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Introduccion

Objetivo

La transmision de VIH, VHB y VHC, por
transfusion sanguinea, sigue representando
un riesgo residual debido al periodo de

Determinar la prevalencia de periodos de
ventana de VIH, VHB, VHC, en donadores de
sangre mediante métodos moleculares en el
Banco de Sangre del CMN Siglo XXI del

ventana. NAT ha demostrado reducir

significativamente  estos  periodos.  Sin

embargo, su adopcion sigue siendo IMSS.
heterogénea en México.

Material y Métodos Resultados

Disefio: prevalencia, transversal y observacional

Poblacién: donadores elegibiles con
SSA1-2012
Periodo: enero de 2014 a julio de 2025

Variables: NAT reactivas de VIH, VHB, VHC

base a la NOM-253- NAT Reactivas

Muestra: 568,569 donaciones

VHB 7 casos (1.23/100,000)
VIH 2 casos (0.35/100,000)

VHC 1 caso (0.18/100,000)

Coinfeccion 1 caso VHB por NAT y VIH por Serologia

NAT Serologia

Interpretacion

Ausencia de carga patogénica detectable a nivel
de Aacidos nucleicos y de una falta de respuesta
inmunoldgica persona apta para donar.

Contacto con el agente, no hay una replicacion
activa, existencia de anticuerpos especificos,
encuentro previo con el patégeno.

Agente infeccioso

Periodo de ventana serolégico, sin titulo de
anticuerpos detectable por serologia, fase aguda
de la infeccion, este donante seria erroneamente
clasificado como apto, compromete la seguridad
del receptor. NAT ha cerrado esta brecha.

Infeccién activa y establecida.

Tabla 1.

La tabla muestra la interpretacion de los
resultados combinados entre pruebas
seroldgicas y pruebas moleculares por
amplificacion de acidos nucleicos (NAT)
en la deteccion de agentes infecciosos
en donadores de sangre.

La combinacién de estas pruebas
permite  detectar tanto infecciones
activas como previas, ademas de cubrir
el periodo de ventana, fortaleciendo asi
la seguridad transfusional.

PREVALENCIA DEINFECCIONES DETECTADAS POR NAT POR CADA
100,000 DE DONADORES DE SANGREEN EL BANCO DE SANGRE DE

CMN SIGLO XXI (N=568,569)
El virus de la hepatitis B (VHB) 190 .
presentd la mayor prevalencia ’
detectada por NAT (1.23/100,000 %
donadores), seguido por el virus 1.00
de la inmunodeficiencia humana 0.80
(VIH) (0.35/100,000) y el virus de o4
la_ hepatis C  (VHC) 035
(0.18/100,000). Estos resultados ’ - 018
evidencian que el VHB constituye 020 B
el principal riesgo residual en la 0.00
poblacion de donadores VIH VHB VHC
analizada. ™ Prevalencia por 100,000

Conclusiones

NAT reduce el riesgo residual
de transmision de infecciones.
Se recomienda cobertura

universal con NAT a todos los
Bancos de Sangre en México.
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