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Paciente
Correcto diagnóstico y seguridad

Médico
Diagnosticar, confirmar, descartar,
monitorear y controlar el estado de salud
de un paciente

Laboratorio	Clínico
Exámenes	confiables,	reproducibles,	
veraces	y	exactos.

Laboratorio	Clínico
• Apoyo	diagnóstico

Laboratorio	de	Hemostasia
FASE	PREANALITICA
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Post	- AnalíticaPreanalítica
La	más	crítica	à Más	errores
Variables	que	afectan	los	resultados	del	examen

Procesos:
• Solicitud	del	examen	por	el	médico
• Preparación,	toma	de	la	muestra
• Transporte,	recepción,	preparación	de	la	muestra	a	la	sección	
correcta	del	laboratorio

Analítica
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MUESTRA
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medio	de	transporte,		y	
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adecuado	

Terapia	
QuirúrgicasTerapia	

Anticoagulante

Laboratorio	de	Hemostasia
FIABILIDAD

Controlar

Diagnosticar

Monitorear

Monitorear



Consecuencia

Hemostasi
a Primaria

Hemostasia
Secundaria

Sistema	
Fibrinolítico

Vaso	
Sanguíne

o

TOMA	DE	MUESTRA

Plaquetas

Sistema	
enzimático	
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Errores	en	Pruebas	de	Coagulación*

Atribuibles	a	la	toma,	conservación	o	transporte	de	la	
muestra	

45%

Consecuencias

Error en la toma o recolecciónde lamuestra:
Integridad	de	las	plaquetas	y	de	los	factores	
plasmáticos	de	la	coagulación	

Muestra Obtenida con Dificultad:
El mecanismo de coagulación puede ser activado.
Se puede contaminar con tromboplastina tisular.

*Fuente: Ruiz A, Núñez E, Muñoz B, Majluf A. El control de la calidad en el laboratorio de coagulación. Revista Médica Del Instituto Mexicano Del 
Seguro Social. [Internet]; 2008 [citado 2018 Enero 07].  46 (3): 339-348 Disponible en: http://www.medigraphic.com/pdfs/imss/im-2008/im083p.pdf 



“

Verificar	la	influencia	de	la	fase	pre	analítica	en	las	
determinaciones	analíticas	de	hemostasia	y	

coagulación	a	partir	de	un	proceso	sistemático	de	
búsqueda	de	información	científica.

Objetivos 2



1.
Realizar la búsqueda de
información científica
nacional e internacional
relacionada con la fase
pre analítica en pruebas
de coagulación y
hemostasia en bases de
datos como: Google
académico, Scielo,
Scopus, Medical
Database, ScienceDirect,
Ebook Central, PubMed
y ELSEIVER.

2.
Analizar la información
obtenida teniendo en
cuenta los siguientes
aspectos: Tipo de fuente,
país de publicación,
fecha de publicación,
porcentaje de frecuencia
de errores preanalíticos
descritos en la
literatura.

3.
Elaborar un protocolo
de recomendaciones
para la fase pre analítica
de las pruebas de
coagulación y
hemostasia.

Objetivos 2



Justificación 3

Decisión	Médica*

Basada	en	el	Laboratorio	Clínico
60	– 70	%

Post	- AnalíticaPreanalítica Analítica
Proceso	Analítico

Construcción	de	Resultado

84,52%	
Pre	Analítica**

**Errores	del	Proceso	Analítico				

CONOCER	ERRORES
Detección	y	corrección	
Mejora	continua

*Fuente: Donayre-Medina, P. C., Conis lla, H. E. Z., Sánchez-Jacinto, B. J., Flores-Toledo, S., Jara-Aguirre, J. C., & Palacio-Ramírez, A. Identificación de errores preanalíticos durante la flebotomía en pacientes de consultorio externo.Revista Latinoamericana de Patología Clínica y Medicina de 
Laboratorio. [Internet]; 2016 [c itado 2018 Enero 26]. 63(1), 30-33. Disponible en:  http://www.medigraphic.com/pdfs/patol/pt-2016/pt161e.pdf 
** Quiroz A, Preanalytical mistakes at the clinical laboratory at a public hospital: pilotproof. Revista Científica Salud Uninorte, Vol 26, No 2. [Internet]; 2010 [c itado 2018 Enero 15].  Disponible en: http://rc ientificas.uninorte.edu.co/index.php/salud/artic le/v iewArtic le/1014/5804
** Wiwanitk it, V. Types and frequencypreanalytical mistakes in the firstThai ISO 9002: 1994 certified clinical laboratory, a 6–month monitoring.BMC Clinical Pathology. [Internet]; 2001 [c itado 2018 Enero 22]. 1(1), 5. Disponible en: https://bmcclinpathol.biomedcentral.com/artic les/10.1186/1472-6890-1-5 

Protocolo	de	recomendaciones	Anexo	1

17%	



Antecedentes 4

Antigua	
Grecia

1842

1878
Hombre	

hemostático	

Alfred	Donné
William	Hewson
George	Gulliver

Plaquetas

Agregados
Edme Felix
Alfred	

Plaquette
George	Hayem

Addison

1873

1883

Giulio	Bizzozero

Hemostasia	y	
trombosis	

Fuente: Hirsh, J., & Poller, L. The international normalized ratio. Arch Intern Med. [Internet]; 1994 [citado 2018 Enero 26]. 154, 282-288. Disponible en:  http://onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1111/j.1538-
7836.2004.00775.x/full
Izaguirre Avila R. El descubrimiento de las plaquetas. Rev. Biomed. 1997 [citado  2018  Feb  16]   8:197-208. Disponible en:  http://www.cirbiomedicas.uady.mx/revbiomed/pdf/rb97837.pdf



Antecedentes 4

1906 1935

1940

James	Homer Wright	
Megacariocitos	 	

William	W.	Duke

Prueba	para	
evaluar	el	número	
de	plaquetas	y	
tiempo	de	
hemorragia	

1910

Armand Quick 

Vitamina k  
Tiempo de protombina

Tromboplastina parcial activada (TTPa)
Tiempo de trombina (TT)

Becton
Dickinson

H21-A5	

H3-A6

Fuente: Hirsh, J., & Poller, L. The international normalized ratio. Arch Intern Med. [Internet]; 1994 [citado 2018 Enero 26]. 154, 282-288. Disponible en:  http://onlinelibr ar y.wile y.c om /d oi/1 0. 11 11/j .1 53 8- 78 36. 20 04 .0 07 75. x/f ull
Izaguirre Avila R. El descubrimient o de las plaquetas. Rev. Biomed. 1997 [citado  2018  Feb  16]   8:197-208. Disponible en:  http://www.cirbiome dic as. ua dy. mx/ rev bio m ed/ pd f/r b9 78 37 .p df
Piedra, P. D., Bello, H. A. J., & Becerra, F. A. L. Determinación de intervalos de referencia para las pruebas básicas de coagulación en población mexicana. Revista Latinoameric an a de Patología Clínica y Medicina de Laboratorio. [Internet]; 2014 [citado 2018 Enero 30]. 61(2), 115-117. Disponible en: 
http://www.medig ra phic .co m/ pdf s/p at ol/p t- 20 14/ pt 14 2f. pdf
Jaime Perez, J. C. Hematologia: la sangre y sus enfermedades (3a. McGraw Hill Mexico. [Internet]; 2012 [citado 2018 Enero 23]. Disponible en: http://www.npara ng ari cuti ro .g ob. mx/ Lib ro s/H em atol ogi a. La. sa ng re. y.s us. enf er m ed ad es. pdf



Antecedentes 4
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Diseño	Metodológico 5

M	E	T	O	D	O	L	O	G	I	A

02 03 0401 05 0806

Tipo	de	
investigación

Universo	y	
población Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Análisis 
documental 
descriptivo 

retrospectivo 

Información 
científica 

nacional e 
internacional.

Documentos, 
guías, libros, 
manuales, 
artículos.

1991 - 2017

D: 
Procedimientos 

de toma y 
procesamiento 

de muestra
I: Número y tipo 

de Fuentes 
Bibliográficas

A: 65
D: 7
L: 4
G: 7
N: 2
M: 1

Calidad Muestra

Fuente: Autoras
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Tipo	de	
investigación

Universo	y	
población Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Tabla	y	Gráfico	1.	
Publicaciones	
revisadas	según	tipo	
de	publicación

Tipo	de	publicación Cantidad

Artículos 65
Normas 2
Doc.	Sitio	web 7
Guías 7
Manuales 1
Libros 4
TOTAL 86

65

2

7

7

1
4

Publicaciones revisadas según tipo de publicación 

Artículos Normas Doc. Sitio web Guías Manuales Libros

Fuente: Autoras
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Tipo	de	
investigación

Universo	y	
población Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Gráfico	2.	Publicaciones	revisadas	según	fecha	de	publicación	
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Tipo	de	
investigación

Universo	y	
población Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Gráfico	3.	
Publicaciones	
revisadas	según	país	
de	publicación	
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Tipo	de	
investigación Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Fuente: Autoras
Nota: Los números en paréntesis hacen referencia a la referencia utilizada en el trabajo

AÑO PAIS AUTOR DISTRIBUCION Frecuencia	relativa	

Pre	AnalíticaPre	Analítica Analítica Post	Analítica
1991 EE.	UU. Ross	y	Boone	(22) 46% 7% 47% -

1995 EE.	UU. Boone	et	al.	(23) 41% 55% 4% -

1996 Alemania Guder,	WG	et	al.	(25) 57,3% 25,1% 13,6% -

1997 Italia Mario	Plebani ,	Carraro (26). 68,2% 13,3% 18,5% 0,32%

2001 Tailandia Wiwanitkit,	V	(9) 84,52% 4,35 11,13% 0,11%

2004 EE.	UU. Sihe	Wang	y	Virginia	Ho	(28) 17% 25% 59% -

2006 México BD	Vacutainer	(29) 75% - - -

2006 Italia Plebani,	M	(30) 46	- 68.2% - 18.5-47% -

2007 Italia Mario	Plebani ,	Carraro (31). 61,9% 15% 23,1% 0,19%

2010 Colombia Quiroz	A	(8) - - - 4,03%

2015 España M.A. Cuadrado	Cenzual	(35) 71% 9% 20%

Estado	del	Arte
Tabla	4.	Frecuencias	 en	los	errores	 descritos	 en	la	literatura	 a	lo	largo	del	tiempo	



Diseño	Metodológico 5

Tipo	de	
investigación Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Estado	del	Arte
Tabla	5.	Frecuencias	 de	los	errores	preanalíticos	 que	describe	 la	literatura	

ERROR	PREANALITICO Italia Tailandia Italia Colombia España
Carraro,	 P.,	y	
Plebani,	 M.	

Wiwanitkit,	 V	 Carraro,	 P.,	y	
Plebani,	 M.

Quiroz	A M.A.	Cuadrado	
Cenzual

1997 2001 2007 2010 2015
Muestra	obtenida	 de	la	ruta	de	infusión	 20,6% - 19% - -
Error	de	llenado	 del	tubo	 - - 13.1% - -
Error	de	identificación	 del	paciente	 2,6% 26,81% 8.8% - 10%
Tubo	inapropiado	 utilizado 2,6% 0,57% 8.1% 2,0% 3%
Tubo	sin	 vacío	 - - 6.9% - -
Volumen	 inadecuado - 11,55% 3.1% 23,1%, -
Muestra	no	refrigerada	 - - 1.9% - -
Muestra	contaminada	 - - 0.6% - -
Recolección	 - Calidad	 de	muestras	incorrecta 2,1% 47,04% - - -
Muestra	coagulada - - - 42,1%, -
Muestra	hemolizada - - - 25,2%, -
Muestra	mal	marcada	- sin	marcar - - - 6,9%, -
Retraso	en	el	transporte	de	muestras	al	
laboratorio

- - - - 18%

Retraso	en	el	circuito	 de	recepción	 del	laboratorio - - - - 14%

Fuente: Autoras
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Tipo	de	
investigación Muestra Hipótesis Variables Indicadores:	 Técnicas	y	

procedimientos

Estado	del	Arte
Tabla	6.	Comparación	 de	los	hallazgos	 obtenidos	 en	1997	y	2007	por	Carraro,	 P.,	y	Plebani,	
M.	para	 las	 frecuencias	de	errores	 en	el	laboratorio	

Etapas	del	
Laboratorio

Frecuencias	de	errores Comportamiento
1997 2007

Etapa	Pre	analítica 68.2% 61,9% Disminuyó
Etapa	analítica 13.3% 15% Aumento
Etapa	postanalítica 18.5% 23,1% Aumento

Fuente: Autoras



Colombia	pocos	
estudios	 publicados	

Sistema	 de	salud	
políticas	de	
seguridad	 del	
paciente	

Hasta	84,52%
Frecuencia	de	Errores	Preanalíticos	Según	la	Literatura

nnnn37%nnn
37%	Muestras rechazadas	 en	la		Sección	de	

Coagulación

Control	 de	calidad	 - Fase	no	es	automatizada
Personal	 con	formaciones	diversas

Laboratorios	
confiables

Minimización	de	
errores

particularmente	
en	la	fase	pre	
analítica

Resultados 6 Discusión7

Fuente:  Quiroz A, Preanalyticalmistakes at the clinical laboratory at a public hospital: pilot proof. Revista Científica Salud Uninorte, Vol 26, No 2. [Internet]; 2010 [citado 2018 Enero 15].  Disponible en: 
http://rcientificas.uninorte.edu.co/index.php/salud/article/viewArticle/1014/5804
Wiwanitkit, V. Types and frequency of preanalytical mistakes in the first Thai ISO 9002: 1994 certified clinical laboratory, a 6–month monitoring. BMC Clinical Pathology. [Internet]; 2001 [citado 2018 Enero 22]. 1(1), 5. Disponible en: 
https://bmcclinpathol.biomedcentral.com/articles/10.1186/1472-6890-1-5 



Resultados 6

1.	Mal	almacenamiento	
de	suministros

2.	Solicitud	 Incorrecta

5.	Entrevista	 y	registro	
Incompleto

6.	Mala	preparación	del	
paciente

9.	Asepsia	pre	– venopunción	

7.	Selección	de	la	Técnica
8.	Selección	del	sitio	de	

venopunción	

10.	Torniquete	en	mala	
posición	y	prolongado

4.	Identificación	 Incompleta	
o	errónea	del	paciente

3.	Preparación	Incorrecta

11.	Punción	 de	la	vena	sin	
entrenamiento,	conocimiento	

adecuado	 o	supervisión

14.	Mal	relación	
anticoagulante	– muestra

12.	Orden	de	extracción	
incorrecto

13.	Aditivo	Incorrecto

15.	Transferencia	 de	muestras
16.	Mal	mezcla	de	Tubos	-

Muestra	coagulada

19.	Hemolisis

17.	Incorrecta	centrifugación

18.	Incorrecta	conservación	
y	transporte	de	muestras

20.	Chequeo	previo	a	la	
etapa	analítica

Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

Discusión7



Resultados 6

1.	Mal	almacenamiento	
de	suministros

2.	Solicitud	 Incorrecta

5.	Entrevista	 y	registro	
Incompleto

6.	Mala	preparación	del	
paciente

4.	Identificación	 Incompleta	
o	errónea	del	paciente

3.	Preparación	Incorrecta

Especificaciones	 del	fabricante
Fechas	de	vencimiento
Temperatura
Humedad,
Exposición	a	la	luz

La	petición	del	médico	debe	ser	clara	y	precisa	

ISO	15189
• Identificación,	codificación,	prioridad	de	procesamiento,	
servicio,	datos	de	afiliación,	diagnostico,	demográficos,	
administrativos,	pruebas	que	el	medico	solicita	acorde	al	
espécimen	 Información	previa

(Ayuno,	dieta,	 estrés,	ejercicio,	cigarrillo,	etc)

Confirmación	exhaustiva	y	estricta,	se	debe	
tener	en	cuenta	el	estado	físico	del	paciente

Charla	previa	a	la	toma	de	muestra	,validar	
las	condiciones	particulares	del	paciente.

La	falta	de	explicación	del	procedimiento	al	
paciente	genera	estrés,	ansiedad	y	eventos	adversos	

Discusión7
Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

Fuente:  Nikolac, N., Šupak-Smolčić, V., Šimundić, A. M., & Ćelap, I. Croatian Society of Medical Biochemistry and Laboratory Medicine: national recommendations for venous blood 
sampling. Biochemia medica: Biochemia medica, [Internet]; 2013 [citado  2018  Feb  04]. 23(3), 242-254. Disponible en: https://hrcak.srce.hr/index.php?show=clanak&id_clanak_jezik=160953 



Resultados 6

9.	Asepsia	pre	– venopunción	

7.	Selección	de	la	Técnica

8.	Selección	del	sitio	de	
venopunción	

El	método	de	extracción	de	la	muestra	(jeringa,	sistema	vacutainer,	calibre	de	la	
aguja,	 etc.)	varía	según	las	condiciones	del	paciente	

Consideraciones	respecto	a	la	profundidad,	 dirección,	calibre	de	la	vena,	estado	de	la	
piel	y	sus	factores	externos	como	presencia	de	líquido,	cicatrices	o	heridas	

Limpiar	el	área	a	puncionar	con	alcohol	y	hacer	la	flebotomía	 sin	esperar	el	tiempo	
de	secado,	esto	genera	 dolor	en	la	punción	y	contaminación	por	antiséptico,	que	
desemboca	en	hemolisis	

Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

Discusión7

10.	Torniquete	en	mala	
posición	y	prolongado



Resultados 6

10.	Torniquete	en	mala	
posición	y	prolongado

11.	Punción	 de	la	vena	sin	
entrenamiento,	conocimiento	

adecuado	 o	supervisión

Presión	a	utilizarse	debe	 ser	de	40	mmHg aproximadamente	
Tiempo	de	Torniquete	máximo	 de	un	minuto,	idealmente	 30	segundos
Ubicación:	7,5	- 10	cm	por	encima	 del	sitio	seleccionado	para	la	punción	
Replicación	de	torniquete:	debe	respetar	un	tiempo	de	espera	de	2	minutos		

Protocolo	de	flebotomías	aplicado	rigurosamente,	llevado	a	cabo	por	personal	con	
conocimientos	y	la	experiencia	

Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

Discusión7

CLSI		H3-A6	 	 Uso	del	torniquete	no	debe	exceder	un	minuto

Estandarización	de	los	procedimientos	descritos	
en	el	documento	implican	un	tiempo	de	más	de	
un	minuto	

Fuente:  Edición, ASS (2007). Documento CLSI H3-A6. Wayne, PA: Instituto de Estándares Clínicos y de Laboratorio. 
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12.	Orden	de	extracción	incorrecto
Tubo	de	descarte	¿Sí	o	No?	 CLSI	H21-A5		y	H3-A6	
Respetar	el	orden	de	Llenado
Los	aditivos	de	los	otros	tubos	pueden	generar	riesgo	de	contaminar	la	muestra	

Discusión7
Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

CLSI		H21-A5	 	 Recomienda	que	el	tubo	de	citrato	de	sodio	sea	
el	segundo	o	tercer	tubo	extraído

Establece	que	para	PT	y	APTT	de	rutina,	el	tubo	
de	citrato	de	sodio	puede	ser	el	primer	tubo	
extraído	

CLSI		H3-A6	 	

↓	Acción	de	la	tromboplastina	tisular	
Mantener	estables	PT,	INR,	TTPA	

Fuente:  Edición, ASS (2007). Documento CLSI H3-A6. Wayne, PA: Instituto de Estándares Clínicos y de Laboratorio. 
CLSI. Recogida, transporte, y procesamiento de la sangre Los especímenes para Pruebas de plasma de Base de coagulación Ensayos y molecular Hemostasis ensayos; Pauta aprobada Quinta edición. 
documento CLSI H21-A5. Wayne, PA: Clinical and Laboratory Standards Institute; 2008 
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13.	Aditivo	Incorrecto Citrato	trisódico	en	concentraciones	al	3.2%	y	3.8%	según	 lo	establece	el	Comité	
de	Estandarización	en	Hematología	(ICSH)	
Elección	de	la	concentración	depende	 del	laboratorio

Discusión7
Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

No	hay	una	estandarización	sobre	que	concentración	a	usar.	

3,2%*	 3.2%**3,2%	y	3.8%*

Se	requiere	que	el	laboratorio	estandarice	sus	resultados	
basándose	en	la	concentración	que	tiene	el	anticoagulante	 con	

el	que	se	están	obteniendo	 las	muestras.

* Duboscq, C., & Kordich, L. (2005). Efecto de la concentración de citrato de sodio sobre las pruebas de hemostasia. Acta bioquímica clínica latinoamericana, [Internet]. 2005  Mar [citado  2018  Mar  10] ; 39(1), 87-92. Disponible en: 
http://www.scielo.org.ar/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0325- 29572005000100012&lng=es. 
** Documento NCCLS H1-A5, vol. 23 No.33. Tubos y aditivos evacuados para la recolección de muestras de sangre; estándar aprobado, 5ª ed. Wayne, PA: Comité Nacional de Normas de Laboratorio Clínico; 2003. 
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14.	Mal	relación	
anticoagulante	– muestra

15.	Transferencia	 de	muestras

16.	Mal	mezcla	de	Tubos	-
Muestra	coagulada

La	relación	de	volumen	es	9:1,	9	partes	de	sangre	y	1	de	citrato	de	sodio
Relación	muestra	- anticoagulante	 estricta
Se	requiere	una	mezcla	completa

Jamás	se	debe	mezclar	muestra	de	tubos	de	citrato.
Transferencia	cuidadosa

Número	de	inversiones	correctas,	EVITAR	muestras	coaguladas	o	con	microcoágulos

Se	realiza	sin	sacudir,	inmediata	mente	después	de	la	toma	en	ángulo	de	180º	durante	
3	- 4	veces	

Discusión7
Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia

17.	Incorrecta	centrifugación 2000-2500rpm durante 10-15minutos a 25 ° C /Temperatura ambiente*

* Fuente: CLSI. Recogida, transporte, y procesamiento de la sangre Los especímenes para Pruebas de plasma de Base de coagulación Ensayos y molecular 
Hemostasis ensayos; Pauta aprobada Quinta edición. documento CLSI H21-A5. Wayne, PA: Clinical and Laboratory Standards Institute; 2008 
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19.	Hemolisis

18.	Incorrecta	conservación	
y	transporte	de	muestras

20.	Chequeo	previo	a	la	etapa	analítica

El	tubo	se	conserve	tapado	a	
temperatura	ambiente	(entre	15	
°C	y	25	°C),	 en	posición	vertical.		
Remitir	muestras:	enviar	el	
plasma	separado	en	un	tubo	
secundario	a	temperatura	
ambiente.
Almacenamiento	 prolongado:	>	
4H,		congelar	el	plasma	a	-20	°C.	

Se	debe	 verificar	la	integridad	de	la	
muestra	previa	al	análisis	y	si	no	pasa	
la	verificación,	no	se	debe	procesar.	

Verificar	correcto	etiquetado,	volumen	
adecuado,	 etc

Las	muestras	hemolizadas no	se	
deben	procesar	ya	que	podría	
haber	activación	de	los	factores	
de	coagulación.	

Causas:	Éxtasis	venosa,	
antiséptico,	mal	lugar	de	punción,	
tubo	sin	vacío,	mala	relación	
muestra	– anticoagulante,	
muestras	obtenidas	por	catéter	
endovenoso,	calibre	de	la	aguja,	
exceso	de	vibración,	deterioro	de	
la	muestra,	error	centrifugación.

Discusión7
Errores	 pre	analíticos	
más	 influyentes	 en	el	
resultado	 de	pruebas	

de	hemostasia
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0
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20
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Tubo	Inapropiado Error	de	identificación	
del	paciente	

Volumen	inadecuado	

1997 2,6 2,6
2001 0,57 26,81 11,5
2007 8,1 8,8 3,1
2010 2 23,1
2015 3 10

Fr
ec
ue
nc
ia
	%

Errores	pre	analíticos	
en	Coagulación

Fuente: Autoras

EN	COLOMBIA
- Calidad	de	muestras	incorrecta
-Hemolizada
-Coagulada
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Tabla	10	.	
Estabilidad	de	las	
muestras	de	sangre	
para	pruebas	
rutinarias	de	
hemostasia	según	la	
guía	del	CLSI	H21-A5	

Estabilidad de las muestras de sangre para pruebas 
rutinarias de hemostasia

Prueba Estabilidad (Horas)
APTT 4 H
PT 24 H
Factor II, VII, IX, XI 4 H
Factor V, VIII 4 H
Fibrinógeno 4 H
Dímero D 4 H
Actividad antirombina 4 H
Proteína S 4 H
Proteína C 4 H

Fuente: Adaptado de la guía del CLSI H21-A5

Discusión7
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Fuentes	de	variación
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MUESTRAS

Preanalítica

Establecer, vigilar  y cumplir protocolos, 
listas de chequeo, procedimientos

ALTO	IMPACTO	

Preservar	la	
integridad	de	

todos	los	factores	
plasmáticos	de	la	
coagulación	
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Estandarización
Seguimiento	 de	protocolos

Preanalítica Volumen	
inadecuado

TENER	EN	CUENTA

CALIFICAR	Y	
CLASIFICAR	
ERRORES

MEDIR	EL	IMPACTO

REDUCIR	ERRORES

SEGURIDAD	DEL	
PACIENTE

ACCION PREVENTIVA

ACCION CORRECTIVA

Necesidad	de	un	Consenso	 Interdisciplinario
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