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DONACION
DE
SANGRE

REQUISITOS
De acuerdo a la
(3 NO DONE si usa esteroides. | = NOM-253-SSAT-2012
Hospital de Especialidades : e,

San Francisco de Asis Disposicion de Sangre

Av. Américas #1946, Country Club Humana
Guadalajara, Jalisco, C.P. 44610
Tel.: 33 3618 4348

Debe tener buena alimentacion, - 4
] DONAR '

principalmente un dia previo
a la donacion. 2 SANGRE
ES DONAR

coh pacientes enfermos
de Tuberculosis

Banco de sangre

Debera tener descanso
adecuado, principalmente
un dia previo a la donacion.

VIDA AY ¢HOY TE ENCUENTRAS
Horario de Atencion: EN LAS CONDlCIONES
NO DONE si le aplicaron L!'mes - Vierr?es ADECUADAS PARA
acupuntura en ellJ desggéodoogr; Sc]n%{i?w%g& DO NAR’
de 08:00 hrs a 14:00 hrs.

ultimo ano.

DONACION DE SANGRE DONACION DE SANGRE

DONACION DE SANGRE




¢Qué identificacion debo
llevar?

Identificacion
oficial con
fotografia

~/ ¢Cuantas horas de ayuno
debo tener?

iMinimo 4 y maximo
10 horas de ayuno!
(Puede consumir agua,
jugo, fruta)

@/ Debera tener minimo 18 anos,

maximo 65 anos.

@ Debe pesar minimo 52 kg.

NO DONE si le realizaron
alguna cirugia, parto,
aborto o cesarea en los
ultimos 6 meses o si esta
lactando.

-
-

NO DONE si le %@%}n&
algun procedimiento como

extraccion dental, endodoncia
gia dental los ultimos 7 dias.

NO DONE si ingirio cualquier
bebida alcohdlica en las
ultimas 24 horas.

Si ingirio algun tipo de medicamento
reciente de 2 a 3 dias
previos, consultelo antes
con el personal de
Banco de Sangre.

NO DONE si se realizo un tatuaje
hace menos de 1 ano

o si tiene alguna perforacion
reciente, consultelo antes %
con el personal de Banco

de Sangre.

Si tuvo consumo de algtin

tipo de droga, consulte el

tipo y tiempo del tltimo &
consumo antes con el

personal de Banco
de Sangre.

Si padece alguna enfermedad

cronica como Diabetes,

Hipertension, enfermedades cardiacas,
convulsiones, etc., consultelo antes
con el personal de Banco de Sangre.

® ¢Hepatitis?
NO DONE si tubo Hepatitis B,
Hepatitis C o si tuvo

Hepatitis A después de los
10 anos.

® ¢Vacunas recientes?
NO DONE si tuvo alguna
aplicacion de vacuna en los
ultimos 30 dias.

NO DONE si tiene alguna alergia
activa, si presento recientemente
alguna, consultelo antes con el
personal de Banco de Sangre.

® ¢Parejas sexuales?
NO DONE si tienes varias

parejas sexuales.

NO DONE si fue transfundido
en los ultimos 12 meses.

NO DONE si esta enfermo de
gripe, tos o diarrea, si presento
alguna infeccion de 15 dias
previos, consultelo antes
con el personal de
Banco de Sangre.
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