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Servicios Biomédicos de la Cruz Roja Americana 
Washington, DC 20006 

Formulario: Consentimiento parental para la donación de sangre 
 
Información 
Este formulario debe llenarlo un progenitor o tutor legal para las donaciones de sangre hechas por un menor de edad 
cuando la legislación estatal o la política de la Cruz Roja Americana requieran el permiso de los padres. Puede llamar al 
1-800-RED-CROSS (1-800-733-2767) o visitar el sitio www.redcrossblood.org si tiene preguntas o dudas 
sobre el proceso de donación de sangre. 
 
Consentimiento parental 
He leído y entendido 
• La información en el reverso de este formulario 
• “Guía del estudiante para la donación de sangre” 
• Cualesquiera hojas del estudio relacionado con una investigación que puedan proveerse 
 
Al dar el consentimiento para su hijo, hija o representado para donar sangre, usted tiene dos opciones: 
Complete con la Opción 1 u Opción 2 para indicar qué tipo de donación consiente  
(use un bolígrafo negro de medio punto). 

OPCIÓN 1: Donación de sangre completa únicamente 
Yo, por el presente, doy autorización para que mi hijo, hija o representado realice una donación de sangre completa 
a la Cruz Roja Americana. 

 
Nombre del/la donante: (hijo, hija o 

representado) 

 

 Nombre en letra de imprenta 

Nombre del progenitor/tutor: 
 

 Nombre en letra de imprenta 

Firma del progenitor/tutor: 
 

 Firma  Fecha (mm/dd/aaaa) 
Número telefónico opcional del 

progenitor/tutor: 
 

 Donde usted pueda ser contactado el día de la donación de sangre 
 

OPCIÓN 2: Aféresis o donación de sangre completa  
Mediante el presente autorizo que mi hijo, hija o representado done sangre, ya sea mediante aféresis o donación de 
sangre completa a la Cruz Roja Americana (véase el dorso del formulario para obtener más información). 

Nombre del/la donante: (hijo, hija o 
representado) 

 

 Nombre en letra de imprenta 

Nombre del progenitor/tutor: 
 

 Nombre en letra de imprenta 

Firma del progenitor/tutor: 
 

 Firma  Fecha (mm/dd/aaaa) 
Número telefónico opcional del 

progenitor/tutor: 
 

 Donde usted pueda ser contactado el día de la donación de sangre 
 

 
Para uso de la Cruz Roja Americana 
únicamente WBN/DIN 
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Información para los padres 
Lea la información a continuación, la cual complementa el folleto llamado “Guía del estudiante para la donación de 
sangre.” 
 
Escrutinio del donante 
• Durante una entrevista privada y confidencial, le haremos preguntas a su hijo o hija acerca de su salud o uso de 

medicamentos, conducta sexual, viajes y otros factores de riesgo para enfermedades infecciosas. 
• Cada donación se analiza para el VIH (el virus que causa el SIDA), los virus de la hepatitis B y la hepatitis C, y otras 

enfermedades infecciosas. 
• Si cualquier resultado de análisis o respuesta a las preguntas sugiere que su hijo o hija está descalificado/a para 

donar sangre en el futuro o puede tener una enfermedad infecciosa, se agregará su nombre a una lista confidencial 
de personas que tienen resultados de análisis o factores de riesgo similares. Cuando se requiere, nosotros 
proporcionamos la información del donante, incluyendo los resultados de análisis, a los departamentos de salud y 
agencias reguladoras. 

• Los análisis son muy sensibles y detectan la mayoría de las infecciones. Pero también es posible que los donantes 
que no están infectados obtengan resultados falso positivos. Se nos requiere que notifiquemos y descalifiquemos a 
los donantes aun cuando los resultados de análisis posteriores indiquen que el donante no está infectado. 

• Le comunicaremos directamente a su hijo o hija los resultados de análisis que descalifiquen a su hijo o hija de una 
donación futura. Mantenemos la confidencialidad de la información que obtenemos acerca de un(a) donante y le 
revelaremos la información confidencial de un(a) donante a sus padres únicamente con el consentimiento del/de la 
donante. 

 
Donación de sangre completa 
• Cada donación de sangre completa usa una aguja nueva y estéril para recolectar cerca de una pinta de sangre de 

una vena del brazo del donante. 
• La mayoría de los donantes se siente bien antes y después de donar sangre, pero algunos pueden experimentar una 

sensación de vértigo o mareo, molestias estomacales, una marca negra y azul, enrojecimiento o dolor en el lugar 
donde estaba la aguja, desmayo o pérdida de conciencia, y lesiones producto de caídas relacionadas o, muy 
raramente, daño de un nervio o daño arterial. 

• Los donantes jóvenes, de primera vez o de bajo peso son más propensos que otros donantes a experimentar 
reacciones. 

• La donación de sangre elimina hierro y puede causar o agravar una anemia ferropénica. 
 
Aféresis (procedimientos de recolección automatizada, incluyendo recolecciones de dos unidades (doble) 
de células rojas) 
• Aféresis es un tipo de donación de sangre en la que extraemos componentes específicos de la sangre del donante 

(plaquetas, plasma o células rojas). Colocamos una aguja en un brazo o en ambos brazos del donante y utilizamos 
una máquina para extraer sangre y separarla en diferentes partes. Se extraen uno o varios de los componentes de la 
sangre mientras lo que resta y los líquidos adicionales son devueltos al donante. 

• La aféresis tiene los mismos riegos que la donación de sangre completa (ver arriba). Además, en el procedimiento de 
aféresis se utiliza citrato con el fin de prevenir la formación de coágulos. El citrato puede producir escalofríos, 
sensación de cosquilleo, sensaciones de ansiedad, temblores, calambres musculares, entumecimiento, nausea, 
vomito, o convulsiones. Es posible que a los donantes se les dé suplementos orales de calcio durante el 
procedimiento de aféresis para manejar estos síntomas. Muy raramente, los donantes pueden experimentar 
reacciones alérgicas (por ejemplo, erupciones en la piel, ronchas, edema localizado y/o sonrojo), aire en el flujo 
sanguíneo, infección u otras complicaciones. 

• La donación repetida puede resultar en deficiencia de hierro, anemia, fatiga o cambios en el recuento de células de 
la sangre. 

 
Investigación 
• Es posible que nosotros, de forma confidencial y anónima, utilicemos la información o las muestras de sangre 

sobrantes que recolectamos de los donantes para investigación médica, tal como la investigación acerca de modos 
para aumentar la seguridad del suministro de la sangre. 

• Al otorgarle autorización a su hijo o hija para donar sangre, usted también está dando el consentimiento para el uso 
de la donación y la información del donante para este tipo de investigación. 


