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I. INTRODUCCION

El laboratorio Clinlco es una herramienta primaordial para el area medica, ya que por medio de este
s diagnostican diferentes patologias v ademas se realizan estudios para establecer el tipo de
tratamiento que se debe administrar al paciente, al igual que el seguimiento del mismo.
Actualmente la unidad de laboratorio clinico y UMT del Hospital Santa Cruz procesa alrededor de
50000 examenes mensuales, con una cartera de servicios de alrededor de 130 prestaciones
distintas, cada examen de laboratorio clinico es realizade a los padentes en forma individual,
puidndose por los parametros profesionales v éticos. El trabajo en el laboratorio cinico, se puede
clasificar en tres grandes grupos basicameante:

1. Toma de muestra (Fase pre-analitica)
2. Analisis de muestra (Fase analitica)
3. Entrega de resultados (Fase Post-analitica)

La etapa pre-analitica es fundamental, ya que los factores gue inciden en ella pueden afectar o
destruir los componentes o propiedades a analizar, invalidando el informe analitico forzosamente
errénes. Mingin analista clinico, adn contando con la mejor tecnologia analitica, lograra dar una
Iinformacién veraz si parte de una muestra de mala calidad.

For lo tanto, un resultada confiable dependera de:

Solicitud analitica e informacién al laboratorio bien extendida
Preparacion correcta del paciente

Identificacion y trazabilidad de la muestra

Obtencldn de la muestra

Manipulacldn, transporte v conservacion

Recepcidn, preparacian y distribucion

Rechazo de muestras no validas

Plan de calidad en la fase pre-analitica

iar TR e o s

Esta Unidad comsciente de que la etapa pre-analitica es uno de sus puntos criticos, prepara este
mianual, a fin de asegurar la calidad en los procedimientos de toma de muestra, y ser un aporle
significativo para los profesionales de fos servicios del Hospital Santa Cruz, para mejorar la
atencidn vy oportunidad de respuesta demandada por nuestros paclentes.

il. OBIETIVD
Mormar los procedimientos de toma, conservacion ¥ transporte de las muestras clinicas que se
gjecutan en el laboratorio, aumentando la eficiencla de los procesos y  mejoranda

consiguientementea, la calidad de la atencidn de los wsuarios.
Y — ]
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. ALCAMNCE

Este manual se aplica a todos los servicios y unidades que toman, derivan y transportan muestras
para examenes de laboratorio.

IV. RESPONSABLES

lefe Servicio Laboratorio Clinico:

Responzable de establecer los procedimientos de la etapa pre analitica y velar por su aplicacién y
evaluacidn.

Encargado de Calidad Laboratorio Clinico:
Responsable de evaluar el cumplimiento de los procedimientos establecidos para la etapa pre
anallitica v difundir los resultados.

Profesionales, Técnicos Paramédicos y auxiliares, segin corresponda, de los Servicios y Unidades
clinicas donde se obtienen muestras para examenes:

Responsables de conocer y aplicar fos procedimientos de obtencidn, manejo v traslado de
muestras descritos en este protocolo, relacionados con |a preparacidn de paciente, toma de
muestra, conservacién y traslado de las muestras, rotulacidén de muestras y drdenes de examen y
criterios de rechazos.

Funcionarios que trasladan las muestras:
Responsables de trasiadar y manipular las muestras segin lo definido en este protocola.

Funcionarios que recepcionan las muestras:
Responsables de conocer y aplicar los criterios de rechazo de muestras.

Funcionarios gue manipulan las muestras en el laboratorio:
Responsable de conocer v aplicar los procedimientos descritos para conservacion v traslado,
velando por su adecuado procesamlento.

Funcionarios en dacidn de horas para toma de muestra:

Responsables de instruir a los pacientes ambulatorios respecto a los reguisitos especificos de
preparacion para una toma de muestra segura ¥ de calidad y entrega de pre-peticidn en donde
estardan agendados sus examenes para el dia y hora correspondiente.

_— - - —
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Funcionarios en toma de muestra:

Responsables de conocer y aplicar los procedimientos de obtencién, manejo v traslado de
muestras descritos en este protocolo, relacionados con la preparacidn de paciente, toma de
muestra, rotulacion de muestras y Grdenes de examen, conservacién y traslado de las muestras,

V. BIOSEGURIDAD
YVer Manual de Condiclones de Bioseguridad en Laboratario APL 1.5,

Wi. DESARROLLO
1.- Generalidades en Toma de Muestras.

1.1.-5olicitud de Exdmenes.

Las muestras deben ser acompafnados del formulario de Solicitud de examen correspondiente,
este debe ser completado en su totalidad, con letra clara vy legible para asegurar el correcto
procesamiento de las muestras.

Los formularios de Solicitud médica de examen son documentos legales, inmodificables por parte
de cualguier funcionario de esta Unidad o cualquier Servicio dinico.

La solicitud de examen debe llevar los siguientes datos:

* Nombres y apellidos del paciente.
«  RUT, Pasaporte del paciente.

® SN0
» Edad
# Procedencia
& [Diagndstico

* Examen{es) solicitado(s)
» Rut, nombre y firma del profesional solicitante
* Timbre de recaudacidn para pacientes ambulatorios

Es importante velar porgue este documento llegue en perfectas condiciones al laboratorio, para
asegurar |a trazabilidad de las muestras.

Actualmente el laboratorio dispone de 4 tipos de Solicitudes:
- Solicitud de examen {general)
- Splicitud de examenes de urgencia.
- Solicltud de Investigacion bactericlogica de Tuberculosis.

e
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- Solicitud de examen de deteccidn del VIH.

Adicionalmente, se encuentra disponible |a Solicitud de Transfusion, los detalles sobre este
documento se encuentran en el protocole GCL 1.7 Criterios de la indicacidn Médica de la
Transfusion.

En el caso particular del examen de VDRL, este debe ser indicado en la Solicitud de examen
(general) e incluir el grupo de pesguisa en el diagndstico.

Sobre el RUT en pacientes extranjeros:

Para pacientes extranjeros que no cuenten con RUT, se solicita llenar esta casilla de la solicitud con
en Nimero generado por sistema FONENDO al inicio de su primera atencidn {-x000-), procurando
la revisidn cautelosa de que todos los datos del paciente incluldos en fa solicitud son los correctos.

En el caso de exdamenes de Programas Ministeriales VIH y VDRL, indicar en la solicitud de examen

Ia pacionalidad del paciente.

Perfiles:

Existen grupos de exdmenes que pueden ser solicitados como perfiles, estos se detallan a

continuacion:

Perfil Perfil Perfil hepatice | Perfil lipidico Proteinas Orina
hematoldgico bioguimico plasmdticas completa
Hematocrito Glucosa | Bilirrubing Colesterol Color
Hemoglobina Mitrogeno total, directa, total Aspecto
HCR ureice indirecta
CHECM Urea Colesterol Densidad
VCM Acida trico Fosfatasa HOL pH
Recuento de Colesteral akcalina Proteinas Leucotitos
eritrocitos Bilirrubing Colesteral totales Mitritas
Recuento de total GOT LoL Glucosa
leucacitos Fosfatasa GPT Albumina Proteinas
Recuenic de zlcaling GaT Triglicéridos Cusrpos
plagquetas GOT slobulina ceténicns
Basdfilos [3) GPT Tiempa Imdice de Bilirrubina
Eosimdfilos %) Proteinas protrombing riesgo Lirabilimdgana
Sepmentados (%) totales Porcentaje de Hemaopglobing
Linfocitos (%) Albumina protrombina Sedimento
Monocitos (%) ~ Globulina IMR UFinaric

T e e e ——————————=———
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2.- Rotulacidn de las Muestras

Las muestras deben ser rotuladas con el nombre y los dos apellidos del paciente con letra clara y
legible (a excepcion de pacientes que tengan un solo apellido), utilizando la etiqueta que dispane
el tubo para este efecto, esta identificacion debe coincidir con los datos de |a Solicitud de examen,
Las muestras deben ser rotuladas al momento de |a toma de muestra, no se debe posponer por
ninglin motivo ya que puede causar confusidn entre muestras de distintos pacientes, no pudiendo
comprobar |a trazabilidad de estas.

Para muestras de recién nacidos:
En el caso de los recién nacidos se solicita rotular la muestra como:

“RN + Apellido Paterno + Apellido Materno®
Al no tener designada un RUT propio, |a solicitud de examen del recién nacido debe venir con el
RUT de la madre finalizado en “RN" (gj. 12.345.678-9RN). Solicitudes que no vengan con este RUT
seran rechazadas y devueltas al servicio para ser modificadas. Es importante hacer la diferencia
entre el RUT de la madre y el del recién nacido para generar registros diferentes en el sistema
informdtico de laboratorio.
Del mismo modo, una discrepancia entre el rdtulo de la muestra v la solicitud de examen es una
causal de rechazo.

En el caso de gemelos o mellizos se solicita identificar a los pacientes como 1 v 2. Rotular las
muestras como:

"RNG1+ Apellido Paterno + Apellido Materna™ y

"RNGZ+ Apellido Paterno + Apellido Materno®

Al no tener designado un RUT propio, las solicitudes de examen de los recién nacidos deben venir
con el RUT de la madre finalizado en "RNG1" y "RNG2" (ej. 12.345.678-9RNG1 y12.345.678-
SRNG2). 5e debe enviar una orden para cada paciente con los datos correspondientes.

Una ver gue disponga del RUT y nombre del recién nacido comuniguese con el laboratorio para
modificar la informacion de las historias en el sistema informético. Esto permite tener trazabilidad

de los examenes del paciente.

R e —
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Muestras para estudio de VIH:

La muestra debe rotularse con codigo para garantizar la confidencialidad del procesa.

Escribir las iniciales del primer nombre y los dos apellidos, luego la fecha de nacimiento
(DD/MM/AA) v finalmente los 4 ditimos digitos del RUT incluyendo el digito verificador.

- En caso de los pacientes extranjeros que solo tienen un apellido, |a inicial del segundo
apellido se reemplaza por un signo "#7. Los dltimos cuatro digitos del RUT son
reemplazados por las letras ABC-D.

= Cuando los pacientes no tienen RUT, aseglrese de indicar en la casilla RUT el nimero de
pasaporte, de no disponer de este, complete con el RUT provisorio v en Gltimo caso
escriba "SIN RUTY. Es de suma importancia v especialmente critico que verifigue que el
resto de los datos demopgraficos del paciente son correctos. De cualguier forma, en
ninguno de los casos antericrmente mencionados se dispone del RUT, por lo que la clave
de identificacion DEBE finalizar con "ABC-D."

En caso de muestras para confirmacion de VIH en recién nacidos rotule:
“RM/Inicial primer nombre y dos apellidos de la madre y fecha de nacimiento del nifio®.
Al momento de |a toma de muestra, se debe revisar que la solicitud para examen de VIH tenga
todos los datos que esta soficita (los que deben ser registrados por el profesional que realiza la
consejeria abreviada de VIH). Confirmar los datos de la solicitud con la cédula de
identidad/pasaporte del paciente.
Recuerde que es de suma importancia disponer de informacidn para localizar al paciente en caso
de ser pecesario, estos datos no deben ser obviados en la orden,
Para muestras que provengan de otros centros de salud se solicitard que en la orden esté
especificado el codigo de toma de muestra {que arroja el portal SURVIH al hacer el ingreso de la
muestra). 5i no es posible hacer el ingreso al SURVIH, informar al laboratorio.

3.- Instrucciones de preparacion al Paciente y Procedimientos para la toma de muestra

3.1.- Puncion venosa

3.1.1- Indicaciones generales para la preparacion de la toma de muestra:

#  Antes de fa toma de la muestra no debe caminar mas de 500 metros, en caso contrario
debe descansar sentado por lo menos 20 minutos,

* Nodebe esperar de pie (idealmente), ni cargar objetas pesados mientras espera.

* Para pacientes ambulatorios: 5i estd consumiendo algin medicamento, evite tomarlos
antes de la toma de muestra. Los paclentes diabéticos deben tomar sus medicamentos o
inyectarse la insulina después de obtenida la muestra, a menos que el meédico tratante
indigue lo contrario

e ——
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* Para pacientes ambulatorios: Los pacientes diabéticos deben indicar su condicidn al
mormento de presentarse a |a toma de muestra.

3.1.2.- Instrucciones de preparacién del paciente

Sobre el ayuno del paciente:

Para |a toma de muestra de los exdmenes que necesitan ayuno, el paciente previamente debe
segulr las siguientes instrucciones:

* No debe ingerir alimentos solidos o liquidos durante 8 horas (o 12 horas, dependiendo del
examen) antes del examen. Puede beber agua si asi lo desea.

» El dia anterior a la toma de |a muestra, no debe beber alcohol, fumar nl comer después de las 22
horas.

» Los dias previos al examen no debe modificar la dieta a menos que se le indique lo contrario,

Lactantes: En el caso de Lactantes es suficiente con suspender |a toma de leche o pecho 3 a 4
horas antes de la toma de muestra.

Tabla 1: Listado de examenes que requieren ayuno para la toma de muestra:

Prueba Ayuno
Acido trico 8 horas
Albumina 8 horas
Amilasa 8 horas
AST/ALT 8 horas
Bilirrubina total y directa 8 horas
Calcio & horas
Colesterol total 8 horas
Caolesterol HDL 12 horas
Creatinina 8 haras
Clearence de creatinina 8 horas
Fosfatasa alealina 8 horas
Fdsforo B horas
GGT B horas
Glucosa 8 horas
HOMA : 8 horas

LDH B horas ]
Proteinas totales | & horas

D e ——————
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Prueba de Tolerancia a la Glucosa ml‘“ ) B horas
Triglicéridos 8-12 haras
Perfil lipidico 8-12 horas
Perfil hepatico 12 horas
Perfil bioguimico B8-12 horas

3.1.3.- Materiales necesarios

Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Serviclo Clinico o Unidad {Guantes y
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).

Ligadura

Alcohol F0%

Jeringa o carmisa vacutainer ¥ agujas. Mariposa, si fuese necesario,

Tdarulas de algoddn.

Unidades refrigerantes para transporte cuando corresponda,

Tubios,

3.1.4.- Procedimiento Toma de muestra venosa

1.

i

Identificacion del paciente: Si el paciente estd consciente y es capaz de contestar pregunte
el nombre completo v corrobore con carnet de identidad u otro documento que |le
permita relacionar la informacién, En caso de pacientes hospitalizados en un estado de
consciencia que no permite responder confirme el nombre del paciente con el brazalete,
Revise que el nombre del paciente concuerde con la Solicitud de examen con la que
trabajara.

Expligue el procedimiento al paciente.

Reunir los materiales necesarios (algodén humede con alcohol, aguja, camisa de
extraccidn, jeringa, tubos necesarios, algodan seco, ligadura, guantes, pechera plastica).
Ligue ¥ ubigue la vena por palpacién. Se liga 4 a 5 cms, por sobre el pliegue del codo, se
pasa la liga por detrds quedando con ambos extremos por delante, luego se cruzan por
delante y se pasa uno de los extremos por dentre pero hasta |la mitad, dejando un
extrema para posteriormente tirarlo y que se desarme facilmente.

Limpiar zona de puncidn. Se limpia la piel con alcohal 70% en un sentido, hacia arriba
siguiendo el sentido del retorno venoso, primero por una cara de la tdrula, se gira y luego
por la otra cara.

Puncionar v extraer. Invertir los tubos de acuerdo a lo indicado en la tabla.

Desligar antes de retirar la aguja.

Presionar el sitio de puncidn con un algodon seco.

Deseche el material cortopunzante v el contaminadao.

e ———————
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Llenado de las tubos
Tabia 2: Orden de llenado de tubos en puncidn venasa

Homogenizado
Tubo Color tapa Volumen | (invertir suavemente)
{*)
Suero Activador Roja anilio
coagulante v gel amarillo- 4 mL 5-10 veces
Amarilla
Heparina de litio y Verde (anilio
gel interno 3.5mL 5-10 veces
Tubo WVacuette amarilla)
*Adulto" Lila
EDTA 4 mL B-10 veces
Citrato de sodio
3.2% Celeste 2 mL 4 veces
Fluorura de
sodio/EDTA Gris 2 ml 2-10 veces
Blanca- No necesita agitacion
Sin aditivo Transparente & ml
Minicollet Suero Roja 1ml 5-10 veces i
“pediatrico” EDTA Lila 1ml 8-10 veces

*El volumen de los tubos puede variar, de acuerdo a la disponibilidad. .

El rango de tolerancia de llenado corresponde a +/- 10% del volumen total del tubo, indicado en la
etiqueta con una marca de color negra,

En el caso de los tubos “pedidtricos” el volumen de llenado debe coincidir exactamente con la
marca [doble anillo en |a parte superior del tubo, sobre la etiqueta).

Al llemar los tubos NO los agite, inviértalos suavemente la cantidad de veces que indica la tabla.
Agitarfos solo produce formacién de espuma, hemolisis ¥ falsea los resuftados.

Para homogenizar tubos "pediatricos” se debe invertir el tubo golpeando el extremo del tubo &n
cada vuelta, para asegurar que |la muestra se mueva de un extremo a otro del tubo.
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Orden de lHenado de tubos

A. Muestras tomadas con jeringa:
1} Frascos de hemocultivo
2} Tuba con anticoagulante citrato de sodio {celeste)
3} Tubo heparina (verde} con o sin gel separador de plasma.
4} Tubo EDTA (Lila)
5] Tubo con gel separadaor o activador de la coagulacian
{amarilla, amarillofrojo).
&) Tubo sin aditivo.

El tubo celeste siempre debe llenarse antes que el resto @ modo de evitar que la muestra se
coagule. Es aconsejable eliminar la primera porcion de sangre, antes de llenar el tubo. Seguir por
el resto de tubos con anticoagulante y concluir con los que no tienen anticoagulante.

No es aconsejable pinchar la tapa de los tubos para llenarlos, esta prictica implica un riesgo de
atcidente cortopunzante y ademas aumenta la posibilidad de hemolizar la muestra al pasar
nuevamente por el bisel de la aguja. Lo ideal es quitar la aguja de la jeringa inmediatamente luego
de retirarla del sitic de puncidn y eliminarla siguiendo las normas de bicseguridad. Posteriormente
destapar los tubos y llenarlos dejando caer suavemente la sangre por las paredes del mismo.
Poner en los tubos el volumen de sangre indicado por el tubo para respetar la proporcion
sangre/anticoagulante.

B. Muestras tomadas con camisa de extraccidn (sistema al vacio):

1) Frascos de hemocultivo

2} Tubo sin aditivo.

3} Tubo con anticoagulante citrato de sodio (celeste).

4} Tubo con gel separador o activador de la coagulacian (amarillo, amarillefrojo).

5] Tubo heparina (verde) con o sin gel separador de plasma.

6] Tubo EDTA (Lita)
El tubo de citrato, destinado a pruebas de coagulacién, debe extraerse siempre antes que los que
llevan otros anticoagulantes, de manera que no se contamine con EDTA o Heparina de litio, lo
cual puede interferir en el estudio de coagulacidn. Si es el dnlco tubo a extraer o tiene que ser el
primera, antes se deberia llenar un tubo de descarte con unos 5 ml de sangre, con objeto de
eliminar |2 posible contaminacién de la muestra con tromboplastina tisular proveniente del sitio
de puncién.

b e ________ ]
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Los tubos con anticoagulante deben llenarse hasta consumir todo el vacio para mantener la
proporcién correcta de anticoagulante y sangre, Se debe respetar SIEMPRE la proporcidn sangre-
anticoagulante. No retirar el tubo hasta estar seguros gue se llend completamente.

Debido a que la mayor parte de los tubos para extraccion de sangre contienen aditivos quimicos es
importante evitar un posible reflujo desde el tubo a las venas al tomar la muestra con sistema de
extraccion al vacio, porque ello puede tener consecuencias negativas para el paciente. Por ello es
necesario tomar las siguientes medidas de prevencidn:
» Poner el braro del paciente inclinado hacia abajo.
*  Mantener el tubo con el tapdn hacla arriba. Asegurarse de que el contenido del tubo {por
ejemplo: el aditiva o la prueba de sangre} no entre en cantacta con el tapdn ni con el
extremo de |a aguja durante |3 extraccién de la sangre.

3.1.5.- Consideraciones
« Una vez tomada |a muestra, todos los tubos con anticoagulante deben invertirse
culdadosamente al menos 8 veces. Es necesario realizar una homogeneizacidn adecuada
para asegurar la correcka mezcla de los aditivos del tubo con la muestra de sangre. La
inversion de los tubos se completa cuando la burbuja de aire se desplaza de un extremo a
otro del tubo.
» Rotule los tubos inmediatamente luego de tomar la muestra con letra clara v legible.

...... T T T
g Ll
.

" RECUERDE:

Evite |la extraccion de sangre del brazo donde el paclente tenga colocada una via de perfusidn,
la muestra obtenida estara diluida.

* La extraccion de sangre de un catéter debe asegurar que ni la solucion perfundida ni el uso
de heparina puedan interferir en el resultado del andlisis. Siempre debe desecharse un
volumen de al menos dos o tres veces al de la luz del catéter. Si la extraccion es para un
estudio de coagulacidn no debe usarse este método,

* Encualguier caso tenga en cuenta que las jeringas de extraccidn arterial estan heparinizadas,
por lo que no pueden usarse para la extracddn de un estudio de coagulacidn (tubo celeste).

Manual de Toma de Muestras de Laboratorio Clinico Pagina 12
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A continuacion se presenta un listado de los exdmenes procesados en muestras sanguineas.
Mota: Las muestras transportadas a temperatura ambiente (T.A) requieren una temperatura
aproximada de 18° a 24°C y deben ser transportadas al laboratorio lo mas pronto posible.

En caso de no transportar inmediatamente al laboratorio (luego de 1 hora de tomada la
muestra) los tubos deben ser centrifugados y reservados hasta su envio. 5i el envio es antes de 4
horas de tomada la muestra reservar a temperatura ambiente, si el envio es posterior, reservar
y transportar a temperatura de refrigeracion (2-87C).
Mota: De lo anteriormente mencionado, se excluyen los sigulentes analitos: dcido lactico, gases
venosos, gases arteriales, glucosa (incluye prueba de tolerancia a la glucosa oral), reticulocitos,
TP, TTPK y Dimero D. Estos deben llegar al laboratorio antes de 1 hora de tomada la muestra y ser
procesados lo antes posible,

Tabla 3: Conservacion y transporte de muestras sanguineas:

" Procedimienta Temperatura de
Prestacian Tubo/f toma de muestra, | Conservacidn y ransporie Condiciones especiales
reciplente WEF
Acido Lictico Tapa gris 31 Con unidad refriperante Evitar uso de tormguete.,
{sin contacto directs eon al Repaso de 30 min.
tuba], hasta 30 minulos. previas
Arido drico Tapa varde | 31 T Ambiente
Albumina Tuga verde | 31 T Ambionta
Amilasa Tapa verde 31 T" Ambiente
M:u:rpul Tapa verde 31 T Ambaente
antiestreptalising O [AS0)

ASTSALT Tapa verde 33 T Ambiente

Bilirrubina total y directa Tapa verde 31 T Ambiente Evitar la exposicidn de la

| miuestra & |a luz
Calcin Tapa verde ER | T" Ambiente Evitar toma de musstra
durante hermaodilisis.
Evitar wio probongado de
torniquete.

Caleio Mnico Tapa verde 31 T Ambiente
Complementa C3 y C4 Tapa verde 311 T* Ambiente
Colesterol total Tapa verde 31 T Ambiente
Colesterol HOL Tapa 1.n_a:-r|:|e 31 T Amblanta
Colinesterasa Tapa \lw;d-e 3.1 T* Ambilenta
Creatinkinasa Total Tapa verde 1.1 T* Ambiente
Creatinkinasa MA Tapa verde a1l T Ambiente
Croatinina Tapa verde 31 | T* Amblente

| T" Amiente Revisar procedimianto

T —_————————  —, e e e —— ., —eenonononmnme innom——————
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| tema de muestra de orina

Clearence de creatinina de 14 horas.
{maestra sangre] Tapa verde 3.1 Hegistrar en solicitied
wilumen de msestra,
peso i aliura del paciente,
Curva de Insulina Tapa verde e T" Armbignta
Electrolitos plasmiticos Tapa verde 3.1 T Arnbiente
{sodio, clora, potasio)
Factor reumatoideo Tapa verde 31 T Ambssnte
Fosfatasa alcaling Tapa verde 3.1 T Ambilente Evitar uso prolengado da
tornaquate
Fésforo Tapa verde EE T" Ambiente
Gases on sangre leringa para 34 Con unidad refrigarante
{arterlal{venosa) muastra de (sin contacto directo con la
HaEsRE con jeringa), hasta 30 minutos.
haparing
GaT f-;llil verde 3.1 T° Armblente
Glucosa Tapa verde 3.1 T Amblenta En pachentes diabéticos
o gris Hasta 1 hora |luego de la abiterer muestra antes de
toma de muesira iratamiento da insuling o
hipoglucarmiantes orales,
Hanla, test Tapa roja 31 T* Amblente Para procesario debe ser
inmunotromatografico recepipnado gl
documento de
notificacitn a SEREMI,
tomar 2 tubas lilay dos
rojas para derivacidn al
I5P,
Hemograma Lila 3.1 T Amblenta Enwiar antes de 1 hora al
Reticulocitas taboratorio,
Perfil Hematoltgicn
WHS
Hemoglobina glicosilada Tubao lila 31 T ambiente
Insulina Tubo werde 31 T* Amblente
Lactato deshidrogenasa LDH | Tubo werde 31 T" Ambiente
Lipasa _Tapa verde 31 T" Ambiente
Mononucleosis, Reaccidn de | :I'uIE::I tapa 31 T Amblente
Paul Bumell verde
Mitrdgens ureico &n sangre Tip;uelﬂ-!- E T amblente
BUN, Lirea
Proteinas totakes Tapa verde 31 T* Amblente
Pruebas de compatibilidad Tapa lila i1 T* Ambienta
Proteina € Reactiva (PCR] Tapa verde a1 T Ambientn
Prucha Tolerancia a la Tapa verde 3.2 T Ambsente

e
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Glucosa Oral o gris i
Test de HOMA Tapa werde 31 T* Ambiante
Trigliceridos Tapa verde 31 T Ambrente
Troponina Tapa wverde 31 T Ambéente
Antigeno prostatica Tapa verde 31 I* Ambiente
aespecifico total PSA
Gonadotrofing mﬂﬁnﬁ:—ﬂn Tapa verde 31 T Ambiente
HCG
Tetrayodotironina T4 Tapa verda 3.1 T Ambiente
Tetrayodotironina libre TAL | Tapa verde 31 T Ambionte
Tiroestimulante TSH Tapa verds 31 T Ambiente
Triyodotironina T3 Tapa warde 3.1 T ambiente
Pruebas coagulacidn (TP, Celeste 31 T" Ambienta Enviar antes de 1 hora al
TTPE] labarataria.
Dimera-0
Coambs indirecta Armarillo- 3.1 T* Ambienta
Rojo o
verde,
Coombs directo Lila 31 T Ambianta
Grupe Rh Lila 3.1 T" Ambiente
Chagas Tapa roja o 3.1 T Ambbenie
amarilla
VDEL Taparoia o 3.1 T amblente
armarilla
RPR "iapi varde, A0 T amblente
roja o
amariila.
MHA-Tp Taparojao 31 T Amblente
amariifa
ViH Tapa fila 31 T° Ambiente
Hepatitis By C Tapa rojao 11 T Ambiente
amarilla
Procalcitoning Tapa verds ES | T" Ambiente
Perfll Bloguimio Tapa verde 31 T* Amibiente
Perfil Lipidico Tapa verde 31 T* Amisenite
Perfil Hepitico " Tapa verde 31 T" Ambaente
¥ Tapa
celute_

*El tubo o recipiente puede variar de acuerdo a la disponibilidad, considerando la

compatibilidad con la prestacion.

Manual de Toma de Muestras de Laboratorio Clinico
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3.2.- Prueba de Tolerancia a la Glucosa Oral/Glicemia Pre, Post Prandial y Curva de
Insulina

3.2.1.- Instrucciones de preparacion al paciente:

Los dias previos al examen mantenga su alimentacién habitual,

Este examen reguiere de Ayuno. Por lo tanto, NO debe ingerir alimentos sdlidos o liguidos durante
un minimo de & horas antes del examen. Puede beber agua si lo desea.

Se sugiere comenzar con el ayunc a las 22:00 horas de la noche anterior al examen, a partir de
este horario MO puede comer, beber alcobol o fumar {hasta la toma de muestral,

Preséntese a las 8:00 am en la Unidad de Toma de muestra, con su carmet de identidad v orden de
examen.

Planifigue su actividad para el dia del examen ya que debe permanecer un tiempo prolongado en
el establecimiento.

3.2.2.- Materiales necesarios
= Elementos de proteccién personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad [Guantes y
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra HSC).
- Ligadura
- Alcohol 70%
- Jeringa o camisa vacutalner v agujas. Mariposa, si fuese necesario.
= Torulas de algoddn.
=  Tubaos.
- Soludidn de glucosa oral [75g)

3.2.3.- Procedimiento de toma de muestra Prueba de Tolerancia a la Glucosa Oral

1) Tomar una primera muestra en ayuno (Glicemia basal; ver procedimiento puncidn venasa).

2) Posterior a eso, se realizar una mediclon de glucosa rapida (hemoglucotest) para determinar si
puede continuar el examen.

3) 5i los niveles de glucosa son adecuados (menor a 125 mg/dL en ayuno), se entregara al paciente
una solucidén de glucosa, Liguldo que debe beber en no mas de 5 minutos.

4) Dos horas mds tarde, tomar |a segunda muestra de sangre (Glicemia postcarga).

3.2.4.- Procedimiento de toma de muestras Glicemia Pre y Post Prandial:

1) Tomar una primera muestra en ayuno (Glicemia pre)

2) Posterior a eso debe consumir su desayuno {que debe traer desde su casa el dia del examen). Se
sugiere una taza de té o una caja de leche, acompafiado de un sandwich o una bolsa de galletas
individual,

e —
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Si el paciente es diabético debe consumir su desayuna habitual.

3) Una vez que ha terminado su desayuno, el paciente debe dar aviso al personal de la Unidad de
Toma de Muestra

4) Luego de un periodo de 1 o 2 horas (segln se le indigue) tomar otra muestra de sangre
(Glicemia postprandial).

3.2.5.- Consideraciones:

Duranmte el tiempo que dura el exarmen:

. Las dos horas que transcurren entre la primera muestra v la segunda, el paciente debe
esperar sentado en la sala de espera del Policlinico de Especialidades. Debe mantenerse en repaso
¥ bajo ningin punto de vista salir del establecimiento o realizar cualguier tipo de actividad. Se
sugiere llevar un libro o revista a modo de distraccién.

" Mo puede fumar ni comer.
. Puede ingerir agua en poca cantidad.
. 31 siente nauseas, mareos, suefio, vomita o cualguier otro malestar debe indicarlo al

personal de toma de muestras (solo para pacientes ambulatorios que se atienden en Unidad de
Toma de muestras HSC).

El funcionario debe tener la precaucion de diferenciar en el rdtulo de la muestra gque muestra
corresponde a la basal y cual |a postcarga de glucosa.

3.3.- Puncién venosa para gases Venosos

3.3.1.- Instrucciones de preparacicn al paciente

1. Identifique al paciente y contraste la informacion de la Solicitud de examen con carmet de
identidad, ficha u otro documento.

2. Indicar en la solicitud de examen sl el paclente utiliza oxigeno suplementario (indigue FO2 en la
solicitud).

3. Tome la temperatura del paciente y registrela en |a solicitud de examen,

4, Explique el procedimiento al paciente.

3.3.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicie Clinico o Unidad (Guantes y
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C),
- Ligadura
- Alcohol 70%
- Jeringa heparinizada vy agujas. Mariposa, sl fuese necesario,

]
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- Torulas de algoddan.
- Unidades refrigerantes para transpaorte,

3.3.3.- Procedimiento de toma de muestra

Realice procedimiento de puncion venosa de acuerdo a lo descrito.

Litilice una jeringa heparinizada para la toma de muestra.

Luego de tomada |a muestra retire a aguja y eliminela en la caja de cortopunzantes.

Elimine las burbujas que hayan guedado en la jeringa y tape rapidamente con ef tapdn. Haga rotar
Ia jeringa entre sus manos para homogenizar la muestra con la heparina

Rotule la muestra con el nombre del paciente, incluya en la etiqueta datos de temperatura y FiO2.
Traslade la muestra inmediatamente al laboratorio, en un recipiente acompafiada de una unidad
refrigerante,

3.3.4.- Consideraciones
Paosibles errores en la toma de muestra que pueden alterar el resultado:

Burbujas de Aire en |as jeringas: El aire ambiental contiene 21% de Oxigeno y una baja cantidad de
C02, Cuando se dejan burbujas de aire en la muestra se produce un intercambio gaseoso en toda
la superficie de contacto de la muestra con la burbuja, 5i la jeringa es homogeneizada con la
burbuja, este equilibrio se producird en toda la muestra alterando los valores medidos de POZ y
PCO2.

Solucién: Desplace la burbuja golpeando la jeringa suavemente y eliminela inmedizstamente luego
de tomar |a muestra o antes de homogenizar.

Falta de datos: Junto con la muestra se debe indicar el FiOZ2, y temperatura del paciente, y algin
otro que sea relevante al estado clinico o que es necesario para la interpretacidn correcta de
resultados. Por ejemplo, el no reporte del FiOZ de un paciente en oxigeno terapia asumirfa 21%
dando como resultado errares en los valores calculados.

Muestras coaguladas: Los codgulos y micro codgulos disminuyen el drea de contacto de los
electrodos con el suero de la sangre interfirlendo con las lecturas en milivoltios, esto da como
resultado mediciones errdneas. Los codgulos y fibrinas también afectan las velocidades de flujo de
los reactivos y muestras en el analizador, afectando asi su desempefio. Los codgulos, incluso
pueden obstruir al analizador ¥ no permitir gue se emitan lecturas de la muestra.

Tiempa de almacenaje: La sangre como todo elemento orgdnico mantiene un metabolismo adn
después de su extraccion. Una vez retirada la sangre del torrente sanguineo su metabalismo
continda pero en forma diferente, esto hard camblar sus valores en funcidn al tiempo. Es

e —————
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importante trasladar inmediatamente al laboratorio para su procesamiento. 5i la muestra no es
procesada antes de 30 minutos luego de tomada la muestra, debe poner la jeringa sobre una
unidad refrigerante. Las muestras con p02 previsiblemente elevada, leucocitos o recuento de
plaguetas elevados, o para estudios  especiales como la valoracidn del shunt deben ser
procesadas inmediatamente luego de extraida la muestra (primeros 5 minutos).

Dilucidn: 5i la muestra se extrae a partir de un catéter arterial existe el riesgo de diluir la muestra
con [a solucidon de flujo. Es recomendable desechar un volumen igual a 3 veces el espacio muerto
del catéter.

Posicion de la aguja: Al intentar puncignar una arteria existe el riesgo de puncién accidental de
una venad. La mezcla de sangre arterial y venosa causard sesgos en los resultados.

3.4.- Puncion arterial
Toma de muestra para Gasametria arterial

3.4.1.- Instrucciones de preparacidn al paciente

1. Identifiqgue al paciente y contraste la informacién de la Solicitud de examen con carnet de
identidad, ficha u otro documento.

2, Indicar en la solicitud de examen si el paciente utiliza oxigeno suplementario (indique FiD2 en |a
solicitud}.

3. Tome la temperatura del paciente y registrela en |a solicitud de examen.

4. Explique el procedimiento al paciente.

3.4.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad (Guantes y
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).
- Ligadura
- Alcohol 70%
= leringa heparinizada y aguja. Mariposa, 5l fuese necesario.
- Tarulas de algodon,
- Unidades refrigerantes para transporte cuando corresponda.

3.4.3.- Procedimiento toma de muestra
1. Redna el material requerido.

e ————————————————— ]
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2. Seleccione la arteria: La muestra de sangre se toma en una arteria periférica, preferiblemente
radial, femoral o pedia (pie), y en casos excepcionales bragquial, por puncidn directa con aguja, o
por medio de un catéter arterial.

3. El paciente realiza una hiperextension de mufieca aproximadamente de 45 grados utilizando
algin soporte o apoyo en la mufieca, par ejemplo, una tozlla o una almohada.

4. Localizar el sitio exacto de la puncidn mediante la palpacion de la arteria radial con los dedos de
la mano.

6. Ponga el antiséptico en la piel del paciente (alcohol 70%).

5. 5e continda palpando la arteria con una mano y se utiliza la otra para introducir la aguja y
avanzar lentamente segun la necesidad del bisel, penetrando la piel a un angulo de 45 grados
aproximadamente para arteria radial ¥ puncionar en angulo de 90° 5i 52 trata de arteria femaoral o
hurmeral.

6. Avanzar la aguja lentamente en linea recta hasta ver que la sangre fluye a la jeringa, mantener
la aguja inmavil en este punto hasta conseguir la muestra de sangre (si el émbolo no sube solo
tirar de &l suavemente). 5i no obtiene sangre arterial retire la jeringa hasta llegar a nivel
subcutdneo y busque entrar en fa arteria. El buscar |a arteria a profundidad puede lacerar otras
estructuras o la misma arterla causando dafio severo o guizad un gran hematoma.

7. Retirar la aguja rapidamente despuéds de que se haya obtenido la muestra de sangre.

8. Presione con una gasa la zona de puncidn durante 5-10 minutos. En pacientes con alteraciones
en |a coagulacidn aumentar el tiempo de compresion al doble. No efectuar compresidn de manera
cireular para evitar el efecto tormiguete.

8. Elimine |2 aguja de |a jeringa de forma segura. Elimine las burbujas que hayan quedado en la
jeringa y tape rapidamente con el tapdn. Haga rotar |a jeringa entre sus manos para homaogenizar
la muestra con la heparina.

9, Rotule la muestra con el nombre del paciente, incluya en la etigueta datos de temperatura y
FiQ2.

10. Traslade la muestra inmediatamente al laboratorio. 5 la muestra no sera trasladada al
laboratorio y procesada dentro de los primeros 30 minutos, poner en un recipiente de agua con
cubos de hielo.

3.4.4.- Consideraciones.

Posibles errores en la toma de muestra gue pueden alterar el resultado:

Burbujas de Ajre en las jenngas: El alre amblental contiene 21% de Oxigeno y una baja cantidad de
COZ. Cuando se dejan burbujas de aire en la muestra se produce un intercambio gaseoso en toda
la superficie de contacto de [a muestra con la burbuja. 5i la jeringa es homogeneizada con la
burbuja, este equilibrio se producira en toda la muestra alterando los valores medidos de PO2 y
rCO2.

e |
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Solucion: Desplace la burbuja golpeande la jeringa suavemente y eliminela inmediatamente luego
de tomar la muestra o antes de homogenizar,

Falta de datos: Junto con la muestra se debe indicar el Fi02, y temperatura del paciente, y algdn
otro que sea relevante al estado clinico o que es necesario para la interpretacion correcta de
resultados. Por ejemplo, el no reporte del FiO2 de un paciente en oxigeno terapia asumiria 21%
dando como resultado errores en los valores calculados.

Muestras coaguladas: Los codgulos y micro codgulos disminuyen el drea de contacto de los
electrodos con el suero de la sangre interfiriendo con las lecturas en milivoltios, esto da como
resultado mediciones errdneas, Los codgulos v fibrinas también afectan las velocidades de flujo de
los reactivos vy muestras en el analizador, afectando asi su desempefio. Los codgulos, incluso
pueden obstruir al analizador y no permitir que se emitan lecturas de la muestra.

Tiempo de almacenaje: La sangre como todo elemento organico mantiene un metabolismo adn
después de su extraccion. Una vez retirada la sangre del torrente sanguineo su metabolismo
continda pera en forma diferente, esto hara cambiar sus valores en funcidm al tiempo. Es
Importante trasladar inmediatamente al labaratorio para su procesamiento. Si la muestra no es
procesada antes de 30 minutos luego de tomada la muestra poner la jeringa sobre una unidad
refriperante.

Las muestras con p02 previsiblemente elevada, leucocitos o recuento de plaguetas elevados, o
para estudios especiales como la valoracién del shunt deben ser procesadas inmediatamente
luego de extraida la muestra {primeros 5 minutos).

Dilucidn: 5i la muestra se extrae a partir de un catéter arterial existe el riesgo de diluir |a muestra
con la solucidn de flujo. Es recomendable desechar un volumen igual a 3 veces el espacio muerto
del catéter.

Posicion de la aguja: Al intentar puncionar una arteria existe el riesgo de punclén accidental de
una vena. La mezcla de sangre arterial y venosa causard sesgos en |os resultados.

e ]
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3.5.- Toma de muestra arina
Tabla 4: Conservacién y transporte de muestras de orina:
Temparaba | =
- ) de Procedimiento
ba ofrecipl Volum : ; ol
Fﬂl M ente an Minimao mﬂ‘“ﬂ?dﬁ"? ) 1.=m *
fransporte muastra
Todo ko
Arido drica en orina 24 horas Recipiente plastico recolactado por el | T° Ambiente Var punte 3.5.6
pacienis
T Ambient
Acido drice en orina aislada Frasco plistico 10 mil ® | verpunto 358
T Ambiente ver punto
Calcio on orina [aisladal) Frasco plastico 10 ml 3151/352
Toda la
; " Recipiente plastion, recolectada poral | T° Ambiente
Cal 4
alcio en arina 24 horas agregar 30 mi de HCI paciente an 34 Ver punto 3.5.6
horas
Creatinina en orina [aislada) Frasco plastico 10 mL AR hupt s
3 3.5.1/3.5.2
Todo lo
Clearenon de creatinina . . recodectado por el | T Ambiente
{orina) Recipiente plistico b i 3 Ver punto 3.5.6
i - — hrﬁ
Drogas de abuso en orina
Opddeeos, Cocaina, T Amblente var punia
Attt y Frasco plastica 10 miL 351/353
Benzodiscepina
Toda g
Fosfato en orina 24 horas Recipiente plastico m;:;ﬁ::?:ﬂmﬂ T AmGiente Ver punto 3.5.6
horas L
T Ambiente ver punte
Fosiat ina asilada F |dsticn
0 &N or & rasen p 10 mL 35.1/35.2
; T* Ambienta War punto
L Glucosa orina aislada Frasco pléstioo 10 mL 35.1/352
Tado lo
recalectado por el | T Ambients
Glucosa orina do 24 horas Reciplente plastico pacaste s 54 ‘Ver punto 3.5.6
horas
5 T" Amblante Wer punto
Fheiem i E
Microa imuria aislada rasco plastico 10 mil 3511353
Todao ke
Microalbuminuria en orina | Raclplente pldstico con | recolectado por el | T° Ambiente
de 24 haras capacidad suficiente paciente en 24 VAP paEo 2,55
hoess
Todao lo T" Ambiente
Electralitos &n orina de 24 Recipiente plastico con | recolectado por el g o
horas (sadio, cloro, potasio) capachdad suficiente paciente en 24 bl et
horas

e
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Elwctrolitos an orina alsdada ) T Ambéente
{sadlio, clove, potasia) Frasco plastico 10 mi Ver punto 3.5.6
T Ambiante er punto
Orina completa Fraseo plistion 10 mL 15.1/35.2
Proteinas en orina {aislada) Frasco pldsthco 18 mL 1 s ¥EL purie
151352
Todo lp T" Ambiente
Frasco plastico con recolectado por el
Protainas en orina 34 horas capacided suficnte acieribe i 4 Vear punto 3.5.6
Iharas
2 T Ambignte et punto
Sedimanto urinario Frasco plastico 10 mL 15.1/3.5.3

3.5.1.- Recoleccidn de orina aislada en paciente mujer [primer v segundo charro)

3.5.1.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Tomar la muestra idealmente al despertar (primera orina de la mafanal. De no ser posible
recolectar [a primera orina de la mafiana, tomar la muestra luego de haber esperado 3 horas sin

orinar,
Mo forzar la miccién ingiriendo Hguidos, esto diluye [a orina y puede alterar el resultado final del

examen.
Realizar un aseo genital antes de tomar la muestra. Como sugerencia puede tomar la muestra

inmediatamente luego de su aseo, en la ducha.

3.5.1.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad [Guantes y
pechera obligatoric en Unidad de toma de muestra HSC).
= Fraszco de orina

3.5.1.3.- Procedimiento de recoleccion de orina.

1} Retire su ropa interior y siéntese confortablemente en la taza del bafio, separando sus rodillas
tanto como le sea posible.

2] Destape el frasco que se le ha entregada, sin tocar los bordes.

3) Lave los genitales, separando culdadosamente [os lablos mayores, con un algoddn embebido en
agua jabonosa y limplando de adelante hacia atrds una sola ver. Elimine el algoddn y repita el
procedimiento oon otro algoddn. Enjuague con agua eliminando totalmente al resto de jabon y
seque la zona con un pano seca y limpio.

4) Manteniendo los labios mayores separados, comience a orinar.,

- —  __________________ ____ ______ _________ ____ ____ __________________________________}
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Orina de primer chorro:
5) Recolecte el primer chorro de orina dentro del fraseo que se le ha entregado para este fin, Llene
el frasco como maximo hasta la mitad de su capacidad [No es necasario que llene el frasco, 10 mL
son suficientes).
Orina de segundo chorro:

5} Elimine el primer chorro en el bafio.
6} Sin cortar la miccidn, continde orinando en el frasco que se le ha entregado y llénelo hasta la
mitad de su capacidad como maximo (No es necesario gue llene el fraseo, 10 mL son suficientes).

7} Tape cuidadosamente el frasco v compruebe que ha quedado bien cerradao.

3.5.1.4.- Consideraciones

Traslado de la muestra (solo para toma de muestra en domicilio del paciente):

3.5.1.~ Recoleccion de orlna aislada en paciente hombre:

3.5.2.1.- Instrucciones de preparacion del paciente

Si se toma la muestra en su domicilio lleve el frasco a la Unidad de Toma de muestra antes
de 2 horas de obtenida la muestra,

Consérvela en un lugar fresco, NO refrigerada.

Ponga el frasco en una bolsa v amarrela. Vuelva a poner en otra bolsa y amarrela.

Tomar la muestra idealmente al despertar (primera orina de la mafana), De no ser posible
recolectar la primera orina de la mafiana, tomar la muestra luego de haber esperado 3 horas sin

o

rinar.

Mo forzar la miccion ingiriendo liguidos, esto diluye la orina y puede alterar el resultado final del

examen,
Realizar un aseo genital antes de tomar la muestra. Como sugerencia puede tomar la muestra

Inmediatamente luego de su aseo, en la ducha.

3.5.2.2.- Materiales necesarios
- Frasco de arina
- Elementos de proteccion personal de acuerda a su Servicio Clinico o Unidad {Guantes y

pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).

3.5.2.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Baje su ropa interior.

2) Destape el frasco que se le ha entregado, sin tocar los bordes.

3) Retraiga la piel anterior del pene (prepucio) y lave la zona con algoddn embebldo en agua
jabonosa. Enjuague con agua ¥ no togue la zona aseada. Seque con un pafio seco y limplo.
- |
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Orina de segunda chorro:
4] Elimine el primer chorro en el bafio.

5) Sin cortar la micddn, continde orinando en el frasco que se e ha entregado y llénelo hasta la
mitad de su capacidad como maximo (No es necesario que llene el frasco, 10 mL son suficientes).
&) Tape cuidadosamente el frasco y compruebe gue haya quedado blen cerrado.

3.5.2.4.- Consideraciones

Traslado de muestra {solo para toma de muestra en domicilio del paciente):

" 5l se toma la muestra en su domicilio lleve el frasco a la Unidad de Toma de muestra antes
de 2 horas de obtenida la muestra,

. Consérvela en un lugar fresco. NO refrigerada.

. Ponga el frasco en una bolsa y amdrrela. Vuelva a poner en otra bolsa y amérrela.

3.5.3.- Recoleceldn de orina en paciente pediatrico [por recolectar):

3.5.3.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo tiene,

3.5.3.2.- Materizles necesarios

- Elementos de proteccion personal de acuerdo 8 su Servicio Clinico o Unidad (Guantes y

pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra HSC).
Tdrulas de algaddn o gasa.

Agua vy jabdn.
= Frasco de orina

3.5.3.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Reunir el material, lavarse las manos e infarmar al paciente del procedimisnto.

2} Lavar los genitales con abundante agua y jabdn. En las nifias, separar cuidadosamente los
labios mayores y deslizar las térulas con agua desde adelante hacia atras sin volver. En los
nifios, retraer el prepucio y asear el glande usando las tdrulas con agua. En ambos casos

las tarulas deban utilizarse una sola vez.

3] Colocar el recolector rodeando los genitales, culdando que el anlllo quede perfectamente

adherido a |a piel.

4] 5i el paciente orina, ¢l recolector debe ser retirado inmediatamente, si al cabo de 30

minutos, el nifio no ha orinado, el recolector debe ser cambiado.
5] Una vez obtenida la muestra trasvasijar a un frasco de esteril.

Manual de Toma de Muestras de Laboratorio Clinico

Pagina 25




Hospital Santa Cruz 122

CODIGO: HSC- LAB - 09 Version: 3
= | CARACTERISTICA: APL1.2 Vigencia: 5 afios
T Fecha Aprobacian:
EEn ¢ Calchus u'_-'_,_-i-ﬁ-;: Octubre 2018
Manual de Toma de Muestras de Labaratorio Clinico Fecha Término Vigencia:
Dectubre 2023

Solo se deben realizar 3 cambios de recolector, una vez superada esta cantidad se sugiere cambiar

la técnica de toma de muestra.
Consignar en el formulario de solicitud de examen |a forma de obtencidn de la muestra.

3.5.3.4.- Consideraciones
Transporte inmediatamente al laboratorio, a temperatura ambienta.

3.5.4.- Recoleccion de arina por sonda uretrovesical {(sonda Foley)

3.5.4.1.- Instrucciones al paclente
Mo tiene,

3.5.4.2.- Materiales necesarios

Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad (Guantes y
pechera obllgatoric en Unidad de torma de muestra HSC),

Torulas de algoddn o gasa.

Alcohol 70%.

Pinzas,

Jeringa ¥ aguja.
Frasco de orina

3.5.4.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Reunir el material, [avarse las manos e informar al paciente del procedimiento.

2] Desinfectar |la sonda urinaria con alcohol y dejar secar.

3) Puncionar directamente con la aguja |la senda en la zona mas cercana a |la uretra, aspirar
orina. Mo pinzar la sonda para obtener mas muestra.

4) Eliminar la aguja en un recipiente para elementos cortopunzantes.

5) WVaciar la orina obtenida a un frasco estéril.

B} Consignar en el formulario de solicitud de examen la forma de obtencion de la muestra.

3.5.4.4.- Conslderaciones
Es inaceptable obtener la muestra de |a bolsa recolectora y cultivar los catéteres urinarios.

3.5.5.- Recoleccion de arina por sondeo vesical intermitente

3.5.5.1.- Instrucclones al paclente
Mo tiene.

- e
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3.5.5.2.- Materiales necesarios

- Elementos de proteccidn personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad (Guantes y

pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).
= Apositos.
- Aguay jaban,
- Sonda vesical.
- Rifign esteril.
- Frasco de orina

3.5.5.9.- Procedimiento de toma de mueastra:

1] Latoma de muestra debe ser realizada por personal entrenado. Reunir el material, lavarse

|as manos e informar al paciente del procedimiento.

2] Colocarse guantes, realizar un aseo genital con abundante agua y jabdn. En la mujer,
separar cuidadosamente los labios mayores y deslizar los apdsitos con agua desde
adelante hacia atrds sin volver. Cada apdsito debe ocuparse solo una vez. En el hembre,
retraer ef prepucio y asear el glande usando los apdsitos con agua, desde la uretra hacia al
prepucio. Cada apdsito debe ser utilizado solo una vez, El prepucio debe mantenerse

retrafda hasta [a ebtencidn de la muestra.

Los apdsitos deben ser suaves, sin gasa para evitar lesiones o irritaciones.
3] Introducir suavemente la sonda vesical por el meato urinario, dejar que escurran los
primeras ml en el rifidn estéril y recolectar la orina restante en el frasco estéril en que se

enviara la muestra.
4) Retirar la sonda.
3.5.5.4.- Consideraciones:

Consignar en el formulario de solicitud de examen |a forma de abtencidn de la muestra,

3.5.6.- Recoleccion de orina de 24 horas

3.5.6.1.- Instrucciones de preparacién del paciente
Juntar TODA la arina durante 24 horas, como se describe a continuacion.

Durante el periodo de recoleccidn, mantenga su consuma habitual de agua y otros liquidos {salvo

gue su médico disponga lo contrario). Mo debe beber alcohol,
Mo contaminar la orina con papel higiénico o deposiciones.

Paclente mujer: Evite recolectar la muestra durante su periodo menstrual, La orina no se debe

contaminar con flujo menstrual.
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Precaucidn (SOLO para determinacidn de calcio en orina): el frasca contiene un acido, ESTE no
debe ser ingerido, ni tener contacto con piel o mucosa. Manipule con cuidado. Mantenga fuera del
alcance de los nifios.

3.5.6.2.- Materiales necesarios
- Recipiente boca ancha, limpio v seco para recolectar orina.
- Recipiente con tapa rosca y boca ancha para recoleccion de volumen total de orina.

3.5.6.3.- Procedimianto de toma de muestra

1) Orine A las 6:00 hrs. de la mafiana (del diz previo a la entrega de la muestra) y elimine esa
orina.

2] Recoger, a partir de ese momento, en un recipiente limpio y seco, toda |a orina que
elimine durante las 24 horas siguientes.

*5e recomienda orinar en una bacinica u otro recipiente similar (limpio vy seco) v luego trasvasijar
es5a orina al recipiente en que se esta juntando el volumen total. 5i un recipiente no es suficlente
debe continuar llenando otro can las mismas caracteristicas,

3 Mantener la orina gue se va recolectando en un lugar fresco, en un recipiente tapado.

4) La ultima orina que debe recolectar es la primera orina del dia siguiente [7:00 am).

3.5.6.4,- Consideraciones

Para recoleccidn en domicilio: El dia en gue termina la recoleccion lleve el biddn con toda la orina
recofectada a la Unidad de toma de muestras antes de las 9:00 am, Trasladar a temperatura
ambiente dentro de dos bolsas amarradas.

Tenga en cuenta gue algunos examenes de orina de24 horas van acompafiados de exdmenes de
sangre que deben ser tomados el mismo dia de entrega de la muestra y en ayuno (Clearence de
creatinina).

Para su comodidad preflera mantenerse en su casa el dia de la recoleccion de la muestra,

3.6.- Otros Liguidos bioldgicos
Tabla 5: Conservacidn y transporte de muestras de Liquidos Bioldgicos:

Liguido Recipientes Volumen | Conservacidny Procedimiento de
minimo | transporte de toma de muestra
muestras
Cefalorraquideo 2 tubos tapa blanca | 2 mL por T Amblente Ver punto 3.6.1
{sin aditivo) tubo
Articular/sinovial - 2 tubos tapa 5ml T* Ambiente Ver punto 3.6.2
blanca o

S ——
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Pleural transparente sin 5 mi T° Ambiente | Verpunto 3.6.3
aditivio
Peritoneal/ascitico -1 tuba lila 5 mi T" Ambiente Ver punto 3.6.4
- 1 frasco de
hemocultivo
pedidtrico
Inoculado
Pruebas asignadas'_a cada perfil
Liguido
cefalorraquideo LCR | Liquido pleural Liquido Liquido
articular peritoneal
Aspecto
Aspecto Aspecto Aspecio
Eritrocitos
Eritrocitos Eritrocitos Eritrocitos
Leucocitos
Leucaocitos Leucocitos Leucocitos
Citequimico Tincian gram
Tincidn gram Tincion gram Tincidn gram
Glucosa
Glucosa Glucosa Glucosa
Proteinas
Proteinas Praoteinas Proteinas
Colesterol
LOH
Cultivo Cultivo corrlente Cultive corriente Cultivo Cultivo
corriente corriente
Otras estudios VDAL
disponibles en Tinta china -
laboratorio®

*Oiros astudios deben ser especificados en la soficitud de examen, sl reqguiers astudios ne indicados
en la tabla, comuniguess con el laboratorio

3.6.1.- Toma de muestra Liquido Cafalorragquides {Puncion lumbar]

3.6.1.2.- Instrucciones de preparacidn al paciente:
# La toma de Muestra debe ser realizada por profesional Médico en condiciones de
esterilidad.

e R )
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# Enviar de inmediato al laboratorio.

& Muestras coaguladas o hamarrdgicas no seran procesadas.,

= Mo reguiere transporte refrigerado.

* Enrecepcion de laboratorio se encuentra disponible set de tubos para toma de muestra de
liguidos que incluye citoquimico, recuento, gram vy hemocultive

3.8.1.3.- Consideraciones:

Este procedimiento es estrictamente médico. Se debe evaluar al paciente previamente para
descartar hipertension endocraneana.

3.6.2.- Toma de muestra liguido articular o sinovial (artrocéntesis)

3.6.2.1.- Instrucciones generales.

» La toma de Muestra debe ser realizada por profesional Médico en condiciones de
esterilidad.

= Enviar de inmediato al laboratorio.

= Muestras coaguladas no serdn procesadas.

# Mo requiere transporte refrigerado,

® En recepcidn de laboratorio se encuentra disponible set de tubos para toma de muestra de
liguidas que incluye citoquimico, recuenta, gram y hemocultivo,

3.6.2.2.- Consideraciones
Este &5 un procedimiento estrictamente meédico. Los elementos celulares pueden causar
interferencias @n las pruebas quimicas y seroldgicas, por lo gue dichos tubos deben ser
centrifugados lo mas pronto posible al llegar &l laboratorio. Procure retardar el traslado de la
muestra lo menos pasible.

3.6.3.- Toma de muestra liquido pleural (Toracocentesis)

3.6.3.1.- Instrucciones genarales.

» Lla toma de Muestra debe ser realizada por profesional Médico en condiciones de
esterilidad.

» Enviar de inmediato al laboratorio

# PMuestras coaguladas o hemorragicos no seran procesadas,

# Mo requiere transporte refrigerado.

#  Enrecepcidn de laboratorio se encuentra disponible set de tubos para toma de muestra de
liguidos que Incluye dtoguimico, recuento, gram ¥ hemocoultivo.

e e —
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3.8.3.2.- Consideraciones
Mo existen contraindicaciones para llevar a cabo el procedimiento, sin embargo, es pertinente
tomar en cuenta ciertas condiciones del paciente previamente: tratamiento anticoagulante,
didtesis hemorragica, Insuficiencia cardiaca conocida, Ventilacién mecdnica, Derrames de pequefio
volumen, Lesiones cutdneas en zona de puncion (herpes, pioderma), empiema tuberculoso.

Este es un procedimiento invasivo que debe ser realizado por personal medico en condiciones

asepticas.

3.6.4.- Toma de muestra liguido peritoneal o ascitico

3.6.4.1.- Instrucciones generales.

# Vaciar [a vejiga previa a la toma de muestra,

* Toma de Muestra debe ser realizada por profesional Médico en condiciones de esterilidad.
# Enviar de inmediato al laboratorio.

» Muestras coaguladas o hemorragicos no serdn procesadas.

» [ilis, orina, materia fecal o sangre pueden interferir con el andlisis de la muestra. No
requiere transporte refrigerado.
* En recepcidn de laboratorio se encuentra disponible set de tubos para toma de muestra de

liguidos que incluye citoguimico, recuento, gram y hemocultive.

3.6.4.3.- Consideraciones
Este es un procedimiento invasivo que debe ser realizado por personal médico en condiciones

asépticas.
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MICROBIOLOGIA y PARASITOLOGIA
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MUESTRAS PARASITOLOGICAS:
Tabla 6: Conservacion y transporte de muestras Parasitoldgicas:
Prestaciin Tipo de ‘Recipiente Cantidad de | Condiciones de | Tlempo miximo | Procedimiento
LSt muEEra mrﬂ:ﬁn ¥ de traslado de toma de
transporta muestra
Cintas de scotch
i ABIIPETNIS | s 28 horas
Toestdg | Adhesiones | oG8 n AR - desdr la
m_ parianales widrio 5 laminas anvoltario cbarchbn e L Var purta 3.7
: [portaokjetas | entregadoporel | u
antregadas par labaratario ke hal
& laberatorio,
3iraseod can Lo frascas se
Frascas muestra da Ahbn AR AT AL
Farasitaldgion plasticos con | deposicidn no I:ap:dmpen Hasta 24 haras
sariado de : tapa hermdtica mayar al ; dies pusis de
: ; S I o]
ﬁl‘.‘?ﬂnﬁi‘l - entrégado por el | tamafio de una z:hilf:n::r:r; ohtenida la Ver punta 3.8
(psO) laboratorio con | aceltuna yque E" LT
fijador PAF | no sobrepase o amlb-lenl:e
alvel del liguida
) ’ LAminas de La alteni do FER— Transparte
Acarotest Pial widrio durantela toma imﬁ;ﬁ inmediataments | Ver punto 3.4
Placa Petri de mraestra al la boratorio

3.7.- Toma de muestra para Test de Graham

3.7.1.- Instrucciones de preparacién al paciente
Tome |la muestra al despertar, a primera hora de la mafiana, antes de bafiarse, arinar o defecar.
Mo apliqgue pomadas o polvos taloo en la regldn anal la noche anterior.
Lz toma de muestra debe ser realizada ldealmente por una persona gue no sea el paciente.

Efectie la técnica, descrita a continuacion, durante cinco dias seguidos, utilizando una placa de
vidrio diferente cada dia.

3.7.2.- Materiales necesarios

pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).

Placas de vidrio (portacbjetos) con ldmina de cinta adhesiva transparente.

Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad {Guantes y

B e e e———]
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3.7.3.- Procedimiento de toma de muestras

1) Desprenda de |a placa de vidrio la tira de cinta engomada (cinta adhesiva transparente) y
apliquela a le menos 3 veces, por ¢l lado engomade, en todos los alrededores del ano y
entre las nalgas.

2] 5i observa algin gusano o elemento blanquecing, coléquelo entre |a cinta engomada y la
paca de vidrio.

3) Pegue el scotch blen estirado en |a placa de vidrio evitando burbujas y arrugas y gudrdela
inmediatamente en el papel que las contiene.

4) Repita este procedimiento durante cinco dias seguidos, utilizando una placa diferente cada
mafiana.

3.7.4.- Consideraciones
= Trasladar al laboratorio en cuanto sea recolectada la muestra,
Solo para pacientes ambulatorios:
* Ponga el tubo en una bolsa y cierre. Ponga en una segunda bolsa y vuelva a cerrar.
» Mantener la muestra a temperatura ambiente {lugar fresco v alejado de la luz directa del
sol).

3.8.- Toma de muestra de deposicion para examen Parasitoldgico Seriado de
deposiciones (PSD)

3.8.1.~ Instrucciones de preparacion al paciente

Mo ingiera en los dltimos dos dias antes del examen: Antibidticos, purgantes aceitosos,
antiparasitarios, carbon o bario, verduras de hoja, frutas con cascara ni pan negro.

Sin aplicar vaselina ni uso de laxantes,

MO manipule ni ingiera el liguido de los frascos. Este es venenoso. Manténgalo fuera del alcance
de los nifios.

Las muestras no se deben contaminar con orina,

Se requiere de 3 muestras tomadas con un dia por medio de espacio. Use un frasco diferente cada
dia.

3.8.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad (Guantes y
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra HSC).
- Frascos con liquido preservante,
= Espatula o paleta de madera.

R —————
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3.8.3.- Procedimiento de toma de muestras
1} Defegue en un recipiente limplo y seco. (Bacinica, pelela u otro recipiente). 5i el paciente

2]

3
4]

3

usa pafial, recolectar la muestra directamente de este.

Con la paleta de madera que viene en el kit (puede dsar también un palito de helado u
otro similar} tome una porcidn pequena de deposicion y pangala en uno de los frascos |la
cantidad de deposicion WO DEBE sobrepasar el liguido que contiene, se sugiere sea del
tamafio de una aceituna). Con |a paleta mezcle la depasicion con el liquida.

Tape el frasco v pongalo nuevamente en la caja.

Al dia subsigulente replta lo mismo ¢ ponga el fragmento de deposicién en el segundo
frasco v al dia subsiguiente tome una tercera muestra en las mismas condiciones
depositela en el tercer frasco.

Mantenga la caja con los frascos a temperatura amblente en un lugar fresco, como
sugerencia pueden quedar en el bafio (alejado de la luz directa del sol).

3.8.4.- Consideraciones

Mantenga las muestras a temperatura ambiente en un lugar frasca.

Transporte al laboratorio las tres muestras cuando haya terminado de recolectar la Glitima,
Jumte con la orden de examen gue corresponde.

Tiene hasta 24 horas luego de recolectada la Gitima muestra para llevar al laboratorio,
Mota: revise el material antes de comenzar |a recoleccidn de las muestras. Cada caja o set
contiene 3 frascos. Compruebe que estos poseen el liquido. No los exponga a fuentes de
calor. Mantenga fuera del alcance de los nifios.

3.9.- Toma de muestra para estudio parasitologico de piel (acarotest)

3.9.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo aplicar pomadas sobre |a piel.

3.9.2.- Materiales necesarios

Elementos de proteccidn personal de acuerdo a su Servicio Clinico o Unidad (Guantes v
pechera obligatorio en Unidad de toma de muestra H5C).

Caja de Petri estéril y/o laminas de vidrio limpias.

Hojas de bisturi.

3.9.3.- Procedimiento de toma de muestra

1)

Realizar un intenso raspado de la piel, con hoja de bisturl en la zona afectada, Seleccionar
preferentemente, las zonas en la que se observen micropapulas, trayectos, surcos o

P
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vesiculas perladas. Si se observan lesiones en cara anterior de pufic o espacios
interdigitales de manos o regidn inguinal, se seleccionaran estas zonas.
2} Las escamas de piel recolectadas se colocan directamente en las l[aminas de vidrig, si las
mismas deben ser transportadas se recolectaran en caja de Petri,

3] Transportar inmediatamente al laboratorio.

3.9.4.- Consideraciones
Consulte con laboratorio ante la necesidad de tomar este tipo de muastra.

MUESTRAS PARA ESTUDIO MICROBIOLOGICO (CULTIVDS)

Tabla 7; Conservacidn y transporte de muestras para estudio Microbioldgico:
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MUESTRAS PARA ESTUDIO MICROBIOLOGICO (OTROS)

Tabla 8: Conservacidn y transporte de muestras para estudio microbioldgico (otros):

Pruaba Reciplante Cantldad de Condiclones de Procedimienta de
miestra onservacion tiempo de | toma de muestra
transporta
y F i
Campylobacter spp. | ;:iﬁzlgpmr’;gi 2ml Consenar entre 2 - 8°C Vier punto 3.1 1
Test m' p:ﬂm - hasta el procesamiants
inmunocromatografice | Tuboconmedio ) lovecolectado pof | muyimo 96 haras)
Cary Blair hisopado rectal Vier punis 313
Frascoe limplo. boca
I e g e e 2 mil Temperatura amitente: Wer punto 3.1 1
Emphﬂhhliﬂ Spp. ancha, apa rm..u Wansaarisy
Tincion Tuba con medio (Lo recolectado por fiaadiadimaide Ver punta 3.12
Cary Blalr hisopada recial
. Cantidad similar | Temperatura ambientea;
licohacter pylor F I
o ﬂi::mt .h ! ::':_:: ';“Tr';i:' al tamalfo deuna Transportar Ver punto 3.1 1
o - et BeEiung inmediatamente
]I'Flmﬂ'nﬂhimﬂﬂ. Erasos fimpis Cantidad similar | Temperatura ambiente:
Tost R AR al mmafio de una Transportar Wer punte 3.1 1
Inmunooromatograflco Ty aceitung inrrediatamente.
2 mi o Cantidad
F limpio, b
I-Hﬂﬂbﬂhﬂll;, | ;:ﬁna :p Drmf: similar al tamafio | Temperatura ambiente: er punte 3.1 1
T g de usia Aceitung Transpartar
Tuba con medio Lo abtenido por | nrmeadiatamente. Ver ounto 3.13
Cary Blair hisopado rectal ’ :
i 2 ml o Cantidad Temperatura ambiente:
posiciones Fr
:.H*::::“ Fillh.l[:? a;::;ll:p:::ﬂh;:? gimilar &l mmano Transportar Vier punto 3.1 1
} R de una acaituni inmediatamants,
Temperatura ambiante:
Rotavirus y Adenavir
e i i Frasco limpio, boca 5 Transportar Ver 313
W —— ancha, tapa rosca I nmediatamente. Conservar E

2-B°C [manima 72 horas|
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MUESTRAS PARA ESTUDIO MICROBIOLOGICO {OTROS)

Tabla 9: Conservacién y transporte de muestras para estudio microbiolégico (otros):
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MUESTRAS PARA ESTUDIO MICROBIDLOGICO (OTROS)

Tabla 10: Conservacidn y transporte de muestras para estudio microbioldgico (otros):

—cam

| Prestocién Tipo de Raciplenis Canfldad de Condicionss de | Tiempo maximo | Frocedimiento
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3.9.- Toma de muestra secrecion otica (conducto auditivo externo)

3.9.1.- Instrucciones de preparacion al paciente

Ma tiene.

3.9.2.- Materiales necesarios
= Elementos de proteccion persenal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (Unidad

de toma de muestra Laboratorio clinico HSC: Guantes y pechera plastica).
-  Hisopos de algoddn,

- Hisopo de algodan y Tubo con medio de transporte.

3.9.3.- Procedimiento de toma de muestra
1) Limpiar posibles restos de pus o secreciones del conducto auditive externo con hisopo
humedecido en suero fisiologico y descartar,

2} Tras limpiar, recoger el exudado con hisopo.

3} Introducir la térula en el tubo con medio de transporte y enviar al laboratoria.

ﬁ
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3.9.4.- Consideraciones
En caso de toma muestra de ambos oidos, se debe utilizar tubos diferentes para cada oido. Estos
deben ser adecuadamente identificados al momento de rotular las muestras.

3.10.- Torma de muestra secrecion conjuntival

3.10.1.- Instrucciones de preparacién al paciente
Debe obtenerse la muestra antes de la instilacin de los analpésicos locales, colirios o antibidticos.

3.10.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (Unidad
de toma de muestra Laboratorio clinico HSC: Guantes y pechera plastical.
- Hisopo de algodién con medio de transporte Stuart o Amies.
- Suero fisloldgico estéril.

3.10.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Limpie superficie externa del ojo comprometido con suero estéril,

2) Con los dedos pulgar e indice, abrir parpados del paciente. Frotar con la torula humedecida con
suero fisioldgice la superficie conjuntivial suavemente, de afuera hacia adentro.

3) Rote |a tdrula para que toda la superficie del algoddn de la tdrula guede con secrecidn
purulenta.

4) Introduzca cuidadosamente la muestra al tubo de medio de Transporte.

5] Rotule [a muestra con nombre completo y tipo de muestra.

3.10.4.- Consideraciones

Este tipo de muestras sirve para el diagndstico de conjuntivitis de causa bacteriana. Estas son a
menude unilaterales. De todas maneras se solicita que se haga la toma de muestra de ambos
sacos conjuntivales por separado, de manera de poder valorar la flora normal.

Transporte Inmediatamente al laboratorio una vez obtenida la muestra. Indigue claramente en el
ratulo de la muestra y en la solicitud de examen a que ojo corresponde.

3.11.- Toma de muestra deposicidn

3.11.1.- Instrucciones de preparacion al paciente

La muestra debe ser recolectada precozmente durante el curso de diarrea, antes del inicio de
terapia antibigtica,

La muestra debe ser fresca {recién emitida). Sin contaminacion de orina.

e
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3.11.2.- Materiales necesarios

Elementos de proteccidn personal correspondientes a su Servigio clinico o Unidad (Unidad

de toma de muestra Laboratorio clinico HSC: Guantes y pechera pldstica).

Recipiente de boca ancha limpio y seco (no es necesario que sea estéril para recoger las

heces),

= Recipiente limpio y/o estéril para enviar la muestra (e]. Frasco urocultivo o similar, revisar
en la especificacidn por analito sl el recipiente debe o no ser estéril).

- Espatula o baja lengua.

- Tubo con medio de transporte Caryblair (usar solo sl el envio de la muestra tardard més de
1 hora en llegar al laboratorio)

3.11.3.- Procedimiento de toma de muestra
Directa:
1} El paciente debe defacar en un recipiente limpio y seco (si el paciente usa pafial, recolectar
la muestra directamente de este).
2] 5ila deposicion es semisdlida con ayuda de una espatula u otro similar, tome una porcidn
NO mayor al tamafio de una aceituna pequefia y depositela en el recipiente en el que se
enviara la muestra.
3) Sila deposicidn es de consistencia liquida ponga en el contenedor aproximadamente 5 ml
(o lo suficiente como para que la deposicidn liquida cubra la base del recipiente).
4) Tape el frasco. Compruebe que estd bien cerrado para evitar derrames,
3} 5ila muestra tardara mas de 1 hora en llegar al lzaboratorio utilice el medio de transporte.
Abra el envoltorio e introduzca |a torula en la muestra, en al menos 3 lugares diferentes y
gire para que la torula absorba muestra (mantenga en cada posicién a lo menos 10
segundos). Introduzca la torula en el tubo de medio de transporte y tape.
B] Rotule las muestras con |a identificacion del paciente.

3.11.4.- Consideraciones

Mantenga la muestra a temperatura ambiente (en un [ugar fresco, alejado de fa luz del sol).
Traslade inmediatamente al laboratoric.

Para toma de muestra en domicilio del paciente:

Ponga el frasco en una balsa y amarrela, vuelva a poner en una bolsa y ciérrela.

Lieve al laboratorio inmediatamente al tomar la muestra (la muestra debe llegar antes de 1 hora
luego de recolectada).

Solo se procesaran muestras de consistencla liguida o a lo sumo pastosas. Muestras sdlidas
seran rechazadas.

T ——
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El uso de muestras en medio de transporte no es apto para: Estudio de hemorragias ocultas,
Clostridium difficile)

3.12.- Toma de mueastra por hisopado rectal

3.12.1.- Instrucciones de preparacion al pacienta
La muestra debe ser recolectada precozmente durante el curso de diamrea, antes del inicio de

terapia antibidtica.

3.12.2.- Materialas necasarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (Unidad
de toma de muestra Laboratorio clinico HSC: Guantes y pechera plistica).
- Hisopo y Tubo con medio de transparte Caryblair.

3.12.3.- Procedimianto de toma de muestra
1) Intreduzea el hisopo sobrepasando aproximadamente 2 centimetros el esfinter anal y
realice rotaciones para hacer |a toma de las criptas anales.
2) Mantener alli durante 30 segundos para que se absorban los microorganismos y retirar,
3} Una vez realizado se introduce en el medio de transporte

3.12.4.- Consideraciones

Los hisopos rectales solo se aceptaran en casos en gue no se puedan obtener heces, por ejemplo
en neonatoes o adultos debilitados, o internados en unidades de cuidados intensivos.

Hisopos secoes o sin medio de transporte serdan rechazados.

MUESTRAS DEL TRACTO RESPIRATORIO
3.13.- Toma de muestra secrecion faringea

3.13.1.- Instrucciones de preparacién al paciente
Mo tiene.

3.13.2.- Materlales necesarios
= Elementos de proteccidn personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad
(guantes, mascarilla quirirgica y se sugiere pechera plastica).
- Bajalenguas.
Hisopa de algodon y Tubo con medio de transporte (Amies o Stuart).

e ————————————
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3.13.3.- Procedimlento de tama de muestra

1)
2)

3}
4]

Deprimir la lengua con bajalengua.

Sacar la torula del envase e intraduciria en |a boca del paciente, frotdndola contra la pared
paosterior de |a faringe y en las criptas amigdalianas. Tocar en todas las zonas con exudadao,
membranas o inflamacidn. Evitar tocar lengua, Gvula y pared de |a boca.

Introducir térula en tubo con medio de transporte.

Rotular el tubo con los datos del paciente y tipo de muestra

3.14.4.- Consideraciones
Se investigard rutinariamente la presencia de Streptococcus beta-hemolitico del grupo A (5.
pyogenes) y otros grupes beta hemoliticos como Cy G.

3.14.- Toma de muestra Secrecion nasofaringea para Bdsqueda de Virus respiratorios

(Test rapido & Inmunofluorescencia)

3.14.1-

Instrucciones de preparacidn al paciente

Mo tiene.

3.14.2.- Materiales necesarios

L[]

3.14.3.-

1)
2)

3)

Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad
(guantes, mascarilla quirtrgica y se sugiere pechera pldstica),

Cepille nasafaringen.

Tube cénico plastico con tapa rosca.

Buffer fosfato.

Unidades refrigerantes

Procedimiento

Eliminar la secrecidn nasal visible de las fosas nasales antes de iniciar el procedimiento.
Colocar al paciente con fla cabeza ligeramente inclinada hacia atras. Inmovilizar en esa
posicidn,

Intreducir la térula o hisopo por el piso de ka fosa nasal hasta tocar la pared posterior de la
faringe hacer girar suavemente la torula en esa posicion, cuidando de obtener la mayor
cantidad posible de células epiteliales.

Sugerencia: Usar como referencia la distancia entre |a aleta nasal y el |dbulo de la oreja
para ubicar exactamente la nasofaringe.

4} Colocar fa tdrula en el tubo con tampdn fosfato cuidando que guede sumergida en ef

liquida.

|
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3.14.4.- Consideraciones

La muestra debe ser obtenlda precozmente, en los primeros dias de evolucidn del cwadro
respiratorio, con un maximo de 3 - 5 dias.

Para aumentar ¢l rendimienta de la técnica repetir la operacion introduciendo una segunda torula
en |a otra fosa nasal y otra en |a pared posterior de |a faringe (cuidando de no tocar la lengua).
Todas las torulas se sumergen en el mismo tubo de la primera con el obijeto de concentrar [a
mayor cantidad de muestra abtenida.

Enviar la muestra al laboratorio inmediatamente, con el formulario de solictud de examen. La
muestra debe mantenerse en todo momento en bafio de hielo o con unidades refriperantes hasta
su llegada al laboratorio,

3.15.- Toma de muestra secrecién nasal

3.15.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Evitar gotas v bafios nasales antes de tomar la muestra,

3.15.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio dinico o Unidad (Unidad
de toma de muestra Laboratorio clinico HSC: Guantes y pechera plastica).
- Hisopo de algoddn v Tubo con medio de transporte Amies o Stuart.
- Suero fisiologico esteril.

3.15.3.- Procedimiento de toma de muestra

1} Humedecer la torula (hisopo) esterl con suero fisiologica,

2} Introdudr una torula humedecida en suero fisioldgico estéril a través de ambos orificios nasales
unos dos centimetros y frotar por la mucasa nasal anteriar.

3} Calocar en medio de transporte Amies y enviar de inmediato al Laboratorio.

3.15.4.- Consideraciones

Este examen no @5 apto para detectar enfermedades del tracto respiratorio.

Esta muestra solo se utlliza para buscar portadores de 5.aureus o en el diagnostico etioldgico de
Impétigo. Mo es Gtll para el diagnostico etioldgico en casos de rinitis, rinosinusitis ni en casos de
otitis media ni cuadros respiratorios altos prolongadaos.

- B¥\-T¥¥///¥
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TRACTO RESPIRATORIO INFERIOR
3.16.- Toma de muestra expectoracion

3.16.1.- Instrucciones al paciente

5in uso de antibidticos. El paciente se debe |lavar los dientes sdlo con agua y realizar un enjuague
bucal con agua antes de la toma de muestra, para evitar contaminar la muestra con restos de
comida. Evitar gue la muestra sea un exceso de saliva.

3.16.2.- Materiales necesarios

- Elementos de proteccidn personal comrespondientes a su Servicio clinico o Unidad (Unidad
de toma de muestra Laboratorlo clinico HSC: Guantes y pechera plastica).

- Frasco estéril de boca ancha y hermético (con capacidad para 50 ml). En el caso de
baciloscopias (para estudio de Tuberculosls) usar como recipiente caja negra con tapa
rosca y / o frasco limpio con tapa rosca.

= Suero fisioldgico estéril y nebulizador ocasionalmente.

3.16.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) El paciente debe realizar una aspiracién profunda de aire v forzar tos para eliminar |a secrecién
de expectoracion (esputo) en el reciplente.

2] Paciente sin expectoracion espontdnea se debe inducir mediante nebulizacién con solucidn
hipertdnica en aerosal o maniobra kinésica,

3] Rotular recipiente con datos completos del paciente y tipo de muestra.

4] Enviar inmediatamente al laboratorio.

3.16.4.- Consideraciones

Transportar inmediatamente al laboratorio.

Las muestras deben ser tormadas idealmente a primera hora de la mafiana, en ayunas.

De no producirse expectoracion espontanea, puede inducirse el esputo con nebulizaciones de
suero fisioldgico estéril tibio (15 ml durante 10 minutos), siendo Otil ademds realizar un drenaje
postural o fisioterapia respirataria,

La expectoracion serd rechazada hasta obtener un esputo de calidad suficiente [mas de 25
leucocitos polimorfonucieares y menos de 10 células epiteliales por campo en 100x).

Para muestras de estudio de tuberculosis:
* 5e solicita este examen a los pacientes sintomaticos respiratorios, que presenten tos con
expectoracion por un pericdo de 15 dias o mas,

e —
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La extraccién debe ser realizada por personal entrenado v en un lugar ventilado para
evitar la contaminacion con aerosoles producidos al momento de toser.

La primera muestra debe ser tomada en el momento de la consulta del paciente con el
médico y segunda debe ser tomada idealmente a primera hora de la mafana.

3.17.- Toma de muestra de aspirado endotraqueal

3.17.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo tiene,

3.17.2.- Materiales necesarios

Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (Se
sugiere guantes y pechera plastical.

Sonda.

leringa de 20 mL.

Gasa esteril,

Frasco esteril de boca ancha para enviar la muestra.

3.17.3.- Procedimiento de toma de muestra
1} Introducir la sonda sin hacer succidn a través del tubo endotragueal o canula de

traquestomia, hasta ubicarla en el espacia tragqueal.

2} Ocluya el orificio distal de |a sonda y comience a succionar (Aspirar un wvolumen

aproximado de 0.5-1.0 mL).

1) Retire la sonda lentamente mientras la va limpiando externamente con una gasa estéril.
4] Tenga precaucion de suspender |a succidn, retirando |2 oclusidn de |la sonda para gue se

conserve la muestra obtenida en el trayecto de la misma,

5) Cologue la muestra obtenida en frasco estéril de boca ancha cortando el sepmento distal

de la sonda, sl no es posible el depdsito de la muestra sola, para lo cual retira la presién en
el orificio de la sonda lo que permitica la expulsion de la muestra en el recipiente.

3.17.4.- Consideraciones
Transparte la muestra al laboratorio inmediatamente luego de tomar la muestra.
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3.18.- Hemocultlva

3.18.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
No tiene.

3.18.2.- Materiales necesarios

Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinice o Unidad (guantes
{de procedimiento y estériles, 2 pares de cada uno) y se sugiere pechera plastica).

- 2 Frascos de hemocultivo (solicite en laboratorio).

- Ligadura.

- 2 Jeringas segln la cantidad de muestras.

- 2 agujas #18

- Tdrulas de aseo secas y humedas,

- Jabdn antiséptico.

= Alcohal 70%,

- Solucign jabonosa

- Solucion fisiologica

- Toalla de papel

= Tela adhesiva

3.18.3.- Procedimiento de torma de muestra

Hemocultivo: Tomar dos muestras en forma separada, de sitios de punciones diferentes sin
intervalo de tiempo entre las extracciones, para reducir el retraso hasta el inicio de la terapla
antibidtica.

Tiempo Diferencial Hemocultivo: Para sospecha de Sepsis asoclada a catéter Venoso Central.
Deben tomarse las dos muestras, una periférica y una muestra por arrastre de catéter. 5e mide la
diferencia de tiempo de positividad entre la muestra tomada del catéter con respecto @ la muestra
de sangre periférica, que de acuerdo a diversos autores tiene una sensibilidad v especificidad
>0,

Ambos frascos deben ser inoculados con la misma cantidad de sangre, ya que esto Influye en el
tiempo de positivizacion,

La positividad a menor tiempo se relaciona con la mayor carga bacteriana que existe en la
muestra. El tiempo diferencial no debe superar los 120 minutos.

El examen debe ser solicitado en la orden coma hemecultive diferencial.

e,
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Puncidn Periférica (Se repite procedimiento en sitio anatémico diferente):

i,

i L

10.
11.

12,

13.
14.

15.

16.

17.

1E.
19.

20,

3.18.4.-

Verificar la solicitud de examen.

Reunir el material necesario y rotular los frascos de hemaocultivo con nombre del paciente.

Explicar al paciente el procedimienta,

Seleccionar los sitios de puncian,

Realizar lavado de manos clinico.

Colocarse guantes de procedimiento.

Realizar lavado de estos frotando una tdrula hdmeda con jabén, Luego, para retirar la
gspuma generada, con tdrulas himedas realizar arrastre desde la zona proximal a distal o
blen aplicar solucion fisiologica a caida libre. En caso de uso de térulas, eliminarlas tras su
unlco use, realizdndolo las veces necesarias para eliminar el jabdn en su totalidad.

Una vez seca la zona, en el primer sitio de puncidn, con una tdrula aplicar alcohol desde el
centro a la periferia, con movimientos rotatorios, y esperar 20 segundos para que cumpla
su efecto antiséptico.

Retirar guantes de procedimiento,

Realizar lavado de manos meticuloso.

El ayudante debera ligar sobre el sitio a puncionar por operador, evitando el contacto con
la zona preparada, mientras operador se coloca guantes estériles,

El ayudante presentara |a jeringa y el operador realiza la puncidn con jeringa extrayendo la
cantidad necesaria que se indica en cada frasco de hemocultive.

El ayudante retira el sello del frasco y presenta al operador.

Tomada la muestra, el ayudante retira la ligadura y comprime el sitio de puncidén con
torula y fija con tela adhesiva.

El operador cambiard la aguja presentada por asistente y puncionara el tapon para
inocular el volumen indicade en el frasco de manera que la sangre se deslice por las
paredes de ésta.

Eliminar material cortopunzante segin norma.

Retirar los guantes y realizar lavado de manos, para luego proceder de la misma manera
en el segundo sitio de puncian.

Realizar el mismo procedimiento en el segundo sitio de venapuncidn.

Completar rotulacidn de frascos registrande hemocultivo ndmera | o I, temperatura y
hora en que se tomaran.

Registrar el procedimiento.

Consideraciones:

Realizar el procedimiento con asistencia para evitar comprometer la técnica aseptica.

]
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5e deberan tomar siempre 2 hemocultivos como minimo, tomados de sitios de puncion
diferentes, ésta debe ser siempre la primera muestra a tomar si existe indicacidn de otros
examenes.

Mo tomar nunca los hemocultivos de vias venosas, ya gue estas son colonizadas
rapidamente por microorgardsmos de la piel v pueden dar resultados falsos positivos.

La muestra se debe tomar Idealmente antes de la administracion de antibioticos, en caso
gue se iniciara dicho tratamiento, se debe indicar en la solicitud de examen.

Este examen debe ser exclusivo para los pacientes que se encuentran hospitalizados o se
ingresardn desde el servicio de urgencias a los servicios de hospitalizacidn, ya que el
médico deberd descartar o confirmar la sospecha clinica con el resultado, Este resultado
en caso de estar negativo es informado a los 5 dias. Un resultado positivo dependerd de la
carga bacteriana del hemocultivo y el tiempo de respuesta es aproximadamente de 48
horas desde el aviso de valor critico,

La mantencion de los frascos mientras se encuentren en el servicio clinico serd a
temperatura ambiente,

Una vez tomada la muestra enviar de inmediato al laboratorio, rotulade con la hora de la
toma del examen e identificacion de sitio de toma de hemocultivo,

Las muestras para hemocultivos se deben tomar lo mads pronto posible tras el inicio de
fiebre o escalofrios. A excepcitn de pacientes con endocarditis, infecclones intravasculares
u osteomielitis.

Cantidad necesaria seglin frasoos:

Pediatrico -> 1 cc 0 4.5% de la volemia.

Adulto 10 oc o mas.

El Laboratorio hard un informe preliminar en caso de Hemocultiva positivo indicando
morfologia, agrupacian (si es posible) y afinidad tintorial de lo observado en la tincldn de
Gram. El informe final serd a fas 48 horas {como minimao) a contar del informe preliminar
(informe de gram)

Hemocultivos negativos serdn informados a los 5 dias de ser recibidos en el laboratorio

3.15.- Toma de muestra Catéter venoso [Para técnica de MAKI)

3.19.1.-

Instrucciones de preparacidn al paciente

Mo thene.

3.19.2.-

Material necesario
Elementos de proteccigén personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (guantes
(de procedimiento y estériles) y se sugiere pechera plastica).
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- [@asas estériles,

= Pinzas v tijeras estériles,

- Recipiente estéril de tapa rosca.
- Alcohol 70%

- Yodo povidona 10%

3.19.2.- Procedimiento de toma de muestra

- Desinfectar con alcohel al 70%, una zona de piel de unos 10 cm correspondientes a la zona de
entrada del catéter, Hacerlo en forma de dirculos comenzando por el centro.

- Repetir la misma operacidn, pero con ioddforo, dejando gue se seque,

- Retirar el catéter con la maxima asepsia.

- Ayudindonos de las pinzas v las tijeras estériles, cortar los 5 cm distales del catéter que

corresponden a la porcidn intravascular.
= [Introducir el segmento de catéter en un recipiente estéril correctamente identificado.

3.19.4.- Consideraciones

La técnica de Maki permite valorar la contaminacion extraluminal del catéter, principal mecanismo
por el cual se contaminan los catéteres de corta permanencia y pueden llegar a ser el origen de
una bacteriemia.

La muestra debera enviarse al laboratorio en un periodo inferior a 30 minutos,

Antes de la toma de muestra, torne en cuenta las sigulentes recomendaciones;

-Indicacidn de remocion del catéter: bacteriemia y/o sepsis persistente por mas de 48 a 72 horas,
presencia de complicaciones locales evidentes, presencia de complicaciones metastasicas
{endocarditis infecciosa, embolia pulmonar o periférica), aislamiento de microorganismos dificiles
de erradicar {levaduras, 5. oureus, Pseudomonas spp), o segin criterio médico clinico.

-Para determinar si el catéter es el foco de la bacteriemia se deben tomar hemocultivos
semicuantitativos. Por o tanto, cada vez gue se retire un catéter venoso central con sospecha
clinica de infeccldn sistémica asociada a este dispositivo, se deben tomar: 2 hemocultivos por
diferentes venas periféricas (hemocultivo periférice) y 1 hemaocultive de sangre de catéter.
Enviarlos al laboratorio junto con el extremo distal del catéter venoso central para estudio
microbioldgico. Rotular cada una de las botellas indicando el sitio anatomico del que fue extraida

la muestra,
= Indicar en la Solicitud de examen: “Cultivo semicuantitativo de punta de catéter venoso central”.

- _______________________ __________ __ _____________________________ |
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Se confirma una bacteriemia asociada a catéter venoso central si:

- 52 recupera el mismo microorganismo aislado los 3 hemocultivos y en la punta de catéter; o en
uno de los hemocultives periféricos junto con el de sangre de catéter y en la punta de catéter
fcultivo de Maki).

- 5¢ obtiene un recuento del microorganismo igual o mayora 15 UFC.

Si existe infeccidn evidente en el sitlo de insercidn, tomar con tdrula secrecidn del sitio y enviar en
medio de transporte Amies carbon (tapa negra).

PIEL, TENDOS BLANDOS ¥ SECRECIOMES INTRADOPERATORIAS.
3.20.- Toma de muestra secrecian de herida abierta

3.20.1.- Instrucciones de preparacion al paciente:
MNo tiene,

3.20.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Serviclo clinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se sugiere pechera plistica).
- Suero fisioldgico v gasas estériles.
- Hisopo y tubo con medio de transporte Stuart o Amies,

3.20.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Limnpiar la herida por arrastre mecanico con suera.

2} Frotar con térula estéril el centro y bardes internos de la lesidn.

3) Colocar en medio de transporte y enviar inmediatamente al laboraterio, de lo contrario poner
muestra en tubo de medio de transporte,

3.20.4.- Consideraciones
Las muestras de pus tienen muy mal rendimiento, va que el pH dcido de este material destruye
rapidamente los microorganismos, siendo dificil su aislamiento posterior a la siembra.

I —
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3.11.- Toma de muestra abscesos cerrados

3.21.1.- Instrucciones de preparacian al paciente
No tiene.

3.21.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se suglere pechera plastica).
- (Gasas estériles.
Alcohel etilico 70%
Yodo povidona 10%
Jeringa estaril-
Aguja .M,
Contenedor esteril,

3.21.3.- Procedimiento de toma de muestra

1} Realizar antisepsia de la zona a puncionar con alcohol al 70%, de forma concéntrica
comenzando por ¢l centro. Abarcar una 2ona de unos 10 cm.

2] Repetir la operacidén con Yodo povidona. En pacientes con hipersensibilidad al yodo, se
utilizard alcohol 70 % dos veces consecutivas.

3) Dejar secar al menos 1 minuto para que el antiséptico ejerza su aceidn.

4) Realizar una puncidn-aspiracion del absceso con jeringa y aguja, la muestra mas Gtil es la
obtenida contra la pared del absceso y puncionando en el lado superior para evitar la
fistulizacign espontanea.

5] Traspasar |a muestra a un contenedor estéril. Deberd enviarse un volumen de muestra
entre 1-5 ml.

3.21.4.- Consideraciones

Las muestras deben enviarse al laboratorio tan pronto como sea posible.

Ez muy importante especificar en la solicitud la localizacién del absceso con vistas 2 la
interpretacidn de los resultados.

3.22.- Toma de muestra para estudio de muestra endoftalmitis

3.22.1- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo tiene,

—_— e,
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3.22.2.- Materiales necesarios
= Tarula.

= Alcohol 7T0%

- Jeringa

- Tuba libre de DMA de 1 mL.

3.22.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Solicitar recipiente en laboratorio.

2) La muestra debe ser obtenida por el oftalmdlogo en quirdfano.
3) Una vez tomada la muestra, depositar en el tubo y rotular.

4) Traslade inmediatamente al laboratorio.

3.221.4.- Consideraciones
El responsable de la toma de muestra es el Medico,

3.23.- Toma de muestra de hueso y otros tejidos

3.23.1- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo tlene,

3.23.2.- Materiales necesarios

- Guantes esteriles,

- Campo esteril.

- Jeringa estéril,

- Aguja adecuada (recomendable aguja N2 18 a 20).
- Suero fisloldgico estéril.

- Aleohol al 70% o povidona yodada,

= Jaban.

- Gasa estéril.

- Recipiente estéril boca ancha.

3.23.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Las muestras deberdn ser obtenidas en pabellén por personal capacitada.

2] Las muestras dseas o de tejido, deberan ser introducidas en frasco estéril para su
procesamiento.

3) Una vez tomada la muestra, depositar en el tubo y rotular.

4) Se debera indicar en la solicitud de examen el tipo de muestra y su sitio anatdmico.

et
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3.23.4.- Consideraciones

El respo

nsable de la toma de muestra es el Médico.

TRACTO GEMITAL FEMENIND

3.24.- Toma de muastra Exudado vaginal {Flujo vaginal)

3.24.1.-

Instrucclones de preparacion al paciente

Mo debe estar en su periodo menstrual.

Debe tener un periodo de abstinencia sexual de al menos 1 dia previo al examen. No estar bajo
terapia antibiotica o antimicotica,

Si esta bajo terapia, debe ser registrado en la solicitud de examen.

Durante los 2 dias previos a la toma de muestra no utilice cremas, colonias, dvulos vfo gel en la

zona vaginal.

Realice

un ased prolljo de sus genitales externaos con agua vy jabon regular. Enjuague con

abundante agua v seque bien.

3.24.2.-

3.24.3-
1)
2)
3)
4)
5)
6]

7

Materiales necesarios

Elementos de proteccidn personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se sugiere pechera plastica).

Camilla ginecoldgica.

Espéculo estéril.

2 Hisopos de algoddn, 1 tubo de vidrio estéril con 1 ml de suero fisioldgico (directo fresco)
y 1 tubo de vidrio estéril limpio y seco.

Hisopo y tubo con medio de transporte (solo en caso de muestras provenientes de
laboratonos periféricos).

Procedimiento de toma de muestra

Rotular los contenedores con el nombre del paciente,

Explicar al paclente el procedimiento a realizar.

Ubicar a la paciente en posicidn glnecologica.

Realizar lavado clinico de manos,

Colocarse guantes de procedimiento.

Colocar espéculo estéril sin [ubricante (si necesita lubricacidn utilice agua tibia). No utilizar
especulo en nifas.

Visualice el fondo de saco posterior,
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8) Obtencidn de muestra para directo fresco: Con una tdrula de algoddén recoja
directamente |a secrecion del fondo de saco, rotar por 5 segundos para que absorba la
secrecion. Colocar la muestra obtenida en un tubo con suero fisioldgico templado.

9) Repita operacion con el segundo hisopo de algodon, luego de tomada la muestra
introddzcalo en el tubo de vidrio seco.

* Dbtencion de muestra para cultivo corriente de secrecidon wvaginal (laboratorios
periféricos que derivan muestra): Introducir térula en el canal vaginal y mantenerla en
ratacién por 5 segundos para que absorba |a secrecidn, Depositar térula con muestra en
tubo con medio de transporte, insertandola dentro de éste.

10) Retire el especulo y eliminelo en el recipiente para material reesterilizable.

11) Retire guantes {y pechera) eliminelos en el depdsito de los desechos v ldvese las manos.

3.24.4.- Consideraciones
En el caso de muestras que provengan de laboratorios periférices no se realiza observacién de
directo fresco debido al tiempo que transcurre entre la toma de muestra y la llegada de esta al

laboratorio,
3.25.- Toma de muestra vaginal y perineal para Pesquisa de Streptococcus grupo B

3.25.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Expligue al paciente el procedimiento a realizar.

3.25.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Serviclo clinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se sugiere pechera plastica).
- Camilla ginecoldgica.
- 2 Hisopos de algoddn, 2 tubos de vidrio estériles secos.

3.25.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Tome dos hisopos de algodén estériles. Con uno de elios se toma la muestra vaginal,
introduciendo el hisopo por la vagina v frotando suavemente las paredes, (nicamente en el tercio
inferior, no se necesita tomar muestra de cérvix,

2) Con el otro hisopo se toma la muestra rectal Introduciéndolo suavemente por el ane y frotando
las paredes del recto muy suavemente,

3] Ponga los hisopos en sus respectivos tubos de vidrio. Inmediatamente luego de tomar la
miuestra.

4) Rotule las muestras y traslade inmediatamente al laboratorio.

e —
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3.25.4.- Consideraciones
Debe indicar en el rétulo de los tubes el nombre de la paciente y si corresponde a la muestra

vaginal o perianal,
3.26.- Toma de muestra Exudado endacervical

3.26.1.- Instrucciones de preparacion al paciente
Mo tiene.

3.26.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccion personal correspondientes a su Servicio elinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se sugiere pechera pldstica).
- Camilla ginecoldgica.
- Espéculo estéril,
- Torulas para limpieza,
- Hisopo de algoddn y tubo de vidrio estéril,

3.26.3.- Procedimiento de toma de muestra
1} Con la padciente en posicion ginecolégica Introducir suavemente el espéculo sin lubricar (o
lubricado con agua tibia).
2] Limpiar el exocérvix de secreciones vaginales, con una torunda seca.
3] Bajo visién directa comprimir cuidadosamente el cérvix con palas del espéculo e introducir
un hisopo en el canal endocervidal con un suave movimiento de rotacion.
4) Depositar térula en tubo seco y trasladar inmediatamente al laboratorio.

3.26.4.- Conslderaciones
Aplicable solo a muestras tomadas en UNACES/PaliARD: Solicitar asistencia de TENS de laboratorio
para realizar siembra de la muestra inmediatamente en placa con medio Thayer Martin.

3.27.- Toma de muestra Exudado rectal

3.27.1.- Instrucciones de preparaclén del paciente
No tiene.

3.27.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccidn personal correspendientes a su Serviclo clinfco o Unidad (guantes
de procedimiento y se sugiere pechera plastica).

————— e e e————————— ——— e e —
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- Hisopos y tubo con medio de transporte (Stuart o Amies),

3.27.3.- Procedimiento de toma de muestra
1} Introducir el hisopo suavernents a través del esfinter anal.
2] Rotar contra las criptas rectales, dejar 10-30 segundos para que se absorban los
microorganismos y extraer. Se intentara evitar el centacto con materta fecal,
3) Introduzca la tdrula inmediatamente en el tubo y tape. Transporte inmediatamente al
laboratorio,

3.27.4.- Consideraciones
Elementos de proteccidn personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (guantes de

procedimiento y se sugiere pechera plastica).
TRACTO GENITAL MASCULIND
3.28.- Toma de muestra secrecion uretral (Bisqueda de Neisseria gonorrhoeae)

3.28.1.- Instrucciones de preparacion al paciente

Se solicita una abstinencia sexual de por lo menos 24 hrs, antes de la toma de muestra y no aplicar
ningun medicamento o pomadas.

El paciente no debe orinar 2 horas previo al examen,

3.28.2.- Materiales necesarios
- Elementos de proteccidn personal correspondientes a su Servicio clinico o Unidad (guantes
de procedimiento y se suglere pechera plastical.
= Hisopos v tubo con medio de transporte (Stuart o Amias).

3.28.3.- Procedimiento de toma de muestra

1) Realizar aseo con abundante agua y jabdn. Retraer el prepucio y asear el glande usando
apdsitos con agua, desde la uretra hacia el prepucioc. El prepucio debe mantenerse retraldo hasta
la obtencidn de la muestra,

2} Exprimir |a uretra y recoger la secrecidn con tdrula estéril.

Cuando no se obtenga exudado se introducird un hisopo suavemente con un movimiento de
rotacién hasta penetrar unos 2 cm. en la uretra.

3) Ponga la tdrula en el tubo y transparte inmediatamente al laboratorio.

e —
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3.28.4.- Consideraciones
Tomar la muestra idealmente a primera hora de [a mafana y después de a lo menos 2 horas de
retencldn urinaria.

4.- Traslado de Muestras.

Traslados de muestra internas (Para traslados desde Servicios Clinicos y Unidades del Hospital
hacia el laboratorio del Hospital Santa Cruz):

La muestra debe ser transpertada al interior de un reciplente primario impermeable con cerre
hermeético (tubo o frasca).

Estos recipientes primarios deben ser transportados dentro de embalajes secundarios, para lo cual
se han dispuesto cajas pldsticas con clerre y manilla.

Los tubos para reccleccion de sangre y de wvidric deben ser ordenados en gradillas. Otros
reciplentes como frascos y botellas deben ser transportados en posicidon vertical dentro del
recipiente secundario.

Las solicitudes de examen no pueden ser transportadas dentro del contenedor secundario.

Trasiados de muestra externos (Para traslado de muestras desde otros laboratorios y tomas de
muestra periférica hacia el Laboratorio del Hospital Santa Cruz):

Para el traslado de muestras bioldgicas utilizar triple embalaje.

La muestra debe ser transportada al interior de un recipiente primario impermeable con cierre
hermético (tubo o frasco). El recipiente primario debe introducirse en un embalaje secundario,
también impermeable y con tapa, idealmente rigido. Poner algoddn, esponja o papel entre ambos
embalajes para proteger |a muestra y contener posibles derrames. En caso de no disponer de
embalaje secundario, utilizar una bolsa plistica bien cerrada.

5 se introducen wvarios reciplentes primarios en un contenedor secundario, los recipientes
primarios deben ir separados de manera que se evite todo contacto entre ellos, por ejemplo
gradillas con tubos en posicion vertical, cuidando de introducir también material absorbente
adicional.

El embalaje secundario debe introducirse en un tercer embalaje, el cual debe ser rigido, resistenta,
con cierre hermético y termoaislante,

Las solicitudes de examen pueden ser trasladadas entre el embalaje secundario v terciario, dentro
de una bolsa plastica (de lo contrario no trasladar dentro del embalaje terciario),

L @« _____________ ]
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Mo es necesario utilizar EPP para transportar las muestras, sin embargo, gulen retira las muestras
del embalaje terciario debe utilizar guantes al momento de extraerlas.

Sobre la temperatura de las muestras: cuando las muestras requieran ser trasladadas a
temperatura de refrigeracién, se deben incluir unidades refrigerantes para disminuir la
temperatura del contenedor.

En todos los casos, no es recomendable que los recipientes primarios sean expuestos al contacto
directo eon las unidades refrigerantes, va gue puede inducir a alteraciones de la calidad de la
muestra (ej. Hemolisis en muestras de sangre). Como sugerencia poner un trozo de papel grueso
{cartdn) entre el recipiente primario y la unidad refrigerante, esto deberia permitir la disminucidn
de la temperatura sin dafar [a muestra.

Sobre el transporte neumdatico: El transporte neumatico puede ser utilizado de modo excepcional
(exdmenes urgentes) para transportar Gnicamenta tubos de sangre [que NO requieran condiciones
especiales de temperatura (diferentes a la temperatura ambiente)), los que deben ser
acomodados en una esponja, para contener posibles derrames y evitar la agitacion excesiva de los
tubos producto del traslado.

Este metodo de transporte NO cumple con el triple embalaje, por lo que solo debe ser usado para
urgencias en caso de no disponer de personal para el traslado de las muestras.

Las solicitudes de examen deben ir entre |a esponja y |a superficie interna de la bala.

Otros tipos de muestras diferentes de las enunciadas como permitidas seran rechazadas si son
enviadas por este medio.

5.- Conservacion de las Muesiras,

Una ver tomadas las muestras deben ser trasladas al laboratorio inmediatamente luego de la toma
de muestra, tiempo durante el cual deben ser mantenidas a temperatura ambiente a menos que
se indique lo contrario (Revisar condiciones de conservacidn especificos y tiempos maximos de
traslado al laboratorio en la presentacidon de cada analito).

6.- Criterios de Rechazo de Muestra.

Se presentan las causales de rechazo de muestra (generales), llevadas a cabo por los funcionarios
gue reciben muestras en la Recepcidn de Laboratorio:

A.- Rechazo por errores en la solicitud de examen:
= Letra ilegible en Salicitud de examen.

e ———————
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- Faltan datos demograficos del paciente. La falta de cualquiera de los siguientes datos implica
retencion por 24 horas de la muestra hasta |a correccion del dato o de lo contrario eliminacidn de
la muestra:

- Mombre v/o apellidos.

= RBUT {a excepcidn de pacientes extranjeras).

= Ausencia de dato fecha de nacimiento.

= Ausencia de dato grupo usuario (si corresponde).

- hwusencia de dato semanas de gestacion (si corresponde).

- Falta dato de diuresis (si corresponde).

- No hay examenes indicados en la solicitud.
- RUT del paciente incorrecto (RUT no validado por sistema).
= RUT indicado en solicitud de examen no corresponde al paciente,
- Orden sin firma del Meédico o Profesional que solicita el examen,

B.- Rechazo por discrepancias entre la solicitud de examen y la muestra enviada:
- Muestra mal rotulada. Rétulo de la muestra no coincide con datos solicitud de examen.
- Tubo o contenedor no corresponde al requerido para el examen solicitado.

C.- Rechazo por errores en la muestra enviada:

- Muestra sin rotular,

- Contenedor de mueastra en mal estado (dano fisico o vencidal.

- Muestra hemolizada.

- Muestra coagulada.

- Frasco o caja sim muestra.

- Muestra mal tomada. Volumen de sangre bajo nivel de enrase,
- Muestra mal tomada. Volumen de sangre sobre nivel de enrase,
- Wolumen de muestra insuficlente para realizar examen sollcitado.
= Mo hay diferenclaclion entre muestra basal y postcarga.

- 5e recibe muestra sin solicitud de examen.

- S5e recibe solicitud de examen sin muestras.

- Tubo para VIH no rotulado con codigo.

(.- Rechazo por errores en transporte de muestra;

- Muestra trasladada sin las condiciones adecuadas.

- Muestra derrarmada.

= Transporte por medic neumédtico (bala) de muestras no permitidas,

I ——
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Rechazos a muestras provenientes de Servicios y Unidades de Hospital Santa Cruz:

Los funcionarios de |a recepcidn de muestras notificardn el rechazo por via telefdnica, cuando el
errar esté en la Selicitud de examen esta serd devuelta al Servicio para ser corregida. Cuando el
rechazo 523 por errores en la muestra, esta serd eliminada.

Rechazos de muestras provenientes de tomas de muestra y laboratorios periféricos:

En caso de rechazos de muestra, la recepcion de muestras del Laboratorlo Informard diariamente
y par carreo electronico del rechazo. Cuando el error esté en la Solicitud del examen, se solicitard
la correccion al establecimiento responsable via correo electrdnico, mientras gue las muestra
seran retenidas en la Recepcidn del laboratorio por un méaximo de 2dhoras, al cabo de las cuales,
de no haber respuesta, la muestra serd eliminada. Cuando el rechazo sea por errores en la
miuestra, esta serd eliminada de forma inmediata.

7.- Tiempo de respuesta examenes.

A continuacion se presentan los tiempos de respuesta de los examenes procesados en el
Laboratorio del Hospital Santa Cruz. Estos se han agrupado en:

Exdmenes urgentes: el tiempo de respuesta del laboratorio para exdmenes urgentes {los
cantenidos en la Solicitud de exdmenes de urgencia) es de 1 hora. Esto aplica para solicitudes
procedentes de Urgencia general, Urgencia maternal, Pabelldn v en el caso de hospitalizados en
los que se indique la condicidn de urgencia {por via telefdnica o por escrito en la solicitud de
examen}. Excepcion: Blsqueda de toxinas de Clostridium difficile y hemogromao completo (2
horas).

Con respecto a las baciloscopias el tiempo de respuesta serd de 4 horas, condicionado sdlo si al
médico considera que el paciente requiere aislamiento .

5l se requiere de forma urgente algin examen no incluido en |a solicitud de exdmenes de urgencia,
solicitar al laboratorio al Tecndlogo Médico de turno,

Hospitalizados: El tiempo de respuesta de exdmenes de pacientes hospitalizados en los Servicios
clinicos del Hospital Santa Cruz es de 4 horas.

Ambulaterios: Incluye [as solicitudes de examen con procedencia Policlinico de Especialidades, v
los recibidos de tomas de muestra y laboratorios periféricos.

R e —
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- -

- 5i requiere algln resultado en un tiempa menor al informade, favor comunicarse con

Laboratorio,

- Los tiempos informados para exdmenes microbloldgicos corresponden a  cultivos
negativos. En caso de cultlvos positivas, el tlempo de respuesta podria extenderse minimo

24 horas mas de lo infermada.

Los tiempos de respuesta enunciados en microbiologia corresponden a cultivos negativos.

Tabla 11: Tiempos de respuesta de exdmenes de Laboratorio Clinico.

Prestacidn Urgencias | Hospitalizados | Ambulatorios

Acido ldctico 1 hora 1 hora 1 hora
Acido trico - 4 horas 24 horas
Acido vrico en orina aislada v de 24 horas 4 horas 24 horas
Albumina - . 4 horas 24 horas
Amilasa 1 hora 4 horas 24 horas
Antiestreptolisina O - d horas 24 horas
AST/ALT 1 hora 4 horas 24 horas
Bilirrubina total y directa 1 hora 4 horas 24 horas
BUMN-Urea 1 hora 4 horas 24 horas
Calcio il 1 hora 4 horas 24 horas
Calcle ldnico 1 hora 4 horas 24 horas
Calele en orina 24 horas - 4 horas 24 horas
Calcio en arina aislada - 4 horas 24 horas
Chagas - 4 horas 24 horas
Clearence de creatina b 1" - 4 horas 24 horas
Colesterol HDL < 4 horas 24 horas
Colesterol total - 4 horas 24 horas
Colinesterasa 1 hora = -

Complemento C3 y C4 4 horas 24 horas
Coombs directo e indirecto - 4 horas 24 horas
Creatinina 1 hora d horas 24 horas
Creatinina en orlna aislada - 4 horas 24 haoras
Creatinkinasa CK-MB 1 hora 4 horas 24 horas
Creatinkinasa total 1 hora 4 horas 24 horas
 Dimero D 1 hora 4 horas 24 horas
| Drogas de abuso en orina 1 hora 4 horas -
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Electrolitos plasmaticos (sodio, clore, potasio) 1 hora 4 horas 24 horas
Electrolitos en arina aislada y 24 horas (sodio, cloro,

potasio) - 4 horas 24 horas
Factor reumatoideo - 4 horas 24 horas
Fosfatasa alcalina 1 hora 4 horas 24 horas
Fosfato en orina de 24 horas . 4 horas 24 horas
Fosfato en orina aislada . 4 horas | 24 horas
Fasforo - 4 horas 24 horas
Gases en sangre Arterial y Venoso 1 hara 4 horas 24 horas
GGET 1 hora 4 horas 24 horas
Glucosa 1 hora 4 horas 24 horas
Glucosa en orina aislada - i horas 24 horas
Glucosa en orina de 24 horas - 4 horas 24 horas
Grupo RhD 1 hora 4 horas 24 horas
Hanta, test inmunocromatogrifico 1 hora 4 horas -
Hemoglobina glicosilada = | 4 horas 24 horas
Hemograma |2 horas 4 horas 24 horas
Hermorragias ocultas . 4 horas 24 horas
Hepatitis By C 1 hora 4 horas 24 horas
Test de HOMA - 4horas | 24 horas
Hermonas (Hormonas tircideas, Gonadotrofina corignica

B-HCG) 1 hora 4 horas 24 horas
Inzulina - 4 horas 24 horas
LDH 1 hora 4 horas 24 horas
Lipasa 1 hora 4 horas 24 horas
Liquidos bioldgicos, citoquimico l1hora | 4 horas 24 horas
MHA-Tp - 4 horas 24 horas
Microalbuminuria aislada - 4 horas 24 horas
Microalbuminuria en orina de 24 hrs - 4 horas 24 horas
Maononucleosis, Reaccién de Paul Bunell 1 hora 4 horas 24 horas
Qrina completa 1 hora 4 horas 24 horas
Perfil Bioquimico 1 hora 4 horas 24 horas
Perfil Hepatico 1 hora 4 horas 24 horas
Perfil hematologico 1 hora 4 horas 24 horas
Perfil Lipidico - 4 horas 24 horas
Procalcitonina 1 hora 4 horas 24 horas

| Proteina C Reactiva PCR 1 hora 4 haras 24 horas
Proteinas en orina 24 horas | - 4 haras 24 horas

]
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Proteinas en orina aislada 1 hora 4 horas 24 horas
Proteinas totales 4 horas 24 horas
Prusbas de compatibilidad Consultar protocala Medicina Transfusional
Antigeno prostatico especifico PSA . 4 horas 24 horas
Prueba de tolerancia a la glucosa oral PTGO - 4 horas 24 horas
Curva de insulina - _ 4 horas 24 horas
Reticulocitos - 4 horas 24 horas
RFR 1 hora i horas =
Sedimento urinario 1 hora 4 horas 24 horas
Pruebas de Coagulacion (TP, TTPK) 1 hora 4 horas 24 horas
Triglicéridos - 4 horas 24 horas
Troponing 1 hora 1 hora -
48 horas 48 horas
WDORL - hdbiles habiles
VHS (Velocidad de eritrosedimentacidn) - 4 horas 24 haras
VIH 1 hora 4 haras 24 horas
Absceso, cultive de 72 horas 72 horas 72 horas
Acarotest — - 24 horas 24 horas
Aspirado endotraqueal, cultivo de — 4B horas 48 horas 48 horas
48 horas
Baciloscopia 4 Horas 24 horas hahbiles
Cateter {MAKI), cultive de = 72 horas -
Chiamydia trachomatis test inmunocromatografico 1 hora 24 horas 24 horas
Clastridium difficile, bisqueda de toxinas Z horas 4 horas .
Cenjuntivial, cultivo de secrecidn 48 horas 48 horas 48 haras
Coprocultivo 48 horas 48 horas 48 horas
Endoftalmitis, cultive de 5 dias 5 dias S dias
Faringea, cultivo de secrecion 48 horas 48 haras 48 horas
Flujo vaginal, cultivo de 48 horas 48 horas 48 haras
Flujo vaginal, directo fresco 1 hora 1 hora 1 haora
Neisseria gonorrhoeae, cultivo de 48 horas 48 horas 48 horas
Helicobacter pylorl, test inmunocromatografico 1 hora 4 horas 24 horas
| Hernocultivo negativo & dias 5 dias -
Hemocultivo positivo (desde el aviso de la tincidn gram}) 48 horas 48 horas 48 horas
Herida abierta, cultivo de secrecidn 48 horas 48 horas 48 horas
Hueso y otros tejidos 96 horas 96 horas 96 horas
Leucocitos fecales 1 hora 4 horas 24 horas
Liguidos bioldgicos, cultiva 48 horas 48 horas 48 horas

e ]
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Maszal, cultive de secrecion 48 horas 48 horas 48 horas
Otica, cultivo de secrecion 3 48 horas 48 horas 48 horas
Parasitologico Seriado de deposicidn PSD 7 dias 7 dias 7 dias
pH en deposiciones y reaccion de Fehling - 4 horas 24 horas
Rotavirus/Adenovirus test inmunocromatografico 1 hora 4 horas 24 horas
Streptococeus agalactioe [grupo B), pesquisa de 48 horas 48 horas 48 horas
streptococcus grupo A, test inmunocromatogrifico 1 hora 2 horas 24 horas
Test de Graham 48 horas 48 horas 48 horas
Test rapido Campylobacter 1 hora 4 horas 24 horas
Tincian de Campylobocier 1 hora 4 horas 24 horas
Tincidn gram {general) 1 hora 4 horas 24 horas
Uretral, cultivo de secrecidn 48 horas 48 horas 48 horas
Urocultivo 24 horas 24 haoras 24 haras
| Vaginal, cultivo de secrecidn 48 horas 48 horas 48 horas
Virus respiratorios IFl (panel completo) 6 horas 24 horas
Virus respiratorios, test inmunncmmahuiréﬁm 1 hora - -

8.- Derivaciones de muestras

8.1- Hospital Rancagua

Procedimianto de toma de muestra y recomendaciones técnicas para  derivacion y
Prastacidn transporte.
Ferritlna Revidar protocobs vigente; “Manual General de Toma de Misestras Labaratoria Clinies
| Fiarmn skrico ::;E:rpmmmh vigente: “Manual General de Toma de Muestras Labaratoria Clinice
Transferrina ::vﬁprnm:uln wigente: "Manual General de Toma de Musstras Labaratorio Clnico
Wﬁﬁﬂﬂm :::ifrﬂpmtuculu wigente: “Manual General de Toma de Muestras Laboratorio Clinice
Litio ::'-'IMIE_;':IE: protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Laboratorlo Clinica |
Carbamazepina HT:-:; protocolo vigente: “Manual Ganeral de Toma de Muestras Laboratorio Clinico
Fanitoina :Eﬁpmm vigente: “Manual General de Tama de Muestras Laboratorio Clinico
Fenobarbital ::mtg::pmm vipente: “Banwal Geperal de Taoma de Moestras Laboratorio Clinico
Digoxina :::i:]r pratacals vigente; "Manual General de Toma de Muestras Labaratarie Clinica
Acito valproico ::\I:iz'i:r protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Labaratario Clinice

oo _________ ]
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HRLED"

PEA libra Aevizar protocols vigente: “Manual Ganeral de Toma de Muestras Laboratoria Clinio
HRLEO"

FSH Revisar protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Laborstorio Clinico
HRLED™

Parathormona Revisar protocolo vigente: “Manual General da Toma de Muestras Laboraterio Clinico
HRLED™

Prolacting Rownsar protocodo vigente: “Manual General de Tama de Muestras Laboratorio Clinkoo
HRLBO™

Estradiod Ravisar pmm_-;nh vigente: "Manual Genaral de Tama de Muestras Laboratarse Clinico
HRLBD"

Cortizal A Revisar protocolo wigente: “Manual General de Toma de Mueestras Laboratorio Clinkcs
HRLED"

Cortisol PM Revisar protocola vigente: "Manual General de Toma de Muestras Labaratarie Clinica
HELBO"

AFP Revisar protocolo vigente: “Manval General de Toma de Muestras Laborstorio Clinico
HRLEO

CEA Revisar protoceln vigente; “Manual General de Toma de Muestras Labaratorio Clinico
HLBO™

CA125 Ravisar protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Laboratorio Clinico
HRLBO™

CA 133 Hevisar protocaks vigente: "Manual Genaral de Toma de Muestras Laberatorio Clinico
HRLBED"

- £A15-3 Rewvizar protocalo wigente: "Manusl General de Tama de Muestras Laboratorio Clinico
HRLBO"

L] Revisar protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Labarataria Clnico
HRLED"

g Revisar protocolo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Labaratario Clinico
HRLBO™

IgE Total fevisar protocelo vigente: “Manual General de Toma de Muestras Laboratorio Clinkoa
HRLBO™

IgM Revisar protocobs vigente: “Manual General de Toma de Muestras Laboratorio Clinico
HRLBO"

- El procedimiento y los requerimientos técnicos para la derivacion y el transporte de toda
muestra enviada al laboratorio del Hospital Regional de Rancagua para su andlisis, debers
regirse al "Protocolo de dicho establecimiento ©,

- Documento: "Manual General de Toma de Muestras Laboratorio Clinica HRLBO®, se
encuentra adjunto a nuestro protocole en el Laboratorio Clinico.

- Los Servicios y Unidades gue necesiten derivar estos exdmenes al Hospital Regional
Rancagua, deberdn consultar al Laboratorio Clinico, los requerimientos técnicos para la
toma de muestra, acorde al tipo de examen.,
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&.2- Hospital San Fernando

Prestacidn
PCR Bordetells Revisar protocolo vigente: “Manual de Toma de muestras de Laboratorio
Clinico y su traslado”
Anticuerpo IgG Hidatidesis | Revisar protocolo vigente: “Manual de Toma de muestras de Laboratorio
Clinleo v su traslado”

=  El procedimiento y los requerimientos técnicos para la derivacion y el transporte de toda
muestra enviada al laboratorio del Hospital de San Fernando para su andlisis, deberd
regirse al “protocolo de dicho establecimiento ™,

= Documento “Manual de Toma de muestras de Laboratorio Clinico y su traslado™ se
encuentra adjunto a nuestro protocolo en el Labaratorio Clinico.

= Los Servicios y Unidades que necesiten derivar estos examenes al Hospital San Fernandao,
deberdn consultar al Laboratorio Clinico, los requerimlentos técnicos para la toma de

muestra, acorde al tipo de examen,

8.3- INTA: Instituto de Nutricidén y Tecnologia de los Alimantos

Prestacion Procedimiento de toma de miuestra y recomendacionas técnicas para  derivacidn y
transporie. |
Pesquiza Neonakal Ravisar protocobo vigente: "Manual de Toma de Muestras Laboratorio de Enfermadades
Ampliada Petabdadicas”
Tandam Mass Revisar proftocalo wigente: "Manual de Toma de Muestras Labaratorio de Enfermedades
Metabdlicas™
Aminoachduria Fevisar protocalo wigente: "Manual de Toma de Muestras Laboratorio de Enfermedades
Metabdlicas” i
Aminoacidemia Revizar protocolo vigente: “Manual de Toma de Muestras Labaratorio de Enfermedades
Metabdlicas®

= El procedimiento v los requerimientos técnicos para la derivacion y el transporte de toda
muestra enviada al INTA, para su andlisis, deberd regirse al protocolo de dicho
establecimiento.

= Documento: "Protocolo de toma de muestras laboratorio INTA, se encuentra adjunto a
nuestro protocolo en el Laboratario Clinico.

= Los Servicios y Unidades que necesiten derivar estos exameneas al INTA, deberdn consultar
al Laboratorio Clinico, los requerimientos técnicos para la toma de muestra, acorde al tipo
de examen.

e ____________________ e ——
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Vil.  INDICADOR

NOMBRE INDICADDR

Porcentaje de muestras sanguineas (tubos) rechazados por hemdlisis,
segln procedencia.

N" de muestras sanguineas (tubos) rechazadas por hemdlisis, segdn
procedencia de servicio clinico o unidad/N® total de muestras

FORMULA
sanguineas (tubos) recibidos segun procedencia de servicio clinico o
unidad x 100

UMBRAL =5%

PERIODICIDAD Trimestral

Vill.- CONTROL DE CAMBIOS

Versién Fecha

Cambios

01 Febrero 2016

53¢ ajusta documento en todos los puntos,

0z Octubre 2018

Modificacion del desarrollo, indicador, tablas e incorporacidn
de nuevas técnicas,

IX.- DISTRIBUCION

-

Toma de Muestras
UTI Adultos

UTI Pedidtrica

UTI Neonatolagica
Dpto. Adulto
Pensicnado
Pediatria

Dpto. de la Mujer
Pabellén Central

Dpto. de Emergencia Adulto Pedidtrica

Urgencia Maternal

e
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