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ABSTRACT

Introduction: laboratory medicine generates clinical information by analyzing various analytes in body 
fluids. This process requires trained personnel capable of developing strategies to prevent errors that could 
compromise patient safety. Recent studies highlight the importance of training and the implementation of 
protocols to reduce these errors.
Objective: to identify available evidence on the contribution of education to correcting preanalytical errors 
in clinical laboratory testing.
Method: a systematic review was conducted using Google Scholar and PubMed, including articles in English, 
Spanish, and Portuguese published between 2020 and 2024. Only peer-reviewed journal articles were 
considered.
Results: three main thematic categories were identified: Impact of Training in Laboratory Settings, Educational 
Interventions on Preanalytical Errors, and Methodologies to Reduce Preanalytical Errors Linked to Education.
Conclusion: reducing preanalytical errors in the laboratory depends on continuous training and protocol 
adherence. Initial and ongoing education is key to improving sample quality and patient safety. 
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RESUMEN

Introducción: La medicina del laboratorio genera información clínica mediante el análisis de diversos analitos 
en fluidos. Este proceso requiere personal capacitado que desarrolle estrategias para prevenir errores que 
podrían comprometer la seguridad del paciente. 
Estudios recientes destacan la importancia de la capacitación e implementación de protocolos para reducir 
estos errores.
Objetivo: conocer la evidencia disponible sobre el aporte de la educación en la corrección de errores 
preanalítico en exámenes de laboratorio clínico 
Método: se realizó una revisión integrativa en Google Scholar y Pubmed, incluyendo artículos en inglés, español 
y portugués publicados entre 2020 y 2024. Solo se consideraron artículos de revistas con revisión por pares.
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Resultado: se identificaron tres grandes categorías o temas: Impacto de la Capacitación en Entornos de 
Laboratorio, Intervenciones Educativas sobre Errores Preanalíticos y Metodologías para Reducir los Errores 
Preanalíticos Vinculados a la Educación.
Conclusión: la reducción de errores preanalíticos en el laboratorio depende de una formación continua y la 
adherencia a protocolos. La educación, tanto inicial como continua, es clave para mejorar la calidad de las 
muestras y la seguridad del paciente. 

Palabras claves: Análisis Químico de la Sangre; Calidad de la Atención de Salud; Fase Preanalítica; Prueba de 
Laboratorio.

 

INTRODUCCIÓN 
La medicina de laboratorio es una disciplina que genera información clínica mediante el análisis de la 

concentración, composición y estructura de diversos fluidos biológicos (1) contribuyendo a entre el 70 % y el 80 % 
de las decisiones diagnósticas médicas. El proceso analítico de laboratorio se divide en tres fases: preanalítica, 
analítica y postanalítica, siendo la fase preanalítica la más propensa a errores (75 %).(2) 

Con el uso de la automatización y de los indicadores de calidad, la fase preanalítica sigue siendo un 
desafío debido a la falta de estandarización y supervisión adecuada.(3) Para mejorar, la norma ISO 15189:2012 
recomienda el uso de indicadores de calidad en todas las etapas del proceso analítico.(4,5) 

Los errores de laboratorio pueden causar pérdidas de confianza, incumplimiento médico, costos innecesarios, 
ansiedad y desacreditación del laboratorio contratado.(6) Diversas organizaciones promueven la calidad en la 
fase preanalítica mediante educación y guías de consenso.(7)

Reducir los errores preanalíticos implica crear conciencia sobre su importancia, investigar, analizar errores, 
y establecer programas de educación y estandarización de procedimientos.(8) Es fundamental reconocer los 
desafíos que enfrentan los profesionales de laboratorio para garantizar las competencias necesarias en todo el 
proceso de laboratorio para mejorar la calidad de los resultados.(9)

MÉTODO
Se realizó una revisión integrativa, cuyo objetivo es recopilar hechos que permitan obtener una mayor 

comprensión de un fenómeno.(10) Para asegurar la calidad y transparencia se usaron los criterios Preferred 
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses, (PRISMA).(11) 

La primera fase fue elaborar la pregunta de investigación: ¿Cuál es la evidencia disponible sobre el aporte 
de la educación en la corrección de errores preanalíticos en un examen de laboratorio? 

La segunda fase fue la recopilación de evidencia científica. Los criterios de inclusión fueron artículos de 
investigación relacionados con el tema, publicados en inglés, portugués y español, textos completos, de acceso 
libre, dentro del período estipulado de 5 años (2020 a 2024). Se utilizaron las bases de datos Google Scholar 
y PubMed, con el boleano AND. Las palabras clave fueron: “Fase preanalítica”, “Laboratorio” y “Educación”, 
aplicados en el título, resumen o texto completo.

El proceso de selección de estudios incluyó una revisión meticulosa para verificar el cumplimiento de los 
criterios de inclusión. La recolección de datos de los informes seleccionados fue realizada por dos revisores de 
manera independiente, siguiendo un protocolo estandarizado. 

En la tercera fase, dos revisores evaluaron los datos de forma independiente. El análisis incluyó la reducción, 
visualización, comparación y síntesis de los resultados.

Finalmente, se presentaron los resultados de manera estructurada en 3 categorías: Impacto de la Capacitación 
en Entornos de Laboratorio, Intervenciones Educativas sobre los Errores Preanalíticos, Metodologías para 
Reducir los Errores Preanalíticos vinculados a la educación

Se utilizo un diagrama de flujo PRISMA para documentar el proceso de selección de estudios, mostrando 
el número de estudios identificados, incluidos y excluidos y las razones de exclusión. El objetivo general fue: 
Conocer la evidencia disponible sobre el aporte de la educación en la corrección de errores preanalítico en 
exámenes de laboratorio clínico. 

RESULTADOS
En esta revisión integrativa se identificaron 1191 investigaciones en bases de datos con 1170 provenientes 

de Google Scholar y 21 de PubMed. De estos registros se excluyeron 49 artículos por estar duplicados y 101 por 
el idioma. Posteriormente se revisaron 1041 registros, de los cuales 992 fueron excluidos por no tener relación 
con el tema investigado. Finalmente, 49 artículos fueron incluidos en la revisión final (figura 1).
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Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA: Resumen del proceso de selección de estudios

Tabla 1. Características de los estudios seleccionados

Autor País de Origen Año Base de datos Objetivos Metodología

Alcantara, et 
al.

Arabia Saudita 2022 Google Scholar Identificar errores en la fase 
preanalítica de pruebas en un 
laboratorio de diagnóstico de 
Química Clínica

Análisis de datos de laboratorio

Alshaghdali Arabia Saudita 2022 Pubmed Revisar indicadores de calidad Cuantitativo. Revisión retrospectiva

Ballestero  Argentina 2021 Google Scholar Describir factores que influyen 
en la organización y gestión de 
enfermería 

Estudio descriptivo

Panjeta Bosnia y 
Herzegovina

2022 Pubmed Investigar frecuencia y tipos de 
errores durante el trabajo de 
laboratorio

Estudio retrospectivo y descriptivo

Dos Santos Brasil 2020 Google Scholar Investigar la percepción de 
los flebotomistas sobre las 
interferencias en la fase 
preanalítica.

cuestionario 

Sawadogo  Burkina Faso 2022 Google Scholar Evaluar el conocimiento, 
actitudes y prácticas de los 
profesionales de la salud en 
la fase preanalítica en el 
laboratorio hematológico

Estudio transversal con cuestionario 
autoadministrado y observaciones 
directas

Zaki Egipto 2022 Google Scholar Evaluar las prácticas incorrectas 
de las enfermeras durante la 
extracción de muestras de 
sangre

Cuestionario de evaluación del 
conocimiento y verificación 
observacional de las prácticas

Elsayed Egipto 2023 Google Scholar Explorar el desempeño de las 
enfermeras en la prevención de 
la hemólisis durante la toma de 
muestras de sangre venosa

Cuestionario de evaluación del 
conocimiento y verificación 
observacional de las prácticas
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Romero España 2020 Google Scholar Análisis de costo-error de errores 
preanalíticos en dos laboratorios 
hospitalarios

Análisis estadístico

Degfe Etiopía 2023 Google Scholar Identificar errores extra 
analíticos y factores asociados

Estudio prospectivo

Mesganaw Etiopía 2024 Google Scholar Evaluar tasa de rechazo y 
factores asociados en muestras 
remitidas 

Diseño prospectivo de estudio 
transversal

Toth Hungría 2020 Google Scholar Detectar errores preanalíticos 
en un laboratorio

Descriptivo estadístico

Gaur India 2020 Google Scholar Evaluar tipos y frecuencias de 
errores preanalíticos en un 
centro de diagnóstico 

Estudio prospectivo

Mehndiratta India 2021 Google Scholar Identificar utilizando indicadores 
de calidad, incidencia de errores 
preanalíticos 

Estudio descriptivo en un laboratorio 
de bioquímica clínica

Aggarwal India 2022 Google Scholar Identificar errores de flebotomía 
mediante la observación directa 
de la interacción profesionales 
del laboratorio-pacientes

Estudio prospectivo

Shaji R India 2022 Google Scholar Optimizar la recolección de 
hemocultivos en servicios de 
emergencias

Estudio prospectivo

Dey S India 2023 Google Scholar Evaluar conocimiento, actitud 
y práctica de la flebotomía 
en enfermeras de un hospital 
terciario

Estudio prospectivo

Subhan India 2023 Google Scholar Investigar el impacto de la 
capacitación en la reducción de 
errores preanalíticos 

Prospectivo observacional

Arthy Kenia 2021 Google Scholar Identificar indicadores de 
calidad preanalítica y errores 
asociados 

Descriptivo a través de cuestionario

Stonys Lituania 2024 Pubmed Determinar el nivel de 
cumplimiento de flebotomía de 
enfermeras 

Aplicación de cuestionario

Stonys Lituania 2024 Pubmed Evaluar la actitud de los 
profesionales de la salud no 
laboratoristas en Lituania sobre 
la importancia de la preparación 
del paciente

Aplicación de cuestionario

Modibo Mali 2020 Google Scholar Investigar el impacto de la 
capacitación en flebotomía 
sobre las no conformidades 
preanalíticas

Estudio prospectivo

Hanane Marruecos 2022 Google Scholar Reducir los errores preanalíticos 
mediante un taller de simulación 
centrado en los requisitos de 
esta fase

Taller de simulación

Ojeda México 2020 Google Scholar Identificar el nivel de 
conocimiento que tienen 
médicos, de la fase preanalítica 
y de la interpretación de la 
gasometría arterial

Estudio prospectivo, observacional y 
transversal

Naseem Pakistán 2020 Google Scholar Optimizar el conocimiento y 
prácticas de enfermería en toma 
de muestras de hemocultivo con 
una intervención educativa

Diseño cuasi experimental

Jafri Pakistán 2022 Google Scholar Desarrollar un aula virtual 
asincrónica para enseñar 
factores preanalíticos de las 
pruebas de laboratorio

Aplicación de cuestionario y 
desarrollo de escenarios interactivos 
en Moodle
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Muzzamil Pakistán 2022 Google Scholar Evaluar los conocimientos 
y actitudes sobre errores 
preanalíticos entre los 
trabajadores de la salud en un 
hospital universitario

Aplicación de un cuestionario online

Tasneem Pakistán 2024 Google Scholar Identificar frecuencia y tipos de 
errores preanalíticos dentro de 
un laboratorio clínico 

Metodología retrospectiva de corte 
transversal

Alizai Pakistán 2024 Google Scholar Evaluar el conocimiento de 
médicos internos y enfermeras 
junior sobre la fase preanalítica

Estudio transversal con aplicación de 
cuestionarios

Ellahi Pakistán 2024 Google Scholar Identificar tipos y frecuencia 
de errores preanalíticos en el 
laboratorio de hematología 

Prospectivo 

Rana Pakistán 2024 Google Scholar Evaluar el grado de cumplimiento 
de las directrices actualizadas 
del CLSI 

Estudio observacional 

Bench Reino Unido 2020 Google Scholar Conocer las opiniones de las 
enfermeras de cuidados críticos 
para adultos sobre las pruebas 
en el punto de atención

Estudio cualitativo

Oprea Rumania 2023 Google Scholar Desarrollar y probar una nueva 
herramienta de evaluación de 
flebotomía para enfermeras

Prospectivo con aplicación de prueba 
de conocimientos estandarizada, tres 
auditorías de flebotomía ciegas y 
seguimiento prospectivo

Bandara Sri Lanka 2022 Google Scholar Optimizar el proceso y prácticas 
de gestión de recepción de 
muestras en un laboratorio 
clínico 

Proyecto de intervención de métodos 
mixtos: revisión documental, lista de 
verificación, discusiones en grupos 
focales y encuesta de satisfacción 
del personal

Du Toit Sudáfrica 2022 Pubmed Determinar el impacto de un 
taller de capacitación en las 
tasas de rechazo de muestras de 
coagulación

Auditoría retrospectiva de tres meses

Bashir Sudán 2020 Google Scholar Evaluar la práctica de los 
flebotomistas, analizar el 
grado de cumplimiento de las 
directrices 

Estudio observacional

Hjelmgren Suecia 2022 Google Scholar Describir las experiencias de 
las enfermeras pediátricas en 
la recolección de muestras de 
sangre de niños

Estudio cualitativo

Sonmez Turquía 2020 Google 
Scholar

Identificar frecuencia y tipos de 
errores en la fase preanalítica 
de un laboratorio clínico

Observación de técnica

Aykal Turquía 2020 Google 
Scholar

Implementar el programa de 
entrenamiento en la extracción 
de sangre venosa 

Estudio observacional con educación 
teórica y observación posterior de 
técnica

Zorbozan Turquía 2022 Pubmed Determinar el desempeño 
de la fase extra analítica 
del laboratorio mediante 
indicadores de calidad

Revisión en el sistema de información 
del laboratorio

Dundar Turquía 2023 Google Scholar Determinar causas y factores 
de errores preanalíticos en 
el laboratorio de un hospital 
terciario

Estudio retrospectivo

Erdim Turquía 2023 Google Scholar Evaluar la práctica y nivel 
de conocimiento de parteras 
y enfermeras en la fase 
preanalítica en neonatos

Formulario de Evaluación de la Fase 
Preanalítica

Con análisis del contenido se identificaron 3 ejes temáticos que destacan la importancia de la educación en 
la disminución de errores preanalíticos. Las categorías emergentes son: 

1. Intervenciones Educativas sobre los Errores Preanalíticos: en esta categoría emergen aquellas 
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acciones de índole educativo dirigidos a la disminución de los errores en esta fase crítica.
2. Metodologías para Reducir los Errores Preanalíticos vinculados a la educación: En esta categoría se 

mencionan diversas metodologías destinadas a complementar la formación del personal y garantizar una 
mejora continua en los laboratorios.

3. Impacto de la Capacitación en Entornos de Laboratorio: En esta categoría se incluyen aquellas 
investigaciones que dan cuenta del impacto que tiene la capacitación como elemento fundamental en la 
disminución de los errores de la fase preanalítica. 

4. La tabla 2 presenta los diferentes artículos organizados por categorías temáticas

Tabla 2. Ejes temáticos que emergen de los artículos seleccionados

Eje Temático Título Autor País Año
Impacto de la capacitación 
en entornos de laboratorio

Knowledge, attitudes and practices of caregivers 
and laboratory agents on the pre-analytical phase 
of hematological analyses in Burkina Faso. 

Sawadogo Burkina Faso 2022

Nurses’ Malpractices during Blood Samples 
Withdrawal at Neonatal Intensive Care Unit

Zaki Egipto 2022

Nurses’ Performance Regarding Prevention of 
Hemolysis in Venous Blood Sampling: Suggested 
Nursing Guidelines

Elsayed Egipto 2023

Cost analysis of a training intervention for the 
reduction of preanalytical errors in primary care 
samples. 

Romero España 2020

Analyzing preanalytical sample errors in a tertiary 
care hematology laboratory

Gaur India 2020

Assessment of phlebotomy errors by direct 
observation of sample
collection procedure in a NABL Accredited Hospital: 
An Observational study

Aggarwal India 2022

A Knowledge, Attitude, and Practice (KAP) Study on 
Phlebotomy Among Nurses in a Tertiary Hospital in 
Patna, India

Dey India 2023

A survey on the practice of phlebotomy in 
Lithuania and adherence to the EFLM-COLABIOCLI 
recommendations: continuous training and clear 
standard operating procedures as tools for better 
quality. 

Stonys Lituania 2024

High preanalytical non-compliance and sample 
rejection rate in clinical biochemistry laboratory 
is decreased by nurse staff training in phlebotomy 
and sample handling. GSC Biol Pharm Sci. 
2020;13(3):113-118. https://doi.org/10.30574/
gscbps.2020.13.3.0400. 

Modibo Mali 2020

Conocimiento de la fase preanalítica y postanalítica 
de la gasometría arterial en médicos residentes e 
internos

Ojeda México 2020

Assessment of Standard Nursing Practices 
Implementation during Blood Culture Sampling in 
Emergency Department

Naseem Pakistán 2020

Pre-analytical Quality Assurance; An Important 
Milestone to be Achieved

Alizai Pakistán 2024

Pre-analytical Errors in Hematology Laboratory of 
a Tertiary Care Hospital: A Cross-Sectional Study of 
northern Pakistan

Ellahi Pakistán 2024

Observational Study on Adherence to modified 
Clinical and Laboratory Standard Institute H3-A6 
Guidelines on Blood Sampling Procedures

Rana MZ Pakistán 2024

Processes and Practices Improvement of Sample 
Receiving Counter at Government Clinical 
Laboratory in Sri Lanka

Bandara Sri Lanka 2022

Auditing of the phlebotomy system in medical 
laboratories in Port Sudan City

Bashir Sudán 2020
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Nurses’ experiences of blood sample collection 
from children: a qualitative study from Swedish 
pediatric hospital care

Hjelmgren Suecia 2022

Preanalytical Errors in Clinical Biochemistry 
Laboratory and Relationship with Hospital 
Departments and Staff: A Record-Based Study

Dundar Turquía 2023

Investigation of the preanalytical process practices 
in primary care in Istanbul regarding the newborn 
screening tests. 

Erdim Turquía 2023

Analysis of preanalytical errors in a clinical 
chemistry laboratory: A 2-year study. Medicine

Alcantara Arabia 
Saudita

2022

Intervenciones educativas 
sobre errores preanalíticos

Effect of training on improvement in the 
preanalytical errors in venous blood sampling at a 
tertiary care center.

Subhan India 2023

Assessing Non-Laboratory Healthcare Professionals’ 
Attitude towards the Importance of Patient 
Preparation for Laboratory Tests

Stonys Lituania 2024

Role of a Simulation Workshop Training in the 
Preanalytical Phase in Medical Biology: Experience 
of the Biochemistry Laboratory of the University 
Hospital of Tangier – Morocco

Hanane Marruecos 2022

Development of a virtual classroom for pre-
analytical phase of laboratory medicine for 
undergraduate medical students using 

Jafri Pakistán 2022

Awareness of pre-analytical errors amongst 
healthcare workers of DHQ teaching hospital, 
Sahiwal, Pakistan

Muzzamil Pakistán 2022

Frequency and types of pre-analytical errors in 
a clinical laboratory of a specialized healthcare 
hospital

Tasneem Pakistán 2024

Pre-analytical Errors in Hematology Laboratory of 
a Tertiary Care Hospital: A Cross-Sectional Study of 
northern Pakistan

Ellahi Pakistán 2024

Critical Care Nurses’ Views and Experiences of 
Preanalytical Factors Influencing Point-of-Care 
Testing: A Qualitative Study

Bench Reino Unido 2020

A novel multimodal approach for the assessment of 
phlebotomy performance in nurses

Oprea Rumania 2023

The impact of laboratory staff training workshops 
on coagulation specimen rejection rates

Du Toit Sudáfrica 2022

Preanalytical Phase Errors: Experience of a Central 
Laboratory

Sonmez Turquía 2020

The results of a close follow-up of trainees to gain 
good blood collection practice.

Aykal Turquía 2020

Evaluation of preanalytical and postanalytical 
phases in clinical biochemistry laboratory according 
to IFCC laboratory errors and patient safety 
specifications

Zorbozan Turquía 2022

Metodologías para reducir 
los errores preanalíticos 
vinculados a la educación 

Preanalytical Errors in a Hematology Laboratory: An 
Experience from a Tertiary Care Center

Alshaghdali Arabia 
Saudita

2022

Nursing organization and management in the 
practice of blood sample collection

Ballestero Argentina 2021

Types and Frequency of Errors in the Pre-Analytical 
Phase in the Clinical Laboratory - Single Center 
Study from Bosnia and Herzegovina.

Panjeta Bosnia y 
Herzegovina

2022

Percepção dos flebotomistas frente aos cuidados 
pré-analíticos nas unidades básicas de saúde no 
agreste pernambucano. 

Dos Santos Brasil 2020

Magnitude of extra-analytical errors and associated 
factors in medical laboratories in thirteen Public 
Hospitals in Addis Ababa, Ethiopia

Degfe Etiopía 2023
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Laboratory specimen rejection rate and associated 
factors among referred specimens at Debre Markos 
Referral Hospital, Ethiopia: prospective cross-
sectional study

Mesganaw Etiopía 2024

Detection of haemolysis, a frequent preanalytical 
problem in the serum of newborns and adults

Tóth Hungría 2020

Quality Indicators for Evaluating Errors in the 
Preanalytical Phase

Mehndiratta India 2021

Effectiveness of Multimodal Intervention to 
Improve Blood Culture Collection in the Emergency 
Department.

Shaji India 2022

Assessment of pre-analytical quality indicators and 
the associated errors in clinical laboratory testing 
at Kombewa Sub County Hospital, Kenya. 

Arthy Kenia 2021

DISCUSIÓN
Impacto de la capacitación en entornos de laboratorio

La capacitación en laboratorios clínicos es clave para mejorar la calidad y reducir errores preanalíticos. 
Gaur(12) detectaron una tasa de errores del 2,14 %, vinculada a muestras coaguladas. Dey(13) y Naseem(14) 

evidenciaron mejoras en la seguridad y precisión tras formación en flebotomía. En Egipto, Zaki(15) y Elsayed(16) 

subrayaron la necesidad de guías de enfermería para prevenir la hemólisis. En Mali, Modibo(17) reportaron 
mejoras en la toma de muestras con formación técnica. Romero(18) en España demostró beneficios económicos 
tras una intervención educativa. Sawadogo(19) en Burkina Faso y Hjelmgren(20) en Suecia destacaron cómo la 
falta de formación impacta la seguridad y genera frustración en el personal. Stonys y Vitkus(21) observaron que 
la capacitación continua y protocolos claros mejoran la calidad. En Pakistán, Rana(22) identificó baja adherencia 
a normas, mientras que Aggarwal(23) evaluó errores por observación directa. Ojeda(24) en México y Alizai(25) en 
Pakistán evidenciaron vacíos educativos entre profesionales. Bashir(26) en Sudán resaltó la importancia de auditar 
el sistema de flebotomía. Bandara(27) en Sri Lanka reportó mejoras tras capacitación. Dundar(28) y Erdim(29) en 
Turquía señalaron que la organización institucional influye en los errores preanalíticos, reforzando la necesidad 
de intervención desde la gestión.

Intervenciones educativas sobre errores preanalíticos
La educación continua es esencial para reducir errores. Sonmez(30) y Alcántara(31) reportaron altos porcentajes 

de errores como hemólisis y muestras no recibidas. Tasneem(32) identificó una tasa del 41,6 % de hemólisis. 
Subhan(33) evidenció mejoras tras formación. Jafri(34) y Pasha(35) promovieron el uso de aulas virtuales y Moodle. 
Khalki(36) mostró que talleres de simulación reducen errores como mal etiquetado. Stonys y Vitkus(21) señalaron 
baja adherencia a procedimientos. Muzzamil(37) reportó desconocimiento de protocolos. Oprea(38) reveló 
discrepancias entre teoría y práctica. Bench(39) remarcó que la formación técnica mejora la seguridad. Aykal(40) 

y Ballestero(41) observaron mejoras con seguimiento y formación. Zorbozan(42) destacó la utilidad de auditorías. 
Du Toit(43) mostró que talleres reducen el rechazo de muestras.

Metodologías para reducir los errores preanalíticos vinculados a la educación
La automatización ha sido eficaz para reducir errores humanos. Tóth (44) desarrolló sistemas de detección de 

hemólisis. Mehndiratta(45) reportó errores por mal uso de pruebas. Alshaghdali(46) observó disminución de errores 
tras medidas correctivas. Mesganaw(47) destacó la efectividad de la capacitación regular. Degfe(48) vinculó la 
falta de procedimientos con mayor incidencia de errores. Arthy(49) identificó fallos frecuentes. Panjeta(50) señaló 
errores recurrentes. Dos Santos(51) destacó la percepción crítica de flebotomistas. Shaji(52) evidenció que una 
intervención multimodal mejora la toma de cultivos.

CONCLUSIÓN
La reducción de errores preanalíticos en el ámbito clínico depende de una formación sólida y continua 

del personal de salud, desde las etapas iniciales hasta a lo largo de su carrera. La educación, la evaluación 
rigurosa y la adherencia a los protocolos son esenciales para mejorar la calidad de las muestras y la seguridad 
del paciente. Diversos estudios revisados en contextos geográficos y clínicos distintos subrayan la necesidad 
de enfoques multifacéticos que combinen educación continua y optimización de procesos para asegurar la 
precisión en las pruebas de laboratorio.
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