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1. INTRODUCCION:

La definicibn mas reconocida internacionalmente del término “trazabilidad™ es “la
habilidad de rastrear la historia, aplicacion y localizacién de una entidad por medio de
identificaciones registradas” (ISO 8402).

Un factor determinante en la calidad de un producto o servicio es la confianza que se
tiene en las mediciones realizadas, para determinar el grado de cumplimiento con
respecto a especificaciones determinadas vy, tal confianza en las mediciones incluye
la trazabilidad, la cual se realiza a través de una cadena ininterrumpida de
comparaciones a patrones reconocidos, como elementos indispensables. Por otro
lado, en la mayoria de las situaciones, medir con exactitud es imprescindible,
proteger la salud de quien dona como quien recibe sangre es un ejemplo de esto.

La calidad es posible aun cuando los recursos son limitados, el conocer los reactivos
y metodologias que son utilizados por los Bancos de Sangre de nuestro pais,
realizarles un control de calidad en el momenio de su adquisicion, documentar todas
las actividades y mantener todos los datos archivados de manera que se pueda
realizar la trazabilidad en el proceso nos permitira ofrecer informacién real y proveer
de una terapia transfusional segura y efectiva basada en la evidencia clinica.

Los componentes sanguineos (CS) utilizados en Banco de Sangre provienen de
produccién propia mediante la atencién de donantes de sangre en Casa del Donante
y colectas externas, asi como de otros Bancos de Sangre o Unidades de Medicina
Transfusional externos a quienes recurrimos en caso en casc de emergencia.

En todos los casos se identifican los CS mediante el uso de sistema automatizado de
codigo de barras. El Banco de Sangre del Hospital de Urgencia Asistencia Publica
consciente de su papel determinante, a la hora de asegurar al paciente todas las
garantias de fiabilidad del producto sanguineo final que llega a ellos, ha elaborado

las normas y procesos a seguir que se presentan en esta guia.
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2. OBJETIVOS
Objetivo General:
Garantizar la frazabilidad o rastreabilidad de los componentes sanguineos desde su
donacién hasta su destino final.
Objetivos Especificos
- Establecer un sistema de registro organizado e inequivoco de la informacién
gue permite ubicar e identificar los componentes sanguineos en cualquier etapa
del proceso de produccion.
- Velar por el cumplimiento de las politicas que garanticen los procesos de
trazabilidad.

3. ALCANCE

El presente documento ha sido confeccionado para poder ser utilizado en el Banco de
Sangre productor y en |la Unidad de Medicina Transfusional del Hospital de Urgencia
Asistencia Publica.

4. DEFINICIONES

= Albaran: Documento que emite el sistema informatico del Banco de Sangre y
que acredita la entrega de un producto sanguineo. Este documento debera
reflejar la fecha de la entrega, el nombre (y demas datos) del paciente que
recibe tal producto o la UMT de otro hospital, el lugar de la entrega, y toda
aquella informacién que creamos necesaria para que el albaran cumpla con
efectividad su papel de demostracién de la existencia de esa transaccién en

forma y tiempo.

» Banco de Sangre: es una organizacion dedicada a recolectar, almacenar,

procesar o suministrar sangre. Trabajan mediante la donacion de sangre, cuyas




. Codigo: APTr1.3/
HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA PUBLICA APDs 1.2/ APCs 1.4

SUBDIRECCION DE GESTION CLINICA Version: 5

UNIDAD DE BANCO DE SANGRE Fecha: 11/2023

Vigencia: 5 afos
PROTOCCLO DE TRAZABILIDAD DE COMPONENTES L.
SANGUINEOS Pagina 5 de 22

muestras son separadas en componentes para después ser congelados o

refrigerados, y luego administrados.

Donante de sangre y plaquetas: es la persona que, haciendo uso de su
libertad y ajeno por tanto a todo tipo de presion, decide ofrecer su sangre o
plaquetas por medio de procedimiento de aféresis en las condiciones sanitarias
legalmente establecidas con el fin concreto de ayudar a salvar la vida o
recuperar la salud de otro ser humano, de forma desinteresada y previa
aplicacion de las practicas cientifico-técnicas precisas que conduzcan a la

consecucion de ese fin.

Componentes sanguineos (CS): es un constituyente terapéutico de la sangre
(glébulos rojos, plaquetas y plasma) que se puede separar mediante
centrifugacién, filtracién y congelamiento utilizando la metodologia convencional

de los Bancos de Sangre.

Producto externo: Componentie sanguineo como: Glébulos Rojos (GR),
Plasma Fresco Congelado (PFC) Plaquetas o Crioprecipitado procedentes de
un centro productor distinto al nuestro y que ingresan al Banco de Sangre del
H.U.A.P. gestionadas ante un problema de falta de stock.

Producto sanguineo: Sangre total o componente sanguineo (GR, PFC,
Crioprecipitados o Plaquetas).

Receptor de sangre: es la persona a quien se transfunden componentes

sanguineos, segun su necesidad, para cubrir su déficit.

Sangre: es un tejido con estructura de liquido viscoso que fluye a través del
organismo por un circuito cerrado de vasos llamados arterias, venas y
capilares. Representa el 7% de! peso corporal, y es extraida del donante para

la preparacion de componentes sanguineos para la transfusion.
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Sangre segura: sangre total que cumple los requisitos establecidos por las
autoridades reguladoras nacionales para ser utilizada en transfusiones o en la

elaboracion de componentes.

Seleccion de donantes: es la evaluacion de los antecedentes y el estado
actual del donante para determinar si es posible realizar la extracciéon de
sangre; sin causarle perjuicio, bajo supervision de un profesional capacitado y

conocedor de las hormas y criterios.

Stock: Numero total de unidades de componentes sanguineos almacenados en
condiciones adecuadas de cada uno de ellos para responder la demanda del

centro.

Transfusion de sangre: es un procedimiento médico que se utiliza para
reponer las pérdidas de sangre, o de cualquier parte de la sangre, como los

glébulos rojos o las plaquetas.

Trazabilidad de la sangre: es el conjunto de aquellos procedimientos
preestablecidos y autosuficientes que permiten conocer el histérico, la
ubicacion y la trayectoria de la sangre y sus componentes en cualquier etapa
del proceso, desde la donacién hasta su destino final, basados en un sistema

de registros.

Unidad de Medicina Transfusional (UMT): es la Unidad del Servicio de Banco
de Sangre responsable de responder a los requerimientos de transfusion de
componentes sanguineos de los pacientes de los distintos Servicios Clinicos

del recinto hospitalario.

5. RESPONSABLES:

De la ejecucién: Tecnbdlogos Médicos y Técnicos Paramédicos del Servicio de

Banco de Sangre.
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=  Del cumplimiento: T.M. Coordinador/a del Servicio de Banco de Sangre.

6. DESARROLLO DEL PROCESO:

6.1. Sistema automatizado de codigo de barras
* Se utiliza un sistema de codigo de barras identificatorio, impresa en

etiquetas, asociado al sistema Informatico del Banco de Sangre.

= | os codigos son impresos en una etiqueta ascciada a un nimero (nico e

irrepetible.

» Existen al menos cuatro tipos de Codigos de Barras asociados a su nimero
a saber: Cddigos de Donante, de la Donacidn, del Receptor y de Producto
Externo.

6.2.Componentes sanguineos (CS) producidos en Banco de Sangre del
HUAP

= En la seccién de donantes del Banco de Sangre el sistema informatico le
asigna a cada oferente un numero unico, exclusivo y correlativo: el N° de
DONANTE, dicho nimero sera mantenido por esta persona durante todo el
tiempo que sea donante en el HUAP; si ésta persona cumple los requisitos
para ser considerada como tal, entonces se le otorgard un codigo: N° de

Toma DONANTE que corresponde a su donacién, este ira variando en el

transcurso del tiempo cada vez que se presente al Banco de Sangre del
HUAP a ofrecer una nueva donacion, es decir una persona tendra un unico
N° de DONANTE pero distintas donaciones (o N® de Toma DONANTE]},
Cuando es aceptada se le imprimiran 8 etiquetas las cuales se asignaran a

cada bolsa (4 en fiotal), tubos pilotos (2), ficha del donante (1) y

autoexclusién (1).
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» Con esta identificacion se realiza el fraccionamiento de la sangre y se

procesan las muestras para serologia e inmunohematologia.

= Posterior a esto, teniendo ya los resultados, se pega a los CS una etiqueta

definitiva que indica: codigo de barras con N° Donacién correspondiente,

nombre del Banco de Sangre, grupo sanguineo del CS, tipo de CS,

almacenamiento y volumen aproximado, fecha de elaboracion y expiracion
de [a bolsa y resultado de serologia para HIV | y Il, HTLV-1, VHC, HBsAg,
Chagas y Sifilis (la cual debe ser negativa para todos ellos).

= Todo el proceso desde la seleccion del donante hasta la liberacion de las

unidades para su transfusidon es ingresado en el Sistema Informatico,

manteniendo el nimero de donacién (o0 N° de Toma DONANTE).

N> TOMA DONANTE

Wi

3058082604 - 18/10/2023

NTIWAY

3058082604 5100

Hosp Urg. Asistencia Pubkea
Banto de Sangre.Curico 345.Sigo

AR Rh(D)POOS:!:VO

Extraldo: 18/10/2023 ANTICUERPOS IRREGULARES. KEGATIVO

IR

GLOBULOS ROJOS SAG-M LEUCORREDUCIDOS
Volumen: 272 ml

Obtenlde de 450 ml de Sangre con §3 mf e CPD
No mezclar con medicamentos

Conservar & tempsraturs entre 2 y6 "¢

Utiizer ffiro de 170-200 micras Mo usar apurador
No ussr s hay signes de hemoEsly

ApsHE NO REACTVO

Ac VHC: RO REACTIVO
Ag-At HIV' NGO REACTWD
Ac HILV I NO RE vCT7

Re T cruzé NO REACT

Ac T palidum NORE Ta)

Este producto puede transmitir agentes infeccic

Ejemplo de Bolsa de
Hemocomponente que

cumple los requisitos
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Al momento de ser solicitada una transfusion el niimero identificatorio de cada CS
queda registrado en: sistema Informatico, solicitud de transfusion, albaran de CS a
despachar, ficha transfusional del paciente y “Planilla de Registro de

Transfusiones”.

6.3. Procedimiento de Ingreso de CS que provienen de otros Centros de
Sangre al HUAP.

= El procedimiento del ingreso y etiquetado de unidades parte en Ila
seccion de donantes de cada Servicio de Sangre de Hospitales o Clinicas, a
las que recurrimos en caso de urgencia, donde ellos le asignan un nimero
de identificacién (inico, con cédigo de barras a cada bolsa y tubos pilotos del

donante.

=  Con esa identificacion se realiza el fraccionamiento de la sangre y se

procesan las muestras para serologia e inmunchematologia.

» Posterior a esto, teniendo ya los resultados, se pega a los CS una
etiqueta que indica: codigo de barras correspondiente, nombre del Banco de
Sangre, grupo sanguineo del CS, tipo de CS, almacenamiento y volumen
aproximado, fecha de elaboracion y expiracién de la bolsa ademas del
resultado de serologia para HIV, HTLV-l y I, VHC, HBsAg, Chagas y Sifilis
(la cual debe ser NO REACTIVA para todos ellos).

= Ei Banco de Sangre del HUAP, solicita productos a estas instituciones

Acreditadas o al menos deben contar con Autorizacion Sanitaria.

» Los CS son recibidos en el Banco de Sangre del HUAP junto al Albaran,
el cual incluye los numeros de las unidades correspondientes al Servicio de
Sangre Productor (cédigo de barras). También incluye fecha y hora de

despacho y el nombre de ia persona que lo envio.
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= Al momento de recepcionar en el Banco de Sangre del HUAP, los CS
son ingresados al Sistema Informatico de! Banco de Sangre conservando el
mismo Numero de origen presente en su respectivo cédigo de barras
(nimero identificatorio) que es pegada en la bolsa sobre su etiqueta original,
donde ademas se deberan ingresar los siguientes datos: Centro de Origen,
Tipo de producto, N° de Origen completo, fechas de extraccion, expiracion e
ingreso a Banco de Sangre del HUAP asi como el grupo sanguineo del

componente recibido .

» Los formularios que acompafian a las unidades son archivados en

carpeta correspondiente (Componentes Sanguineos de oiros Hospitales).

7. CONTROL DE TRAZABILIDAD PRODUCTOS INTERNOS
El control de trazabilidad se realizara trimestralmente durante el mes posterior al

trimestre a evaluar. Se realizara de la siguiente manera:

71. Trazabilidad de componentes sanguineos (CS) desde el donante al
receptor: Se escogerd una cantidad aleatoria de CS obtenidos de Donantes del
HUAP a las cuales se les hara un seguimiento desde su donaciéon hasta el
destino final de las mismas, incluyendo las unidades o CS que se envian a otros
Bancos de Sangre, para ello también se ocuparan los distintos registros con que

cuenta el Banco de Sangre del HUAP.

Procedimiento

=  Por medio del sistema informatico del Banco de Sangre obtenemos un
listado en planilla Excel de todos los Componentes Sanguineos (incluyen
GR, PFC, Plaquetas y crioprecipitados) producidos en el Banco de Sangre
del HUAP y el destino de cada uno de ellos, esto correspondiente al

trimestre a evaluar, del nimero total de los componentes producidos
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obtendremos el calculo del tamafio muestral que deberd ser revisado y

trazado.

» Mediante el uso de la planilla Excel: Célculo de Tamafio Muestral para
Indicadores Clinicos de Calidad disponible en la pagina https:/sisg-

app.minsal.cl/ obtendremos el tamario de muestra de los CS a trazar.

= Para el calculo de la muestra en dicha planilla, respecto al porcentaje
de cumplimiento del proceso se debera precisar el 95% (0.95) y el margen
de error debe ser del 5% (0.05), con estos datos podremos obtener la

muesira de los CS a trazar.

o Ejemplo del Calculo del Tamafic Muestral

PERINTEMNDENCIA a!’

S
DE SALUD &

Calculo de tamaio muestral para indicadores clinicos de calidad

_Aplicable a: indicadores de datos agregados con variables dicotomicas
{aquellos que se expresan en porcentajes o proporciones)

‘Escenario 1: Usted conoce o tiene una estimacién del niimero total de fichas o casos

Por ejemplo: Ef indicador se calcula semestralmente, y usted sabe que en el semestre
se realizaran alrededor de 2. 000 cirugias

PASO 1: Ingrese el nimero fofal de CS producidos en e timestre |_- ; 5_840[
PASO 2: Seleccione cudl s el porcentaje esperado de eumplimiento del procezo o el resuftado.

PASO 3: Seleccione el margen de emor con ef que desea trabajar.
Por ejemplo, si desea que el resuftado del indicador tenga £ 5% de error, ingrese 0,05

| TAMANO DE MUESTRA
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= De la planilla con todos los CS producidos en el trimestre obtenida del
sistema informatico del Banco de Sangre, vamos a obtener la muestra con
todas las unidades a las cuales vamos a realizar el proceso de trazabilidad
mediante la obtencion de muestras aleatorias utilizando Hoja de Célculo.

Anexo 3

= Esta planilla enfrega datos con toda la informacion necesaria pata
realizar la trazabilidad de los componentes sanguineos producidos durante
el trimestre a evaluar tales como niimero de la unidad y tipo de CS, los datos
del donante (nombre, identificacion: RUT, namero de donante, grupo
sanguineo), la fecha de la colecta, y el destino de los CS como son los datos
del receptor, la fecha de la transfusion, envio a otros bancos de sangre o

eliminacion y su motivo.

= En caso de aparecer en los en la planilla unidades que fueron enviados
a un Banco de Sangre externo, se debera solicitard a éste via correo
electronico, los datos del destino final de la unidad como son: NUmero de
ingreso, datos del Receptor, motivo de eliminacién o envio a otra UMT,

ademas de la fecha correspondiente.

o Al realizar los ejercicios de trazabilidad de los componentes
sanguineos enviados al extrasistema, se dard un plazo de una
semana para obtener respuesta al correo electrénico enviado a la
institucion a donde se enviaron las unidades, caso contraric se
volvera a solicitar de la misma forma con un plazo de 48 horas para
conseguir los datos de destino; si no se obtiene resultado, se hara la
peticion via telefonica solicitando directamente al profesional
encargado de trazabilidad o en su defecto con la persona a cargo de
la Coordinacion para que la solicitud sea respondida en un lapso no

mayor a 48 horas; si a pesar de elio es imposible obtener el
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reguerimiento, se enviara un oficio solicitando dicha informacién para
que sea gestionado por el Director det HU.A.P., ademas el Banco
de Sangre del Hospital cuestionado sera descartado para el

intercambio de CS.

o En periodo de acreditacidbn el plazo para obtener los datos de
trazabilidad de unidades enviada a Bancos de Sangre externos y
que la entidad acreditadora necesite dichos datos sera de 48 horas
por medio de una solicitud via correo electrénico, junto con una

coordinacion telefénica previa.
= Registro del ejercicio en planilla Excel (ver Anexo 2).

7.2. Trazabilidad de Componentes Sanguineos (CS) desde el receptor al
donante {solo cuando lo requiera un acreditador externo al servicio): Se
realizara la revision histérica del CS fransfundido desde su transfusion en un
paciente hasta su origen en el donante, incluyendo todos los procedimientos que
estén invelucrados en su produccion (datos del donante, la fecha de la donacion, y
produccién, ademas de los resultados inmunohematolégicos y Microbiol6gicos) todos
éstos datos son proporcionados por el sistema informatico del Banco de Sangre.

En cuanto a los CS que fueron enviados de Bancos de Sangre externo al HUAP,
debera, también, remitirse a datos entregados por el sistema informatico, planillas y
registros del Banco de Sangre, asi como la ficha clinica del paciente cuando
corresponda, y en caso de ser necesario otros antecedentes, se debera solicitarios al
Banco de Sangre de origen dichos datos con un plazo de respuesta no mayor a 48

horas previa coordinacion telefonica.
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7.3.

Situaciones especiales de trazabilidad

=  Confirmacién de las transfusiones en pacientes hospitalizados.

Para pacientes hospitalizados que reciben transfusiones en los diferentes
servicios, el Tecndlogo Médico de laboratorio o transfusiones debe realizar
la confirmacién de las transfusiones en el Sistema Informatico, en
coordinacion con el personal encargado del mismo proceso, corroborando
datos como el tipo de CS transfundido, el nimero del CS, la hora de la
transfusion, el personal que lo realizd, los signos vitales y el registro de

reacciones adversas a la transfusion.

= Confirmacién de las transfusiones en pabellén

Muchas de las transfusiones que se hacen en Pabellén son realizadas por
personal del Banco de Sangre (Tecndlogos Meédicos y Técnicos
Paramédicos) quienes garantizaran la correcta administracion de CS asi
como su trazabilidad. También pueden ser administrados por Médicos
Anestesidlogos; para asegurarnos que los CS solicitados fueron
transfundidos, el personal de Banco de Sangre debe confirmar su
administracion una vez que el paciente salga de Pabell6n y se dirija a la sala
de Recuperacion de Anestesia o box de pacientes criticos, quien lo

revalidara con el profesional a cargo.

= Componentes sanguineos (CS) Eliminados

Los CS que se eliminan por alguna circunstancia sea por serologia reactiva,
incidentes en el fraccionamiento o alguna otra razén, quedaran registrados
en el Sistema Informatico que es a donde acudiremos para saber el destino

final de algin producto y asi asegurar su trazabilidad.
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Direccién

Subdireccién de Gestién Clinica

Unidad de Banco de Sangre

Unidad de Calidad y Seguridad del Paciente
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MINSAL, Circular 4C/26, 11 de abril 2000

Norma General Técnica N° 42 para la mejoria de la medicina transfusional:
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Pautas Diagnosticas-Terapéuticas para la Practica Clinica, Sociedad Chilena
de Hematologia

Manual Técnico, AABB 15° edit., 2007. Capitulo 3: Gestion de la utilizacion
institucional de la sangre.

Politica Nacional de Servicios de Sangre, Ministerio de Salud, diciembre 2008
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10.MODIFICACIONES DEL DOCUMENTO:

SINTESIS DE MODIFICACIONES RESPONSABLE oA Ll bl
MODIFICACION POR
MODIFICACION
04 | 06/2015 | Actualizacion TM. lvan Rocha M. |Dr. Mario Henriquez
Profesional Unidad de Director

Banco de Sangre

- Se modifica el

procedimiento de la TM. Ivan Rocha M. Dr. Patricio Barria
05 |11/2023 | trazabilidad de Profesional Unidad de Director

componentes Banco de Sangre

Sanguineos desde

el donante al

receptor.

- Se modifica el
procedimiento de
Trazabilidad de
Componentes
Sanguineos (C3)
desde el receptor al
donante.

- Se cambia la
planilla de
Trazabilidad de
donante a receptor
- Se adjunta
ANEXO 3: Tutorial
como obtener
muestras aleatorias
utilizando hoja de
calculo.
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11.ANEXOS

10.1 ANEXO 1: Flujograma de proceso de trazabilidad de los CS

[

-

Colecta movil de Sangre

Sitio Fijo de Atencion de — > Unidad de sangre
Donantes Donada
Tubo Asignacion de Nimero de
Donacion a:
# . Bolsa
. Tubos da
Laboratorio de Calificacion muestras
Microbiologica . Autoexclusion
Deteccién de enfermedades . Ficha

Transmisibles por transfusion

Tubo

Laberatorio de
Inmunohematalogia:

Tipificacion ABO RhD. Estudio e
identificacién de Anticuerpas
Imegulares, Fenclipificacion.

Bolsas N Elimingcid
Conformes 2 P nocior
Donacicnes
frustras y
Si belsas de
v Donantes con
antecedentes
Preparacién de componentes dudosos
sanguineos
v
Eliminacién
Cfn‘;:f:es No —3» Bolsas no
Aptas
Si
¥
= Globulos Rojos
s Plaquetas
» Plasma Fresco Congelado
= Plasma §in Plaquetas
Plasma sin factor Wil
» Crioprecipitados
s Plaguetas de aféresis
Bolsas Eliminacién de v
Cenformes No ——Jp| productos no
v conformes.
Si
v
Separacion de cemponantes Presencia de Ac.
Sanguineos - fregulares
Y
4
Eliminacitn de componentes Sanguineos con Tamizaje
Tamizaje reaclivo y eliminacién de componentes plasméticos con
Resctvo 1@ | — P Anticuerpas fregulares positivo
Y vez
v
Y
;Z';‘g:,’: — Muestra a ISP para Confimnacion
22 vez =
Tamizaje Liberacian y etiquetaje de C.S., ingresa a stock de o ——
No i h - ¥
. » productos listos para uso transfusional y productes TAI OK
F2EED para confrol de calidad.
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10.2 ANEXO 2: Planilla de Trazabilidad de Donante a Receptor (emitido por

sistema informatico de Banco de Sangre

TRAZABILIDAD 1£R TRIMESTRE 73
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K28 ES = 050 .
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o sensibles Ty oo A EETE |

41 e (w0 mipepcania__ vl
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10.3 ANEXO 3: Tutorial como obtener muestras aleatorias utilizando hoja
de calculo.

1. Para el ejemplo, asumiremos que la muestra que desea extraer es de 20
fichas clinicas.

2. Prepare la base de datos, dejando s6lo una linea en la parte superior para
los encabezados de las columnas, sin filas en blanco ni con fitulos

generales:
B -y R G [} b . E ;
P 1
Elimt 2| REGISTRO DE CIRUGIAS ENERO 201
ne i.....‘ j i |
esto % Fecha Ficha  Edad Sexo Urgencia Especialidad Intervencitn
sd _6 010172011 67568 6M  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO LAPAROTOMIA EXPLE
7 ovon2011 49586 82F URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA OSTEOSINTESIS TOB
regis 8§ 020172011 83821 87F  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO OCLUSION INTEST. €
_3 lo2n012014 16741 35F  URGENTE 600 OBSTETRICIAY GINECOLOGIA RASPADO UTERINO [
tros 10 02/01/2011 95615 39F  URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA ‘RASPADO UTERINOC {
1102012011 1080 AT F URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA REDUCCION ORTOPE
12 10270172011 68337 49F  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTC _ESCAREC 1% SUP. C
13102/01/2011 23621 38F  ELECTIVO 600 OBSTETRICIAY GINECOLOGIA CESAREA
14100172011 19759 75 URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO URG PUNC SUBCLAY
15 |03/01/2011 52503 3F  ELECTIVO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA HISTERECTOMIA POF
16 030172011 92422 B4F ELECTWO 200 CIRUGIA ADULTO TRODECTOMA BELA
171030172011 92057 43F  ELECTIVO 200 CIRUGIA ADULTO SAFENECTOMIA
La planilla debiera verse asi:
BB Ao Bl G oD By E e .o G T L
1IF Ficha Edad Sexo Urgencia Especialidad Intervencién it
2 oo 67568 &M URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO LAPAROTOMIA EXPLORADORA C/S L R10.0
3 0Uo12011 49585  82F  URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA OSTEOSINTESIS TOBLLO, CUALQUI se28
4 0201201 83821 BT F URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO OCLUSION INTEST. CON RESECCION NB16
5 0201201 16741 BF URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPADO UTERINO DIAGNOSTICO 002.1
5 02OU20% 93615 39F  URGEMIE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGA RASPADO UTERINO DIAGHOSTICO 0021
7 ozmvAN 1083 AT F URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA REDUCCION ORTOPEDICA FRAC MED 5531
8 Q2RI 68387 49F  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO ESCAREC 1% SUP. CORPORAL W57.0
ER(E 23621 BF ELECTIVO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA CESAREA 7321
10 0302011 15753 M URGENTE 200 CIRUGIA ADULTOD 1IRG PUNC SUBCLAV 0 YUGU CICATE Do1.0
1103012011 52503 NF ELECTIVO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL D259
12 930172011 92472 B4 F ELECTIVO 200 CIRUGIA ADULTO THIROIDECTOMIA, BILATERAL TOTAL ED4.2
13 D3P0 92057 49F BECTVC 200 CIRUGIA ADULTO SAFEHECTOMA, 858
3. Inserte una columna en blanco en el costado izquierdoe de la hoja:
c LIS TP - T s G - et : I I
/1 Ficha Edad Sexo Urgencia Especialidad Intervancién Di
L 112011 67568 6M  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO LAPAROTOMIA EXPLORADORA, C/S L R10.0
i 1 01912011 49586 82F URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA OSTEOSKITESIS TOBILLO, CUAI QUE -SBZB
4 212011 83821 8TF URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO OCLUSION INTEST. CON RESECCION NE1.6
5 2011 18741 BF URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPANO LUTER®IO DIAGHOSTICO 0021
6 02/0)/2011 93615  39F  URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPADO UTERINO DIAGNOSTICO 002.1
7 02/0)/2011 1080 ATF URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA REDUCCION ORTOPEDICA FRAC MED 8531
8 1 68387 49F  URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO  ESCAREC 1% SUP. CORFORAL WETQ
9 11 23621 38F  ELECTIVO 600 OBSTEIRICIA Y GINECOLOGIA CESAREA =X
12011 19759 M URGENTE 240 CIRUGIA ADULTC URG PUNC SUBCLAV O YUGU CICATE B01.0
172011 52503 BE ELECTWO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA HISTERECTOMIA POR V1A VAGINAL D259
12011 92422 B4 F ELECTWO 200 CIRUGIA ADULTO TIROIDECTOMA BILATERAL TOTAL EDd 2
101/2011 92057 43 F ELECTWO 200 CIRUGIA ADULTO SAFENECTOMA 186.8
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4. En la celda A:2, ingrese la funcion (puede escribiria o usar el mena)
“=ALEATORIO ()”. Al hacer ENTER, aparecera un namero aleatorio entre 0

y1:
| Partapagetes 7 Fuente Alineadién | Portapapetes & Fuerte LG Asneacén
[ eeoweoi0 ~ (3 % « fe| =aeatoriof] | A2 - £e | =aeaTORIO()
i A B Coalos Dol Faloentoc A B [ D E E

1 Facha Ficha Edad Sexo Urgencia 1 Fecha Ficha  Edad Sexo Urgencia
2 =ALEATORIOD lo1/01/2011 67558 6M  URGENTE - 2 | 0697391878}01/01/2011 67558 6M  URGENTE
3 0101/2011 49585 82F URGENTE =0t 3 01/01/2011 49585 B2F  URGENTE
4 02/0172011 83821 87TF  URGENTE m-a-,? 4 02/01/2011 83821 87F  URGENTE
5 02012911 741 3T URGENTE 5 18741 BF  URGENTE
3 020172011 99615  33F  URGENIE 6 99615  39F  URGENTE
L b2i0172011 e ATF URGENTE T o201z 180 4TF URGENTE
8 020v2011 68337 43F  URGENTE g 2012011 G837 49F  URGENTE
9 020172011 23621 #F FLECTIVO ft ) 02/0172011 23621 3B F ELECTVG
an AATINA I 4 ADIEA ETET] | YCRITE an AdmAned  aATEA TE AR EEATE

5. Copie ahora la funcién al resto de la columna, hasta el uitimo de los
registros (para ello, ponga el cursor sobre la celda A:2, desplacelo hasta la
esquina inferior derecha de la celda hasta que aparezca una cruz, y
avance hacia abajo manteniendo el botén oprimido (NOTA: El nimero de
la celda A:2 se modificara al realizar esta operacién, no se preocupe por

ello):
| Portapapetes Fuente | I A2 -G ] meavomop _
| — B C 7 NP SO S T P
A2 - "\ 5= | =ALE 1 Fecha Ficha Edad Sexo Urgencia Especialided
[ 7 [ GIEnEElerzon 6788 EM  URGENTE 200 CRUGIAADLLTO
= w B — e - 3| emuranlbieioon 4556 EF  URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA
R L S Y il owmsspeoizon 8N STF URGENTE 200 CRUGIA ADWATO
1 Fecha Ficha ‘___.j 5| ommmeshaoumn @M1 BF  URGENTE €00 OBSTETRCAY GRECOL
. 6] omsitilzeizon 85615 TIF  URGENTE 600 OBSTETRCWA Y GHECOL
2 0.697391878101/01/2011 67568 1l enesssakeoizan 1980 ATF  URGENTE 309 TRAUMATOLOGIA
31 ommerstlaviZon 67 BF  URGENTE 200 CRUGIA ADULTO,
3 01/01/2011 49586 ] 0, 72054 108 T§00 012011 2381 MF  EECTVO 600 DBSTETRYGAY GHECOL
4 02/01/2011 83821 18] emsosmelaoiaan w1 MM URGENTE 20CRUGAADLTO
----------- e ] csossmlaoian sse WE HECTVG ¥ GREGOL
5 02012011 18741 2| smssmmlvizan MR BF ELECTVO 200 CRUGABIATO.
1| emsessbaowzon 0 wew F BIECTIVO 200 CRUGIA ADULTO
1l omsameetdeaoizn 9283 oM ELECTVO 200 CRUGIA ADULTO
#| esammeslowizon 128 ESF  ELECTVD 200 CRUGIA ADILTD
16| OGSOTMIITIZON 45060 MF  ELECTIVO 200 CRUGI ADLTO
1| ormressealavizont 2545 MF  ELECTVO 300 CIRUGHA ADILTO
i I ey §I7  M3F  ELECTIVO 200 CRUGIA ADILTO
9| orrmumbacizen  WEM SiM BLECTVO 200 CRUGH ADILTO
20| osuswilao12011 6218 2N ELECTMO 200 CRUGIA ADTO
21| commmaovzon IS M ELECIVO BUUROLOGA
22| oasuerssfanam W2 45F  ELECTVO 300 TRAUMATOLOGIA
51| osssaTespngiooll TEses  ATM. LRGENTE 300 TRAURATOLOGL
| emam 1 S/ ZIM URGENTE X0 TRAIMATOLOGA
2| easmsm0laon  sus F  FLECTNO 603 OBSTETRICIAY GHECOL
% 0 SIS 101 8540 \f  ELECTIVO B0 OBSTETRICIA Y GRFECOL
21| osssrislsvizon ms  WF OBSTETRORA Y GHECOL
28| owmsarelveizon  M®3 3T BLECTVO K00 DBSTEIRCIAY GNECOL
5 |1 MmO NF ELECTO §0 OBSTETRCIAY GRECOL
" naAmASnsd SR mu POEFNTE  RAL TENS Ak

6. Debemos transformar ahora los niUmeros aleatorios que aparecieron en
la columna “A” en valores fijos. Para ello, seleccione la columna
completa, y utilice los comandos “Copiar”, y “Pegar valores” (o “Pegado
especial...” y luego “Valores”):
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SANGUINEOS
Intervenciones s { \E Ly Intervencones s [
— dnsensr  Osefocepigna  Fémoai Diter I——r R T
‘1 F;] e Jx) ==l |2 R T 157 = L
K= | e e es —uaa«na——a_-i EaEs|s
Copla |z seteccbny la cofoca en of E E IT_P Begar valores Jal=sC ] E L E
g Sexo |Urgenca i, Snboedes | Heh
URIL] T i S
: 49586 @2 F Imhipoary i
83821 o7, Pegarvinaos B
18741 BF
99615 ——59 = Pegado espedal... I
1080 "I E Prgar cops hiperinaic i
€8387]  49F Lomo imagen » |
23621, 38F ] ol §
19758 15M 0,169131628030172011
| 52503] 39F 0,343568733]0301/2011 |
92422 B4F 0,806457522[03/01/2011 |

7. Ubique esta vez el cursor en {a celda A:1, y mediante la funcién “Ordenar”,
reordene todos los registros, usando la columna “A” como referencia, de
menor a mayor .

‘-—-) _ ldo  juems  Dsefiodepigna  Fomutas T Datas | _Revissr  Vita  Programador e
j L__w]com_mum 3l E & Bore % E_g Evalidadéndedatos ~ 3 Agrpar~ 3 (Andlsn

} _f Picpiadades = 0; 5 Q‘Vcwtagphar iE= Consclidar <3 Desagrupar * —=
! om{,ﬁ“ m“. s Editar vinculos || i sranjime g £ I Loy -_-'.,‘}Anilislshi = a_gSubhhl
ol N Ordenary ifiar _| _ Hememignlas de datos | Gguema T Andl
l_ AX » Q| | o deAaZ

=i A =l C| ardena s selecadn para que tos veiores mis reaBings i S L=

&1 echa Ficha Eajos ze enweniren en fa parte supador deta | Intervancidn

2 0,116810245 01/01/2011 (3 [ i i __AADULTO LAPAROTOMIA EXPLORADORA, C/S L

3 0.T11275233 010172011 1% & eresione F1 hleae ATOLOGIA . OSTECSINTESIS TOBILLO, CUALQUI

T Olessesrsoamimon g oo Pl eac sbtensc \ ADULTO OCLUSION INTEST. CON RESECCION

5 0781919205 (2/01/2011 18741 IBF URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPADO UTERINC DIAGNOSTICO

6 0205411447 0210172011 99615 BF URGENTE 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPADO UTERINO DIAGNOSTICO

T4l 0,110595443 020'0112011 1080 4T F URGENTE 300 TRAUMATOLOGIA REDUCCION ORTOPEDICA FRAC MED

8 0,581897454 070172011 68337 4F URGENTE 200 CIRUGIA ADULTO ESCAREC 1% SUP. CORPORAL
E9] 0,720341087 02/01/2011 23621 BF ELECTIVO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA CESAREA

10 0,163131826 §3701/2011 19759 7% M URGENTE 280 CIRUGIA ADULTO URG PUNC SUBCLAV O YUGU! GICATE

M 0343568733 01'0112!]11 52503 IBF ELECTIVO 600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA HISTERECTOMIA POR VIA VAGINAL

12 0806457522 030112011 92422 B4F ELECTIVO 200 CIRUGIA ADULTO TIROIDECTOMIA BILATERAL TOTAL

8. Los registros quedaran ordenados segun los valores de los nameros

aleatorios de ia columna A. Para obtener su muestra, so6lo tiene que
seleccionar los primeros n registros que corresponden al tamario de la
muestra. En nuestro ejemplo, tendria que extraer los primeros 20 casos:
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0.055137241 030172011
0,077297852 03012011
0,109885735 02/01/2011
0, 110595443 02012011
0. 496810245 01/012011
0,469131826 0612011
0175410001 03012011
0183224476 030172011
0205411447 02012011

0,26841658 03/01/20 1
0343568733 031012011
0,355935501 0VOU201
0350112105 020172011
0544613183 02012011
0.565152058 DAO172011
0.584547648 03/01/2011
0.592571135 03012011
0,631897454 0201/2011
0711275233 01012011

0,727708868 037012011

0,781915205 02012011
0.806457522 030172011

26 0851279556 03012011
2 0,916681465% 0301/2011
28 0984722626 03012011

28549 M4F
18741 BF
92422 B4 F

1042 46 F
58502 »F
15299 69 F

URG PUNC SUBCLAV O YUGU CICATE
SAFENECTOMA

600 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA CESAREA
500 CBSTETRICIA Y GINECOLOGIA RASPADO UTERING DIAGNOSTICO

200 CIRUGIA ADULTO

SAFENECTOMA

600 OBSTETRICIA Y GMNECOLOGIA HISTERECTOMEA POR VIA VAGINAL
600 OBSTETRICIA Y GNECOLOGIA CESAREA

300 TRAUMATOLOGIA
200 CIRUGIA ADULTO
200 CIRUGIA ADULTO
300 TRAUMATOLOGIA

OSTEOTOMIA (CUALGUIER TECHICA}
URG PUNC SUBCLAY O YUGU C/CATE
COLECISTECTOMIA POR VIDECQLAPAR
SUTURA NERVIO(S) DIGITALEES) ;

£00 OBSTETRICIA Y GINECOLOGIA CESAREA

200 CIRUGIA ADULTO

ESCAREC 1% SUP. CORPORAL
OSTEOSINTESIS TOBALO, CUALGHLR

COLECISTECTOMA POR VIDEOLAPAR
COLECISTECTOMA POR VIDEOLAPAR

650 OBSTETRICIA Y GRECOLOGIA RASPADO UTERINO DIAGNOSTICO

200 CIRUGIA ADULTO
300 TRAUMATOLOGIA

TIROIDECTOMIA BILATERAL TOTAL
OSTEQSINTESIS RADIO, (CUALQUIE

00 OBSTETRICIA Y GRECOLOGIA CESAREA

200 CRUGIA ADULTO

"COLECISTECTOMIA POR VIDEOLAPAR
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