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Tarea Desarrollar indicadores e instrumentos para certificar la
interrupciéon de la transmision transfusional de T. cruzi.

Recomendaciones El grupo recomienda que, para certificar la interrupcion
transfusional se deben cumplir los siguientes cinco
criterios:

I. Cobertura de tamizaje
II. Calidad del tamizaje
III. Seleccién de donantes
IV. Prevalencia en donantes
V. Ausencia de transmision transfusional

Criterio I: Se cumple de acuerdo al marco legal vigente de cada pais
Cobertura de tamizaje y siempre a todas las donaciones de la zona endemica.
Criterio II: * Reactivos autorizados por autoridad sanitaria

Calidad del tamizaje * Control de lotes de reactivos (usuario)

®* Control de calidad interno
®* Curvas de varianza
* Calibracién periddica y mantencidon de equipos

* Personal técnico capacitado reconocido por autoridad
sanitaria

* Evaluacion externa del desempeno (al menos anual)



Criterio III: Se incluyen preguntas sobre enfermedad de Chagas en la
Seleccion de donantes entrevista de seleccion.
Criterio 1IV: Prevalencia de donantes positivos confirmados es < 3%.
Prevalencia en donantes
Nota: 3% de acuerdo a opinidon de expertos.
Confirmados de acuerdo a algoritmo nacional.

Criterio V: e No hay casos notificados, publicados o conocidos de
Ausencia de transmision otra forma de transmision transfusional en los ultimos
transfusional 24 meses.
e Definicion de “caso” de transmision transfusional de
T cruzi.
I. Antecedente de infeccion aguda o reciente en el receptor de transfusion

clinica de infeccion transmitida por transfusion

Y
Serologia o método directo
Ademads de
II. Antecedente de transfusion reciente (no mayor de 2 meses)

Ademas de

III. Donante (+) confirmado por cualquiera de:
* Nueva muestra del donante
e 20 estudio de la muestra original
* Con enfermedad de Chagas

Recomendaciones * Donacion altruista habitual
para fortalecer las « Regionalizacién

estrategias — Automatizacién

— Informatizacién

* Hemovigilancia

* Buenas practicas transfusionales

* Manejo de desechos biolégicos de acuerdo a normativa
nacional de bioseguridad

* Trabajo conjunto de programas nacionales de Chagas y
Medicina Transfusional

Santiago de Chile, 28 de marzo de 2003
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