UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA
SEDE JAEN

UNC

NACIONAL

Q
<
a
7
14
w
2
z
=)

VOUVINVYrvO 3d

CONOCIMIENTOS Y MITOS SOBRE LA DONACION DE SANGRE EN
ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL
DE CAJAMARCA FILIAL JAEN-2021

TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE
LICENCIADA EN ENFERMERIA

AUTORA:

Maria Liz Angela Rosillo Diaz

ASESOR:

Emiliano Vera Lara

JAEN, PERU
2022



COPYRIGHT © 2022
MARIA L1Z ANGELA ROSILLO DIAZ
Todos los derechos reservados



Rosillo A. 2021. Conocimientos y mitos sobre la donacion de sangre en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén-2021, Maria Liz

Angela Rosillo Diaz 2021/. 85 paginas.

Asesor: Emiliano Vera Lara

Disertacion académica para optar el Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria - UNC
2022.




CONOCIMIENTOS Y MITOS SOBRE LA DONACION DE
SANGRE EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA
UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA FILIAL JAEN-
2021 |

AUTORA:Maria Liz Angela Rosillo Diaz
ASESOR: Emiliano Vera Lara

Tesis evaluada y aprobada para optar el Titulo Profesional de

Licenciada en Enfermeria, por los siguientes miembros:

JURADO EVALUADOR

Presidente o

Dra. Segunda Manuela Cabellos Alvarado

o 04

Lic. Milagro de Jesus Portal Castafieda

Secretario

Jaén 2022, Peru


Usuario
Texto tecleado
iv


Dedico este trabajo:

A quienes hacen un gran esfuerzo por salvar
la vida de miles de personas tanto de nuestra

patria como del mundo.

Mi gratitud muy sincera a todas las personas
que generosamente donan su sangre para
salvar a miles de personas que se encuentran

en estado de coma.

A mis padres y hermanos, por su amor,
trabajo, sacrificio, apoyo moral y emocional
en todos estos afos, gracias a ustedes he
logrado llegar hasta aqui y convertirme en lo
que soy, el orgullo y el privilegio de ser parte

de esta maravillosa familia.

A todas las personas que me han apoyado y
han hecho que el trabajo se realice con éxito,
en especial a aquellos que me abrieron las

puertas y compartieron sus conocimientos.



Mi agradecimiento:

A Dios por el valioso don de la vida,
inteligencia y sabiduria por guiarme en mi

camino.

A mis padres Andrés y Maria Rosario por

su apoyo, sacrificio econémico y moral.

Al Rector de esta casa superior de estudios,
a la Escuela profesional de Enfermeria 'y a
todos los docentes que hicieron posible mi
formacion profesional en los aspectos:
académicos, cientifico y humanos, para un

buen desempefio al servicio de mi patria.

A mi Asesor el Dr. Emiliano Vera Lara,
que me ha permitido encaminar mi trabajo
y darme las orientaciones necesarias para
realizar este trabajo de investigacion en

bien de la sociedad.

Vi



Tabla de Contenido

LiSTA A8 TADIAS ... iX
LLISTA A8 BNMEXOS. ...ttt b bbb bbb bbbt X
RESUMEN ...ttt bbbt bbbt Rt s bt b e bt e bt e st e et e ehe et e sbeeneesbeenne b Xi
A B S T RA T -ttt b e bbbt h bttt b e ehe e Rt et bt bt b e e bt e nhn e ehb e nbeebeenre e Xii
1\ 0] 51U {1 [ ]\ OO 1
(07N =1t 0] 1K I TP 2
PROBLEMA DE INVESTIGACION ......ciiiiiiiieiieeesceeesteetesesissee s ses s eses s tssesssssas s senesnennas 2
1.1. Planteamiento del ProblEmMa ..........cc.ooi i e e 2
I O o] 1=] (10 LSS 4
1.2.1. ODBJEIVO GENEIAL.......ociiiiiicic ettt b e st e et e et e s beeraesbesreeseente e 4
1.2.2. ObjJetiVOS BSPECITICOS ...cuviiiiiiiiiiiie ettt beere e be s re e besreens 4
1.3, JUSEITICACION ...ttt b e 5
(07N =1t 18] 1 I | TP 7
MARCO TEORICO ..ot testese ettt sttt n st ane st an et eneas s 7
2.1. ANtecedentes Al ESTUDIO .........cviiiiieiiee et 7
INEEINACTONAL ...ttt bbbttt bttt b bt bbb b 7
INBCTONAL ... bbb bbb b bbbt bbbt b bbbt eb e 7
Local 10
2.2. Bases teOriCas - CONCEPLUAIES..........coviiiiie ettt st ste s be e e s be et e besreeneesre e 10
2.2.1. CONOCHTIENTO ...ttt b et bbbttt 10
2.2.2. Conocimientos sobre donacion de SANGIE ........c.vcveverieeeeie it 11
FC T . 1oL 23
2.2.3. Teorias relacionadas @ 1as Variables ............ccoeiiiiiiiiie e 30
2.4. Operacionalizacion de [a variable.............cccooiiiiiiiiii e 31
CAPITULO Tttt 34
DISENO METODOLOGICO.........oiieieieieisie e eesiesees s esnesses s ssessessessenses st sn s asnsneas 34
3.1, TIpO Y iSO & ESTUAIO ..o ittt sttt ne e ee e 34
3.2. PODIACION 08 BSTUIO ......c.evieiiieiec bbb 34
3.3. Criterio de inClusion Y EXCIUSION ........c.oiiiiiii ettt 34



3.4, UNIOAA DB ANALISIS. ... ettt ettt e e et e e et e e et e e e et e e e e et e e anneeenanneeen 35

3.5, MAICO MUESEIAL ...ttt n e 35
N 1Y 111 PP P TP URT P 35
3.7. Técnicas e instrumentos de recolecCion de datos ..o 36
3.8. Proceso de recolecCion de datOS ..o 37
3.9. Validez y confiabilidad de 10S INStTUMENTOS.........c.coviieiiiii e 37
3.10. Procesamiento y analisis de 1a informacion ............c.ccoce e 38
3.11. Criterios €ticos de 1a INVESHIGACION. ........ciiiiiiiieieiee e 38
(07N =] U1 I Y TSP 39
RESULTADOS Y DISCUSION .....ooiuiiiiiieteeseceieee sttt esses sttt senssssss st 39
4.1, RESULTADOS ...ttt ettt sttt b e sb e e be e sbe e sbe e saeesnbeanes 39
4.2, DISCUSION ....oooiiieieetieee ettt sttt nes s sttt sns st asentanennans 45
CONGCLUSIONES ...ttt et b bt b e b e eb bt e nb e e be e sbeesreesaneanneannis 49
RECOMENDAGCIONES ...ttt ettt et et e et et bn e enneeneenre e 50
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS.......cootiiieieeeseeeseeeeses s es s esse s ssses st s s 51
AINEXOS ..o b bttt E bR e Rt b e bt bt e bt e b et eh bt bt e beenree e 58

viii



Tabla 1.

Tabla 2.

Tabla 3.

Tabla 4.

Tabla 5.

Tabla 6.

Tabla 7.

Tabla 8.

Lista de tablas

Caracteristicas del nivel de conocimiento sobre la donacion de
sangre en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de

Cajamarca Filial Jaén.

Nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en estudiantes
de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén,
2021.

Nivel de conocimiento sobre donacion de sangre segun
dimensiones, en estudiantes de enfermeria de la Universidad

Nacional de Cajamarca Filial Jaén, 2021.

Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Requisitos
Basicos en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional
de Cajamarca - Filial Jaén 2021.

Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Infecciones
en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de

Cajamarca filial Jaén 2021.

Mitos sobre la donacion de sangre segln la Dimension Cuidados de
Salud Personal en los estudiantes de enfermeria de la Universidad

Nacional de Cajamarca filial Jaén 2021.

Mitos sobre la donacion de sangre segln la Dimension Préacticas de
Riesgo en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional
de Cajamarca filial Jaén 2021.

Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension
Enfermedades Cronicas en los estudiantes de enfermeria de la

Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén 2021.

38

39

40

41

41

42

42

43



Lista de anexos

ANEXO 1. Matriz de CONSISTENCIA. ..ottt ettt 58

Anexo 2. Cuestionario Conocimientos sobre la donacion de sangre en estudiantes de 59

enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén 2021

Anexo 3. Cuestionario Mitos sobre la donacion de sangre en estudiantes de

enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén 2021 ................... 05
Anexo 4. Autorizacion de aplicacion de cuestionario ............ooevvviiiiiieiniennnnnnn. 66
Anexo 5. Prueba de fiabilidad. ... 67
Anexo 6. Caracteristicas sociodemogréaficas de la poblacion de estudio................. 68
Anexo 7: Datos complementarios .............oouieiiiiit i 69
Anexo 8: Consentimiento iNformado............ccovvrriiiiiiiicie e 70

Anexo 9: Formulario de autorizacion del repositorio digital institucional................. 71



RESUMEN

Titulo: Conocimientos y mitos sobre la donacién de sangre en estudiantes de enfermeria de la

Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén - 2021

Autora: Maria Liz Angela Rosillo Diaz*

Asesor: Emiliano Vera Lara?

El nivel de conocimientos y mitos sobre la donacién de sangre son dos variables fundamentales
al momento de donar y transfundir sangre, ya sea en calidad de donante o como profesional de
la salud. Objetivo: Analizar el nivel de conocimiento y los mitos existentes sobre la donacién
de sangre en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén.
Metodologia: Estudio de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo y de disefio transversal. La
poblacion estuvo conformada por 126 estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de
Cajamarca — Filial Jaén, del 5%, 7™ y 9" ciclo de estudios, y una muestra estratificada de 96
participantes. Se aplico dos cuestionarios: el de “Conocimiento sobre donacion de sangre” de
20 reactivos y el de “Mitos sobre donacion de sangre” de 15 reactivos. Resultados: El 60,4%
de los participantes tiene un nivel de conocimiento regular sobre la donacién de sangre, seguido
de un nivel deficiente 20,8%; y respecto a las dimensiones el conocimiento es regular en tejido
sanguineo, donacién de sangre y rol de la enfermera (0), y deficiente en transfusion sanguinea.
Los mitos mas frecuentes en las dimensiones requisitos basicos y cuidado de salud personal,
son: “el donar sangre engorda” 95,8%; y “el donar sangre produce anemia” 84,4%; y en las
dimensiones précticas de riesgo y enfermedades cronicas, son: “una persona que tiene alguna
perforacion estética, no puede donar sangre después de haber transcurrido 1 afio de la Gltima
perforacion” 78,1%, y “una persona que tiene un tratamiento con anticonvulsivantes, puede
donar sangre” 80,2%. Conclusion: El nivel de conocimiento es regular y los mitos mas

frecuentes son: donar sangre engorda y produce anemia.

Palabras clave: Conocimientos, mitos, donacion sangre, estudiantes de enfermeria.

! Aspirante a Licenciada en Enfermeria [Bach. Enf. Maria Liz Angela Rosillo Diaz, UNC]
2 Emiliano Vera Lara. [Doctor en Gestion Publica y Gobernabilidad. Profesor Principal de la Facultad de Ciencias
de la Salud de la Universidad Nacional de Cajamarca, Perul].
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ABSTRACT

Title: Knowledge and myths about blood donation in nursing students of the National

University of Cajamarca Branch Jaén - 2021

Author: Maria Liz Angela Rosillo Diaz*

Advisor: Emiliano Vera Lara?

The level of knowledge and myths about blood donation are two fundamental variables when
donating and transfusing blood, either as a donor or as a health professional. Objective: To
analyze the level of knowledge and existing myths about blood donation in nursing students of
the National University of Cajamarca Branch Jaén. Methodology: Study of quantitative
approach, descriptive type and cross-sectional design. The population consisted of 126 nursing
students from the National University of Cajamarca - Jaén Branch, from the 5th, 7th and 9th
cycle of studies, and a stratified sample of 96 participants. Two questionnaires were applied:
the "Knowledge about blood donation™ of 20 reagents and the "Myths about blood donation”
of 15 reagents. Results: 60.4% of the participants have a regular level of knowledge about
blood donation, followed by a deficient level 20.8%; and regarding the dimensions, knowledge
is regular in blood tissue, blood donation and the role of the nurse (or), and deficient in blood
transfusion. The most frequent myths in the basic requirements and personal health care
dimensions are: “donating blood makes you fat” 95.8%; and "donating blood causes anemia"
84.4%; and in risk practices and chronic diseases, they are: "a person who has an aesthetic
perforation cannot donate blood after 1 year has elapsed since the last perforation” 78.1%, and
"a person who has a treatment with anticonvulsants, can donate blood” 80.2%. Conclusion:
The level of knowledge is regular and the most frequent myths are: donating blood makes you

fat and produces anemia.

Keywords: Knowledge, myths, blood donation, nursing students.

! Aspiring Nursing Degree [Bach. Enf. Maria Liz Angela Rosillo Diaz, UNC]

2 Emiliano Vera Lara. [Doctor in Public Management and Governance. Principal Professor of the Faculty of
Health Sciences of the National University of Cajamarca, Peru].
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INTRODUCCION

La necesidad de sangre segura es universal, sinembargo el acceso a sangre segura sigue siendo
un privilegio de pocos. Los paises de ingresos bajos y medianos en su mayoria, tienen poca
disponibilidad de sangre segura, producto de un bajo nivel de donantes voluntarios y la escasa

capacidad de recolectar la sangre?.

De alli la importancia de constituirte en un donante de sangre voluntario, decision altruista que
significa comprender la necesidad de aquellas personas que estan atravesando por una delicada

situacion de salud y requieren de seres humanos solidarios.

La sangre es un fluido vital para la vida, transporta oxigeno y nutrientes a todo el cuerpo para
garantizar su funcionamiento; es un fluido de células vivas que se renueva constantemente
pasando por procesos diversos hasta su maduracion y estar en condiciones de ser donada. Esta
debe transfundirse para el mantenimiento y la recuperacion de la salud ante grandes pérdidas

en cirugias, traumatismos, sangrados gastrointestinales, partos, entre otros.

Lo antes descrito incorpora tener un conocimiento cabal acerca de la donacion de sangre,
ademas de conocer los mitos existentes al respecto, y el grupo de estudio son los de estudiantes
de enfermeria quienes en el futuro desarrollaran acciones de promocion de la salud buscando
que muchas personas donen sangre en beneficio de la salud de quienes lo necesitan, ademas de
atender el procedimiento; eso nos motiva a identificar su nivel de conocimientos y mitos sobre

el acto altruista de donar sangre?.

El estudio es de nivel descriptivo transversal, cuyo objetivo fue, analizar el nivel de
conocimiento y los mitos existentes sobre la donacion de sangre en estudiantes de enfermeria

de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén.

El estudio esta organizado segun se describe en: Introduccion, El Capitulo I: corresponde al
problema de investigacion, que contienen la definicion y planteamiento del problema, pregunta
de investigacion, los objetivos y la justificacion. El Capitulo 11: comprende el marco tedrico, e
incorpora, los antecedentes de la investigacion, la base tedrica, la hipotesis de investigacion y

las variables.

El Capitulo I1I: incorpora el marco metodologico, y describe el tipo y disefio de estudio, en
quienes se realizara; la forma de recojo de datos, el proceso y analisis de la informacion y los
criterios éticos. El Capitulo IV: presenta los resultados y discusion, finalmente, se presentan

las conclusiones y recomendaciones.



CAPITULO |

PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Planteamiento del problema

La donacion de sangre es un hecho social donde interacttan diferentes tipos de posturas,
religiosas, solidarias, econémicas y de contraprestacion; esta supone acercar tres
exigencias: donar, recibir y devolver, siendo los donantes, ejemplo de amor por la vida

de las personas®.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), cerca de la mitad de los 118,5
millones de donaciones de sangre en el mundo, se recolectan en los paises de mejor
economia, donde reside no méas del 16% de la poblacién; en los paises de escasa
economia mas del 50% de las transfusiones de sangre se realizan en menores de 5 afios,
y en los paises de mejores ingresos, son los mayores de 60 afios, y son quienes reciben
hasta un 75% de todas las transfusiones®.

En este contexto, es fundamental que la sociedad reconozca la trascendencia de la
donacion voluntaria de sangre, ya que muchas personas aun no reconocen la importancia
y el impacto en salvar la vida de la poblacion, que este noble gesto representa, aun
sabiendo, que la mayoria de nosotros podemos necesitar administracion de sangre en
algin momento de nuestras vidas y la Unica manera de lograrlo es mediante el gesto

altruista de personas solidarias.

En América Latina, en promedio, solo 4 de cada 10 donantes de sangre son voluntarios y
en solo 12 paises el 100% de las unidades donadas proviene de este tipo de donantes;
situacion que conllevé a que la Organizacién Panamericana de la Salud (OPS),
comprometa a los paises miembros, en la implementacion de un plan de accion, para
promover el acceso universal a sangre segura, buscando que estos, logren la autosuficiencia

de sangre y hemocomponentes a través del 100% de donaciones voluntarias®.

Segun la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS):

[...] Menos de la mitad de los donantes de sangre son voluntarios; de los cuales El
Caribe, cuenta con la mayor cantidad (54,89%) sobre el resto de América Latina

(43,28%); de los 36 paises estudiados de la regién, solo dos de Latinoamérica: Cuba

2



y Nicaragua y ocho de la region caribefia: Aruba, Bermuda, Curazao, Guadalupe,
Guyana, Islas Caiman, Martinica y Surinam, consiguieron gue todas sus donaciones

de sangre sean de voluntarios (no remunerados)®.
Segun Costa’:

[...] El porcentaje de donantes voluntarios de sangre en América Latina, se ha
incrementado, de 38,5% al 44,1%, en el periodo 2013 — 2015, sinembargo solo se
avanzo a coberturar la mitad de lo necesitado, de la meta recomendada por la OMS,
a fin de garantizar abastecimiento de sangre suficiente y segura. Se cita entre ellos a
la Argentina pais que colecta 1.026.845 unidades de sangre por afio, de las cuales el
45,66% provienen de donantes voluntarios no remunerados y el 54,34% provienen

de donantes de reposicion/familiar.

La recomendacion de la OMS, en torno a la donacion de sangre indica, que debe
alcanzarse como minimo el 2% de la poblacion total, sin embargo, en el Per( solo el
1,06% de la poblacion dona sangre; por eso durante la pandemia de la COVID -19, se
incorpor6 la plataforma digital Facebook, convirtiéndose en uno de los aliados mas
importantes de la donacion de sangre, ya que habilité una funcién para que los usuarios
reciban alertas cuando un banco de sangre cercano a sus ubicaciones requiera donantes

voluntarios®.

En Lima, segun el Ministerio de Salud, del afio 2019, indican que, la donacién voluntaria
Ilegb a 12,6% del total de unidades recolectadas; sin embargo, otras regiones han logrado
tasas muy superiores, como San Martin con 70%, Cajamarca con 55% y Amazonas con

41%; la meta esperada era 18% para el afio 2020°.

Durante la pandemia las donaciones de sangre se han reducido en forma considerable,
hecho que generd cambio en estrategia de acercamiento al donante, mediante campafas
itinerantes, alcanzandose recolectar 12,000 donaciones de sangre, hecho que salvé la vida
de 36,000 personas™’.

El ligero crecimiento en la donacion de sangre es importante, sin embargo ain no se
alcanza el porcentaje recomendado por la OMS, aunado a esto se presentan mitos o ideas
erradas en torno a esta noble accion solidaria: como “no puedo donar porque tengo
tatuaje” o “si dono sangre me voy a quedar anémico”, “si dono sangre, me voy a

29 < 9% ¢

debilitar”, “podria contraer Sida”, “podria engordar”, “soy demasiado viejo para donar”,



1.2.
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“no puedo donar porque soy deportista”, “me da miedo donar sangre”, “solo dono en una

emergencia”'®.

Una investigacion realizada en Perd, por la Universidad Cayetano Heredia'?, estudio los
conocimientos y mitos en la donacion de sangre, en estudiantes de enfermeria,

encontrando que:

“[...] E1 42% tienen un nivel de conocimiento regular y el mito més frecuente fue
una persona debe estar en ayunas para donar sangre con un 75%; concluyendo que
el conocimiento debe ser reforzado a fin de erradicar mitos frecuentes, que podrian
influir en la donacién voluntaria, asi como en el desarrollo las actividades de

promocion de la salud del enfermero”.

Es ese contexto, los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca
Filial Jaén durante las conversaciones entre compafieros de estudio, sobre la donacién de

sangre, manifestaron lo siguiente:

“A pesar de estudiar enfermeria siento temor de donar sangre porque creo que me voy

a debilitar, ademas que tengo un tatuaje”.

“Yo solo donar¢ sangre en una emergencia a un familiar, porque al donar a otros tengo
miedo de quedarme anémico y sin que me puedan ayudar a mejorar mi situacion, en

cambio en la familia de todas maneras nos apoyamos entre todos”.

Frente a la situacion descrita, surge la necesidad de formular la siguiente pregunta de
investigacion: ¢ Cudl es el nivel de conocimiento y mitos existentes sobre la donacion de
sangre en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial
Jaén-2021?

Objetivos

1.2.1. Objetivo general
- Analizar el nivel de conocimiento y los mitos existentes sobre la donacion de
sangre en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de

Cajamarca Filial Jaén.

1.2.2. Objetivos especificos
- ldentificar el nivel de conocimiento sobre donacion de sangre respecto a sus

dimensiones: tejido sanguineo, generalidades, transfusion sanguinea y rol de



la enfermera (0), en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de
Cajamarca Filial Jaén.

- Identificar los mitos mas frecuentes de la donacién de sangre respecto a:
requerimientos basicos, cuidados de salud personal, practicas de riesgo,
enfermedades cronicas e infecciones, en estudiantes de enfermeria de la

Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén.

1.3. Justificacion

Este estudio encuentra justificacion en la escasa tasa de donacién de sangre en el mundo,
siendo en los paises de ingresos altos de 31,5 donaciones por cada 1000 personas; 15,9
en los de ingresos medianos altos, 6,8 en los de ingresos medianos bajos y 5 en los de

ingresos bajos®.

En el Peru hay poca cultura de donacién de sangre y con el desarrollo de la pandemia, el
numero de donantes voluntarios ha disminuido, a solo un 20 por ciento, muy a pesar de
gran necesidad de sangre, para transfusiones, cirugias complejas, trasplante de 6rganos,
gestantes con hemorragias, victimas de accidentes de transito, enfermos con cancer,

personas quemadas, hemofilicas, y complicaciones por COVID - 19%°,

En ese contexto es fundamental el conocimiento sobre la donacion de sangre, a fin de
corregir mitos o ideas erradas, existentes en relacion a esa noble accién de solidaridad y
compromiso social con la ciudadania; mucho mas considerando que los estudiantes de
enfermeria durante las distintas conversaciones sostenidas sefialan, temor para la
donacion de sangre creyendo que les generara debilidad, ademas de indicar que varios

refieren tener tatuajes y creen que esto es un condicionante para no donar.

Bajo estos referentes se considera necesario desarrollar esta investigacion, a fin de
conocer su nivel de conocimiento y los mitos que tendrian sobre la donacidn de sangre,
y sobre los resultados mejorar el nivel de conocimientos, incrementar el nimero de
donantes a futuro, y fomentar el ejercicio de valores como la solidaridad, hacia la mejora
del abastecimiento sanguineo en beneficio de la colectividad, toda vez que el futuro
profesional tendria doble rol tanto de donador como de profesional de la salud, y eso

beneficia largamente a la comunidad.



Los resultados de este trabajo de investigacion proporcionaran informacion relevante que

serviran de referencia para la mejora del abordaje de contenidos en las distintas lineas

curriculares de la formacion profesional.

Asi mismo esta investigacion servira de referencia para otras investigaciones.



CAPITULO 11

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes del estudio
Internacional

Obregon, et al'3, realizd una investigacion en el 2020, cuyo objetivo fue, determinar el
nivel de conocimientos, actitudes y predisposicion hacia la donacién de sangre en
estudiantes de medicina de la Universidad Central del Ecuador. Estudio descriptivo
transversal, realizado en 303 estudiantes. Los resultados muestran que el rango de edad
de los participantes fue de 18 a 32 afios, el 60,7% fueron mujeres y el 39,3% hombres; el
69,3% tienen un nivel de conocimiento moderado y el 92,1% tiene una actitud positiva
hacia la donacidn de sangre. Respecto a la predisposicion hacia la donacion de sangre, el
60% de los participantes fueron donadores, cuya principal razon fue el altruismo (48,9%).
Conclusion. La mayor parte de los estudiantes poseen un nivel moderado de

conocimiento respecto a la donacion, y en su mayoria una actitud positiva sobre la misma.

Mufioz!* realizd una investigacion en el 2015, es un estudio descriptivo transversal,
realizado en una muestra de 180 jovenes de la ciudad de Jaén, Espafia. Los resultados
muestran que para los participantes la donacion de sangre resulta trascendente, que hay
la posibilidad de donen posteriormente y que la donacion no hace dafio; sin embargo,
sefialaron miedo a la extraccién por el riesgo de contraer hepatitis, sinembargo estan
dispuestos a donar ante un desastre nacional o si un amigo o familiar lo necesita.
Concluyendo que el conocimiento fue aceptable, pero reforzando e incrementando los
conocimientos en algunos aspectos, asi como incentivar hacia el altruismo y la

solidaridad.
Nacional

Pérez y Vasquez'? realizaron una investigacion buscando identificar el nivel de
conocimientos y mitos existentes sobre la donacion de sangre en estudiantes de
Enfermeria del 2do al 4to afio de una Universidad Privada de Lima en el 2017. Estudio
de disefio no experimental de enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y de corte

transversal, realizado en 52 estudiantes. Los resultados muestran que el 42% de



participantes alcanzaron un nivel de conocimiento regular y un 27% un conocimiento
deficiente. El mito mas frecuente fue “Una persona debe estar en ayunas para donar
sangre” con 75% Yy el menos frecuente “El donar sangre engorda” con un 10%.
Concluyendo que hay necesidad de mejorar el conocimiento sobre la donacién de sangre
buscando eliminar los mitos frecuentes, ya que podria afectar la donacion solidaria y la

educacion a la poblacion sobre el tema en los establecimientos de salud.

Callata®® realiz6 una investigacion cuyo objetivo fue identificar el nivel de conocimiento
y mitos existentes sobre la donacion de sangre en internas(os) de Enfermeria del Hospital
Regional Manuel Nufiez Butron — Puno 2019; estudio de enfoque cuantitativo, nivel
descriptivo y de corte transversal, realizado en una muestra de 48 internas(os). Se utilizo
como técnica la encuesta, y como instrumentos 2 cuestionarios: para conocimientos y
mitos, con una confiabilidad de 0.76 y 0.78 respectivamente. Los resultados muestran
que el 50,0% de participantes tienen un conocimiento deficiente, seguido de
conocimiento regular 45,8%; en torno a los mitos el 85,42%, estos son mas frecuentes
sobre enfermedades cronicas las cuales son falsas (el 85,4% tiene mitos sobre “una
persona que padece de Diabetes Mellitus 2 controlado, puede donar sangre™) y el 66.67
sobre los cuidados de salud personal (el 72,9% tienen mitos sobre “una persona que tiene
un tratamiento con anticonvulsivantes para el dolor crénico, que no cede con analgésicos,
puede donar sangre”). Concluyendo que el conocimiento sobre la donacion de sangre

necesita ser reforzado.

Paredes® realiz6 una investigacion en el 2018, que tuvo como objetivo: Determinar los
conocimientos y actitudes hacia la donacion voluntaria de sangre que tienen los
estudiantes de enfermeria y medicina de una Universidad Publica, 2018. Estudio de nivel
descriptivo y de corte transversal, realizado en una muestra de 59 estudiantes de
enfermeria y 64 estudiantes de medicina. Los resultados muestran que de manera global
los participantes tienen conocimientos acerca de la donacion de sangre; sin embargo, en
el anlisis por dimensiones, se obtuvo que méas de la mitad de los estudiantes de las 2
escuelas, desconocen los requisitos para donar sangre. En torno a las actitudes, ambos
mostraron indiferencia. Concluyendo que los participantes en su mayoria saben de la
donacion voluntaria de sangre; pero en el andlisis por dimensiones, se encontré que

desconocen los requisitos para donar sangre, como: edad, peso, cada que tiempo puede



donar la mujer, pero si conocen la importancia, lugares de donacion, cantidad y

restricciones para donar, entre otras.



2.2.

Local

Al realizar la basqueda, no se encontrd investigaciones sobre el tema en estudiantes de

enfermeria a nivel local.

Bases tedricas - conceptuales

2.2.1. Conocimiento

Definicion

Mario Bunge, define el conocimiento como un “conjunto de ideas, conceptos y
enunciados que pueden ser claros, precisos, ordenados, fundados, vagos e inexactos”
pudiendo clasificarse en conocimiento cientifico o formal y conocimiento ordinario o
vulgar. Siendo el primero, aquellas representaciones verdaderas que se pueden probar y
contrastar cientificamente porque ya existe una base teodrica, por lo tanto, este
conocimiento es verificable, racional y sistematico. Y el segundo, es un conocimiento no

especializado, que en la vida cotidiana se va adquiriendo sin embargo puede llegar a

conocimiento cientifico si es sometido a prueba®’.
Tipos de conocimiento
Segun Llinas'®, el conocimiento puede ser: empirico y cientifico.

[...] El empirico, esta basado en la experiencia y en la percepcion que la persona
logra, debido a diversas necesidades que se le presenta en la vida, muchas veces
adquirido por instinto y no como pensamiento fundamentado de la ciencia; y el
cientifico, este es dindmico, utiliza investigaciones, modelos, procedimientos,

experimentacién e informacion abstracta para aproximarse a la realidad.

Segun Huertas®, los tipos de conocimiento son tres, los mismos que se describen a

continuacion y sobre los cuales ponderamos la variable a estudiar:

- Conocimiento bueno: cuando la persona entrevistada tiene un Optimo
conocimiento en relacién a lo que se le estd preguntando, teniendo un

fundamento logico consistente.

- Conocimiento regular: es el nivel de conocimiento basico 0 medianamente
logrado, la persona entrevistada responde con términos parcialmente precisos

y el fundamento légico es simple.
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- Conocimiento deficiente: el entrevistado presenta un conocimiento
insuficiente o bajo, sus ideas reflejan total imprecision y sin fundamento
l6gico.

2.2.2. Conocimientos sobre donacion de sangre

Es la informacién sobre la accion de donar sangre, adquirida mediante la educacion, la

comprension tedrica o la practica®.
2.2.2.1. Lasangrey sus componentes

A. Sangre
La sangre es un tejido liquido que recorre el organismo, a través de los vasos sanguineos
que transporta las células necesarias para llevar a cabo las funciones vitales (respirar,

formar sustancias, defenderse de agresiones)*®.

El volumen de sangre de las personas guarda relacién con su edad, peso, sexo y talla. El
7% de su peso corporal es considerado como la cantidad de sangre portante, que en

promedio es entre 4,5y 6 litros de sangre.

La sangre transporta los nutrientes hasta las células, donde se metabolizan y recogen
sustancias de desecho para eliminarlas a través de los 6rganos de excrecién; tiene un rol

fundamental en la inmunidad, coagulacion y la regulacion de la temperatura corporal®.
B. Componentes

Los componentes sanguineos son fracciones celulares o plasmaticas obtenidas de una
unidad de sangre (US) por medio del procedimiento fisico de centrifugacion, siendo:
paquete globular (PG), concentrado plaquetario (CP), plasma fresco congelado (PFC),
entre otros, que luego de ser analizados y conservados se infundan a una persona
diferente al donante (transfusion homdloga) o se infundan a la misma persona que los

dono (transfusion autéloga)?.
Se describen los siguientes hemocomponentes:
Sangre Total (ST)

Es la US tal como es extraida del donante, sin fraccionar, de volumen total de 500 mL
aproximadamente, que contiene soluciones anticoagulantes y preservantes (420 a 430

mL de sangre mas 70 a 100 mL de anticoagulante y/o preservante), se conserva ente 2 a
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6 °C de temperatura. Su duracion es de 35 a 42 dias, segun el anticoagulante usado. En
la actualidad, el mas recomendado es el preservante manitol (Adsol); esta solucion
contiene glucosa, adenina y cloruro de sodio. Tiene un Hto entre 35 a 45 %, después de
24 horas de almacenada tiene pocos leucocitos y plaquetas funcionales, y los niveles de

factores coagulacion labiles (V' 'y VIII) disminuidos?.
Paquete globular o concentrado eritrocitario

El paquete globular es el concentrado de globulos rojos (GR) resultante de remover de la
sangre total un volumen de 200 a 250 mL de plasma. Por esto, tiene un mayor Hto, que
va de 60 % a 70 %, segun el anticoagulante y los aditivos de la bolsa colectora, contiene
una hemoglobina aproximada de 20 g/100 mL (de 45 a 75 g/U)?.

Concentrado de plaquetas (CP)

Es el componente sanguineo, producto de la extraccion de la sangre entera, la mayor
parte del plasma, y de globulos blancos, estd compuesta de alrededor de 5 a 7 x 10%°
plaquetas (al menos 85 % de plaquetas de la unidad original) en un volumen de 30 a 50
mL, ademas, idealmente, un contenido menor de 1,2 x 10° GR (1 mL aproximadamente)
y menor de 1,2 x 10® leucocitos, si se remueve la capa leucocitaria por centrifugacion
adicional se puede lograr una reduccion de los leucocitos a casi 1 x 10 (CP

leucorreducido).

La unidad de CP obtenida por aféresis (plaquetoféresis) es de un solo donante, contiene
1,5 a 5x 10 plaquetas en un volumen de 250 a 300 mL (1 U de CP obtenido por aféresis
equivale a 6 CP estandar), su concentracion de GR y leucocitos depende del sistema de
separacion y maquina utilizada, las nuevas tecnologias producen leucorreduccion 6ptima

con cuenta de leucocitos menor de 1 x 106,

El CP se conserva a temperatura ambiente y en agitacion constante a 20 rpm, tiene una
duracion maxima de 5 dias. Asimismo, 4 a5 U de CP estandar o 1 U de CP obtenida por
aféresis proporciona una cantidad de factores de coagulacion similar a la contenida en 1
U de PFC estandar. Como los PG, las plaquetas también pueden ser “lavadas™ si es
necesario, sobre todo en pacientes con historia repetida de reaccion febril no hemolitica.
El CP también puede ser leucorreducido, sea por aféresis o por filtracion

prealmacenamiento o previos a su transfusion?°.
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Plasma fresco congelado (PFC)

Es el producto obtenido mediante la extraccion del plasma de la sangre completa, el
mismo que se congelay guarda a una temperatura por debajo de los 18 grados centigrados
0 menos, tiene un volumen de 200 a 300 mL (400 a 700 mL si es obtenido por aféresis o
plasmaféresis), su duaracion puede alcanzar a 6 meses y a un afio si se conserva a — 30

grados centigrados.

Su composicion incorpora agua, hidratos de carbono, grasa, sustancias minerales y
proteinas (albdminas 10 g/U y fibrindgeno 0,6 g/U), ademéas de los factores de
coagulacién, si se cumple con el proceso en un tiempo 6 h post extraccién. Contiene
aproximadamente el 70 % de los factores de coagulacion de la unidad inicial. La mayoria
de factores de coagulacion son estables a temperaturas de refrigeracion, excepto los
factores VIl 'y V, si el plasma no es congelado rapidamente luego de su fraccionamiento,
el factor VIII cae réapido, el factor V declina mas lentamente?

C. Grupoy compatibilidad sanguinea
Grupos sanguineos (GS)

Son un conjunto de moléculas ubicadas preferencialmente en la membrana del glébulo
rojo (GR), son de naturaleza antigénica/aglutindégenos (Ag). Estos aglutindégenos pueden

provocar la formacion de anticuerpos especificos/aglutininas (Ac)?.

El estudio inmunohematoldgico confirma mediante la tipificacion el GS de la unidad y
su grupo Rh (positivo o negativo), asi como la deteccion de anticuerpos irregulares. Los

GR presentan cuatro grupos principales: O, A, By AB.

Los GS son determinados genéticamente bajo las leyes de Mendel (un gen de cada
progenitor). Actualmente, se describen mas de 400 antigenos, la mayoria de los antigenos

de los GR se expresan desde el nacimiento??,
Compatibilidad sanguinea

Es importante determinar los antigenos tanto en el donante como en el receptor, es decir,

en la donacion y en la transfusion.

El grupo AB es el Receptor universal, es decir, puede recibir de todos los demas grupos
y el grupo O es el dador universal, sin embargo, sélo puede recibir de su propio grupo

sanguineo®,
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Cuadro 1: Tipos de sangre, donador y receptor?.

Tipo de Sangre A quién puede donar | De quien puede recibir donacion
A+ A+ AB+ A+ A-O- O+

A- A+ A- AB+ AB A- O-

B+ - B+ AB+ B+ B- O- O+

B- B+ B- AB+ AB- B- O-

AB+ AB+ De todos los grupos

AB- AB+ AB- B- AB- O-

O+ A+ B+ AB+ O+ O+

O- A todos los grupos O-

D. El Sistema o factor Rh

El factor Rhesus, es una proteina genéticamente hereditaria, visible en la superficie de
los componentes sanguineos glébulos rojos, su importancia radica en las reacciones de
sensibilidad y hemolisis que puede causar, durante transfusiones y embarazos, pueden

ser la causa principal de las reacciones hemoliticas.

Este sistema Rh esta codificado por los genes Cc, Dd y Ee responsables de los antigenos
Cc, Dy Ee. Los genes Rh se disponen en grupos de tres y cada progenitor aporta uno.
Las combinaciones son mdltiples y las que se registran en los hijos dependen de las de

sus progenitores, pero lo mas importante es la presencia o ausencia del gen D.

Cuando un individuo hereda el gen D, sus glébulos rojos reaccionan con los anti-D y por
lo tanto se dice que es Rh D positiva. Si no hereda el gen D, sus glébulos rojos no

reaccionan con los anti-D y, por lo tanto, se dice que es Rh D negativa.

Los individuos Rh positivos pueden recibir tanto sangre Rh D positiva como Rh D
negativa. Mientras que los individuos Rh D negativos deberian recibir siempre sangre Rh

D negativa®*.

2.2.2.2. Donacion de Sangre

La sangre es un elemento fundamental e insustituible de los bancos de sangre,
considerando que sin ella, no dispondriamos de: plasma, glébulos rojos, glébulos
blancos, plaguetas, y otros productos bioldgicos para uso en el tratamiento de diversas

enfermedades?.
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En ese sentido es fundamental asegurar la calidad en toda la cadena del proceso
transfusional, que involucra: servicios de bancos de sangre seguros, recursos humanos
capacitados, sensibilizados y en cantidad suficiente, insumos necesarios y normas que

guien el procedimiento.
A. Donante.

Definicion. Es aquella persona que previo cumplimiento de los requisitos legales y
reglamentarios cede voluntaria, libre y gratuitamente, con fines terapéuticos o de
investigacion, una porcidn de su sangre en la forma y cuantia que indique la prescripcion

médica®®
B. Tipos de donantes:

Donacion por pre-depdsito. El usuario deposita en forma anticipada las unidades de
sangre a necesitar durante o después de su operacién. Un tipo especial de pre-depdsito es
la donacion aut6loga o autotransfusion de sangre o derivados conservados, provenientes

del mismo usuario; el mismo usuario es donante y receptor.

Donacion por reposicion. El usuario devuelve a través de donantes integrantes de la
familia y/o amigos, la cantidad de sangre que le administraron, por su condicién de salud
durante su hospitalizacion; es el tipo més frecuente de donacion.

Donacidn voluntaria de sangre. Accion mediante la cual una persona entrega en forma
voluntaria, libre y gratuita, sangre, plasma u otros componentes sanguineos de manera
repetida y periddica, con fines terapéuticos o de investigacion, segin la prescripcion

médica, sin recibir pago alguno. Es la mas recomendable, considerada la donacion ideal.

Es necesario sensibilizar sobre la donacién voluntaria, de naturaleza altruista, buscando
obtener: sangre segura y en cantidad suficiente; disponer la entrega de componentes
sanguineos en forma oportuna y eficiente y realizar la terapia transfusional con garantia

de la calidad?®.
C. Requisitos para donar sangre

Toda donante de sangre debe reunir un conjunto de requisitos, con la finalidad de
asegurar la integridad y seguridad tanto del donante como del receptor de la transfusion

sanguinea; esto genera una evaluacion estandarizada segun la normatividad vigente, y
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registrandose en una ficha de donante voluntario y cuando tenga cuatro donaciones, se

le considerara genuino donante, y se entregara el carnet de donante voluntario.

El candidato a donante, debe cumplir con los siguientes indicadores a la evaluacion:

D.

Identificacion plena: con DNI original y vigente; tener una presién arterial con
valores de < 140 mmHg / 60 -90 mmHg, sistolico - diastolico; pulso ritmico entre
50 y 100 pulsaciones por minuto; y analisis de hematocrito minimo de 40% para

los varones, 38% para las mujeres y maximo 51% para ambos?®.

Grupo sanguineo de preferencia sea «O» positivo, por ser el tipo de sangre mas
comun en la poblacion, y es generalmente compatible con todos los demas grupos

sanguineos®.

Edad entre 18 a 60 afios y con buena salud al momento de la donacion; pesar 50Kg
como minimo; haber tomado un desayuno ligero bajo en grasas; y un tiempo entre

las donaciones de 3 meses para hombre y 4 meses para las damas?.

Si te hiciste un tatuaje o un piercing recientemente, podras donar después de un
afio; no tener antecedentes de hepatitis posterior a los 12 afios, ni otras
enfermedades cardiacas, renales, respiratorias 0 hematoldgicas, cancer, diabetes,
hipertension, VIH, sifilis, hepatitis B, C, HTLV, enfermedad de Chagas u otra

infeccion transmisible por la sangre 7.

No haber recibido sangre ni transfusiones el ultimo afio; ni tener relaciones
bisexuales ni homosexuales; tener un (a) solo (a) comparfiero(a) sexual en el Gltimo
afio; no ser ni haber sido drogadicto, ni estas bajo efectos del alcohol; no haber
tenido relaciones sexuales con hombres 0 mujeres promiscuos en el ultimo afio; no

estar en embarazo ni dando de lactar?’.

Principios éticos de la donacién de sangre?®

Durante la donacidn las personas ejercitan un conjunto de valores que son los siguientes:

Voluntariedad: La donacién es un acto voluntario y libre al que nadie debe ser

obligado, sino que debe partir de su propia decision.
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- Altruismo: La sangre, como cualquier otro tejido u organismo humano, nunca debe
ser considerada como una mercancia y, por tanto, no podréa ser objeto de comercio

ni beneficio.

- Anonimato: La sangre del/la donante se identificara con una clave numérica en la
que no constara su nombre; de esta forma el/la donante y el/la receptor/a no tendran

ningun tipo de relacion ni conocimiento.

E. Las reacciones adversas a la donacion de sangre
Reacciones adversas locales:?°

- Hematoma: se trata de una masa delimitada de sangre que es extravasada fuera del

sistema sanguineo.

- Colapso de la vena: es producido por la ansiedad en la que se encuentra el donante,
lo que ocasiona la liberacion de una gran cantidad de adrenalina que genera

vasoconstriccion

- Flebitis o tromboflebitis: Cuando ocurre se presenta luego de la donacién y se trata
de la inflamacidn de la vena en la cual se hizo la extraccion, puede ir acompafiada

de la formacion de trombo sanguineo en su interior.

- Dafio neuroldgico: el donante presenta un dolor desbordante en el lugar de la
puncion acompafiado de una disminucion de la fuerza, que ademas genera una

sensacion de corriente en el brazo.
Reacciones adversas sistémicas:2°

- Sindrome vasovagal: se dan por factores psiquicos y fisicos, con decaimiento,
ansiedad, palidez, piel fria y sudorosa, con o sin pérdida de la conciencia, puede
producirse nauseas, vomitos y relajacion de esfinteres pudiendo desencadenar

convulsiones e infartos.

- Puncion arterial: se reconoce por la salida de la sangre a presion por lo que la bolsa

se llena con rapidez, al finalizar el donante manifiesta dolor severo.

- Hipocalcemia en donantes por aféresis: debido al uso de anticoagulantes, puede
producir una hipocalcemia debido a la accion quelante que ejerce sobre el calcio,

provocando un episodio de parestesia en labios, cavidad oral y extremidades,
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F.

inusualmente pueden producirse espasmos musculares, hipotension, taquicardia,

arritmia y convulsiones.

Tetania (temblores y espasmos musculares): debido al estado de convulsion: se da
como una respuesta a la pérdida de sangre que desencadena un estimulo transitorio

que afecte a la actividad cerebral.

Convulsion: se da como una respuesta a la pérdida de sangre que desencadena un

estimulo transitorio que afecte a la actividad cerebral.

Infarto al miocardio: puede ocurrir por la reduccion inesperada de la irrigacion

sanguinea coronaria, que involucra una o mas areas del miocardio.

Reacciones alérgicas. Sus sintomas incluyen: prurito, erupcion generalizada,
hinchazén, mareo y dolor de cabeza, puede presentarse dificultad respiratoria,
sibilancias y obstruccién de las vias aéreas. En raras ocasiones, una reaccion

alérgica es lo bastante grave para causar una presion arterial baja y choque (shock).

Banco de sangre

Es un servicio especializado en el area de medicina transfusional, cuya funcién principal

es la obtencion de sangre, plaquetas y demas componentes sanguineos destinados a dar

soporte transfusional seguro, oportuno y de calidad; cubriendo asi la demanda de casos

atendidos con fines terapéuticos en las instituciones de salud.

En algunos casos podré seleccionar, aplicar y preparar hemoderivados, para coberturar

cirugias y procedimientos complejos como quemaduras severas, trasplantes de médula

sea, tumores, problemas cardiologicos, malformaciones congénitas, entre otros®.

G.

Las pruebas que se realiza a la sangre donada

A cada unidad de sangre se le efectlian las siguientes pruebas?®:

Sifilis

Hepatitis B (Antigeno de Superficie y Core)
Hepatitis C

SIDA (HIV 1,2)

HTLV I-11
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Chagas

2.2.2.3. Transfusion sanguinea

A.

Transfusion.

Es la restitucion o transferencia de sangre o de alguno de sus componentes por productos

similares de origen humano obtenidos y conservados mediante procedimientos

apropiados de un sujeto (donante) a otro (receptor).

Merchan et. al®!, sefialan que la transfusion es:

[...] “Es una técnica de enfermeria que requiere un conocimiento profundo de las
bases fisiologicas y un manejo meticuloso de la atencion al paciente y la aplicacion
correcta de un protocolo para evitar posibles complicaciones. Incluye la aplicacion
de principios cientificos que fundamenten la accion en la prevencion y reduccion
de riesgos y errores, con la finalidad de dar la seguridad necesaria al paciente y

garantizar la calidad del servicio”.

Segun Vargas®?, el proceso de transfusion, sigue la siguiente secuencia:

B.

[...] 1) Solicitud del hemocomponente por el médico; 2) Revisar prescripcion
médica en la historia clinica sobre indicacion especial; 3) Revisar la identificacion
del receptor, 4) Verificar que se haya firmado el consentimiento informado; 5)
Aplicar la técnica aséptica y canalizar la via periférica con dispositivo de calibre
18 0 20. 6) Orientar al receptor sobre el procedimiento y posibles signos y sintomas
de alerta que debe comunicar. 7) Control completo de signos vitales pre
transfusionales. 8) preparar el equipo, segin el componente sanguineo a
transfundir. 9) Iniciar la transfusion en un maximo de 30 minutos después de haber
sido retirada la unidad del Banco de Sangre. 10) Registros de las caracteristicas de

la transfusion.

Cuando se realiza una transfusion sanguinea

La terapia transfusional como tratamiento terapéutico a la poblacion, es politica del

Ministerio de Salud, fortaleciendo los Bancos de Sangre, buscando reducir la mortalidad

de nifios y nifias menores de 5 afios, mejorar la salud materna y combatir el VIH/SIDA,

paludismo y otras enfermedades?®.
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C. Factores que determinan la necesidad de transfundir

- Pérdida de sangre, debido a hemorragia interna (traumatica y no traumatica),

hemorragia externa.
- Hemdlisis, por presencia de sepsis, coagulacion intravascular diseminada (CID).

- Estado cardiorrespiratorio y oxigenacion tisular: evaluacién de signos vitales como
pulso, presion arterial, frecuencia respiratoria, llenado capilar, pulsos periféricos,
temperatura de las extremidades, disnea, insuficiencia cardiaca, angina, nivel de

conciencia, flujo urinario, etc.

- Evaluacion de la anemia: clinicamente por evaluacion de la lengua, palmas, ojos y

ufias, y laboratorial, por medio del dosaje de hemoglobina y/o hematocrito

- Tolerancia del paciente a la pérdida de sangre y/o anemia: edad, condiciones
clinicas como preeclampsia, insuficiencia renal, enfermedad cardiaca, enfermedad
pulmonar cronica, infeccion aguda, diabetes mellitus, tratamiento con beta-

bloqueadores.

- Prevision de la necesidad de sangre. Anticipandose a una cirugia o anestesia,
considerando continuidad del sangrado, cesién o recurrencia del sangrado y

continuidad de una hemolisis?.
D. Indicaciones generales de una transfusion de hemocomponentes®
- Recuperacion de la capacidad de transporte de oxigeno a los tejidos.
- Restauracioén de la funcion hemostatica (plaquetas, factores plasmaticos).
- Mejorar la funcion leucocitaria (controversial).

- Lasangre total no se debe usar para restablecer el volumen sanguineo.

2.2.2.4. Rol del enfermero (a) en la donacion de sangre
A. Funciones del enfermero(a) en el proceso de donacion sanguinea

El papel fundamental de la enfermeria en el Centro de Transfusion es la atencién al
donante, tareas en el area de hemovigilancia, de histocompatibilidad, en promocion de la
donacion, y coordinacion y direccion de equipos.
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En la atencion al donante, la enfermeria se encarga de todo el proceso de la donacion:
realiza la entrevista y valoracion previas del donante, y atiende la donacion en si, que es
mucho mas que la simple técnica de canalizacion de una via para extraccion, sino aplicar

la esencia de la profesion enfermera: el cuidado®.

El donante es una persona sana, altruista y solidaria, pero que tiene dudas, miedos,
temores, que demanda informacidn, a la que hay que dar consejos para una postdonacion
adecuada y que en ocasiones puede sufrir efectos adversos (mareos, lipotimias,
hematomas...), para lo cual requiere habilidades y conocimientos necesarios. Un buen
cuidado de enfermeria durante la donacion es la mejor herramienta para la fidelizacion

de los donantes.

La promocion de la donacion es el primer eslabon de la cadena transfusional, necesario
para asegurar un adecuado nivel de donaciones en cantidad y en calidad, tiene el
componente de educacion para la salud, donde se informa y sensibiliza a la poblacion de
la importancia de las donaciones; implementandose programas de aprendizaje servicio,
en centros de ensefianza, empresas, organismos, asociaciones, se realizan visitas guiadas
al Centro de Transfusion e intervenciones en medios de comunicacion, se imparten

cursos para profesionales, y se mantiene presencia en redes sociales.
B. El proceso de donacién de sangre®

Entrada: Se ejecuta por personal administrativo, es una zona que debe disponer de buena
limpieza, iluminacidn e indicacion de horarios de donacion. El trabajo es continuo hasta
atender a todos los donantes. Si es un donante que acude por primera vez, se llenara el

formato de donacion o se hara una blsqueda de la data en el sistema digital que se utilice.

Entrevista clinica: Sera desarrollada por el médico o enfermero (a), sera
individualizada, cuidando su intimidad y se proveera de informacion concreta y correcta,

aclarando temores y dudas.

Exploracion: Se medira el pulso del paciente, si sobrepasa o no llega a los limites se
termina la exploracion, anotando el Cdodigo de Rechazo. Se medira la presion arterial,
cuidando que el donante este sentado con el brazo relajado a nivel cardiaco y palma de
la mano hacia arriba, si la tension arterial, supera o no alcanza el limite se anotara el
cddigo de Rechazo, y se culmina el acto. Se determinara el valor de hemoglobina,

mediante el pinchamiento en la zona capilar del pulpejo del dedo pulgar, registrando el
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resultado en la ficha respectiva; finalmente se registra el peso del paciente, a cargo del

enfermero (a).

Donacion: Se realiza en el espacio debidamente acondicionado y preparado con los
materiales necesarios para prevenir riesgos; este procedimiento esta bajo la

responsabilidad del personal de enfermeria.

Post donacion: Es el lugar en el que el donante descansa después de la donacion,
permanece de 5-10 minutos, facilitindole refrescos, zumos, mesas, sillas, teléfonos y

television; esté bajo la responsabilidad del enfermero (a).
2.2.2.5. Politicas de donacion de sangre en el Peru

El Per( en el afio 1995, mediante la Ley N° 26454 y su Reglament6 aprobado mediante
el Decreto Supremo N° 03-95-SA, “declard de orden publico e interés nacional la

obtencidn, donacion, conservacion, transfusion y suministro de sangre humana’3,

Asimismo, cre6 el Programa Nacional de Hemoterapia y Bancos de Sangre
(PRONAHEBAS), como oOrgano técnico responsable de establecer las normas y
procedimientos que aseguren el aprovisionamiento de sangre y hemocomponentes de
calidad, seguros y oportunos en los Centros de Hemoterapia y Bancos de Sangre a nivel

nacional®’.

En el marco de viabilizar la "Iniciativa Regional para la Seguridad Sanguinea de América
Latina", de la que el Peru es suscriptor y el "Plan de Accion 2006 2010" propuesto por la
OMS/OPS, se aprobo los "Lineamientos de Politica del PRONAHEBAS", cuyo objetivo
“es el de normar, coordinar y vigilar las actividades de obtencion, donacion,
conservacion, transfusion y suministro de sangre humana, sus componentes y derivados,
asi como los aspectos de supervision, fiscalizacion y monitoreo de las mencionadas
actividades, con el fin de que toda la Red de Centros de Hemoterapia y Bancos de Sangre
a nivel nacional proporcionen sangre segura, oportuna, con calidad y en cantidad

suficientes®.

Asimismo, mediante DS. N° 004-2018-SA se modifico el reglamento de la ley de
donacion, prohibiendo toda actividad con fines de lucro vinculada a la sangre humana y

sus componentes y precisiones funcionales a los centros de hemoterapia®.
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2.2.3. Mitos

La palabra mito proviene del griego pvOog, mythos, «relato», «cuento»; se constituye en

relato o asunto inventado o que da una falsa apariencia a una cosa; forman parte del

sistema de creencias de una cultura o de una comunidad, donde son considerados como

historias verdaderas®.

2.2.3.1. Mitos sobre la donacion de sangre

“Los mitos sobre que se mantienen acerca de la donacion de sangre, corresponden a

creencias propias de la cultura de las personas; las mismas que sufre un proceso de

9941

cambio y adaptacion vinculados a quienes lo relata y el espacio donde se difunde™*".

Cuadro 1. Mitos y creencias, contexto y recomendaciones a fin de sensibilizar a la

poblacion sobre la donacion voluntaria de sangre*? 4344

agujas y lancetas

umbral de cada individuo, pero
durante la donacién no hay dolor.

N° | Mitos y creencias | Realidad Recomendacion
1 | Temor aengordar | EI acto de donacién no provoca | Llevar una dieta balanceada
aumento de peso, sin embargo, la
persona cree que reponer la sangre
extraida debe aumentar la ingesta
de alimento, lo cual no es
necesario.

2 | Temor al | Normalmente el  organismo | Ingerir preferentemente 16
desmayo, queda | compensa el volumen de sangre | onzas de agua antes de la
débil o les hace | extraida, si la persona goza de | donacién y continuar
dafio buena salud y cumple con los | ingiriendo suficientes

requisitos de donacién no tiene | liquidos el dia de la donacién.
alteraciones fisioldgicas.

3 | Temor a | Si usa material nuevo, estéril y | Dar informacion pertinente al
contaminarse con | descartable para dad donante y el | donante para que se siente
el material que se | personal de Banco de Sangre | seguro.
usa aplica medidas de bioseguridad.

4 | Temor a quedar | Los niveles de Hb y Hto se | Cumplir con los tiempos
anémico determinan antes de la donacion, y | establecidos en cada

la sangre se recupera en su | donacion. Ingerir una dieta
totalidad en un promedio de 52 | balanceada.
dias.

5 | Temor del | No hay ninguna relacion con el | Continuar con su vida sexual
donante, que le | sistema reproductor. normal
cause impotencia
sexual

6 | Temor a | Es normal sentir dolor al momento | Orientar al donante par que se
punciones  con | de la puncién y dependera del | sienta comodo, relajado vy

tranquilo.
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pocas horas el volumen de la
sangre volvera a ser el mismo.

7 Emergencias ocurren a cada | Dar informacion adecuada
"So6lo voy a donar | minuto, cada paciente que requiere | sobre la incidencia de las
sangre en una | una transfusion, constituye una | emergencias en los
emergencia" emergencia y si no se dispone de | hospitales.

sangre, podria morir.

8 Considérate invitado a hacerlo. Tu | Explicarle,  que  podria
"Nunca me | sangre es el regalo méas precioso | significar la vida para un nifio
pidieron gue | que puedas ofrecer. enfermo, en victimas de
donara sangre" accidentes o alguien que

necesita una cirugia.

9 Todo el mundo se siente | Explicarle que es un
; . atemorizado la primera vez. De | procedimiento muy sencillo,

Me da miedo dar -
sangre” hecho, cientos de personas | no hay que ser un
efectuaron 40 a 70 donaciones. superhombre 0 una
supermuijer para dar sangre**.

10 La edad de los donantes es de 18 a | Puedes seguir donando, con
N . 55 afios y en condiciones | autorizacion expresa  del
Soy demasiado ludables puede donar hasta los | médico  responsable  del
viejo para donar" saluda pu P .

65 afos. Centro de Hemoterapia y
Banco de Sangre.

11 Los donantes no contraeran SIDA, | Explicarle que todo el
"Podria contraer | ni ninguna otra infeccion por el | material utilizado en la
SIDA" hecho de dar sangre. recoleccion es estéril vy

descartable.

12 Los deportistas estan aptos para | Explicarle que el rendimiento
“No puedo donar | donar sangre. deportivo no se afectara, pero
porgue soy sin duda se ayudara a quien
deportista” necesite el insumo para

sobrevivir.

13 Una persona que tiene tatuajes si | Explicarle 'y sensibilizarlo
“No puedo donar | puede donar sangre, pero se | sobre la importancia del
porque tengo un | recomienda que pase al menos un | proceso de donacion®,
tatuaje”: afio antes de hacerlo; pasara una

entrevista y examen médico.
14 Eso no verdad, ya que no es | Explicarle el proceso
“Podria necesa}rio comer en  exceso fisioIQgico de reposicion
., | después de donar sangre, pues en | sanguinea®.
engordar

2.2.3.2. Dimensiones

A

Requisitos basicos de donacion:

Segun la OPS los requisitos basicos y principales para la donacion de sangre de manera

convencional son los siguientes*:

Mitos relacionados a:

Peso corporal
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El volumen sanguineo es proporcional al peso corporal (70ml por kg). La unidad de
sangre contiene unos 450 ml, y esto no debe superar el 12.5% del volumen sanguineo del

donante. Es por ello que los donantes potenciales deben pesar al menos 50 kg*®
Ayuno

Algunos servicios de banco de sangre suelen diferir a los donantes potenciales de sangre
que asisten al establecimiento en completo ayuno, lo cual se considerada una practica
inaceptable. Es recomendable que los donantes hayan ingerido medio litro de agua antes

de donar, para asi disminuir cualquier tipo de reaccion adversa®.
Nivel de hemoglobina (Hb) y hematocrito (Hto)

Las cifras de Hb y Hto permiten preveer el riesgo de anemia por el volumen extraido y
garantiza que la unidad de sangre extraido tenga la cantidad necesaria de Hb. El sexo, las
condiciones fisicas y la altitud del lugar donde radica el donante, deben evaluarse y ser
aceptables para la donacion: segun la Asociacion Americana de Bancos de Sangre
(AABB) es aceptable > 12.5 g/dl de hemoglobina o un valor > 38% en mujeres y > 13.5

g/dl de hemoglobina o un valor > 40% de hematocrito en hombres®®.
Intervalo de donaciones.

La recuperacion de los niveles de hemoglobina previos a la donacion, en personas de
condicion saludable, necesita de cuatro a seis semanas; por lo tanto, hay necesidad de un
tiempo adecuado, para que la medula ésea reemplace el volumen extraido de sangre en

la donacidn anterior, evitando la disminucion de hierro.

La OPS, recomienda que la frecuencia de donacion no exceda cuatro veces al afio para

los hombres y tres veces al afio para las mujeres®.
Periodo menstrual

Segun la OPS, las mujeres que desean donar sangre durante su periodo menstrual, no
deben ser diferidas como donantes de sangre, siempre que se sientan bien en el momento
de la donacién y que cumplan con todos los requisitos de seleccion (Hb, Hto, intervalo
entre donaciones y peso corporal); mujeres con voluminosa pérdida menstrual y con Hb

baja debe hacerse una evaluacion clinica®.
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B. Cuidados de salud personal
Si el donante esté recibiendo medicamentos por prescripcion médica puede donar

Las personas toman medicamentos en tratamiento o prevencion de diversas patologias,
cuando un donante refiere estar consumiendo medicamentos, hay necesidad de evaluar

el costo beneficio para el receptor de la donacion.

Las enfermedades en proceso de tratamiento con medicacion podrian afectar la eleccion

de un donante, como: antibioticos, anticoagulantes o corticoesteroides.
Las medicaciones consideradas en el proceso de la donacién de sangre son:

- “La aspirina inactiva irreversiblemente la funcién plaquetaria, segun la AABB,
se acepta al donante 36 hrs. Después de la ingesta del medicamento y segun los
Estandares de la Region del Caribe (CRS), la aspirina o medicamentos que la
contienen o aquéllos que inhiben la funcion plaquetaria, si fueron tomados dentro

de los tres dias, difieren al donante de plaquetas™®.

- “Antibioticos, segun la AABB: lo debe definir el director de la institucion, sin
embargo, la OPS recomienda que sélo los individuos que se sienten bien de salud
al momento de la donacién deben donar sangre, al respecto es necesario
considerar el hemocomponente a preparar y el principio activo del medicamento

ingerido™*,
C. Practicas de riesgo
El donante presenta perforaciones cosméticas y tatuajes
Perforaciones cosméticas (piercing)

Las perforaciones cosméticas se realizan con instrumentos que generalmente en contacto
con la sangre, los mismos que deben ser completamente estériles, sin embargo, es posible
que los lugares donde se realizan “piercing”, no habilitados e inspeccionados utilicen
equipos que no han sido esterilizados, que podrian ser vehiculos de transmision de
agentes infecciosos presentes en la sangre. El riesgo de transmision de infecciones en
periodo de ventana, se evitara difiriendo temporalmente a quienes se han realizado

perforaciones cosmeéticas.
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En ese sentido la OPS recomienda, que los individuos donantes, con perforaciones
cosméticas deben ser diferidos durante 12 meses. Es importante informar a donantes
potenciales sobre los riesgos que generan las perforaciones y los medios para

prevenirlos®®,
Tatuajes

Los tatuajes se realizan con penetracion de la piel, con instrumentos o equipos que
pueden contaminarse con sangre; hay evidencias que el maquillaje permanente y el arte
corporal han sido asociados con sangrado, infecciones locales, y transmision de hepatitis
C (VHC) y VIH.

El incumplimiento de los procedimientos apropiados de control de infecciones, asi como
personal no capacitado adecuadamente, constituyen riesgos de infeccion altos durante los

tatuajes.

La OPS recomienda, que los individuos que han sido tatuados y quienes efectuaron
maquillaje permanente deben ser diferidos como donantes de sangre por 12 meses
después de los procedimientos y advertirles de los riesgos*.

D. Enfermedades cronicas
El donante presenta diabetes, hipertension y epilepsia:
Diabetes

La Diabetes Mellitus, es una enfermedad sistémica, caracterizada por niveles elevados
de glucosa en la sangre debido a la insuficiente produccion o actividad de insulina. La
diabetes tipo 1 se produce por falta de produccién de insulina, y los pacientes que deben
recibir insulina inyectable. La diabetes tipo 2, se desencadena por incremento en la
necesidad de insulina asociados a obesidad y falta de actividad fisica, por lo que debe
controlarse la glucosa, mediante una dieta apropiada y ejercicio, algunos casos requieren

medicacion oral.

Su condicién sistémica genera complicaciones de larga duracion como: retinopatia,
nefropatia, neuropatia y cardiomiopatia, con cambios morfologicos y funcionales a nivel

de la microcirculacion.

La OPS recomienda que las personas con Diabetes pueden ser donantes de sangre si su

enfermedad esta controlada (ausencia de sed permanente y poliuria), sin embargo,
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quienes requieren insulina o tienen afecciones renales, cardiacas u oftdlmicas severas
asociadas, no deben ser aceptados para donar; debe promoverse la ingesta de una dieta
apropiada y la actividad fisica y estimularse el control periddico de los niveles de glucosa

en la sangre®®.
Hipertension arterial

La presion arterial alta en los individuos, puede estar asociada con ansiedad y
nerviosismo, por lo que esta deber ser tomada 2 veces, la segunda vez después de 10
minutos de descanso y calma. Las personas que no tengan otra consideracion de salud y
que estén tomando medicacion para controlar su presion arterial pueden donar sangre si
su presion arterial estad dentro de los limites aceptables; sin embargo, quienes tengan

presion alta deben ser diferidos.

Segun la OPS, sélo se debe aceptares donaciones de sangre, en personas que tienen cifras
de presion arterial dentro del intervalo normal; la presion sistélica no debe exceder los

180 mm Hg v la diastolica no debe exceder los 100 mm Hg*.
Epilepsia / convulsiones

La epilepsia se define como un desorden cerebral en el cual un grupo de células nerviosas
0 neuronas envian sefiales anormales, el patron normal de la actividad neuronal se altera,
causando sensaciones, emociones 0 comportamientos extrafios y, a veces convulsiones,

espasmos musculares y pérdida de la conciencia.

El diagndstico se realiza en personas que han sufrido mas de dos episodios convulsivos,
mediante electroencefalogramas y/o estudios tomogréaficos cerebrales. Las convulsiones
parciales no generan pérdida de la conciencia, pero puede perder el conocimiento un
corto periodo. Las convulsiones generalizadas producen, bruscas sacudidas de
extremidades, pérdida de la conciencia, del equilibrio y el control de esfinteres,

mordedura de lengua y movimientos de contraccion en todo el cuerpo.

La donacion de sangre puede inducir hipoxia cerebral transitoria en pacientes con
epilepsia, lo cual desencadenar aparicion de reacciones adversas a la donacion, como

lipotimias y convulsiones.
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La OPS recomienda que todos los individuos que tienen historia de epilepsia pero que no
han presentado convulsiones en los ultimos tres afios pueden donar sangre,

independientemente de si fueron o no medicados*®
E. Infecciones

Enfermedades infectocontagiosas

Brucelosis

Segun la OPS, las personas con diagnostico de infeccion por Brucella deben ser diferidos
por un afio luego del tratamiento apropiado de la infeccion, y quienes hayan estado
potencialmente expuestas a la infeccion, deben ser diferidas hasta ocho semanas después
de la exposicion potencial.

Es necesario que se investigue la presencia de signos o sintomas de brucelosis en los
donantes potenciales provenientes de areas endémicas, asi como la exposicion a animales

y productos animales infectados por Brucella®”.
Dengue

Los donantes que tuvieron dengue deben ser diferidos por cuatro semanas después de su
recuperacion total, segiin la OPS. En areas endémicas y durante brotes esporadicos,
diferir por cuatro semanas a quienes tuvieron sintomas de gripe o resfrio comdn. En areas
no endémicas, diferir por dos semanas a los donantes que viajaron a regiones con riesgo

de contraer dengue®’.
Hepatitis

Segun la OPS, los donantes con historia de hepatitis B o C deben ser diferidos en forma
permanente. Los que han estado expuestos a individuos con hepatitis B o C deben ser
diferidos por seis meses después de la exposicion. Los individuos que estuvieron
involucrados en conductas de riesgo para la adquisicion de hepatitis B y C deben ser

diferidos durante 12 meses*’.

A las personas con historia de ictericia después de los 11 afios de edad debe
recomendarseles que se realicen pruebas para la deteccion de hepatitis B 'y C. Los
sistemas de salud deben promover la vacunacion universal contra la hepatitis B de los
infantes, trabajadores de la salud, de quienes conviven con enfermos con hepatitis B y de

individuos involucrados en conductas de riesgo.
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Una persona si puede donar sangre, siempre que haya padecido hepatitis A antes de los
12 afios de edad. Pero NUNCA en el caso de las hepatitis B ni C.

El personal de la salud debe poner en practica las precauciones universales recomendadas

para evitar el contagio de infecciones transmitidas por sangre.
Virus de la inmunodeficiencia humana (VIH)

Segun la OPS, quienes tienen diagndstico de infeccion por VIH deben ser diferidos en
forma permanente. Las personas que estén involucradas en conductas que las ponen en
riesgo de adquirir la infeccién con VIH deben ser diferidas por un periodo de 12 meses
luego de la Ultima ocurrencia de esa conducta. Se recomienda que se establezcan
programas nacionales de educacién al publico que estén encaminados a prevencion de
conductas de riesgo y promocion de pruebas voluntarias en lugares que no sean de los

servicios de sangre*’.
Leishmaniasis

Segun la OPS, debe advertirse a las personas expuestas a las picaduras de fleb6tomos
infectados para que se protejan de las picaduras de insectos, utilizando repelentes, ropa
apropiada, redes protectoras y mosquiteros de cama; las personas con historia de
infeccion por Leishmaniasis deben ser diferidos en forma permanente; diferir por dos
afios a donantes asintomaticos cuyos viajes los pusieron en riesgo de haber adquirido la
infeccion®’.

Sifilis

Segun la OPS, las personas con prueba positiva de anticuerpos treponémicos para sifilis
deben ser diferidos en forma permanente para donantes y aquellos con evidencia clinica
de enfermedades de transmision sexual que no sea sifilis, pueden ser aceptados después
de 12 meses de tratamiento efectivo, siempre y cuando retinan todos los otros criterios

para ser donantes de sangre. Se aconseja a donantes potenciales que se protejan ellos y

sus parejas practicando sexo seguro®’.
2.2.3. Teorias relacionadas a las variables

Teoria Del Cuidado Humano - Jean Watson
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2.3

2.4.

La base de la teoria de Watson en la practica de enfermeria tiene como pilar la formacion
de un sistema humanistico - altruista de valores, el cultivo de la sensibilidad hacia los
demas, el afianzamiento de la relacion ayuda -confianza, entre otras que van a permitir
dar un enfoque humano y altruista a las acciones de las personas, de esta manera
contribuye a sensibilizar a los profesionales de la salud en el ejercicio de su labor y su

vinculo social®.

Se cita esta Teoria, considerando que la donacion de sangre, se constituye en un acto
voluntario, que simboliza la capacidad de valoracién y empatia de las personas con sus

semejantes.
Modelo de Promocién de la Salud - Nola Pender

Este modelo es ampliamente utilizado por los profesionales de enfermeria, ya que
permite comprender comportamientos humanos relacionados con la salud, y a su vez,
orienta hacia la generacion de conductas saludables. Esta teoria identifica en el individuo
factores cognitivo-perceptuales que son modificados por las caracteristicas situacionales,
personales e interpersonales, lo cual da como resultado la participacion en conductas
favorecedoras de la salud, cuando existe una pauta para la accion. EI modelo de la Salud
expone cdmo las caracteristicas y experiencias individuales, asi como los conocimientos
y afectos especificos de la conducta llevan al individuo a participar 0 no en

comportamientos de salud*®.

Con el Modelo de Promocion de la Salud de Nola Pender podemos sensibilizar y
concientizar a los estudiantes para que promocionen la donacién voluntaria de sangre y

asi fomentarlo en ellos y sus allegados.

Variable de estudio

Variable 1: Conocimientos sobre donacion de sangre.

Variable 2: Mitos sobre la donacién de sangre.

Operacionalizacién de la variable
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Variable Definicion Def|n|c_|on Dimensiones | Indicadores Medicion Esca_lq ,de Fuente Instrumento
conceptual | operacional medicién
Conoc | Informacion | Conjunto de | Tejido Define: - Conocimiento
imient | sobre el acto | conocimientos y | sanguineo - Sangre Deficiente: 0 -
osobre | de dar | saberes gue - Componentes 8 puntos.
donaci | sangre, tienen los - Grupos sanguineos y
6n de | adquirida por | estudiantes de factor RH - Conocimiento
sangre | una persona, | enfermeria sobre | Donacién de | Identifica: Regular: 9-12
através de la | el tejido | sangre - Donante de sangre puntos.
educacion, la | sanguineo, la - Tipos de donantes
comprension | donacion de Conoce: - Conocimiento
tedrica o la|sangre y la - Los requisitos para Bueno: 13-20
practica®, transfusién donar sangre. puntos
sanguinea,  asi - Los principios éticos.
como el rol de la - Las reacciones adversas
enfermera  en a la donacién de sangre.
este proceso. - Las _pruebas que se Estudiante
realiza a la sangre . . .
Ordinal | de Cuestionario
donada. Enfermeria
- La definicion de banco
de sangre.
Transfusion | Define:
sanguinea - La transfusién de
sangre.
Identifica:
- Cuando se realiza una
transfusion sanguinea.
Rol de la Conoce:
enfermera - Las funciones de la
(o) enla enfermera en la
donacion de promocion de la
sangre donacién de sangre.

- El proceso de donacion
de sangre.
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Escala de

Variable 3?:;2;‘8; (IJD;;:rr:cciIc())nnal Dimensiones Indicadores Medicion | medicién Fuente Instrumento
Mitos  sobre | Los mitos sobre | Identificacié | Requisitos Mitos relacionados a: Nominal
donacion  de | donacién de | n de mitos | basicos - Peso corporal
sangre sangre son | relacionados - Ayuno
creencias de una | a los - Nivel de hemoglobina 'y
cultura gue | requerimient hematocrito
forma parte de la | os béasicos en - Intervalo de donaciones.
naturaleza la donacion - Periodo menstrual
humana; los | de  sangre, Mitos relacionados a:
cuales se | salud - Si el donante esta
adaptan y | personal, Cuidados de recibiendo
cambian de | practicas de | salud personal medicamentos por
acuerdo a quién | riesgo, prescripcion médica
los relata y el | enfermedade puede donar. Estudiant
contexto en el | s cronicas e Mitos relacionados a: Verdadero / dsu lante S
que son | infecciones. - - Perforaciones falso € | Cuestionario
difundidos® Pr_actlcas de cosméticas Enfermeria
Riesgo P
(piercing).
- Tatuajes
Mitos relacionados a:
Enfermedades - Diabetes
cronicas. - Hipertension
- Epilepsia
Mitos relacionados a:
- Transmision de
. enfermedades
Infecciones

infectocontagiosa en la
donacién de sangre.
- La Hepatitis.
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3.1.

3.2.

3.3.

CAPITULO Il

DISENO METODOLOGICO
Tipo y disefio de estudio

La investigacion tiene un enfoque cuantitativo, tipo descriptivo y de disefio transversal.

Es de enfoque cuantitativo porque se usa la recoleccion de datos con base en la medicion

numérica y el analisis estadistico™.

Es de tipo descriptivo, porque se observa lo que ocurre con el fendbmeno en estudio en

condiciones naturales, describiendo las variables®?.

Es de disefio transversal, porque se recopilan datos en un solo momento, haciendo un
corte en el tiempo y las variables se estudian simultdneamente; se denominan disefios
observacionales de base individual con componente descriptivo y analitico; cuando hay
predominio del primer componente se habla de estudios transversales descriptivos o de
prevalencia, cuya finalidad es el estudio de la frecuencia y distribucion de eventos de
salud y enfermeda®.

Su diagrama es el siguiente:

M——— 0
Donde:
- M: Muestra en quienes se realiza el estudio

- O: Informacién relevante o de interés acerca de las variables en estudio

Poblacion de estudio

Estuvo constituida por 126 estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de

Cajamarca Filial Jaén, matriculados en el ciclo 2021 - 1.
Criterio de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion

- Estudiantes matriculados en el 5%, 7™ y 9™ cjclo de estudios de la Escuela de

Enfermeria Filial Jaén.
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3.4.

3.5.

3.6.

- Estudiantes de ambos sexos.

- Que acepten participar en el estudio y que suscriban el consentimiento informado.

Criterios de exclusién

- Estudiantes que renuncien a participar de la investigacion aun firmando el
consentimiento informado.
- Estudiantes que no respondan el cuestionario de la investigacion.

- Estudiantes que no completaron el llenado del cuestionario.

Unidad de analisis
Cada uno de los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca

Filial Jaén, matriculados en el ciclo 2021-1.

Marco muestral

Estuvo constituido por el listado de alumnos de la Escuela Académico Profesional de

Enfermeria Filial Jaén, que se encuentren matriculados en el periodo académico 2021-1.
Muestra

La muestra fue establecida probabilisticamente, en la cual todos los participantes tuvieron
la misma posibilidad de ser elegidos. Estuvo conformada por 96 estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén, muestra establecida con
nivel de confianza del 95% y un error del 5%. Para la seleccion de la muestra se tendra

en cuenta los criterios de inclusion y exclusion.
Para calcular la muestra se emple6 la férmula:

_ Z2PQN
T E2(N-1)+2Z2PQ

n

_ (1.96)2.0,5.0,5.126
0,052 (126 — 1) + (1,96)2 0,5.0,5

n

1210104
=73 T
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3.7.

Seleccion de la muestra o procedimiento de muestreo

Para seleccionar la muestra se utilizd6 el muestreo probabilistico estratificado
proporcional. “Estratificado” en la medida que la poblacién estd dividida en subgrupos
(afio de estudios), y “proporcional” considerando que el tamafio de cada estrato se ha
fijado teniendo en cuenta la poblacion de estudiantes por afio de estudios, obteniéndose

un total de 96 estudiantes, segun se observa en la tabla.

Estratos Poblacion por Factor Muestra
estratos
5to ciclo 67 0.76 51
7mo ciclo 49 0.76 37
9no ciclo 10 0.76 08
Total 126 96

Técnicas e instrumentos de recolecciéon de datos

Se utiliz6 como técnica la encuesta y como instrumento dos cuestionarios, uno para cada

variable.

Para medir la variable conocimiento, se utilizo el cuestionario “Conocimiento sobre
donacion de sangre”, validado en Perd por Pérez y Vasquez'?, en su constructo y
contenido a través del juicio de expertos y estadisticamente mediante la prueba binomial
de concordancia entre jueces, obteniendo un p valor de 0,00195 (p < 0,05) que indica
concordancia estadisticamente significativa y con una confiabilidad mediante Alfa de
Cronbach de 0,76 por Callata®®.

El instrumento cuenta con 20 items, bajo cuatro dimensiones: Tejido sanguineo: items 1-
5, donacion de sangre: items 6-13, transfusién sanguinea: items 14 - 16, rol de la
enfermera en la donacion de sangre: items 17 — 20; las preguntas son con alternativas
multiples. Cada respuesta correcta tiene un valor de 1 punto y cero para la respuesta
incorrecta, el puntaje total es de 20 puntos. El tiempo estimado para la resolucion del

cuestionario sera de 20 minutos.
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3.8.

3.9.

La variable se categorizd segun la escala de estaninos de la siguiente manera:
conocimiento deficiente: 0-8 puntos; conocimiento regular: 9-12 puntos y conocimiento

bueno: 13-20 puntos.

Para medir la variable mitos, se utilizar4 como instrumento el cuestionario “Mitos sobre
donacién de sangre”, disefiado y validado por Callata'®, mediante la prueba de
confiabilidad Alfa de Cronbach de 0,78 y mediante juicio de expertos y prueba binomial
de concordancia entre jueces con un p valor < 0,05 afirmando que el instrumento tiene
validez de constructo, contenido y criterio; contiene 15 items, presentado con preguntas
de dos opciones en un formato de la escala dicotomica Verdadero / Falso. Cada respuesta

correcta tiene un valor de cero (0) y uno (1) para la respuesta incorrecta.

En la calificacion de las respuestas se tuvo en cuenta:

- Items considerados con respuestas verdaderas: 2, 4, 5, 6, 9, 11, 12, 13, 14, 15.

- [tems considerados con respuestas falsas: 1, 3, 7, 8, 10.

Proceso de recoleccion de datos
— Paralaejecucion del estudio se solicito la autorizacién de la Directora de la Escuela
Académico Profesional de Enfermeria. Filial Jaén, asimismo se solicitara la lista

de correos electronicos institucionales de los estudiantes.

- Luego, se envié a los correos institucionales de los estudiantes de enfermeria el
consentimiento informado y el cuestionario para la recoleccion de la informacion,
se informo el objetivo del estudio y se absolvid inquietudes de los estudiantes,

utilizandose para ello el correo electronico y el grupo de WhatsApp.

Validez y confiabilidad de los instrumentos

Los instrumentos de las variables conocimiento y mitos, fueron sometidos a una prueba
de confiabilidad, en un piloto de 20 estudiantes con las mismas caracteristicas de la
muestra, utilizando el estadistico Kuder Richardson, considerando que ambos
instrumentos tienen preguntas de naturaleza dicotémica, alcanzando una confiablidad
(KR-20) de 0,884 y 0,882, para los conocimientos y los mitos respectivamente, resultado

considerado de alta confiabilidad. (Anexo 5)
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3.10.

3.11.

Procesamiento y analisis de la informacion

Luego de recolectado los datos, se realizd el procesamiento de la informacién en el
programa SPSS version 25,0. Los datos se presentan en tablas de entrada simple y doble

y el andlisis se realiz6 tomando en cuenta el marco teorico.
Criterios éticos de la investigacion
Se utilizé los principios de:

Principio de beneficencia: Se trata del deber ético de buscar el bien para las personas
participantes en una investigacion®3. Se explicé e hizo de conocimiento a los participantes

en que consiste y que es lo que se espera conseguir al concluir la investigacion.

Principio de respeto a las personas: permite reconocer la capacidad de las personas para
tomar sus propias decisiones, es decir su autonomia, incluye dos convicciones éticas:
trato como agentes autonomos, y en autonomia disminuida brindar proteccion®. Se
mantuvo el respeto durante el proceso de la investigacion hasta la publicacion de

resultados.

Principio de justicia: Comprende el derecho al trato justo y a la privacidad de los sujetos
en el estudio®. Los participantes del estudio fueron tratados con amabilidad y respeto sin

discriminacién alguna en todo el proceso de la investigacion.

Autonomia: Es la capacidad del individuo para hacer elecciones, tomar decisiones y
asumir las consecuencias de las mismas®3. Las personas encuestadas tuvieron la libertad
de decidir si participan o no en la investigacion, luego de conocer los objetivos y

metodologia del estudio.
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CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION
4.1. RESULTADOS

Los datos sociodemograficos del estudio muestran que: la mayoria de los participantes
del estudio son de sexo femenino, tienen una edad promedio entre 18 — 24 afios y cursan

el tercer y cuarto afio de estudios.
4.1.1. Conocimiento y mitos existentes sobre la donacion de sangre en estudiantes
de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén

Tabla 1. Caracteristicas del nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en
estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén.

Indicador Conoce Desconoce
n° % n° %

1. ¢ Qué es la sangre? 76 792 20 20.8
2. Funciones de la sangre 68 708 28 29.2
3. ¢ Cuéles son los componentes de la sangre? 39 406 57 59.4
4. ;Cudl es la volemia de la sangre en varon y mujer? 4 42 92 95.8
5. ¢ Cuéles son los principales grupos sanguineos y factor RH? 68 70.8 28 29.2
6. ¢ Quién es el donante de sangre? 93 96.9 3 3.1
7. ¢Cuales son los tipos de donantes? 79 823 17 17.7
S*CLe%storequmtos para donar sangre establecidos por la ley son, o4 950 72 750

9. Segun los principios éticos de autonomia, beneficencia y
justicia, se debe tener en cuenta

10. (Cudles son las posibles reacciones adversas que puede 72 750 24 250
presentar el donador? ' '
11. ;Qué pruebas se aplicando a la sangre donada? 78 813 18 18.7

12. ;Qué mitos y tables existen acerca de la donacion de sangre? 65 6.7 31 323

82 854 14 14.6

13. ¢ Qué es un banco de sangre? 85 885 11 115
14. ;Qué es la transfusién de sangre? 70 729 26 27.1
15. ¢ Cuéles son los componentes sanguineos? 90 937 6 6.3
16. Se realiza una transfusion cuando hay 77 802 19 19.8

17. ¢Cuél es la funcién del profesional de enfermeria en el
proceso de donacion de sangre?

18. g,l?or qué es importante promover la donacion voluntaria 3% 365 61 635
(altruista) de sangre?

19. ;Cémo ayuda la enfermera(o) en la promocidn de la donacion
de sangre? Excepto

20. ¢Qué conocimientos deben estar presentes en el profesional 33 344 63 65.6
de enfermeria sobre el proceso a donacion de sangre? Excepto

73 760 23 24.0

24 250 72 75.0
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En la Tabla 1, se puede apreciar las respuestas al cuestionario de conocimiento sobre la
donacion de sangre en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de
Cajamarca filial Jaén, la mayoria responde correctamente, lo que evidencia que conocen:
que es la sangre, sus funciones, principales grupos sanguineos, donante y tipos de
donantes, principios éticos, reacciones adversas, que pruebas se aplican a la sangre
donada, mitos y tabues, transfusion y sus componentes y cudl es la funcion de enfermeria

en este este proceso.

Sin embargo, un porcentaje importante desconoce: los componentes de la sangre, el
volumen de sangre diferenciado en varén y mujer, los requisitos para donar sangre, la
importancia de promover la donacion voluntaria, el rol de la enfermera(o) en la
promocion de la donacion de sangre y los conocimientos que debe tener el profesional

de enfermeria sobre la donacion de sangre.

Tabla 2. Nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en estudiantes de enfermeria

de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén, 2021.

Conocimiento sobre donacion de sangre Resultados

Usuario Porcentaje
Bueno 18 18.8
Regular 58 60.4
Deficiente 20 20.8
Total 96 100.0

En Tabla 2, se aprecia que la mayoria de los participantes del estudio (60,4%) tiene un
nivel de conocimiento regular sobre la donacion de sangre, seguido de un nivel deficiente
20,8% y bueno en 18,8%.
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Tabla 3. Nivel de conocimiento sobre donacién de sangre segun dimensiones, en

estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén, 2021.

' 3 Escala de Resultados
Dimension o ] ]
Medicion Usuarios Porcentaje
Bueno 17 17.7
D1. Tejido Sanguineo Regular 64 66.7
Deficiente 15 15.6
Bueno 12 125
D2. Donacién de
Regular 69 71.9
sangre o
Deficiente 15 15.6
Bueno 1 1.0
D3. Transfusion
. Regular 0 0.0
sanguinea o
Deficiente 95 99.0
D4. Rol de la Bueno 19 19.8
enfermera Regular 66 68.8
Deficiente 11 114
Total 96 100.00

En Tabla 3, se puede apreciar que el nivel de conocimiento de los participantes del
estudio, respecto a las dimensiones de la variable, es regular en tres dimensiones (tejido
sanguineo, donacién de sangre y rol de la enfermera (0), seguido de un nivel

conocimiento deficiente (transfusion sanguinea) y finalmente un nivel bueno.
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4.1.2. Mitos mas frecuentes sobre la donacion de sangre respecto a: requerimientos
bésicos, cuidados de salud personal, practicas de riesgo, enfermedades cronicas e
infecciones, en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca
Filial Jaén.

Tabla 4. Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Requisitos Basicos en

los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca - Filial Jaén 2021.

Dimensidn Requisitos Basicos: Mitos Respuesta % %
correcta Verdadero  Falso

El donar sangre engorda F 95.8 4.2
Una persona debe estar en ayunas para donar F 68.7 31.3
sangre

Las mujeres pueden donar sangre 3 veces al afio. \/ 22.9 77.1
La mujer puede donar sangre durante el periodo \/ 47.9 52.1
menstrual

La sangre donada tiene fecha de vencimiento \/ 38.5 61.5

En la Tabla 4, podemos apreciar que en la dimension requisitos basicos, los mitos mas
frecuentes son considerar como verdadero que: “el donar sangre engorda” 95,8%, y que
“una persona debe estar en ayunas para donar sangre” 68,7%; asimismo considerar como
falso que “las mujeres pueden donar sangre 3 veces al afio” 77,1%, que “la sangre donada
tiene fecha de vencimiento” 61,5% y que “la mujer puede donar sangre durante el periodo

menstrual” 52,1%.

Tabla 5. Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Infecciones en los

estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén 2021.

Dimension Infecciones: mitos Respuesta  Verdadero Falso
correcta % %
Una persona puede donar sangre si padecio de \/ 44,8 55,2

hepatitis A, antes de los 12 afios de edad.
Al donar sangre se puede contraer alguna F 58,3 41,7

enfermedad.

En la Tabla 5, podemos apreciar que en la dimension infecciones, los mitos mas

frecuentes son considerar como verdadero que: “al donar sangre se puede contraer alguna
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enfermedad” 58,3% Yy considerar como falso que “una persona puede donar sangre si

padecio de hepatitis A, antes de los 12 afos de edad” 55,2%.

Tabla 6. Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimensién Cuidados de Salud
Personal en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial
Jaén 2021.

Dimension Cuidado de Salud Personal: mitos Respuesta Verdadero Falso
correcta % %
A una persona que consume aspirina y/o F 57,3 42,7

antinflamatorios se le permite la donacion de sangre
El donar sangre produce debilidad F 31,3 68,7

El donar sangre produce anemia F 84,4 15,6

En la Tabla 6, podemos apreciar que en la dimension Cuidado de Salud Personal, los
mitos mas frecuentes son considerar como verdadero que: “el donar sangre produce
anemia” 84,4% y que “a una persona que consume aspirina y/o antinflamatorios se le

permite la donacion de sangre” 57,3%.

Tabla 7. Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Précticas de Riesgo en

los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén 2021.

Dimension Practicas de Riesgo: mitos Respuesta % %
correcta  Verdadero Falso

Una persona que tiene alguna perforacion estética \Y/ 21.9 78.1
(piercing) puede donar sangre después de haber

transcurrido 1 afio de la Gltima perforacién

Una persona con tatuajes en el cuerpo puede donar \% 28.1 71.9
sangre después de haber transcurrido 1 afio del Gltimo

tatuaje.

En la Tabla 7, podemos apreciar que, en la dimension practicas de riesgo, los mitos mas
frecuentes son considerar como falso, que: “una persona que tiene alguna perforacién
estética (piercing) puede donar sangre despues de haber transcurrido 1 afio de la ultima
perforacion” 78,1%, y “una persona con tatuajes en el cuerpo puede donar sangre después

de haber transcurrido 1 afio del altimo tatuaje” 71,9%.

43



Tabla 8. Mitos sobre la donacion de sangre segun la Dimension Enfermedades Cronicas
en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén
2021.

Dimension Enfermedades Cronicas: mitos Respuesta % %
correcta Verdadero  Falso

Una persona puede donar sangre si tiene un \/ 54,2 45,8
tratamiento antihipertensivo controlado

Una persona que tiene un tratamiento con F 80,2 19,8
anticonvulsivantes para el dolor cronico, que no

cede con analgésicos, puede donar sangre

Una persona que padece de Diabetes mellitus 2 \ 77,1 22,9

controlada, puede donar sangre

En la Tabla 8, podemos apreciar que, en la dimension enfermedades cronicas, el mito
mas frecuente es considerar como verdadero que: “una persona que tiene un tratamiento
con anticonvulsivantes para el dolor crénico, que no cede con analgésicos, puede donar
sangre” 80.2%, y en segundo lugar considerar como falso que “una persona puede donar

sangre si tiene un tratamiento antihipertensivo controlado” 45,8%.
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4.2. DISCUSION

Teniendo en cuenta el objetivo general de este estudio y con base a los resultados
obtenidos, se pudo evidenciar que el mayor porcentaje de los entrevistados tienen una
edad promedio de 18-24 afios, con predominio del sexo femenino, un poco méas de la
mitad de los participantes cursan el tercer afio de estudios y el resto estan cursando el

cuarto y quinto afio de estudios.

Al identificar el nivel de conocimiento sobre donacién de sangre respecto a sus
dimensiones: tejido sanguineo, donacién de sangre, transfusion sanguinea y rol de la
enfermera (0) en la donacidn de sangre, en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional de Cajamarca Filial Jaén; los resultados, nos muestran que el nivel de
conocimiento de los participantes es regular, en las dimensiones: tejido sanguineo,
donacion de sangre y rol de la enfermera (0), seguido de un nivel conocimiento deficiente

en la dimension transfusion sanguinea.

Similares resultados encontraron Pérez y Vasquez'?, al mostrar que, el 42% de
estudiantes de enfermeria tienen un nivel de conocimiento regular y un 27% tiene un

conocimiento deficiente.

Resultados diferentes encontr6 Callata'® al mostrar que el 50,0% de internas de
enfermeria participantes de la investigacion, obtuvieron un nivel de conocimiento

deficiente, sequido de un conocimiento de nivel regular en 45,8%.

Asimismo, los resultados mostrados por Paredes, indican que mas del 50% de los
estudiantes participantes del estudio, no conocen acerca de los requisitos para donar
sangre, como la edad, el peso, cada cuanto tiempo puede donar la mujer, pero si conocen
acerca de la donacidn, la importancia, lugares de donacién, la cantidad que se dona de

sangre, restricciones para donar, entre otras.

De igual manera los resultados mostrados por Mufioz!*, en su investigacion realizada
indican que los participantes: consideraron importante la donacion de sangre, que podrian
donar en un futuro y que la donacion no es dafiina; sin embargo, sefialaron temor a la
extraccion o a contraer hepatitis y causas medicas, pero si donarian sangre en caso de

catastrofe nacional o de necesidad por parte de un amigo o familiar.
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Los resultados encontrados en la investigacion, muestran que el nivel de conocimiento
es regular, pero con tendencia a deficiente, por lo que se tendria que incidir en la mejora
del nivel de conocimientos, buscando revertir esta deficiencia; mucho mas cuando el
desconocimiento esta vinculado, a aspectos basicos como: los componentes de la sangre,
el volumen de sangre diferenciado en varon y mujer, los requisitos para donar sangre, la
importancia de promover la donacion voluntaria, el rol de la enfermera(o) en la
promocion de la donacion de sangre y los conocimientos que debe tener el profesional

de enfermeria sobre la donacion de sangre.

Al respecto Watson®®, en su Teoria del Cuidado Humano, sefiala que la practica de
enfermeria tiene como eje central la generacion de un sistema humanistico - altruista de
valores, el cultivo de la sensibilidad social hacia los demas, el afianzamiento de la
relacion ayuda -confianza, que orientan el desarrollo de un enfoque humano en las
acciones de las personas, contribuyendo a sensibilizar a los profesionales de la salud en

el ejercicio de su labor y su vinculo social.

En la investigacion esta Teoria, se constituye en su fundamento, considerando que ayuda
a fundamentar la donacién de sangre, como un acto voluntario - altruista, que simboliza

la capacidad de valoracion y empatia de las personas con sus semejantes.

Por otro lado, existe un marco legal regulatorio, que declara de orden publico e interés
nacional la obtencién, donacion, conservacion, transfusion y suministro de sangre
humana, prohibiendo toda actividad con fines de lucro vinculada a la sangre humana y

sus componentes con precisiones funcionales a los centros de hemoterapia®”°.

Al identificar los mitos mas frecuentes de la donacion de sangre respecto a:
requerimientos basicos, cuidados de salud personal, practicas de riesgo, enfermedades
crénicas e infecciones, en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de
Cajamarca Filial Jaén, en los resultados se aprecia que: En la dimensién requisitos
bésicos, los mitos mas frecuentes son: “el donar sangre engorda” 95,8%, y que “una
persona debe estar en ayunas para donar sangre” 68,7%; asimismo considerar como falso

que “las mujeres pueden donar sangre 3 veces al ano” 77,1%.

En la dimension infecciones, los mitos mas frecuentes son que “al donar sangre se puede
contraer alguna enfermedad” 58,3% Yy que es falso que “una persona puede donar sangre

si padeci6 de hepatitis A antes de los 12 afios de edad” 55,2%.
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En la dimension Cuidado de Salud Personal, los mitos mas frecuentes son considerar
como verdadero que: “el donar sangre produce anemia” 84,4% y que “a una persona que

consume aspirina y/o antinflamatorios se le permite la donacién de sangre” 57,3%.

En la dimension practicas de riesgo, los mitos mas frecuentes son considerar como falso,
que: “una persona que tiene alguna perforacion estética (piercing) puede donar sangre
después de haber transcurrido 1 afio de la tltima perforacion” 78,1%, y “una persona con
tatuajes en el cuerpo puede donar sangre después de haber transcurrido 1 afio del dltimo
tatuaje” 71,9%.

En la dimension enfermedades cronicas, el mito mas frecuente es considerar que: “una
persona que tiene un tratamiento con anticonvulsivantes para el dolor crénico que no
cede con analgésicos, puede donar sangre” 80.2%, y que es falso, que “una persona puede

donar sangre si tiene un tratamiento antihipertensivo controlado” 45,8%.

Esto mitos segun lo sefiala la OPS*, se constituyen en elementos de alto riesgo para la
vida, puesto que estaria trastocando la realidad y poniendo en una situacion delicada la
salud de la poblacién, al fundamentar la donacion de sangre con un criterio errado “donar
sangre engorda”, mucho mas si vinculamos estos enunciados a las mujeres, quienes por
estética quieren mantener su aspecto fisico y bajo este enunciado, seria dificil

sensibilizarlas de ser participes de la donacidn de sangre.

De igual manera considerar, que quienes tienen perforacion estética o tatuajes, no pueden
donar sangre, a pesar de haber transcurrido 1 afio después de la perforacién o tatuaje, es
un problema de escasa revision bibliografica o de ausencia del tema en los contenidos de

las asignaturas, aspectos que deberian evaluarse y corregirse 4546,

Por otro lado, cuando encontramos que, al donar sangre se puede contraer alguna
enfermedad y/o producir anemia, ademas de que personas consumidoras de aspirina y/o
antinflamatorios se le permite la donacidn de sangre; todos estos mitos deben corregirse
oportunamente, puesto que bajo estos criterios se genera temores infundados, en

desmedro de quienes necesitan ser atendidos con transfusiones sanguineas urgentes*.

En forma general la mayoria de los medicamentos que consumen los donantes no
requieren diferimiento, sin embargo, va a depender de la enfermedad que padece y puede

afectar la elegibilidad de un donante, como: antibidticos, anticoagulantes o
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corticoesteroides. En ese sentido hay que precisar que quienes como aspirina no pueden
ser donantes de sangre, ya que este medicamento inactivo en forma irreversible la funcion

de las plaquetas®.

Resultados similares fueron encontrados por Pérez y Vasquez'?, quienes encontraron que
el mito mas frecuente sobre la donacion de sangre fue “Una persona debe estar en ayunas
para donar sangre” con un 75%. El mito menos frecuente es “El donar sangre engorda”

con un 10%.

Asimismo, Callata®®, encontré que el 85,42% tienen mitos mas frecuentes sobre
enfermedades cronicas las cuales son falsas; el 85,4% tiene mitos sobre “una persona que
padece de Diabetes Mellitus 2 controlado, puede donar sangre” y el 66.67% sobre los
cuidados de salud personal; el 72,9% tienen mitos sobre “una persona que tiene un
tratamiento con anticonvulsivantes para el dolor cronico, que no cede con analgeésicos,

puede donar sangre”.

En el mismo contexto de analisis, Mufioz!4, encontrd que los estudiantes, sefialaron temor
a la extraccion o a contraer hepatitis, sin embargo, donarian sangre en caso de catéstrofe

nacional o de necesidad por parte de un amigo o familiar.

Finalmente, Paredes™, en su investigacion encontrd que, los estudiantes participantes del
estudio, en su mayoria presentaron una actitud de aceptacion hacia la donacién de sangre,

sin embargo, un porcentaje significativo presenta indiferencia.

La Teoria de Promocion de la Salud desde el abordaje de Nola Pender*®, es un modelo,
que permite a los profesionales de enfermeria, comprender los comportamientos
humanos relacionados con la salud, y generar conductas saludables; identificando en el
individuo factores cognitivo-perceptuales, modificados por la situacion personal e
interpersonal. En la investigacidn este modelo sustenta el proceso de sensibilizacién a los
estudiantes, para promocionar la donacién voluntaria de sangre, asi como fomentar el

altruismo y la solidaridad en ellos y en su entorno.
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CONCLUSIONES

— El nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en los estudiantes de enfermeria
de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén, es regular, seguido de un nivel
deficiente.

—  Elnivel de conocimiento de los estudiantes de enfermeria es regular en las dimensiones:
tejido sanguineo, donacion de sangre y rol de la enfermera (0), seguido de un nivel
conocimiento deficiente en la dimension transfusion sanguinea.

— Los mitos mas frecuentes en las dimensiones requisitos basicos, infecciones y cuidado
de salud personal, son: “el donar sangre engorda”; “al donar sangre se puede contraer
alguna enfermedad”; y “el donar sangre produce anemia”.

— Los mitos mas frecuentes en las dimensiones practicas de riesgo y enfermedades
cronicas, son: “una persona que tiene alguna perforacién estética o tatuaje, no puede
donar sangre después de haber transcurrido 1 afio de la Gltima perforacién o tatuaje” y
“una persona que tiene un tratamiento con anticonvulsivantes para el dolor crénico que

no cede con analgeésicos, puede donar sangre puede donar sangre”.
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RECOMENDACIONES
A la Escuela de Enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca — Filial Jaén

- Reforzar el conocimiento sobre la donacién de sangre, incorporando contenidos en
las asignaturas de formacion basica y retomados en las correspondientes a los cursos
de carrera, con la finalidad de mejorar los aspectos encontrados deficientes en torno
a la transfusion sanguinea, y erradicar mitos frecuentes que son falsos, pues podrian
influir en la donacion altruista, asi como en la educacion a la poblacion sobre el tema
en los establecimientos de salud.

- Desarrollar sesiones educativas extracurriculares a todos los alumnos de la Escuela
de Enfermeria, para que conozcan los requisitos, tipos, tamizaje de componentes y

las funciones que tiene la enfermera en el proceso de donacién de sangre.

Al profesional de enfermeria de practicas clinicas

- Implementar estrategias educativas e informativas que promocione la participacion
de las(os) estudiantes en la donacion voluntaria, asi poder cambiar los mitos y
creencias existentes.

- Desarrolla actividades y campafias de sensibilizacién sobre donacion de sangre, con
los estudiantes de Enfermeria que realizan sus practicas clinicas, a fin de empoderar
a los estudiantes sobre las funciones del profesional de enfermeria en el proceso de
donacion de sangre.
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Anexo 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

CONOCIMIENTOS Y MITOS SOBRE LA DONACION DE SANGRE EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAJAMARCA FILIAL JAEN-2021

PROBLEMA DE

donacion de sangre en los
estudiantes de enfermeria
de la Universidad
Nacional de Cajamarca
Filial Jaén-2021?

dimensiones: tejido sanguineo,
generalidades, transfusién sanguinea y
rol de la enfermera (0), en estudiantes
de enfermeria de la Universidad
Nacional de Cajamarca Filial Jaén.

- Identificar los mitos méas frecuentes de
la donacién de sangre respecto a:
requerimientos basicos, cuidados de
salud personal, practicas de riesgo,
enfermedades cronicas e infecciones, en
estudiantes de enfermeria de la
Universidad Nacional de Cajamarca
Filial Jaén.

sangre

Variable 2: Variable 2: Mitos sobre la donacion de
sangre.

Dimensiones:

- Requisitos basicos

- Cuidados de salud personal
- Practicas de Riesgo

- Enfermedades cronicas.

- Infecciones

INVESTIGACION OBJETIVOS VARIABLE Y DIMENSIONES METODOLOGIA
Tipo de estudio:
General: Variables Estudio de enfoque cuantitativo, tipo
Analizar el nivel de conocimiento y los . descriptivo y de disefio transversal.
mitos existentes sobre la donacién de | Variable 1: Sujetos de estudio:
sangre en estudiantes de enfermeria de 1a | \/arjaple 1: Conocimientos sobre donacion de sangre. _ )
Universidad Nacional de Cajamarca Filial _ ] Estudiantes de enfermeria de la
Pregunta de | Jaén. - Dimensiones: Universidad Nacional de Cajamarca
investigacion: Especificos: - Tejido sanguineo Filial Jaén, matriculados en el ciclo
114 ; P ) - Donacion de sangre 2020 - 11.
¢Cual es el nivel de | Identificar el nivel de conocimiento - Transfusié i
conocimiento  y  mitos ifi el niv imi ransfusion sanguinea - Técnica: Encuesta.
existentes sobre la sobre donacion de sangre respecto a sus - Rol de la enfermera (0) en la donacion de

Instrumento: Cuestionario.

Procesamiento: Programa estadistico
SPSS versién 25.0

Criterio ético y rigor cientifico:
Principio de beneficencia, respeto a las
personas, justicia y Autonomia
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e) Ninguna de las anteriores.

4.2 GENERALIDADES DE LA DONACION DE SANGRE
6. ¢Quién es el donante de sangre?
a) Profesional que realiza la transfusion de sangre.
b) Persona que libremente y sin coaccion decide donar.
c) Individuo obligado y coaccionado a donar sangre.
d) Persona que promueve la donacion de sangre.
e) Ninguna de las anteriores.
7. ¢Cuales son los tipos de donantes?
a) Donantes voluntarios altruistas o no remunerados.
b) Donantes por reposicién o familiar.
c) Donantes remunerados o profesional.
d) Todas las anteriores.
e) Ninguna de las anteriores.
8. Los requisitos para donar sangre establecidos por la ley son, excepto
a) >18y <55 afios.
b) Intervalo entre donaciones minima de 1 mes.
c) Peso mayor de 50 kg. y estatura de méas de 1.50 m.
d) Estar en pleno uso de sus facultades mentales.

e) No haber tenido enfermedades transferibles.

9. Segun los principios éticos de autonomia, beneficencia y justicia, se debe tener
en cuenta:
a) El ser donador de sangre debe ser una decision voluntaria.
b) Informar al donador sobre las posibles reacciones adversas.
c) Ninguna persona debe ser discriminada por sexo, raza o credo.
d) Todas las anteriores.

e) Ninguna de las anteriores.

10. ¢Cuales son las posibles reacciones adversas que puede presentar el donador?
a) Hematomas, mareos, nauseas y desmayo.
b) Hiperventilacion, taquicardia.

c) Muerte
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d ayb
e) Ninguna de las anteriores.
11. ¢Qué pruebas se aplican a la sangre donada?
a) Anti VIH, anti HTLV.
b) Anti VHB, anti VHC.
c) Anti sifilis, Anti chagas y anti malaria.
d) Todas
e) Ninguna de las anteriores.
12.¢,Qué mitos y tabules existen acerca de la donacion de sangre?
a) Miedo a las agujas y engordar.
b) Debilidad y causa desmayo
c) Temor a adquirir enfermedades transmisibles.
d) Todas las anteriores.
e) Ninguna de las anteriores.
13.;Qué es un banco de sangre?
a) Centro hospitalario especializado en pacientes hematoldgicos.
b) Establecimiento donde se reserva 6rganos y tejidos humanos.
c) Lugar de almacenamiento de sangre y hemoderivados.
d) Todas las anteriores.
e) Ninguna de las anteriores.

4.3. TRANSFUSION SANGUINEA

14.;Qué es la transfusion de sangre?
a) Tratamiento preventivo de la salud.
b)  Procedimiento terapéutico donde se transfiere sangre.
c) Extraccion sanguinea.
d) Todas las anteriores
e) Ninguna de las anteriores.

15.¢Cuéles son los componentes sanguineos?
a) Hematies
b) Plasma
c) Plaguetas
d) Todas las anteriores.

e) Ninguna de las anteriores.



16.Se realiza una transfusion cuando hay

a)
b)
c)
d)
e)

Anemia con hemoglobina de 4 gr. /dI
Paciente en estado pre-operatorio.
Hemorragias obstétricas.

Trastornos hematoldgicos.

Todas las anteriores.

4.4. ROL DE LA ENFERMERIA EN LA DONACION DE SANGRE

17. ¢Cuél es la funcion del profesional de enfermeria en el proceso de donacion de

sangre?

a)  Orientar, informar y educar al donante.

b) Motivar y dar seguridad al donante.

c) Promover la donacién voluntaria de sangre.

d) Realizar procedimientos transfusionales.

e) Todas las anteriores

18.;Por qué es importante promover la donacion voluntaria (altruista) de sangre?

a) Permite cubrir necesidades transfusionales previniendo la
morbimortalidad.

b) Promueve sangre insegura.

c) Insensibiliza a las personas.

d) Garantiza sangre segura por la menor incidencia de enfermedades
infectocontagiosas.

e) ayc

19. ¢(Como ayuda la enfermera(o) en la promocion de la donacion de sangre?

Excepto

a) Educando, informando y orientando al donante.

b) Difundiendo las ventajas de la donacién voluntaria de sangre.

c) Manteniendo una relacion de empatia que transmitira confianza y
seguridad.

d) Mediante la comunicacién vertical enfermera-donante.

e) Ninguna de las anteriores.

20.¢Qué conocimientos deben estar presentes en el profesional de enfermeria sobre

el proceso de la donacion de sangre? Excepto

a)
b)

Fisiologia del tejido sanguineo.

Proceso de donacion de sangre.
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c)
d)

e)

Reaccion adversa de la transfusion de sangre y hemoderivados.
Conocer solo el proceso de transfusion de sangre.

Ninguna de las anteriores
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Anexo 3

CUESTIONARIO MITOS SOBRE LA DONACION DE SANGRE

A continuacion, se presentan algunos enunciados, relacionados a los mitos sobre la donacion

de sangre, que estan arraigados en muchas personas, lea detenidamente cada uno de ellos y

marque con una equis (X) la respuesta, segln considere el enunciado verdadero o falso. La

informacidn obtenida es confidencial.

ENUNCIADOS:
NO Enunciado _ Respuesta
Dim \V; [=

1 El donar sangre engorda. RB

2 Una persona puede donar sangre si padecio de hepatitis A, antes | |
de los 12 afios de edad.

3 Al donar sangre se puede contraer alguna enfermedad I

4 | A una persona que consume aspirina y/o antinflamatorios se le | CSP
permite la donacion de sangre.

5 Una persona que tiene alguna perforacion estética (piercing) | PR
puede donar sangre después de haber transcurrido 1 afio de la
ultima perforacion.

6 Una persona puede donar sangre si tiene un tratamiento | EC
antihipertensivo controlado.

7 El donar sangre produce debilidad CSP

8 Una persona debe estar en ayunas para donar sangre. RB

9 Una persona que tiene un tratamiento con anticonvulsivantes | EC
para el dolor crénico, que no cede con analgésicos, puede donar
sangre.

10 | El donar sangre produce anemia CSP

11 | Una persona que padece de Diabetes mellitus 2 controlada, | EC
puede donar sangre

12 | Una persona con tatuajes en el cuerpo puede donar sangre | PR
después de haber transcurrido 1 afio del ultimo tatuaje

13 | Las mujeres pueden donar sangre 3 veces al afio. RB

14 | La mujer puede donar sangre durante el periodo menstrual RB

15 | La sangre donada tiene fecha de vencimiento RB

Dimensiones segun Items: 1) Requisitos basicos: 1,8,13,14,15. 2) Cuidado de salud
personal:4,7,10. 3) Practica de riesgo: 5,12. 4) Enfermedades cronicas: 6,9,11. 5) Infecciones:

2,3

Muchas gracias por su participacion.
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Anexo 4

AUTORIZACION PARA RECOLECCION DE LA INFORMACION

= UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
SECCION JAEN
“Uonte de la Univensidad Denvana”

Fundada por Ley N° 14015 del 13 de Febrero de 1,962
Bolivar N 1368 — Plaza de Armas - Telf. 431907
JAEN — PERU

"Anio de la Universalizacién de la Salud”

Jaén, 07 de setiembre de 2021

OFICIO VIRTUAL N° 0423 -2021-SJE-UNC

Seriores

ALUMNOS DE LA ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA
DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA - FILIAL JAEN

CIUDAD

ASUNTO: SOLICITO AUTORIZACION PARA APLICACION
ENCUESTA DE TRABAJO DE INVESTIGACION

Es grato dirigirme a Ud, para expresarle mi cordial saludo, al mismo tiempo
manifestarle que la Ex - alum. MARIA LIZ ANGELA ROSILLO DIAZ, estd realizando el trabajo
de investigacién: “Conocimientos y mitos sobre la donacion de sangre en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional De Cajamarca Filial Jaén-2021", con fines de
optar el titulo de Licenciada en Enfermeria.

Siendo necesario la recoleccion de informacion para el desarrollo del trabajo de
investigacion, solicito su valioso apoyo brindando las facilidades a la mencionada ex - alumna
para presentarse ante su persona, a fin de efectuar la aplicacion de Encuesta via virtual
dirigida a los estudiantes de la Escuela de Enfermeria, que se encuentran matriculados en
el presente Semestre Académico 2021-1, a partir de la fecha y/o durante el periodo que se
requiera para la recoleccion de datos.

Agradeciéndole anticipadamente por la atencién que brinde al presente, hago propicia
la oportunidad para testimoniarle las muestras de mi especial consideracion.

Atentamente,

L

5 i e ey

Decenta (e) EAPE - FJ

C.C: -Archivo.
MAVS/rm.
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Anexo 5

PRUEBAS DE FIABILIDAD

1) Prueba de confiabilidad del cuestionario conocimientos sobre la donacion de sangre

en los estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial

Jaén.

Para determinar la confiabilidad del instrumento se procedio a utilizar la prueba estadistica

Kuder Richardson.

Cuestionario KR -20 N° de elementos
Conocimientos sobre la
donacion de sangre 0,884 20

2. Prueba de confiabilidad del cuestionario mitos sobre la donacién de sangre en

estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén.

Para determinar la confiabilidad del instrumento se procedi6 a utilizar la prueba estadistica

oL Cronbach.

Cuestionario KR -20 N° de elementos
Mitos sobre la donacion
de sangre 0,882 15
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Anexo 6

Tabla 9. CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS DE LOS ESTUDIANTES
DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA — FILIAL
JAEN, 2021

Caracteristicas Sociodemogréficas Resultados
Usuario Porcentaje
Femenino 66 63,8
Sexo
Masculino 30 313
Edad 18-24 82 85.4
25 a mas 14 14.6
Tercero 51 53.1
Ao de estudios Cuarto 37 385
Quinto 8 8.3

En la Tabla 9, podemos observar, el 68,8% de los participantes del estudio son de sexo
femenino, mientras que, el 31,3% son de sexo masculino; el 85,4% tienen una edad promedio
entre 18 — 24 afios y el 14,6% tienen més de 25 afios; asimismo el 53,1% cursan el tercer afio

de estudios, el 38,5% cursan el cuarto afio y el 8,3% quinto afio de estudios.
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Anexo 07
DATOS COMPLEMENTARIOS

Figura 1. Nivel de conocimiento sobre la donacion de sangre en estudiantes de enfermeria de

la Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén, 2021
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En la Figura 1, se observa que el nivel de conocimiento que predomina es el regular con 60,4%,

seguido de los niveles deficiente y bueno con 20,8% y 18,8% respectivamente.

Figura 2. Mitos sobre la donacion de sangre en estudiantes de enfermeria de la Universidad

Nacional de Cajamarca Filial Jaén, 2021.
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En la Figura 2, podemos observar que las respuestas ante los temas considerados mitos sobre

la donacion de sangre, predominan los reconocidos como verdaderos (79,2%), sobre los mitos
considerados falsos (20,8%).
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Anexo 8

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA
FILIAL JAEN

o
m
o
z
>
3
3
>

o

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del estudio: Autoestima y estilos de vida en estudiantes de enfermeria de la

Universidad Nacional fe Cajamarca - Filial Jaén, 2021

Por medio de este documento confirmo haber sido consultado(a) para autorizar y consentir mi
participacion voluntaria en el estudio de investigacion: “Conocimientos y mitos sobre la
donacion de sangre en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca
Filial Jaén-2021”; también me han informado (a) acerca del objetivo del trabajo de
investigacion, desarrollada por la tesista: Maria Liz Angela Rosillo Diaz, egresada de la
Universidad Nacional Cajamarca, y que la informacion sera utilizada para fines académicos y
de investigacion. Asimismo, se me ha garantizado que la informacion sera tratada con criterio

de confidencialidad y anonimato.

Después de todo lo explicado, acepto participar voluntariamente en el presente trabajo de

investigacion.

Firma del entrevistado/a

Nombres y Apellidos:
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Anexo 9

UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
“NORTE DE LA UNIVERSIDAD PERUANA”
Av. Atahualpa N° 1050

Repositorio digital institucional
Formulario de autorizacion

1. Datos del autor:

Nombres y apellidos: Maria Liz Angela Rosillo Diaz
DNI N°: 74037196
Correo electronico: mrosillod15@unc.edu.pe
Teléfono: 970246128
2. Grado, titulo o especialidad
Bachiller x | Titulo Magister
Doctor

3. Tipo de investigacion

X | Tesis Trabajo académico Trabajo de investigacion

Trabajo de suficiencia profesional

Titulo: Conocimientos y mitos sobre la donacion de sangre en estudiantes de enfermeria de la
Universidad Nacional de Cajamarca Filial Jaén-2021.

Asesor: Dr. Emiliano Vera Lara

DNI N°: 27740444

Cddigo ORCID: 0000-0002-2589-4368
Afio: 2021

Escuela Académico/ Unidad: Escuela Académico Profesional de Enfermeria filial Jaén

4. Licencias

a) Licencia Estandar

Tipos de investigacion

Tesis: Para optar el Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria.
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mailto:mdamianb14@unc.edu.pe

Bajo los siguientes términos autorizo el depésito de mi trabajo de investigacion en
el Repositorio Digital Institucional de la Universidad Nacional de Cajamarca.

Con la autorizacién de depésito de mi trabajo de investigacion, otorgo a la Universidad
Nacional de Cajamarca una Licencia no exclusiva para reproducir, comunicar al publico,
transformar (Unicamente mediante su traduccion a otros idiomas) y poner a disposicion
al publico mi trabajo de investigacién, en forma fisico o digital en cualquier medio,
conocido o por conocer, a través de los diversos servicios previstos de la universidad,
creados o por crearse, tales como el Repositorio Digital de la UNC, coleccién de tesis,
entre otros, en el Perti y en el extranjero, por el tiempo y veces que considere necesarias,
libre de remuneraciones.

En virtud de dicha licencia, la Universidad Nacional de Cajamarca podra reproducir mi
trabajo de investigacién en cualquier tipo de soporte y en més de un ejemplar, sin
modificar su contenido, solo con propésitos de seguridad, respaldo y preservacion.
Declaro que el trabajo de investigacion es una creacién de mi autoria y exclusiva
titularidad comparativa, y me encuentro facultando a conceder la presente licencia y, asi
mismo garantizo que dicho trabajo de investigacion no infringe derechos de autor de
terceras personas. La Universidad Nacional de Cajamarca consignard en nombre de los
autores del trabajo de investigacion, y no hara ninguna modificacion més que la permitida
en la presente licencia.

Autorizo el dep6sito (marque con un X)

__X_ Si, autorizo que se deposite inmediatamente.
Si, autorizo que se deposite a partir de la fecha.
No autorizo.

b) licencias Creative Commons®
X _ Si autorizo el uso comercial y las obras derivadas de mi trabajo de investigacion.

No autorizo el uso comercial y tampoco las obras derivadas de mi trabajo de
investigacion.
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2] jcencia creative commons: Las licencias creative commons sobre su trabajo de investigacion, mantiene la
titularidad de los derechos de autor de estay, a la vez, permite que otras personas puedan reproducirla, comunicarla
al publico y distribuir ejemplares de esta, siempre y cuando reconozcan la autoria correspondiente. Todas las
licencias creative commons son de 4mbito mundial. Emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales. En consecuencia, goza de una eficacia a nivel mundial, gracias a que tiene jurisdiccion neutral.
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UNIVERSIDAD NACIONAL DE CAJAMARCA
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

Acta de sustentacion de tesis virtual, basado en el Reglamento de sustentacion de

tesis virtuales Resolucién 944-2020 articulo 8

Siendo las 16.00hrs del dia 04 de mayo del afio 2022 se procedié a iniciar la sustentacién
virtual de la tesis titulada: “CONOCIMIENTOS Y MITOS SOBRE LA DONACION DE
SANGRE EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD NACIONAL DE
CAJAMARCA FILIAL JAEN-2021" presentada por la Bachiller en Enfermeria: Maria Liz
Angela Rosillo Diaz;

El Jurado evaluador esté integrado por:

Presidente: ~ Dra. Segunda Manuela Cabellos Alvarado.
Secretario:  Lic. Enf. Milagro de Jesus Portal Castafieda
Vocal: M.Cs. Leyder Guerrero Quifiones

Asesor: Dr. Emiliano Vera Lara.

Terminado el tiempo de sustentacion estipulado en el Reglamento. La tesista ha obtenido
el siguiente calificativo: Dieciocho (18).
Siendo las 17.50 hrs del dia 04 de mayo del afio 2022 se dio por concluido el proceso de

Sustentacion Virtual de Tesis.

Presidenta ' Secretaria

Dra. Segunda Manuela Cabellos Alvarado Lic. Enf. Milagro de Jesus Portal Castafieda

errero Quifiones Dr. Emiliano Vera Lara.
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Bach. Maria Liz Angela Rosillo Diaz



