de trabajo al
que pertenezco ante usted me presento e informo que de acuerdo a lo establecido en la curricula
de Metodologia Il estamos trabajando en el desarrollo de un estudio cientifico para la presentacion
de nuestra monografia. Dicho estudio, a cargo de la Asistente del Departamento de Medicina
Transfusional-Hemoterapia del Hospital de Clinicas Jimena Gonzélez, tiene como titulo
“Conocimiento sobre la donacién de sangre en estudiantes de Facultad de Medicina, 2016". La
poblacién objetivo corresponde por lo tanto a los estudiantes de la antes mencionada. Para llevar a
cabo este estudio se realizard una encuesta (bajo la modalidad escrita, y de ser posible,
electrénica via Plataforma EVA). Ademas como beneficio a la poblacién se plantea hacer,
paralelamente, una campafia de informacion sobre el tema, utilizando distintos medios
(electroénicos, afiches) asi como también una jornada de donacién de sangre en la Facultad, en
coordinacién con el Departamento de Medicina Transfusional — Hemoterapia Hospital de Clinicas.
Acorde a lo antes mencionado se solicita el aval de la institucion que usted representa para lievar
adelante dicho proyecto. La nota con la autorizacion correspondiente es necesaria para ser
presentada ante el Comité de Etica de Facultad de Medicina que evaluara la eventual autorizacion
del protocolo de trabajo.

Se adjunta el plan de trabajo.

Desde ya haciéndole llegar nuestro agradecimiento.

Saludan a usted atentamente

En representacion del grupo 15:

Iv_a%na Pereyra celular 099037168

mail 1vanna _ +293@hotmax|. com
Tutor respoltqsab : Asis. JI

na Gonzalez.

Prof. Dr. |spiael Rodriguez
Departamento de Medicina Transfiicional- Hemoterapia. Hospital de Clinicas.
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Aval institucional: Facultad de Medicina. Respuesta

UNIVERSIDAD DE LA REPUBLICA UNIVERSIDAD
FACULTAD DE MEDICINA DE LA REPUBLICA
SECRETARIA DE DECANATO URUGUAY

Montevideo, 3 de mayo de 2016.
Facultad de Medicina
Sres. Integrantes del Comité de Etica para proyectos de Investigacion
Presente.

Por la presente, quien suscribe en calidad de Decano de la Facultad de Medicina de la Universidad
de la Republica avala la propuesta titulada: “Conocimiento sobre la donacién de Sangre en
estudiantes de Facultad de Medicina”, a desarrollarse en el Marco del Ciclo de Metodologia Il del
Nuevo Plan de Estudios de la Carrera de Doctor en Medicina de la Facultad de Medicina, cuya
responsable es la Br. Gimena Gonziélez.

Sin otro particular, saludamos a ustedes atentamente,

Gral. Flores 2125 - Tel: (598) 2924 34 14 - Fax: (598) 2924 86 42 - decanato@fmed.edu.uy
www.fmed.edu.uy - Montevideo 11800 - Uruguay
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Montevideo, 29 de abril de 2016

Por la presente se otorga el aval de la Catedra de Hemoterapia y Medicina
Transfusional para el desarrollo del estudio” Conocimiento sobre la donacién de Sangre en
estudiantes de Facultad de Medicina” que se realizara en el contexto del ciclo de
Metodologia II del nuevo plan de estudios y cuya docente responsable es Gimena
Gonzalez. Esta nota se emite a efectos de ser presentada ante el Comité de Etica de la

Facultad de Medicina.

1'Rodriguez

Profesor Director Catedra d Oterapia y Medicina Transfusional

/
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5- Solicitud al Comité de Bioética de Facultad de Medicina
Universidad de la Republica Montevideo 27 de Mayo de 2016

Facultad de Medicina

Sr Decano

Quién suscribe, Dra. Jimena Gonzalez C.1.: 3 742 623 investigador responsable del proyecto
“Descripcion del nivel de adhesion y conocimiento sobre la donacion de sangre en
estudiantes de la Facultad de Medicina, Montevideo, Uruguay; 2016”, tal proyecto es
llevado adelante por el Grupo N2 15 integrado por: Bach. Fabiana Sambolino C.1.: 4 542 250,
Bach. Ivanna Pereira C.I.: 4 560 332, Bach. Liza Pesce C.l.: 4 582 635, Bach. Sebastian

Gramajo C.I.. 4 574 591.  Noelia Moreira C.1.: 4 501 231.

Ante usted me presento y solicito se tome dicho proyecto para evaluacion por el Comité de

Etica para Proyectos de Investigacion de la Facultad de Medicina.

Sin mas que agregar y desde ya haciéndole llegar mi agradecimiento.

Saluda atentamente
Dra. Jimena Gonzalez

Investigador qésponsable
/

/

Servicio: Medicina Transfusional
Direccion: Avenida ltalia s/n Hospital de Clinicas “‘Dr. Manuel Qunitela” Montevideo-Uruguay
Celular del Investigador responsable: 099 743 715

Correo Electronico: jotitagonzalez@hotmail.com
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6- CURRICULUM VITAE TUTOR:

Nombre: Jimena Gonzélez

Direccién: Prudencio Vazquez y Vega 1043, apto 1.
Teléfono: 2 710 30 32/099 743 715.

Mail: jotitagonzalez@hotmail.com

Fecha de nacimiento: 1ro de Diciembre de 1979. Montevideo, Uruguay.
Edad: 36 afios.

C.l1.: 3.742.623-1 Estado
civil: Casada.
DATOS ACADEMICOS

2010-2013 Posgrado Medicina Transfusional.

1998-2008 Dr. en Medicina, Facultad de Medicina. Universidad de la Republica Oriental del
Uruguay.

1991-1997 Liceo Juan Zorrilla de San Martin, Montevideo.
1984-1990 Escuela Venezuela, Montevideo.

IDIOMAS

Inglés. Dickens Institute

2001 Preparacion First Certificate.

COMPUTACION

Microsoft Office

Internet Explorer

EXPERIENCIA LABORAL

29


mailto:jotitagonzalez@hotmail.com

UNIVERSIDAD
DE LA REPUBLICA
URUGUAY

2015 Médico Hemoterapeuta Grado I1l. CASMU hasta la fecha.

2013 hasta la fecha Asistente de la Catedra y Departamento de Medicina Transfusional.
2010 hasta la fecha Hospital de Ojos, Saint Bois. Medicina General.

2009-2013 Laboratorio HYGEA, Medico Certificador.

2009-2010 EMERGENCIA UNO, Medicina General.

CURSOS

Octubre 2015. Jornadas de Actualizacion de Medicina Transfusional.
Montevideo. Septiembre 2015. Jornada Saiden de Medicina Transfusional.
Montevideo. Setiembre 2015. XV Congreso Argentino de Medicina Transfusinal.

Bs. As.

Junio 2015. XXX Congress of the International Society on Thrombosis and Haemostasis and
61° Annual SSC Meeting. Toronto, Canada.

Noviembre 2014. XXII Congreso Uruguayo de Patologia Clinica. Punta del Este, Uruguay.

Octubre 2014. Jornada de Actualizacion en Medicina Transfusional

Inmunohematologia. Expositora. Hospital de Clinicas, Mdeo.

Abril 2014. Curso de Actualizacion en Medicina Transfusional. Expositora.
Montevideo. Octubre 2013. Curso Ibero-Uruguayo de Actualizacion en Medicina
Transfusional.

Agosto 2012. Actualizacion en Células Madre Hematopoyéticas, Plaquetas, Endotelio

Vascular y Apoptosis. Bs. As.

Julio 2012. Curso de trasplante de progenitores hematopoyéticos de la experiencia internacional

a la nacional. Homenaje a la Prof. Martha Nese. Hospital de Clinicas, Montevideo.

Abril 2012. Prevencion de la enfermedad Tromboembolica venosa en Hospitales uruguayos.

Setiembre 2011. Jornadas de los 40 afios del Centro de Tratamiento Intensivo.
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Agosto 2011. ler Curso de Educacion Medica Continua sobre Trombo
profilaxis. Julio 2011. Medicina Transfusional en el Paciente Anestésico
Quirurgico.

Junio 2011. Donacién de Sangre: Estrategias para el cambio.

Agosto 2010. 6to Simposio Uruguayo de Trombofilia y Embarazo. ler Foro del Mercosur

de Trombofilia y Embarazo.

Octubre 2007. Conviviendo con el SIDA.

Noviembre 2005. 2do. Congreso Nacional de Practicantes.

TRABAJOS

Recambio Plasmatico Terapéutico (RPT) en Nefrologia: Indicaciones, respuesta terapéutica y
complicaciones.

Presentado en el 42do. Congreso Nacional de Medicina Interna.
REFERENCIAS
Dra Marianella Inguanzo Cel: 099 284 764

Dr. Eduardo Gonzéalez Rearden Cel: 099 062 092
Dra. Fabiana Trillo Cel: 099 591 825
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