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RESUMEN

El almacenamiento de las unidades de GR para ser usadas en terapia
transfusional reduce la eficacia de estos componentes sanguineos. El tiempo de
almacenamiento involucra diferentes marcadores de lesion del eritrocito,
incluyendo cambios metabdlicos, morfolégicos, pérdida de carbohidratos, lipidos y
proteinas, alteraciones en la secrecién de potasio, hemdlisis, entre otros. En este
estudio, se determinaron 3 marcadores de lesion: el cambio morfolégico de los
GR, los niveles de potasio, sodio y pH y la hemdlisis.

Se obtuvieron 3 unidades de globulos rojos, las cuales se conservaron en CPD-
SAGM durante 42 dias. Para la observacién de cambios morfologicos, se utilizé la
tincion Hemacolor®, con el posterior recuento semi-cuantitativo de equinocitos,
mediante microscopia 6ptica. Los niveles de K+ junto con el Na+ y el pH, fueron
medidos por el método lon Selective Electrode. Para determinar el porcentaje de
hemolisis se midio la cantidad de hemoglobina en el concentrado de GR y en el
sobrenadante mediante el método de Drabkin. Los resultados para cambios
morfolégicos evidenciaron un aumento gradual de equinocitos, alcanzando
recuentos marcados a los 42 dias con valores estadisticamente significativos (p <
0,001). En cuanto a los niveles de potasio, se observé un aumento de éste y una
disminucién de los niveles de Na+ y pH, con valores estadisticamente
significativos (p < 0,001). En cuanto al porcentaje de hemdlisis se observé un
aumento durante el periodo, pero sin alcanzar valores estadisticamente
significativos (p > 0,001). La medicibn de los niveles de marcadores de
almacenamiento con las técnicas utilizadas en este estudio, arrojaron valores
esperados y similares a los demostrados en otros estudios. Es importante una
mejor comprension de los marcadores de lesion de almacenamiento de los GR y

definir los efectos clinicos de éstos, en pacientes que reciban terapia transfusional.



