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ABREVIATURAS

Ac: Anticuerpo.

Ag: Antigeno.

CURIM: Comité de Uso Racional de Insumos Médicos

DGIM: Direccion General de Insumos Médicos.

DGSS: Direccion General de Servicios de Salud

EDTA K2/K3: Anticoagulante acido etilendiaminotetracético.

EPSS: Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

ELISA: Enzyme-Linked ImmunoSorbent Assay (Ensayo por
Inmunoabsorcion Ligado a Enzimas).

Kit: Conjunto de las piezas de un objeto o reactivo que se venden
con un folleto de instrucciones para montar con facilidad.

MINSA: Ministerio de Salud.

MRP: Material de Reposicion Periddica

mL: Mililitro.

SILAIS: Sistema Local de Atencién Integral en Salud.

SIGLIM: Sistema de Informacién para la Gestidén Logistica de Insumos
Médicos

RIM: Responsable de Insumos Médicos.

TP: Tiempo de protrombina

TPT: Tiempo de tromboplastina

TS: Tiempo de sangria

TC: Tiempo de coagulacion.

ML: Microlitros.

VEN: Clasificacién para la programacién de insumos en V (vital)

E (esencial) y N (no escencial).

VSG: Velocidad de Sedimentacion Globular
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DEFINICIONES

Adquisiciones:

Algoritmo:

Anticoagulante:

Anticuerpo:

Antigeno:

Consumo

Ciclo Logistico:

Fabricante:

Hemaglutinacién:

Compras que se realizan durante un ejercicio fiscal.

Conjunto pre escrito de instrucciones bien definidas, ordenadas
y finitas que permite realizar una actividad mediante pasos
sucesivos que no generen dudas a quien deba realizar dicha
actividad.

Sustancia endogena o exdégena que interfiere o inhibe la
coagulacion de la sangre.

Glicoproteinas del tipo gamma globulina empleados por el sistema
inmunitario para identificar y neutralizar elementos extranos tales
como virus o parasitos.

Sustancia que desencadena la formacion de anticuerpos y puede
causar una respuesta inmunitaria.

Es la cantidad de insumos entregados directamente a los (as)
usuarios (as) en un determinado periodo de tiempo. Adquisicidon
de bienes o servicios por parte de un individuo o un grupo para la
satisfaccion de sus necesidades

Es el enfoque sistémico que describe las actividades
interdependientes de un sistema logistico, el cual se aprecia que
el proceso es un ciclo continuo basado en las necesidades de los
usuarios y usuarias.

Es la persona natural o juridica responsable del disefio,
fabricacion, empaque, acondicionamiento y etiquetado de un
dispositivo médico o un equipo.

Aglutinacion de hematies o glébulos rojos. Se trata de una
respuestabiolégica comun frente determinados microorganismos,
como los virus, y se emplea rutinariamente en técnicas de tipado
de grupos sanguineos o en la determinacion de cargas virales.
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Insumo Médico:

Programa:

Programacion:

Suero:

Sistema comodato:

Validacion:

Son todos los insumos (medicamentos, reactivos de laboratorio,
materiales de reposicion periddica), utilizados en el proceso
de atencién en salud y son el reflejo final o “palpable” de este
proceso, portanto la disponibilidad, oportunidad y uso diagnéstico,
tratamiento, recuperacion y rehabilitacidon de la salud que requiera
la poblacion. Se incluye cualquier otro establecimiento cuya
actividad sea brindar servicios que incidan de manera directa o
indirecta en la salud del usuario.

Modelo planeado de manera secuencial para un determinado fin.

(Cuantificacion de Necesidades). Proceso de planificacion de
necesidades ajustadas al presupuesto anual, en el que se realiza
la estimacion del requerimiento de insumos médicos, utilizando
metodologias basadas en el consumo histérico o en la morbilidad.

Componente de la sangre resultante tras permitir la coagulacién
de ésta y eliminar el coagulo resultante.

Es un contrato por el cual una parte entrega a la otra gratuitamente
una especie, mueble o bien raiz, para que haga uso de ella, con
cargo de restituir la misma especie después de terminado el uso.

Proceso por el cual los datos son filtrados y aceptados o
rechazados en base a procedimientos definidos, es también el
paso previo a su entrega.
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INTRODUCCION

El Ministerio de Salud como ente rector en nuestro pais, ha venido impulsando
la mejoria continua de los servicios de salud que brindan atencién a la poblacion
nicaraguense.

Para el funcionamiento adecuado los laboratorios deben usar un sistema logistico
que permita optimizar la gestion administrativa, tomar decisiones para el manejo
presupuestario, mejorar el control de los insumos, contar con un sistema de distribucion
eficiente y garantizar que los insumos se encuentren en los establecimientos de salud
para poder satisfacer la demanda de los pacientes.

Con la finalidad de seguir fortaleciendo el Sistema de Salud, y seguir cumpliendo con
el compromiso de salud gratuita y de calidad, el Gobierno de Reconciliacién y Unidad
Nacional por medio del Ministerio de Salud pone a disposicién de los profesionales
de Laboratorio Clinico y de Patologia el MANUAL DE PROGRAMACION E
INDICADORES DE USO DE REACTIVOS Y MATERIALES DE REPOSICION
PERIODICA DE LABORATORIO CLINICO Y PATOLOGIA el cual, constituye una
herramienta que contribuira a facilitar el trabajo de los responsables, al programar los
insumos y analizar la informacién logistica y de control para la toma de decisiones
oportuna y solicitar a tiempo sus necesidades de materiales y reactivos.

La responsabilidad del control interno de los insumos recae sobre el profesional que
trabaja en laboratorio clinico y patologia. De igual forma los principios de control interno
constituyen los fundamentos especificos que basados en la eficiencia demostrada; y
su aplicacion practica en las actividades diarias de control del uso de los materiales y
reactivos, porlo tanto, el personal involucrado debe de conocer sus responsabilidades,
deberes y mecanismos necesarios para llevar a cabo sus funciones.

Este manual es necesario para unificar criterios de programacién de reactivos y
materiales que son de uso comun en todos los laboratorios del sistema de salud del
pais. Su uso debe servir para llevar controles internos de gastos o ajustes que deben
hacerse cuando haya que repetir pruebas para confirmaciéon de resultado en cada
uno de estas unidades de diagnéstico.

El uso de instrumentos estandares para el registro de informacion, la solicitud, el
almacenamiento y el control de inventario de los insumos de laboratorio, ayudara al
personal a optimizar el tiempo, al disponer de informacion basica para las estimaciones
de necesidades y la adquisicion de los insumos.
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SOPORTE JURIDICO

El presente "Manual de programacion e Indicadores de Uso de Reactivos y Material
de Reposicién Periddica de Laboratorio Clinico y Patologia se sustenta dentro del
marco juridico y regulatorio existente para el sector salud principalmente lo dispuesto
en:

CONSTITUCION POLITICA DE NICARAGUA
Articulo 59.- [Derecho a la salud]
Articulo 105. [Servicios publicos] (Parrafos segundo y tercero).

LEY NO. 423, LEY GENERAL DE SALUD, PUBLICADA EN LA GACETA NO. 91
DEL 17 DE MAYO DEL 2002.

Articulo 1.- Objeto de la Ley:

Articulo 2.- Organo Competente:

Articulo 4.- Rectoria:

Articulo 5.- Principios Basicos: Son principios de esta Ley:

Articulo 7.- Son Competencias y Atribuciones del Ministerio de Salud:
La ley General de Salud y su reglamento. Ley No. 423,

Art.112y 113, Sustento legal que permite proceder con el desarrollo y fortalecimiento
de los subcomités de uso racional de los insumos médicos.

DECRETO NO. 001-2003, REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD,
PUBLICADO EN LA GACETANUMEROS 7Y 8 DEL 10Y 13 DE ENERO DEL 2003.
Articulo 19.-

Ley de Defensa de los consumidores Ley No. 182. Articulo 1.

11
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OBJETIVOS

General

Fortalecer el proceso de programacion de insumos médicos de Laboratorio Clinico
y Patologia (Reactivos y Material de Reposicion Periddica) acorde a las normas de
atencion y lista basica del Ministerio de Salud.

Especificos
1. Establecer los procedimientos y metodologias que permitan el
abastecimiento y uso racional de los insumos de laboratorio clinico y

patologia de forma eficiente en los distintos niveles de atencion en salud.

2. Describir los indicadores de uso disponibles para su aplicaciéon en el
proceso de la programacion segun nivel de uso.

3. Satisfacer las necesidades de insumos de laboratorio y patologia de mayor
demanda para garantizar la calidad de los servicios de salud.

4. Asegurar que la eficiente inversién financiera al comprar insumos, se
destine a resolver los problemas prioritarios de salud de la poblacién.
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DESCRIPCION Y CONCEPTOS BASICOS DE LABORATORIO
CLINICO

El Laboratorio Clinico y Patolégico es el lugar donde los técnicos y profesionales en
analisis clinicos, analizan muestras biolégicas humanas que contribuyen al estudio,
prevencion, diagndstico y tratamiento de los problemas de salud de los pacientes.

También se incluyen los laboratorios de patologia clinica, utiliza las metodologias
de diversas ramas clinicas como la bioquimica, también llamada quimica clinica,
hematologia, inmunologia y microbiologia. En el laboratorio clinico se obtienen y se
estudian muestras bioldgicas diversas, como sangre, orina, heces, liquido sinovial
(articulaciones), liquido cefalorraquideo, exudados faringeos y vaginales, entre
otros tipos de muestras. A los laboratorios acuden pacientes de la consulta externa,
emergencia y también se atienden a los pacientes de las salas de hospitalizacion en
el caso de las unidades hospitalaria.

Por lo tanto es indispensable garantizar el abastecimiento de los insumos necesarios
para cumplir con la demanda de los analisis en el laboratorio clinico y patologia de tal
manera que se garantice calidad en la atencion de los pacientes que acuden a cada
establecimiento de salud.

A. Areas de laboratorio clinico

El laboratorio clinico es un servicio diagndstico indispensable en la mayoria de los
niveles de atencién en salud.

Su estructura, caracteristicas y areas clinicas varian de acuerdo al nivel de resolucion
de la unidad de salud. Es una herramienta de apoyo clinico para dar respuesta al
cumplimiento de las diferentes normas y protocolos de atencién en salud como control
prenatal, enfermedades cronicas, etc.

La Infraestructura del laboratorio y el equipamiento depende del tipo de laboratorio,
por lo tanto es importante que cada responsable conozca la normativa que describe
estos requisitos.

Cada area clinica debe contar con personal calificado. El responsable de laboratorio
debe garantizar el cumplimiento del abastecimiento oportuno y eficaz de los insumos.

13
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Cuadro 1. Clasificacion de los laboratorios de acuerdo al nivel
de atencion (4)

Nivel de atencion Servicio Diagnéstico Complejidad del
laboratorio
Puesto de Salud Area de toma de C

muestra de laboratorio

Centro de Salud Familiar Laboratorio clinico B
Policlinico Laboratorio clinico A
Laboratorio anatomia y
patologia
Hospital Primario Laboratorio clinico A
Laboratorio anatomia y
patologia
Hospital Departamental  Laboratorio clinico A
Laboratorio anatomia y
patologia
Hospital con servicios de Laboratorio clinico A
Referencia Nacional Laboratorio anatomia y
patologia

A: Configura mas de cuatro areas de analisis de laboratorio.
B: Configura de dos o cuatro areas de analisis de laboratorio.
C: Configura al menos un area de analisis de laboratorio.

El personal de laboratorio clinico se calcula estimando la produccion de 6 a 8
examenes por hora por técnico. Es importante tomar en cuenta la identificacion de
los diferentes niveles de desarrollo tecnoldgico del hospital en el laboratorio. Ademas
debe de tomarse en cuenta las habilidades y formacion profesional del personal al
momento de ubicarlos en las diferentes areas clinicas.

Los hospitales primarios que atiendan una poblacion mayor de 35,000 habitantes,
deberan contar conlos siguientes recursos de laboratorio por area clinica: Hematologia,
Coproparacitologia, Quimica Clinica, Serologia, Uroanalisis, Bacteriologia y Toma de
Muestras de Exudados vaginales, Flebotomia. El perfil de recursos humanos para
laboratorio se describe a continuacion. (16)
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Cuadro 2. Perfil de Recursos Humanos para Laboratorio

8
g o 2 _
EE Eg B2 3 o3 E g%
Perfil de & 25 2t 2§ 2% 2% = S .o
R.R.H.H 2 iy Ex IE =0 Bo 5 28
e o I I ITa O 4o o O x
Especialista X X X X
en Laboratorio
Clinico
Licenciatura X X X X X X X
Bioanalisis
Clinico
Tecndlogo X X X X X X
Médico
Técnico en X X X X X X X
Laboratorio
Auxiliar de X X X X X X X X
Laboratorio
Ayudante de X X X X X X X X
Laboratorio

Fuente: Normativa 041-MINSA

B. Areas de laboratorio clinico clase “A”

A continuaciéon se describe de manera general cada area clinica que conforma un
laboratorio clinico clase A.

B.1. Hematologia

Hematologia es un area indispensable en una unidad de salud para la valoracion y
evolucion clinica de pacientes. El laboratorio de Hematologia cuenta con dos areas
basicas:

o Area de Hematimetria o recuentos celulares, que mide los parametros de los
componentes sanguineos: Linea roja (Hematies), Linea blanca (Leucocitos), y
Linea plaquetaria. Ademas de pruebas como VSG.

o Area de Hemostasia o coagulacion. La exploracion global de la coagulacion
sanguinea puede realizarse mediante varias pruebas que miden el tiempo que
tarda en coagular la sangre o el plasma. No sirve para el diagndstico del déficit
de un factor en particular, pero suministra una idea general sobre el estado de
la via intrinseca y de la via comun.

15
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Nivel de atencién: Todos los laboratorios clinicos de atencién Primaria, Secundaria
y de Referencia cuentan con el equipamiento para prestar el servicio de las pruebas
de Hematologia. De acuerdo al nivel de atencién, las Unidades Primarias brindan
el servicio de manera manual. En el nivel secundario se ha automatizado con el
proposito de dar una respuesta mas oportuna a la demanda. Ambos procedimientos
deben cumplir con el rigor del control de calidad para garantizar resultados fidedignos
a la poblacion.

Pruebas de laboratorio:

e Biometria Hematica Completa (BHC) que incluye: hematocrito, conteo de
glébulos blancos, conteo de plaquetas, frotis sanguineo para conteo diferencial
de lineas celulares hematoldgicas.

¢ Velocidad de sedimentacién globular (VSG).
e Tiempo de protrombina (TP).

e Tiempo de tromboplastina (TPT).

e Tiempo de sangria (TS).

e Tiempo de coagulacion (TC).

e Gota gruesa para diagnéstico de Malaria.

B.2. Quimica clinica (5)

Es el area donde se aplican los métodos, técnicas y procedimientos de la quimica
y bioquimica analitica con el propédsito de obtener la informacion util y participar
en su interpretacion, para la prevencion, diagndéstico, prondstico y evolucion de
la enfermedad. Por tanto, comprende el estudio de los procesos metabdlicos y
moleculares en relacién con los cambios tanto fisioldgicos como patolédgicos o los
inducidos por acciones terapéuticas.

Reune un gran numero de analisis especificos y unicos para la evaluacién de
enfermedades. Los métodos utilizados varian por su fundamento tedrico. (cinéticos,
de punto final, ELISA, quimica seca, etc)

Esta area es un gran sistema analitico compuesto por:
1. Tecnologia

Metddica

Reactivos

Calibradores

Estandares

Controles

2
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Nivel de atencidn: Los laboratorios clinicos de atencidon Primaria, Secundaria y de
Referencia cuentan con el equipamiento para prestar el servicio de las pruebas de
Bioquimica Clinica. En el nivel secundario cuenta con un amplio servicio de pruebas
para cubrir la demanda y los diferentes protocolos de atencion, segun su alcance.

Pruebas de laboratorio:
e Quimica clinica
e Gasometria
e Toxicologia clinica

B.3 Serologia

La deteccidn de anticuerpos se realiza en esta area. Todas las reacciones Antigeno-
anticuerpos especificos para una patologia en particular se ponen en evidencia
mediante reacciones inmunoldgicas in vitro.

Existen diferentes métodos, de acuerdo a su principio. Algunos son muy sencillos
de evidenciar sin embargo existen otros mas complejos en los que se necesitan
de equipos, instalaciones y personal altamente calificado. (Conteo de poblaciones
linfocitarias, inmunofluorescencia indirecta, etc.)

Esta Dividida en dos areas: Serologia e inmunologia. (6)

Nivel de atencidn: Los laboratorios clinicos de atencién Primaria, Secundaria y de
Referencia cuentan con el equipamiento para prestar el servicio de serologia. En
la atencion primaria se procesan técnicas de aglutinacién fundamentalmente. La
atencion secundaria brinda pruebas seroldgicas mas complejas como las técnicas de
ELISAY los laboratorios de referencia ofrecen pruebas confirmatorias como Western
blot, e inmunoldégicas como conteo de poblaciones linfocitarias, determinacion de
Inmunoglobulinas, etc.

Pruebas de laboratorio:
e Pruebas de aglutinacion (ej.: VDRL, PCR, Factor reumatoide)
e Inmunocromatografia (ej.: pruebas de VIH, Influenza)
e ELISA (ej.: VIH, Toxoplasmosis, PSA)

Servicios de medicina transfusional.

Son establecimientos, legalmente autorizados, donde se realizan los procedimientos
necesarios para la utilizacién de la sangre humana y sus derivados, con fines
terapéuticos y de investigacion los cuales deben estar debidamente habilitados por el
Ministerio de Salud.
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Para garantizar el funcionamiento y desarrollo cientifico técnico, los servicios de
medicina transfusional deben ser entes descentralizados administrativamente y
financieramente para que le permita la autosostenibilidad e incorporacién de nueva
tecnologia.

Pruebas de laboratorio:
* Pruebas Cruzadas
e TipoyRh
e Coombs directo
e Coombs indirecto

B.4. Uroanalisis

En esta area se realiza el analisis de la orina. Es una de las pruebas de laboratorio
mas antiguas, sencillas y utiles en la practica clinica.

El Uroanalisis contempla una serie de examenes realizados en muestras de orina,
las que pueden ser recolectadas en forma de una muestra de orina por miccion
espontanea (aislada) o como muestras de orina con recoleccién de 24 horas. Uno de
los aspectos mas importantes en el uroanalisis es la forma correcta de la obtencion
de las muestras, ya que son muestras que se contaminan facilmente, lo que podria
conducir a resultados erréneos. (8)

Nivel de atencién: Los laboratorios clinicos de atencién Primaria y Secundaria cuentan
con este servicio. Con este servicio se da respuesta de manera sencilla y oportuna a
protocolos de atencién como control prenatal.

Pruebas de laboratorio:

e Examen General de Orina (EGO) que incluye el examen microscopico y
quimico de la orina.

e Analisis de orina de 24 horas.
e Pruebas de embarazo en orina.
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B.5. Coproparacitologia (9)

Las enfermedades parasitarias contribuyen de forma importante a los problemas
meédicos, econdmicos y sociales existentes en el mundo. El diagnédstico de las
enfermedades parasitarias se realiza mediante la demostracion morfolégica de los
parasitos o la respuesta inmune a ellos. El diagnéstico coproldgico correcto requiere
que:

a) El médico considere que un parasito puede ser la causa de la enfermedad.

b) Se obtengan las muestras adecuadas y se transporten de modo correcto al
laboratorio.

c) Ellaboratorio examine de modo competente los especimenes.
d) Los resultados del laboratorio sean debidamente comunicados al médico.

e) Estos resultados sean interpretados de forma correcta y aplicados al cuidado
del paciente. (9)

Nivel de atencion: Los laboratorios clinicos de atencion primaria y secundaria
cuentan con este servicio.

Pruebas de laboratorio:
e Examen General de Heces (EGH).
e Citologia fecal: Incluye examen quimico de las heces e histoldgico.
e Sangre oculta.

B.6. Bacteriologia (10)

El principal objetivo de esta area es la identificacion de bacterias asociadas a los
problemas infecciosos bacterianos mas comunes en los hospitales y la comunidad.
Con este propdsito se estan siguiendo los métodos recomendados por las instituciones
que funcionan como centros subregionales para el control de calidad de las subredes
latinoamericanas que vigilan la resistencia a los antimicrobianos, de las cuales es
miembro el Centro Nacional de Diagnéstico y Referencia (CNDR). EI CNDR es el
responsable del abastecimiento, supervision y capacitacion de todos los recursos que
trabajan en los laboratorios de Bacteriologia del pais. (Anexo 1. Red de Laboratorios
de Bacteriologia).

El area de Baciloscopia para el diagnostico de la tuberculosis esta habilitada en la
mayoria de los servicios primarios. El diagndstico se basa en la observacion de frotis
de esputo utilizando el procedimiento de tincion de Zielhl Neelsen. Es importante
enfatizar que el nivel de bioseguridad basico debe de garantizarse al técnico para su
proteccion y la de los otros miembros del laboratorio.
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Nivel de atencion: Los laboratorios de atencion primaria cuentan con el area de
baciloscopia, con la cual dan respuesta al protocolo Manejo de Tuberculosis. Los
laboratorios de nivel secundario, policlinicos y de referencia cuentan con el area de
bacteriologia completa, con todas las areas diagnosticas. Esta area clinica requiere del
cumplimiento de normas de bioseguridad estrictas y personal altamente calificado por
lo que esta limitado a niveles de atencidon en salud que reunan todos los requisitos que
garanticen el diagndéstico bacteriolégico de calidad, sin riesgos para los profesionales
y la comunidad.

Pruebas de Laboratorio:
o Coprocultivo
e Urocultivo
e Hemocultivo
e Exudados vaginales y uretrales
e Cultivo de secreciones
e Tinciones de Gram y Tincion de Zielhl Neelsen

Laboratorio de patologia

En el area de patologia se realiza el estudio y diagndstico de la enfermedad mediante
el examen de los 6rganos, tejidos y fluidos corporales. El area se divide en dos ramas
principales: anatomia patoldgica y patologia clinica.

Los patélogos son médicos que diagnostican y caracterizan la enfermedad mediante
el examen de las biopsias o fluidos corporales. Los patélogos juegan un papel
fundamental en el equipo de atencion al paciente, en colaboracion con otros médicos
para tratar a los pacientes y pronéstico de las enfermedades.

Los laboratorios de patologia cuentan con un importante equipo de técnicos
(citotecndlogos e histotecndlogos) que participan en el amplio numero de
procedimientos de tincion, cortes, montaje de muestras, lecturas, etc. que se realizan
en el area. (12)

En Nicaragua, el laboratorio de Patologia esta conformado por las siguientes areas:

o Histologia: Cortes histolégicos, area de dictado.
o Citologia.
e Tinciones Especiales.
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Citologia: citologia ginecoldgica, citologia no ginecoldgica y biopsias. Cada area
diagndstica cuenta con su area de tincién correspondiente.

Nivel de atencion: El nivel secundario y policlinicos deben de contar con un laboratorio
de patologia debidamente equipado para dar respuesta a los diferentes protocolos de
atencion, especialmente materno infantil y pacientes de oncologia.

Pruebas de laboratorio:
e PAPs
e Cromatina sexual
e Tinciones especiales
e Pruebas de Inmunohistoquimica

Sistema de programacion de abastecimiento de insumos de laboratorio y
patologia (14)

El érea de laboratorio clinico y patologia requieren como todos los servicios, brindar
resultados 6ptimos en productividad, calidad y rentabilidad en el proceso de andlisis,
Para obtener esto intervienen factores como:

o Realizacion de los diferentes analisis en un porcentaje mayor a lo basico.
e Realizacion control de calidad en los diferentes analisis.

e Utilizar al maximo los recursos o insumos con que se cuenta.

e Tratar de evitar el gasto excesivo de los insumos sin justificacion alguna.

El personal responsable de garantizar los insumos médicos no es una persona unica,
por el contrario, es un conjunto de personas que trabajan coordinadamente, cumplen
un papel importante y determinante para que el ciclo logistico se lleve a cabo. Es un
sistema dinamico que requiere de evaluacion continua.

Para que el abastecimiento sea eficaz y oportuno las personas involucradas deben
de determinar:

e Cuanto (cantidad y costo),

e Cuales (insumos que necesitan),

e Dodnde (lugar, comunidad),

e Cuando y como (llevarlos en buen estado).
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El ciclo logistico a cumplir para lograr un abastecimiento adecuado, debe contar con
los siguientes componentes: (Anexo 1 Esquema Ciclo logistico) (15)

1.

o bk~ w

Atencion al usuario (a).

Seleccion de productos.

Estimacion de necesidades y adquisicion.

Almacenamiento y distribucién.

Sistema de informacion para la gestidn logistica de insumos médicos.

Procedimientos y metodologia de programacioéon de insumos

1.1. Elaboracion del calculo de necesidades

La Direccion General de Insumos Médicos (DGIM), es responsable de dirigir todo
el proceso de programacion de insumos anualmente con el fin de garantizar el
abastecimiento adecuado segun la demanda en cada uno de los establecimientos
de salud. El proceso se inicia con las orientaciones a las unidades de salud, sobre la
metodologia para la determinacion de necesidades y el plan de distribucion que sera
adoptado.

Se inicia a nivel local, donde los responsables de insumos médicos y
coordinadores CURIM de centros de salud (municipio) y hospitales, son los
responsables de conducir el proceso, para el calculo de necesidades de cada
insumo.

El SILAIS consolida las necesidades de sus centros de salud (municipios) de
su territorio, verificando que cumplan con la metodologia establecida por la
DGIM y la remite. En el caso de los hospitales, estos remiten directamente su
calculo de necesidades a la DGIM.

La Direccion General de Insumos Médicos consolida los requerimientos de
todos los establecimientos de salud a nivel nacional garantizando de esta
manera se cumpla con el ciclo logistico de abastecimiento y procede a elaborar
el Plan de Compras.

1.2. Metodologia para el Calculo de Necesidades (Programacién) nivel local:

Es el proceso mediante el cual se definen las cantidades de insumos médicos
necesarios para la prestacion de servicios de salud, por unidad especifica y
consolidada a nivel nacional. Este proceso permite preparar las estimaciones de
presupuesto necesario para la adquisicidn de insumos y también es utilizado para

justificar la ampliacién de estas partidas.

Para mayor informacion referirse a la Guia General de Programacion de Insumos Médicos.
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2. Programacioén de insumos por area

La DGIM con el propdsito de hacer mas eficiente y eficaz el procedimiento de
programacion de insumos de acuerdo al nivel de resolucion de las unidades, disminuir
costos, homologar procedimientos, optimizar recursos materiales y humanos asi
como promover la formacion e investigacién y finalmente garantizar la calidad en
los laboratorios de MINSA ha puesto a disposicion de todas las unidades de salud
la Normativa 041: “Lista basica de insumos y reactivos de laboratorio clinico,
epidemiologia y patologia.” Contiene 406 cédigos. Esta lista se revisa cada 2 afos
para su debida actualizacion.

Esta lista describe de forma detallada los siguientes acapites:
e Recursos Humanos.
e Cartera de servicios.

e Reactivos segun nivel de atencion (cada producto descrito por area diagnéstica,
codigo asignado por la DGIM y el nivel de uso los reactivos, material de
reposicion periodica).

Basandose en este documento y los indices de consumo, el responsable de laboratorio
clinico y Patologia elaboran su programacion.

2.1. Consideraciones de programacion por area de laboratorio clinico y
Patologia

A continuacién se detallan aspectos importantes a considerar en la programacion de
insumos por area, ademas se ha elaborado una guia de programacién por area clinica
con los indicadores de consumo para facilitar el calculo de necesidades. (Cuadro 3
Guia de programacion por area clinica y Cuadro 4 Guia de programacion de reactivos
preparados por CNDR).

A. Quimica Clinica y Hematologia

Incluir siempre dentro de la programacién los sueros controles normales y patolégicos
para las diferentes pruebas, esto aplica para las cintas controles para los glucémetros.
Recuerde que la validacién del procedimiento y funcionamiento correcto de los
reactivos y equipos son monitoreados por los valores de los controles.
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Programar insumos tomando de referencia el numero de determinaciones utilizadas
y no el numero de pacientes, es decir que cada control, lavado, calibraciones
o repeticiones se consideran una determinacion mas en el consumo. Los ajustes
de los insumos durante la programacion deben de hacerse tomando en cuenta la
presentacion del insumo. Si la cantidad programada no se ajusta a la presentacion
de los kits ofertados en la distribucion de este insumo, debe ajustarse la presentacion
siempre y cuando, ésta no exceda a mas del 25% de lo requerido.

B. Serologia

Incluir en el célculo de reactivos de serologia, las diluciones de muestras positivas,
asi como los controles que se realizan para validacion de las pruebas como
determinaciones utilizadas.

C. Uroanalisis y Coproparacitologia

Tomar en cuenta que en esta area clinica el tipo de material utilizado es reutilizable
como en el caso de los tubos, laminas porta objetos y cubre objetos. Sin embargo en
algunas unidades por la falta de recursos humanos los ultimos son descartados

En el caso de las cintas de uroanalisis son distribuidas a los puestos de salud para dar
respuesta a la Norma de Atencién Prenatal, monitoreando proteinuria e infecciones
renales en la consulta de control prenatal de las embarazadas. Las pruebas rapidas
de embarazo también son distribuidas a los puestos de salud para la captacién
temprana del embarazo.

D. Bacteriologia

EL CNDR esresponsable del abastecimiento de reactivos para lared de laboratorios de
bacteriologia. Los cuales deben solicitarse conforme a la normativa de abastecimiento
establecidas por el departamento de bacteriologia.
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En el caso de reactivos preparados distribuidos a través del CNDR, deben realizarse
los calculos de programacion de acuerdo a las necesidades segun el consumo de
cada establecimiento de salud ya que la DGIM es la encargada de garantizar los
reactivos primarios para la preparacion de los mismos. Por lo tanto es importante
reportar mensualmente en el Cuadro de Mando el consumo de estos para conocer
las necesidades de los establecimientos de salud y de esta manera garantizar el
abastecimiento adecuado.

E. Patologia

Lo Normado para la toma de muestras de citologia cervicales es el uso de espatulas
cervicales, la presentacién de este insumo es caja de 100 unidades.

En caso de la cristaleria y otro tipo de MRP, programar los insumos tomando en
cuenta cantidad que dé respuesta a la demanda del servicio.

F. Material de Reposicion Periodica (MRP)

e Hacer consolidado del material de reposicidon periddica solicitado por
laboratorio clinico y patologia.

e La programacién anual del material de reposicion periddica de larga duracion
se debe de proyectar mensualmente dividiendo la cantidad solicitada entre los
12 meses.

e Los cubre objetos deben de solicitarse en onzas de 90-100 unidades.
(Ver cuadro 5)
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Tablas de Insumos de laboratorio clinico y patologia
con indicadores de uso

Grupo 01: UROLOGIA Y COPROLOGIA

Indicador de
Codigo Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso
consumo
3040010 Sangre oculta en heces Det. E H,HP, Policlinico 1 det?rminacién
y CSFC por N° de muestra
8120373 Cintas reactivas para medicion Cta. E H,HP,Policlinico 1 determinacién
de PH en heces y CSFC por N° de muestra

Cinta uroanalisis cualitativa
(Proteinas, glucosa, cetonas,

3040000 sangre, leucocitos, nitrito, bilirrubina, Tira V' H, HP, Policlinico,
urobilinogeno, PH, densidad) CSFCY PSFC

1 Tira por N° de
muestra realizada
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Grupo 02: SEROLOGIA
Indicador de
Coédigo  Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso
consumo
8020198 Mononucleosis Infecciosa . 2 .
, Det. E H determinaciones
(Monotest en Latex). .
+ No. pacientes
8020415 Re'actwo para determinacion de H, HP, Policlinico y .1 3
azucares reductores en heces Det. E determinacioén
CSFC :
fecales. por paciente
e 2
3020000 Antiestreptolisina "O" Det. E H, HP, Policlinico 'y determinaciones
CSFC )
+ No. pacientes
3020010 Prueba de embarazo en orina H, HP, Policlinico y . 2 .
) Det. V determinaciones
(Latex). CSFC .
+ No. pacientes
3020012 gi:e:éi‘[(i:crg ?:i?ﬁii?ﬁiaﬁ pet. v v HP, Policiinico, determir:acién
29 ' CSFC y PSF .
orina y sangre. por paciente
3020020 Prueba de factor reumatoide Det E H, HP, Policlinico y 2det+ No de
(Latex). ' CSFC pacientes
e 2
H, HP, Policl
3020030 Prueba para proteina C reactiva. Det. E ; 1P, POICniCo y determinaciones
CSFC )
+ No. pacientes
e 2
2004 H, HP, Policl
3020040 2pR (siiils). Det. V P, FOICIINI0, 4 eterminaciones
CSFCyLE )
+ No. pacientes
Prueba rapida para 1
8020205 HBV (Deteclc,.lon de Anticuerpos Det E HRN y HD determmgmon
para Hepatitis B, en suero o por paciente
plasma).
Prueba rapida para 1
8020209 HCV (Deteclc.lén de Anticuerpos Det E HRN y HD determinacion
para Hepatitis C, en suero o por paciente
plasma).
Prueba rapida para 1
8020211 HAV (Deteccién de Anticuerpos Det E HRN y HD determinacién
para Hepatitis A, en suero o por paciente
plasma).
e 1
8020235 \\\/SIDA (Pruebas rapidas). Det. V H, HE'SF;OC'";"CE’O’ determinacion

por paciente
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Indicador de
Codigo  Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso
consumo
Ensayo Inmunocromatografico
con tira de nitrocelulosa y 1
8030375 antigenos Ilgafi,os eon °7° coloidal H, HP, Policlinico, determinacion
para la deteccion de anticuerpos Det. V CSEC v LE por paciente
anti -VIH de tipo 1 y tipo 2 en y
suero, plasma o sangre total
(Prueba rapida A2).
1
8020374 pep (Prue ba rapida). Det. E HDy HR determinacion
por paciente
o 1
8120038 Determinacion de Lupus Det E HD y HR determinacion

Eritematoso Sistémico (Latex).

por paciente
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Grupo 03: REACTIVOS PRIMARIOS

Indicador d
Cédigo Descripcion del producto U/M VEN  Nivel de Uso ndicadorde
consumo
0,05ml. por examen
e (BAAR, Gram,
3060000  Aceite de inmersion m, v AP, Policlinico, b bido, gota
CSFCyLE ) .
gruesa y Diferencial
PAP, Biopsia)
H, HP, Policlirico
H - 0 H ki y
3060050  Alcohol etilico 98-100% ml. V CSFCyLE 1.2ml. por examen
. H, HP, Policlinico,  24ml. por examen
_ o,
3060050  Alcohol etilico 98-100% m. V CSFCy LE Patolégico
e Lab. Clinico 200 ml.
3060290  Xilol ml. E H, HP, Policlinico, por 30 diasy uso en
CSFCyLE .
Patologia
Azul de metileno H / Lab. Epid. 0,009gr. por
. E
3060080 () 50015-1.5.CH 1038) Gmo examen
3060150 Fosfato de sodio Dibasico ~ Gmo. V H/Lab. Epid
3060160 Fosfato de sodio monobasico Gmo. V H/Lab. Epid 100gr. Anual
3060180 G|emsa (Azur Eosina Azul de Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. por
Metileno) Examen
3060200  Hidréxido de potasio Gmo. E H/Lab. Epid
3060210  Hidréxido de Sodio Gmo. V H /Lab. Epid.
3060230 Metanol ml. \% H/Lab. Epid 3ml. por examen
3060250  P-dimetil benzaldehido Gmo. E H /Lab. Epid. 0.01gr. por
examen
3060060  Alfa naftol Gmo. E H/ Lab. Epid. 0,1gr. por examen
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Grupo 04: REACTIVOS PREPARADOS

1 s . Indicador de
Codigo Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso cONsSUMo
3070001 Azul de Cresil Brillante al 1% ml. E HyHP 0.05ml. por examen

H, HP, Policlinico
. 0 b b )
3070100  Safranina 0.25% ml. E CSFCy LE 3ml. por examen
H, HP, Policlinico
3070020 [ T ’
Azul de metileno fosfatado ml. E CSFCy LE 0.10ml. por examen
e 3ml. por examen
H, HP, Policlinico
1 0, ) 3 ) . .
3070120  Wright 0.30% ml. E CSFCy LE d|fere'nC|aI de
células
H, HP, Policlinico
. 0 b b )
3070010  Azul de metileno 0.30% ml. E CSFCyLE 2ml. por examen
H, HP, Policlinico
. 0 1 b )
3070030  Carbol fucsina 0.32% ml. E CSFCy LE 2ml. por examen
H, HP, Policlinico
3070040 i [ 9 T '
Cristal Violeta 2% ml. E CSFCy LE 3ml. por examen
H, HP, Policlinico
0, ) ) 3 .
3070050 EDTA 10% ml. E CSFCyLE 0.10ml. por paciente
H, HP, Policlinico
. o b b L
3070070  Giemsa 0.75% ml. E CSFCy LE 0.10ml. por examen
H, HP, Policlinico
0, ) ) y
3070080  Yodo 0.33% ml. E CSFCy LE 3ml. por examen
H, HP, Policlinico 0.10ml. por examen
3070090  Lugol 19 l. E N ’
ugol 1% m CSFCyLE general de heces
3070110 Solucién Blanco il E H, HP, Policlinico y 0.40ml. por .recuento
CSFC de leucocitos
3070060  Fenol 4% m. E H,C/S Uso para impieza
del area.
H, HP, Policlinico
3070000 scido 39 e ’
Alcohol &cido 3% ml. E CSFCy LE 4ml. por examen
3070191  Oxalato de Amonio al 1% ml. E H, HP, PCOS“;ngO y 0.40ml. por examen
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Grupo 05: REACTIVOS DE PATOLOGIA

Cédigo Descripcion del producto um VEN Nivel de Uso Indicador de consumo
4071075 Cas,sett de inclusion de tejidos Und. E H/ Lab. Epid. 1 por cad? corte de
estandar tejido
3090500  Pyrocatechol Gmo. E /Lab.Epid
3090550  Tinta china negra ml. E H/Lab. Epid. 0.02ml. Por examen
3000560  Tiosulfato de sodio Gmo. E /Leb.Epid
4050142 ~C3as plasticas para aimacenar 4 gy g Epig, 1 anual
crioviales 5.25pulg x 2 pulg
Vlal,e.s Plast.|co de 1.5 mL no H, HP, Policlinico, 1 por cada muestra
4070097  estériles (microtubos), Und. E CSFC v LE transportada al CNDR
paquetes 100-500 und. y P
Bases de acero para elaborar
4071060 molde en inclusion de tejidos Und. V H/ Lab. Epid. 50 anual
15x15x5mm
Bases de acero para elaborar H / Lab. Enid
4071070  molde en inclusién de tejidos Und. \Y ap. Epid. 50 anual
37x24x5mm
3090180 Borato de sodio Gmo. E H /Lab. Epid.
Parafina purificada punto de H/ Lab. Epi
) . Epid.
2090470 fi5ion 55-57C Gmo. ¥
Bases de acero para elaborar
4071065 molde en inclusion de tejidos Und. V H/Lab. Epid. 50 anual
24x24x5mm
3090080  Acido peryddico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090200  Carbonato de litio Gmo. E H/ Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090170  Bisulfito de sodio Gmo. E H / Lab. Epid. 0.20gr. Por examen
3090160 Bismarck brown Gmo. E H / Lab. Epid.
3090150  Biesbrich scarleth Gmo. E H /Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090130  Azul alciano 8 GX Gmo. E H/ Lab. Epid.
3090110  Anilina azul Gmo. E H/ Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090190 Carbdn activado Gmo. E H / Lab. Epid.
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Cadigo Descripcion del producto u/m VEN Nivel de Uso Indicador de consumo
3090090  Acido picrico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.20gr. Por examen
3090230 Congo rojo O (Rojo congo) Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090070  Acido oxalico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090060  Acido nitrico concentrado ml. E H / Lab. Epid. 20ml. Por examen
3090050  Acido Fosfotungstico Gmo. V H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090040  Acido Fosfomolibdico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090030  Acido cromico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090020  Acido citrico Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. por examen
3090010  Acetona pura ml. E H / Lab. Epid. De utilidad constante
3090100  Alumbre de potasio Gmo. V H / Lab. Epid. 0.24gr. Por examen
3090320 Fucsina &cida Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr.
3090440 Orange G6 Gmo. V H / Lab. Epid. 0.03gr. Por examen

Medio para embeber

3090410 tejidos para corte por Fco. Vv H / Lab. Epid. 1 frasco cada 100

congelacién, Fcode 10 -500 G. léminas

3090390 Light green Gmo. E H / Lab. Epid. 0.03gr. Por examen
3090370  Hidrdxido de amonio ml. E H / Lab. Epid. 0.10ml. Por examen
3090 360 Hidroquinona Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090350 Hexametilentretamina Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090430 Nitrato de plata Gmo. E H / Lab. Epid.

3090330 Gelatina tipo A Gmo. E H/ Lab. Epid.

3090460 Oxido de mercurio rojo Gmo. V Hy Lab. Epid. 0.01gr. Por Examen
3090310 (Flf’;:r;ﬁﬁzgdo 37 -40% m. V  H/ Lab. Epid. 10(22:;;?:: lidad
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Cédigo Descripcion del producto um VEN Nivel de Uso Indicador de consumo
: 0o -
3090310 Formaldleh|do 37 -40% . vV H/ Lab. Epid. 100ml. De utilidad
(Formalina) constante
3090300 Floxina B Gmo. E H/ Lab. Epid.
3090280 EosinaY Gmo. E H/ Lab. Epid. 0.20gr. Por examen
3090270  Eosina Gmo. E H / Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
3090260 EA-65 ml. \Y H / Lab. Epid. 1ml. Por examen
3090240 Diastasa de malta Gmo. E H / Lab. Epid.
3090340 Hematoxilina Gmo. V H/ Lab. Epid. 0.10gr. Por examen
Resina sintética (medio de
3090400 montaje répido para ml. \Y Hy Lab. Epid. 1ml.

microscopia)
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Grupo 06: EPIDEMIOLOGIA

1 s . Indicador de
Codigo  Descripcion del producto U/M VEN Nivel de Uso
consumo
3090290 Ferrocianuro de potasio g. E Hy Lab. Epid
H, HP, Policlinico
. . 0, 7 ’ ’
3070031 Citrato de Sodio 3.2% mL. V CSFCy LE
H, HP, Policlinico, .
5110320 Mechero Busen de gas butano Und. E CSFCy LE 1 por laboratorio
3060210 Hidroxido de Sodio g. H / Lab. Epid.

3070249 Sulfato de Sodio Anhidro g. E H / Lab. Epid.
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Grupo 07: MATERIAL DE REPOSICION PERIODICA PARA LABORATORIO CLINICO

Indicador de
Caodigo Descripcion del producto u/m VEN Nivel de Uso
consumo
Lanceta descartable punto H, HP, Policlinico .
4070350 medio Und. Vv CSFC y Lab. Epid. 1 Por paciente
4070250 Erlen Meyers de vidrio de 500 Und. E H / Lab. Epid. 1 Anual
ml. con tapdn de rosca
4070260 Erlen Meyers de Y|dr|o de Und. E H / Lab. Epid. 1 Anual
1000 ml. con tapon de rosca
4070270 Erlen Meyers de Y|dr|o de Und. E H / Lab. Epid 1 Anual
2000 ml. con tapdn de rosca
Escobillén mediano (para H, HP, Policlinico
4070280 tubos 16 * 100 mm.) Und. E  CSFCy Lab. Epid. 2 mensual
Escobilldn pequefio (para H, HP, Policlinico
4070290 tubos 13 * 75 mm.) Und. E  CSFCy Lab. Epid. 2 mensual
Frasco plastico con tapa para H, HP, Policlinico
4070300 recolectar esputo Fco. E  CSFCy Lab. Epid. 1 Por examen
H, HP, Policlinico
Gradilla plastica para 48 -72 L _ g
4070310 tubos de 13 * 75 mm. Und. E  CSFCyLab. Epid. 2 Anual / seccidn
H, HP, Policlinico
Gradilla plastica para 48 -72 e . .,
4070320 tubos de 13 * 100 mm. Und. E  CSFCy Lab. Epid. 2 Anual / seccion
4070240 CN1eN Mevers de vidrio de 250 Ud. E  H/Lab. Epid 1 Anual
ml. con tapdn de rosca
Lamina con cera selladora, H, HP, Policlinico .
4070340 Caja de 6 -12 unidades. Und. Vv CSFC y Lab. Epid. 1 por cada 500 capilares
Cubre objetos 22 * 22 # 2 H, HP, Policlinico
4070190 (onza de 100 unidades) Und. v CSFC y Lab. Epid. De2a4 Mensual
Marcador punta fina tinta
4070351 permanente, caja de 6 a 12 Und. E HRN, HI.D yLab. Dela 2, me”Sf‘&." por
. Epid. cada area clinica.
unidades.
L H, HP, Policlinico 3 Anual por
4070360 Lapiz graso o de cera Und. \ CSFC y Lab. Epid. Laboratorista
4070370 Malla de asbesto o teflén Und. E H / Lab. Epid 1 Anual
Mechas para mechero de H, HP, Policlinico
4070380 cohol Und B Gsrcy Lab. Epid. 2 por mes
4070390  Mechero de alcohol Und. £ HP, Policinico 2 Anual

CSFC y Lab. Epid.
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Indicador de
Codigo Descripcion del producto u/m VEN Nivel de Uso
consumo
H, HP, Policlinico
Papel filtro # 40 de 11 cm. de . N _
4070410 diametro Caja E  CSFCy Lab. Epid. 0.50 Mensual
H, HP, Policlinico
Gradilla plastica para 48-72 R _ .
4070330 tubos de 16 * 100 mm. Und. E  CSFCyLab. Epid. 2 Anual / seccidén
Bandeja para tincién de acero H, HP, Policlinico
4070080 inoxidable Und. E  CSFCy Lab. Epid. 1 Anual
H, HP, Policlinico
4070440 Pipeta automatica 1-50 . Und. V. CSFCy Lab. Epid. 2 Anual
4070430 Papel parafina Rollo E H / Lab. Epid. 2 Anual
Aguja multiple para extraccion H, HP, Policlinico
4070000 de sangre en tubo al vacio # Und. V. CSFCy Lab. Epid. 1 Por paciente
20 * 1 %2 mm. de largo
Aguja mdltiple para extraccion H, HP, Policlinico
4070010 de sangre en tubo al vacio # Und. V. CSFCy Lab. Epid. 1 Por paciente
21*1 %2 mm. de largo
Aplicadores de madera sin H, HP, Policlinico
4070030 ounta de algodsn Und. E  CSFCy Lab. Epid. 1 Por examen
Detergente no iénico, PH H, HP, Policlinico
4070210 neutro, biodegradable, libre Gin. E  CSFC y Lab. Epid. 1 mensual
de fosfato
4070070 520N aforado con tapon de Ud. E  HylLab. Epid. 1 Anual
500 ml.
4070220 Embudodev@nodeZOande Und. E Hy Lab. Epid. 1 Anual
diametro
4070090 Beaker de vidrio 100 ml. Und. g  HyLab.Epid 1 Anual
4070100 Beaker de vidrio 250 m. Und. g  HyLab.Epid 1 Anual
4070110  Beaker de vidrio 1000 ml, Und. g  HyLab.Epid 1 Anual
Boquilla con tubo de hule o
4070120 circular ajustable a pipeta de Und. E H, HP, Policlinico 3 Anual.por
. CSFC laboratorista
glébulos blancos
Camara cuenta gldbulos H, HP, Policlinico
4070150 g Und. V. CSFC y Lab. Epid. 2 Anual

Neubauer
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Indicador de
Cédigo Descripcién del producto u/M VEN Nivel de Uso
consumo
Canasta de acero inoxidable H, HP, Policlinico
4070170 para secar tubos de ensayos Und. E  CSFCy Lab. Epid. 1 Anual
152 * 152 * 152 mm.
H, HP, Policlinico 3 Anual por cada
40701 : . Vv '
070180 Cubre camara Und CSFC y Lab. Epid. cAmara neubauer
H, HP, Policlinico
4070200 Curas redondas Und. E  CSFCy Lab. Epid. 1 Por paciente
4070060 520N aforado con tapon de Ud. E  Hylab. Epid, 1 Anual
100 ml.
Tubo de ensayo de vidrio al e
4070810 vacio sin labio 16 * 100 mm. Und. v HP, Polilinico 1 Por paciente
. . CSFC y Lab. Epid.
sin anticoagulante
H, HP, Policlinico
4070710 Termodmetro de 0-100 °C Und. E  CSFC y Lab. Epid. 1 Anua
H, HP, Policlinico
4070720 Termometro de 0-200 °C Und. E  CSFC y Lab. Epid. 1 Anual
Tubo capilar con H, HP, Policlinico
4070730 anticoagulante Und. V. CSFC y Lab. Epid. 2 Por examen
Tubo capilar sin H, HP, Policlinico
4070740 anticoagulante Und. V. CSFC y Lab. Epid. 2 Por examen
Tubo de ensayo de vidrio 0
plastico al vacio sin labio 16 x o
4070748 100 mm. de 8-10 ml. sin Und. H, HP, Policlinico 1 Por paciente
. CSFC y Lab. Epid.
anticoagulante con gel
separador
4070750 Tubo con tapo6n de rosca 13 Und. E H/ Lab. Epid 1 Porgxameny
100 mm. reutilizable
Tubo conico plastico sin tapon H, HP, Policlinico
4070770 16 * 100 mm. uUnd. E CSFC vy Lab. Epid. 1 Por examen
o H, HP, Policlinico 1 por examen y
Tubo de ensayo de vidrio sin , o 0
4070780 labio 13 * 75 mm. Und. E  CSFC yLab. Epid. reposicion del 10% del
total uso mensual
Porta aguja para toma de H, HP, Policlinico
4070691 muestra sanguinea (Tubo Und. E  CSFC yLab. Epid. 1 por paciente

Holder)
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Indicador de
Cadigo Descripcion del producto u/m VEN Nivel de Uso
consumo
H, HP, Policlinico 1 por examen y

Tubo de ensayo de vidrio sin

. o 0
4070800 labio 16 * 100 mm. Und. E CSFC y Lab. Epid. reposicion del 10% del
total uso mensual
4070760 Tubo con tapdn de rosca 16 Und. E Lab. Epid / H 1 Por fe.xamen y
150 mm. reutilizable
- H, HP, Policlinico y
Tubo de ensayo de vidrio con .
4070820 citrato al 3.2% 13 * 75 mm. Und. E CSFC 1 Por paciente
H, HP, Policlinico
Tubo de ensayo de vidrio con o . .
4070830 EDTA 13 * 75 mm. Und. E  CSFC yLab. Epid. 1 Por paciente
Tubo plastico minicolector de H, HP, Policlinico y
4070846 0.5ml. con EDTA K2 -K3 Tapén Und. \ CSFC 1 Por paciente
Lila
Tubo de plastico minicolector H, HP, Policlinico y
4070847 para 0.8ml. de suero + Gel- Und. \ CSFC 1 por paciente
Tapdn rojo 6 amarillo
Papel para limpiar lentes de H, HP, Policlinico
. o i 1 Mensual por N° de
4070420 mproscoplo (Libreta de 50 Lbt. E  CSFC y Lab. Epid. microscopio
hojas)
H, HP, Policlini
4070974 Frasco gotero ambar de 120 Und e OICmICC_) Segun necesidad de las
ml. - CSFC y Lab. Epid. areas
Tubo plastico con gel
separador, 13 x 100 mm, de 5
ml .; tapén amarillo o rojo; para H, HP, Policlinico
4071045 extraccién de sangre al vacio, Und. V. CSFC y Lab. Epid. Uno por paciente
estéril sin anticoagulante, sin
aditivo. Caja de 50 -100
Unidades.
Sistema de Tubo y pipeta o
4071050 plastica con Citrato de Sodio al Set. \ H, HP, ZOS“;ICI:NCO y Uno por examen
3.8 %, para VSG, Unidad
o 1 por examen y
4070790 T ubo de ensayo de vidrio sin Und. E C/S reposicion del 10% del
labio 13 * 100 mm.
total uso mensual
4070590 1t Petri descartable 100 Ud. E  H/ Lab. Epid 3 Por examen
15 mm.
H, HP, Policlinico y 1 Por examen
4070480 Pipeta gldbulo blanco Und. V CSFC y

reutilizable
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Indicador de
Cadigo Descripcion del producto u/m VEN Nivel de Uso
consumo
. i H, HP, Policlinico
4070470 Ellpeta automatica 1000 6000 Und. E CSFCyLab. Epid. 1 Anual
Punta para pipeta automatica H, HP, Policlinico Segun necesidad de las
4070680 450 5000 . Und.E  CSFCyLab. Epid areas
H, HP, Policlinico 1 Por examen y
4070500 Pipeta Pasteur Und. E CSFC y Lab. Epid. reutilizable hasta no
deteriorarse
H, HP, Policlinico y 1 Por examen y
4070510 Pipeta sahli Und. E CSFC reutilizable hasta no
deteriorarse
H, HP, Policlinico
Pizeta de enjuague 500 ml. o _
4070570 blanca Und E  CSFCy Lab. Epid. 10 Anual
1 por cada PAP Y BAAR
Porta objetos liso H, HP, Policlinico + reposicion del 10%
4070610 (Desmerilado) 3 * 1 mm. Und. v CSFC y Lab. Epid. uso mensual por N° de
Diferencial Ego y EGH
H, HP, Policli nico
Punta para pipeta automatica Y ~ Segun necesidad de las
4070650 1-50 . Und. V. CSFCy Lab. Epid. areas
H, HP, Policlinico
Punta para pipeta automatica T ~Segun necesidad de las
4070670 5491000 . und. V' CSFCyLab. Epid. dreas
Tubo de ensayo de 12*75 mm. 1 vor cada
de vidrio de borosilicato sin H, HP, Policlinicoy p, ,,
. . determinacién de
4070664 labio para uso en analizador Und. CSFC .
. pruebas quimicas
quimico. Paquete de 50 -250 . -
. realizadas, reutilizable
unidades.
H, HP, Policlinico
Pizeta de enjuague 250 ml. de T .
4070560 color Und. E  CSFCy Lab. Epid. 10 Anual
H, HP, Policlinico
Punta para pipeta automatica Y ~ Segun necesidad de las
407066 0 50-200 . Und. V  CSFCy Lab. Epid. 4reas
4070620 Probeta cilindrica de vidrio de Und. E HyLab. Epid 1 Uso constante hasta

100 ml.

no deteriorarse
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Indicador de
Cédigo Descripcién del producto um VEN Nivel de Uso
consumo
4070640 Probeta cilindrica de vidrio de Und. E HyLab. Epid 1Uso constantg hasta
2000 ml. no deteriorarse
. . N 1 lamina por cada
4070632 f’orta objetos (Esmerilados) 3 Und. v H, HP, PoI|cI|n|c9 muestra de biopsia y
1 mm. CSFC y Lab. Epid.
PAP
: - H, HP, Policlinico
4070450 Pipeta automatica 50 -200 pl Und. \ CSFC y Lab. Epid. 2 Anual
4070630 Probeta cilindrica de vidrio de Und. E Hy Lab. Epid 1 Uso constantg hasta
500 ml. no deteriorarse
4070460 Pipeta automatica 200 -1000 . Und, v v HP, Policlinico 1 Anual

CSFC y Lab. Epid.
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Grupo 08: COAGULACION

Coédigo  Descripcion del producto UM  VEN Nivel de Uso Indicador de
consumo
3030000 C')efaloplastllna activa para Det. V H, HP, Policlinico 1 por paciente
tiempo parcial
3030010 Fibrinégeno Dett. g H»HP, Policlinico 1 por paciente
Plasma normal para H, HP, Policlinico 0.5 por dia de
2 i t t
3030020 agulacion (TP -TPT-FIB) Feo. E laboratorio
Plasma anormal para H, HP, Policlinico 0.5 por dia de
2 i t H
3030025 aqulacion (TP -TPT-FIB) Feo. E laboratorio
3030030  |romboplastina para tiempo Det.  V  H,HP Policlinico | dererminacion por
de protrombina paciente
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Grupo 09: REACTIVOS DE QUIMICA CLINICA

o Indicador de
Codigo  Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso consumo
3010060  Cloruro Det. E H, HP, Policlinico 1 determinacion

por paciente
3010050  Calcio Det. E H, HP, Policlinico 1 determinacion
por paciente
3010221  Sodio Det. V H, HP, Policlinico 1 determinacion
por paciente
3010222  Potasio Det. V H, HP, Policlinico 1 determinacion
por paciente
3010080  Colesterol HDL Det. £ P, Policlinicoy CSFC 1 determinacion
por paciente
3010081  Colesterol LDL Det, g P, Policlinicoy CSFC 1 determinacion
por paciente
3010230 F,’rot.emas totales e,n suero y Det. V H, HP, Policlinicoy CSFC 1 determ|r.1a0|on
liquido cefalorraquideo por paciente
3010160 Glucosa cuantitativa en tiras Tira V H, HP, Policlinico, CSFC 1 determinacion
(Sangre) y PSFC por paciente
3010200 Hierro sérico Det. g M HP, Policlinicoy CSFC 1 determinacion
por paciente
Hemoglobina glucosilada H, HP, Policlinicoy CSFC 1 determinacion
3010193 (HBG) x HPLC Det. E por pacien te
3010190  Hemoglobina con estandar Det. E  H,HP, Policlinicoy CSFC | determinacion
por paciente
3010180  Glucosa enzimética Det, v P Policlinicoy CSFC 1 determinacion
por paciente
3010170 Cﬁrr:rﬁhnczgfuyaE?lefﬁfn Set. V e 0 002pordade
P g ' y PSFC laboratorio
tiras
H. HP. Policlin CSEC 1 determinacion
3010070  Colesterol total enzimatico Det. E » HiF, Foliciinico y por paciente
H.HP. Policlini 1 determinacion
3010220 Magnesio Det. E ’ » Policlinico por paciente
H HP. Policlin 1 determinacion
3010140  Fésforo Det. E ;1T FOlClnico por paciente
H.HP. Policlini 1 determinacion
3010130  Fosfatasa alcalina (Cinética) Det. E » 1, Foliciinico

por paciente
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1 Indicador de
Codigo  Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso e
3010110 Dextrosa para tolerancia Gmo. E H, HP, Policlinico 1 Feo. por paciente
glucosa
so10055  Proteinas Totales Liguido Dot E H, HP, Policlinico 1 determinacion
Cefalorraquideo ’ por paciente
Creatinina sin 1 determinacion
3010100 desproteinizacion Det. V H, HP, Policlinicoy CSFC por paciente
. o 1 determinacion
3010210 Lactato deshidrogenasa Det E H, HP, Paliclinico .
(Monotest) ' por paciente
Creatin fosfoquinasa H, HP, Policlini 1 determinacion
E , HP, Policlinico )
3010040 (Monotest) Det. por paciente
H. HP. Policlini 1 determinacion
3010010  Alblimina Det. E » AF, Foliclinico por paciente
. N o 1 determinacioén
3020131 Capacidad de Fijacion de Det E H, HP, Policlinico )
hierro (UIBC) : por paciente
H. HP. Policlini 1 determinacion
3020050  Troponina T por EQL Det. V » NP, Folictinico por paciente
H.HP. Policlini 1 determinacion
3010020  Amilasa ( Monotest) Det. E » A, Foliclinico por paciente
1 determinacion
3010025 Amilasa Pancreatica Det. V H, HP, Policli nico por paciente
H. HP. Policlini CSFC 1 determinacion
3010000  Acido trico enzimatico Det. E » HIF, Foliclinico y por paciente
H HP. Policlini CSEC 1 determinacion
3010030  Bilirubina total y directa Det. V » A, Folictinico y por paciente
1 determinacion
3010320 Urea Det. E H, HP, Poli clinico por paciente
1 determinacion
3010300  Triglicéridos enzimaticos Det. E H por paciente
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L 1 Indicador de
Codigo  Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso consumo
1 determinacion
Creatin fosfoquinasa MB I
3010044 (CK-MB) q Det. V H, HP, Policlinico por paciente
1 determinacion
3010295  Gamma Glutamil Transferasa Det. V H, HP, Pol iclinico por paciente
3010250  Suero control normal Fco. E H, HP, Policlinicoy CSFC 0.5 por dla.‘ de
laboratorio
Transaminasa glutamico H, HP, Policlini CSFC 1 determinacion
Vv , HP, Policlinico y .
3010280 lacatica (TGO) Det. por paciente
Transaminasa glutamico H, HP, Policlini CSFC 1 determinacion
Vv , HP, Policlinico y .
3010290 oirvica (TGP) Det. por paciente
3010240  Suero control anormal Fco. E H, HP, Policlinicoy CSFC 05 por dle.] de
laboratorio
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Grupo 10: ANTIGENOS PARA DETERMINACION DE GRUPO SANGUINEO

‘1 N . Indicador de
Codigo  Descripcion del producto U/M  VEN Nivel de Uso
consumo
3080000 Albiminas 30% ml E H, HP, 0.05ml. por
prueba realizada
H, HP, Policlinico y
0.05ml. por
3080070 Control RH ml. E CSFC control realizado
H, HP, Policlinico y
. T 0.05ml. por
3080060 Anti RH ml. E CSEC prueba realizada
0.05ml. por
3080050 Anti Humano ml E H, HP, P
prueba realizada
H, HP, Policlinico y |
3080040 AntiB ml. E CSEC 0.05ml. por
prueba realizada
H, HP, Policlinico y
. 0.05ml. por
10 AntiA l. E
3080010 An m CSFC prueba realizada
H, HP, Policlinico y 0.05ml. por
3080020 AntiA,B ml. E CSEC

prueba realizada
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Grupo 11: MATERIAL DE REPOSICION PERIODICA DE LABORATORIO PARA PATOLOGIA

Indicador de
Codigo Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso
consumo
1 laminita de
Hy Lab. Epid . j
4070940 Cubre objeto 22 * 60 (onza Onza E yia p|, eon CUb;? gzijeato
de 50 unidades) patologia P
muestra
realizada
i H, HP, Policlinico y
4070970 Frasco gotero ambar de 10 Und. £ CSFC 1 Cada 6
ml. meses
. . H, HP, Policlinico y
Frasco coplin para fijacion 1Cada 6
4070960 de lamina Und. E CSFC meses
H, HP, Policlinico y
4070980 Lapiz punta de diamante Und. Vv CSFC 1 Anual
4071020 Probeta cilindrica de vidrio Und. E H /Lab. Epid. 1 Anual
de 50 ml.
4070950 Cgchlllas descartables para Caja £ Hy Lab. EpI’d con 1 Mensual
micrétomo de alta densidad patologia
1 laminita de
. . . cubre objeto
4070930 Cubre Ob.JetO 22 * 50 (onza Onza vV Hy Lab. Ep{d con por cada
de 50 unidades) patologia
muestra
realizada
1 laminita de
. . cubre objeto
4070920 Cubre objeto 22. 22 #1 Onza vV H por cada
(onza de 100 unidades)
muestra
realizada
Cubeta de vidrio para
4070910 tincién con capacidad de 30 Und. \Y H 1 Anual
laminas
4070900 Canas.tllla para tlnleo.n con Und. vV Hy Lab. Epid. 1 Anual
capacidad de 30 laminas
4070890  Beaker de vidrio 600 ml Und. E Hy Lab. Epid. 1 Anual
1 Anual por
4070990 Lente de proteccion Und. E H recurso de
laboratorio
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Indicador de
Codigo Descripcion del producto UM VEN Nivel de Uso
consumo
Hy Lab. Epid.
1100 087 Guantes de Nitrilo no Und E yLab p{d eon 2 Pares por
estéril talla S ' patologia recurso
Hy Lab. Epid.
1100088 Guantes de Nitrilo no Und E yra p{ eon 2 Pares por
estéril talla M ' patologia recurso
1100 096 Guantes de Nitrilo no Und £ HyLab. Ep|’d. eon 2 Pares por
estéril talla # 8 ' patologia recurso
Hy Lab. Epid.
1100 097 Guantes de Nitrilo no Und E yLab p{d eon 2 Pares por
estéril talla #9 ' patologia recurso
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Instrumentos de apoyo paragarantizarlos datos paralaprogramacién
de insumos

A continuacién se describe de manera general el propdsito de los formatos a utilizar
en la programacion (Informacién estadistica, programacién de insumos de laboratorio
clinico por nivel de resolucion, entre otros) Los formatos descritos a continuacion se
describen en la Figura 1 pag. 55y 2 pag.56.

1. Formato deregistro de consumo diario para laboratorio clinico: Registrade
manera detallada el consumo diario de materiales y reactivos de cada insumo
utilizado en el laboratorio clinico. Este registro sirve de base fundamental para
la programacion real de los insumos necesarios en el laboratorio de acuerdo a
la demanda. El consolidado del informe se entrega mensualmente al RIM. El
RIM digita la informacién a la base de datos del cuadro de mando.

2. Formato de registro de consumo diario para patologia: Describe el
consumo mensual de reactivos utilizados en esta area. El informe consolidado
se entrega al responsable de insumos médicos de la unidad de salud.

Otros instrumentos

Vale de abastecimiento interno para laboratorio clinico: Registra la salida de
los insumos de laboratorio que el responsable de laboratorio entrega a cada area
diariamente. Este vale le sirve de soporte para llenar la sabana de control de consumo
diario. Figura 4. pagina 58.

Libros de registro de resultados: Como parte de la normativa de documentacién
de datos de laboratorio clinico y de patologia, se debe llevar registro de todas las
pruebas realizadas por area clinica en libros de registro. El libro de registro debe de
contener en la portada el nombre del area clinica, y adentro describir las pruebas
realizadas diariamente con los valores obtenidos de los pacientes y los controles
internos diarios. Sirven de soporte para verificar el consumo con forme al niumero de
pruebas reportadas.
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Figura.4

SERVICIO DE LABORATORIO CLINICO
VALE DE ABASTECIMIENTO INTERNO

UNIDAD DE SALUD:
No:
AREA: Fecha (dd-mm-aa) / /

Responsable del Area:

item | Cédigo Descripcion Cantidad | Cantidad
Solicitada| Atendida
1
2
3
4
5
6
7
8
9
10
Entrega: Autorizado:

Recibe:
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Anexo 1. Red de Laboratorios de Bacteriologia

Numero Departamento Unidad de Salud
1 Hospital Infantil Manuel de Jesus Rivera
2 Hospital Bertha Calderén
3 Managua Hospital Lenin Fonseca
4 Hospital Solidaridad
5 Hospital Central
6 Masaya Hospital Humberto Alvarado
7 Granada Hospital Amistad Japon

INTERSILAIS
8 Chinandega Laboratorio Epidemioldgico
9 Ledn Hospital Escuela Oscar Danilo Rosales
10 Esteli Hospital San Juan de Dios
) Hospital Victoria Mota
11 Jinotega
SILAIS TECNOLAB
12 Matagalpa Laboratorio Epidemiolégico
13 Ocotal Laboratorio Epidemioldgico
14 Boaco Hospital José Nieboroswski
15 Chontales Laboratorio Epidemiologico
16 Bluefields Hospital Ernesto Sequiera
Fuente: Lab. Microbiologia CNDR.
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Anexo 2. Clasificacion de insumos VEN y ABC

Estos medicamentos son
MEDICAMENTOS
TRAZADORES. Son objeto

21 a 30 puntos Vital A de supervision permanente,
monitoreo, evaluacion,
educacion e investigacion
sistematica.

Son objeto de supervision e
investigacion, en particular
cuando se sospeche uso
inapropiado.

11 a 20 puntos Esencial B

) Se evalua su uso de forma
4 a 10 puntos No Esencial C aleatoria
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