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1. INTRODUCCIÓN  
 

El presente Manual de Toma de Muestra busca entregar en forma clara y sencilla a funcionarios 

administrativos y clínicos las directrices para una Toma de Muestra exitosa. 

 
Se presentan 7 divisiones principales: 

I. Cartera de Prestaciones: Indica totalidad de exámenes que se reciben en Unidad identificados 

por codificación Fonasa. Exámenes que se procesan en Laboratorio se detalla su disponibilidad 

(urgencia / rutina).   

II. Tablas de Resumen: Presentan principales características de exámenes que se procesan en 

unidad, agrupados según Unidad que procesa examen en Laboratorio. Indica referencia a 

utilizar para Toma de Muestra, así como referencia de instructivo que debe entregarse a 

paciente, instrucción para transporte de muestras y estabilidad de éstas. 

III.  Instrucciones Generales: Aplican a todas las muestras en relación a Identificación de Paciente, 

Identificación de Muestras y su traslado, Toma de Muestra por paciente y Criterios de Rechazo 

Generales de Muestras. 

IV. Instructivos detallados para Toma de Muestras. 

V. Muestra Crítica 

VI. Derivados: Prestaciones que no se procesan en Laboratorio pero que forman parte de cartera 
disponible. 

VII.  Instructivos de Información al paciente. 

VIII.  Referencias Bibliográficas que sustentan instrucciones de este manual. 
 
 

La adherencia a estas directrices nos permitirá entregar desde la Unidad de Laboratorio resultados 

precisos, confiables y oportunos. 
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i. CARTERA PRESTACIONES 

FONASA 
CÓDIGO 
MAI DENOMINACIÓN U

R
G

E
N

C
IA

R
U

T
IN

A

302040 FOSFATASA ALCALINA x x

302042 FOSFORO x

302045 GAMA GLUTAMIL TRANSPEPTIDASA x x

302046 GASES x

302047 GLICEMIA x x

302048 GLUCOSA 2 HRS SOBRECARGA 75gr x

302053 LIPASA x x

302055 LITIO x x

302056 MAGNESIO x x

302057 NITROGENO UREICO x x

302060 ALBUMINA x

302060 PROTEINAS TOTALES x x

302063 TRANSAMINASA GOT/AST x x

302063 TRANSAMINASA GPT/ALT x x

302064 TRIGLICERIDOS x

302067 COLESTEROL TOTAL x

302068 COLESTEROL HDL x

302075 PERFIL BIOQUIMICO x

302077 VITAMINA B12 x

302078 25 OH VITAMINA D x

302081 Calcio Ionico x

302083 Carboxi Hemoglobina x

303014 GONADOTROFINA CORIONICA SUB B x x

303015 HORMONA FOLICULO ESTIMULANTE (FSH) x

303016 HORMONA LUTEINIZANTE (LH) x

303017 INSULINEMIA BASAL x

303018 PARATHORMONA x

303020 PROLACTINA x

303024 TIROTROPINA (TSH) x

303026 TIROXINA LIBRE (T4L) x

303027 TIROXINA (T4) x

303028 TRIYODOTIRONINA (T3) x

303031 CURVA DE INSULINA x

305003 ALFAFETOPROTEINA (AFP) x

305012 COMPLEMENTO C3 x x

305012 COMPLEMENTO C4 x x

305019 FACTOR REUMATOIDEO x

305028 INMUNOGLOBULINA E Total x

305031 PROTEINA C REACTIVA x x

305070 ANTIGENO PROSTATICO ESPECIFICO x

BIOQUIMICOS

HORMONAL

INMUNOLOGICOS
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FONASA 
CÓDIGO 
MAI DENOMINACIÓN U

R
G

E
N

C
IA

R
U

T
IN

A

301021 Fibrinógeno x x

301026 Ferritina x x

301028 Fierro Serico x

301029 TIBC x

301036 Hematocrito x x

301038 Hemoglobina x x

301041 % Hemoglobina A1c x

301045 Hemograma x

301054 Met Hemoglobina x

301059 Concentrac. Protrombina x x

301065 Recuento Leucocitos x x

301066 Rec.Absoluto de Linfocitos x

301067 Recuento de plaquetas x

301068 Recuento de Reticulocitos x

301069 Recuento Diferencial x x

301072 Tiempo de Sangria x

301085 Tpo.Tromboplast. Parc. Activad x x

301086 VHS x

301095 DIMERO D x x

301096 PROCALCITONINA x x

302004 LACTATO x x

302005 ACIDO URICO x

302008 AMILASEMIA x x

302010 AMONEMIA x

302012 BILIRRUBINA TOTAL x x

302013 BILIRRUBINA DIRECTA x x

302015 CALCIO x x

302021 COLINESTERASA (Seudocolinesterasa) x x

302023 CREATININEMIA x x

302024 ACLARAMIENTO DE CREATININA x

302025 CK-MB x x

302026 CREATINKINASA-CK x x

302027 TROPONINA- T x x

302030 LDH x x

302032
ELECTROLITOS PLASMATICOS (Sodio, Potasio, 
Cloro)

x x

302035 NIVELES PLASMATICOS FARMACOS

Acido Valproico x x

Amikacina x

Carbamazepina x x

Fenitoina x x

Fenobarbital x x

Gentamicina x

Vancomicina x

HEMATOLOGIA

BIOQUIMICOS
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FONASA 
CÓDIGO 
MAI DENOMINACIÓN U

R
G

E
N

C
IA

R
U

T
IN

A

308004 HEMORRAGIA OCULTAS x

308005 LEUCOCITOS FECALES x

308010 CITOLOGICO x x

308012 CLORO x

308013 Eosinófilos Sec. Nasal x

308014 FISICO QUIMICO x x

308017 pH Líquido x

308044 Flujo Vaginal o Secreción Uretral x

309004 ACIDO URICO EN ORINA x

309006 AMILASURIA x x

309008 CALCIO CUANTITATIVO ORINA x

309010 CREATININURIA x

309011 Cuerpos Cetonicos x

309012 ELECTROLITOS URINARIOS x

309013 MICROALBUMINURIA x

309014 Determinacion de Embarazo x x

309015 FOSFORO EN ORINA x

309016 GLUCOSURIA ESPONTANEA x x

309020 UREA EN ORINA x

309022 ORINA COMPLETA x

309024 SEDIMENTO URINARIO x x

309028 PROTEINURIA x x

SC NT ProBNP x x

SC Magnesio en Orina x

SC IgM Virus Hanta x

SC Tinta China x

SC PANEL PNEUMONIA FILMARRAY x

SC PANEL RESPIRATORIO FILMARRAY x

SC AG HELICOBACTER PYLORI x

SC CULTIVO STREPTO GRUPO B x

EXAMENES SIN CODIFICACION FONASA

DEPOSICIONES, EXUDADOS, SECRECIONES Y OTROS
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FONASA 
CÓDIGO 
MAI DENOMINACIÓN U

R
G

E
N

C
IA

R
U

T
IN

A

306002 BACILOSCOPIA x

306004 DIRECTO AL FRESCO x

306005 TINCION DE GRAM x x

306007 COPROCULTIVO x x

306008 CULTIVO CORRIENTE x x

306011 UROCULTIVO x x

306091 HEMOCULTIVO x x

306014 VIBRIO x

306016 CULTIVO THAYER MARTIN x

306017 CULTIVO LEVADURAS x

306018 CULTIVO DE KOCH x

306023 CULTIVO DE MYCOPLASMA UREAPLASMA x

306026 ANTIBIOGRAMA x

306027 CONC.INHIBITORIA MÍNIMA x

306028 ANTIFUNGIGRAMA x

306038 RPR x

306042 VDRL x

306051 TEST DE GRAHAM x

306059 COPROPARASITOLOGICO SERIADO x

306070
ANTIGENO VIRAL (Influenza A-B, VRS, 
Parainfluenza1-2-3, Metapneumovirus, 
Adenovirus) 

x

306079 HEPATITIS B ELFA x

306079 HEPATITIS B Test Rapido x

306081 HEPATITIS C ELFA x

306081 HEPATITIS C Test Rapido x

306082
REACCION POLIMERASA EN CADENA SARS-COV-
2

x

306082
REACCION POLIMERASA EN CADENA SARS-COV-
2 (Film Array)

x

306082
REACCION POLIMERASA EN CADENA GENEXPERT 
(Film Array)

x

306082
REACCION POLIMERASA EN CADENA INFLUENZA 
A (Film Array)

x

306082
REACCION POLIMERASA EN CADENA INFLUENZA 
B (Film Array)

x

0306098 CLOSTRIDIUM DIFFICILE x

306169 VIH ELFA x

306169 VIH Test Rapido x

306170 ROTAVIRUS x

306270 VRS (Film Array) x

307007 TEST SUDOR X

BACTERIAS Y HONGOS

PARASITOS

VIRUS

PROCEDIMIENTOS CON PACIENTE
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301007 ANTICOAGULANTES CIRCULANTES O ANTICOAGULANTE LUPICO 301002 FOLATO ERITROCITARIO

301025 Factores VII, VIII, IX 301017 Deshidrogenasa glucosa-6-fosfato en eritrocitos

302035 NIVELES PLASMATICOS DIGOXINA 301044 ELECTROFORESIS DE HEMOGLOBINA

305008 ANTIESTREPTOLISINA O, POR TECNICA DE LATEX 301091 PROTEINA C - COAGULACION

305027 INMUNOGLOBULINAS IGA, IGG, IGM, C/U 301092 PROTEINA S LIBRE

306041 MHA-TP FTA-ABS 301093 RESISTENCIA PROT C ACTIVADA

306042 VDRL LCR 302009 AMINOACIDOS CUALITATIVO

306061 PARASITOS IGG/IGM (CHAGAS, HIDATIDOSIS, TOXOCARIASIS Y OTROS POR ELISA O 302035 FARMACOS Y/O DROGAS: LEVETIRACETAM, LAMOTRIGINA, OXCARBAMAZEPINA

309031 TAMIZAJE DROGAS ORINA 302050 ADENOSINDEAMINASA EN SANGRE, LIQUIDO PLEURAL, LIQUIDO CEFALORAQUIDEO

SC PREALBUMINA 302061 PROTEINAS, ELECTROFORESIS (INCLUYE COD. 03-02-060)

302079 25 OH VITAMINA D TOTAL POR ESPECTROMETRIA DE MASA

302082 PKU Fenilalanina Cuantitativa en Gotas de Sangre Seca

306061 PARASITOS IGG/IGM HIDATIDOSIS 303001 ADENOCORTICOTROFINA (ACTH)

SC SEROLOGIA CISTICERCOSIS, FASCIOLA 303002 ALDOSTERONA

SC VIH PEDIÁTRICO CONFIRMACIÓN 303003 ANDROSTENEDIONA, ng/mL

SC PCR TRYPANOSOMA CRUZI (CHAGAS TRASPLACENTARIO) RECIÉN NACIDO 303006 CORTISOL

SC CONFIRMACION HBV, HCV, VIH, HANTA 303007 CRECIMIENTO, HORMONA DE (HGH) (SOMATOTROFINA)

SC VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA: CONFIRMACION CEPAS, MENINGITIS, POLIO 303008 DEHIDROEPIANDROSTERONA SULFATO (DHEA-S)

SC ANTICUERPO ANTILEPTOSPIRA 303019 PROGESTERONA

303021 RENINA

303022 TESTOSTERONA EN SANGRE

306086 CARGA VIRAL VIH 303023 TESTOSTERONA LIBRE EN SANGRE

305091 SUBPOBLACION LINFOCITARIA 303025 TIROGLOBULINA

SC GENOTIPIFICACION VIH 303029 17 - HIDROXIPROGESTERONA

SC HLA B5701 303030 ESTRADIOL (17-BETA)

SC TROPISMO VIRAL 303035 CORTISOL LIBRE URINARIO

SC TEST RESISTENCIA INTEGRASA 303046 SHBG (SEX-HORMONE BINDING GLOBULIN)

SC VIH PEDIATRICO, CONFIRMACION 303047 IGF1 O SOMATOMEDINA - C (INSULINE LIKE GROWTH FACTOR)

303048 IGFBP3, IGFBP1 (INSULIN LIKE GROWTH FACTOR BINDING PROTEINS)  C/U

303050 METANEFRINA EN ORINA

303123 INDICE ANDROGENICO (INCLUYE TESTOSTERONA TOTAL Y SHBG)

305001 Alfa -1- antitripsina cuantitativa

305004 TAMIZAJE DE ANTICUERPOS ANTI ANTIGENOS NUCLEARES EXTRACTABLES (A- ENA: SM, RNP,

305005 ANTICUERPOS ANTINUCLEARES (ANA), ANTIMITOCONDRIALES, ANTI DNA (ADNA), ANTI

305007 ANTICUERPOS ESPECIFICOS Y OTROS AUTOANTICUERPOS (ANTICUERPOS ANTITIROIDEOS:

305009 ANTIGENO CARCINOEMBRIONARIO (CEA)

305010 BETA-2-MICROGLOBULINA

305025 INMUNOFIJACION DE INMUNOGLOBULINA, C/U

305029 INMUNOGLOBULINAS IGE, IGG ESPECIFICAS, C/U

305060 TIPIFICACION HLA B-27

305070 Antígeno prostático específico

0305081 ANTICUERPOS ANTIENDOMISIO

0305082 Anticuerpos Anticitoplasma de neutrofilos (ANCA), C-ANCA y P-ANCA, por IFI

0305084 AC ANTICARDIOLIPINAS

0305085 ANTICUERPOS ANTI LKM-1

305086 ANTICUERPOS ANTIGLIADINA IG G IG A

305170 ANTIGENO CA 125, CA 15-3 Y CA 19-9

305181 ANTICUERPOS ANTITRANSGLUTAMINASA (TTG)

306037 MYCOPLASMA IGG, IGM

306069 ANTICUERPOS VIRALES, DETERM. DE (ADENOVIRUS, CITOMEGALOVIRUS, HERPES SIMPLE,

306074 VIRUS HEPATITIS A, ANTICUERPOS IGG, IGM O TOTALES C/U

306076 VIRUS HEPATITIS B, ANTICUERPOS ANTI CORE

306076 Virus hepatitis B, antígeno E del (HBEAg)

306082 REACCION DE POLIMERASA EN CADENA (P.C.R.) CITOMEGALOVIRUS

308019 PROTEINAS, ELECTROFORESIS DE (INCLUYE PROTEINAS TOTALES) EN OTROS LIQUIDOS

308020 BANDAS OLIGOCLONALES (INCLUYE ELECTROFORESIS DE L.C.R., SUERO E INMUNOFIJACION)

309005 ACIDO 5 HIDROXIINDOLACETICO

309009 CALCULO RENAL

309029 PROTEINA BENCE JONES

SC ANTI CCP

SC ANTI-B2-GLICOPROTEINA I Ac IgG - IgM

SC ANTICUERPO ANTIMIELOPEROXIDASA

SC ANTICUERPO ANTIPROTEINASA 3

SC ANTICUERPOS ANTI PEROXIDASA

SC Calprotectina

SC FACTOR II PROTROMBINA 20210

SC FACTOR V LEIDEN MUTACION

SC HOMOCISTEINA

SC HORMONA ANTI MULLERIANA

SC HTLV

SC MARCADORES INMUNOLOGICOS EN DIABETES

SC PCR PANEL VIRAL MENINGEO 

SC PEPTIDO C

CONVENIO
EXAMENES DERIVADOS A OTROS PRESTADORES

HOSPITAL REGIONAL DE TALCA

ISP

PROGRAMA NACIONAL VIH
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ii.  TABLAS RESUMEN 
 
 

LABORATORIO HEMATOLOGIA Y COAGULACION (URGENCIA HEMATOLOGIA Y COAGULACION) 755964 

PRESTACION RECIPIENTE VOL 
MINIMO TRANSPORTE TOMA 

MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Hemograma (Hematocrito, 
hemoglobina, recuento de leucocitos, 
recuento de plaquetas, recuento de 
eritrocitos, constantes hematológicas, 
diferencial leucocitario) 

Tubo tapa 
lila (EDTA) 

3 mL 
(marca 

indicada en 
recipiente) 

0.5 mL 
pediátrico 

TA / UR 

ITM 01 1 

  X 

  

6 Hrs 

Perfil hematológico (hematocrito, 
hemoglobina, recuento de leucocitos, 
recuento de plaquetas) 

X X 
  

12 Hrs 

Recuento diferencial (fórmula 
leucocitaria diferencial automatizada, 
incluye perfil hematológico) 

X X 
  

12 Hrs 

Recuento de reticulocitos   X   6 Hrs 

Velocidad eritrosedimentación VHS   X   24 Hrs 

Fibrinogeno 

Tubo tapa 
celeste 

2,7 mL 
(marca en 
reciente) 

T Ambiente 

X X 
Completar recipiente con 

volumen de muestra indicado en 
recipiente para evitar pérdida de 
relación muestra/anticoagulante. 

8 Hrs 

Tiempo de protrombina X X 8 Hrs 
Tiempo de tromboplastina parcial 
activada (TTPa/TTPk) X X 4 Hrs 

Tiempo de Sangría No Aplica. Procedimiento realizado por profesional 
de Laboratorio. 15   X 

Citación por Toma de Muestra. 
Paciente Hospitalario contactar a 

Laboratorio 8:00 a 10:00 
No Aplica 

Test del Sudor No Aplica. Procedimiento realizado por profesional 
de Laboratorio. (ITM 45) 16   X 

Agenda Toma Muestra exclusiva. 
Paciente Hospitalario contactar a 

Laboratorio 8:00 a 10:00 
72 Hr 

TA: Temperatura Ambiente             UR: Unidad Refrigerante          
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BIOQUIMICA - INMUNOQUIMICA SANGUINEA (LABORATORIO URGENCIA) - 756061 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE VOL 
MINIMO 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN 
ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Dímero D Tubo tapa 
celeste 

2,7 mL 
(marca 

indicada en 
recipiente) 

Inmediato 
ITM 01 

1 

X X 
Recipiente único para 
prestación. Se rechaza muestra 
con hemolisis intensa 

8 Hr 

Hemoglobina glicada Tapa lila 3 mL (marca 
recipiente) 

Temperatura 
Ambiente   X Recipiente único para 

prestación. 24 Hrs (3 d) 

Ácido láctico (lactato) 

Tubo tapa 
gris. 

Pediátrico 
retiro 

laboratorio 

4 mL (marca 
en 

recipiente). 
Pediátrico 1 

mL 

Inmediato UR 

ITM 02 

X X 
Antes de tomar muestra, 
paciente debe permanecer en 
reposo por 30 minutos. Toma 
de muestra sin ligar. 

8 Hrs 

Amonio Tubo tapa lila 
(EDTA) 

3 mL (marca 
indicada en 
recipiente) 

Inmediato UR X   

Muestra con baja estabilidad. 
Proceso exclusivo laboratorio 
urgencia (Se ingresa solicitud 
urgente). Ayuno 8 Hrs. Se 
rechaza hemólisis leve. 

1 hora UR 

Pruebas hepáticas (incluye bilirrubina 
total y conjugada, fosfatasas alcalinas 
totales, GGT, transaminasas GOT/AST 
y GPT/ALT) 

Tapa amarilla. 
Un recipiente 

para una o 
más 

prestaciones 

2 mL TA / UR ITM 01 

X X Se rechaza muestra con 
hemólisis leve 8 Hrs 

Ferritina X X   24 Hrs 

TIBC (Incluye Ferremia)   X 
Se debe suspender uso 
de suplementos férricos 
previo a muestra. 

24 Hr (4 d) 

Procalcitonina X X   24 Hrs 
Ácido úrico   X   24 Hr (3 d) 
Amilasa X X   24 Hr (4 d) 
Bilirrubina total X X Rechazo muestra con 

hemólisis leve 

24 Hrs 
Bilirrubina total y conjugada X X 24 Hrs 
Calcio   X   24 Hr (7 d) 
TA: Temperatura Ambiente             UR: Unidad Refrigerante          
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BIOQUIMICA - INMUNOQUIMICA SANGUINEA (LABORATORIO URGENCIA) - 756061 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE VOL 
MINIMO TRANSPORTE TOMA 

MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 
U

R
G

E
N

C
IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Colinesterasa 

Tapa 
amarilla. Un 
recipiente 
para una o 

más 
prestaciones 

2 mL TA / UR ITM 01 1 

X X   6 Hr 
Creatinina X X   24 Hr (7 d) 

Creatinkinasa - MB (CK-MB) X X 
Se rechaza muestra con 

hemólisis leve 48 Hrs 

Creatinkinasa total (CK total) X X 

Ejercicio físico extremo, 
aumenta valores de CK. Se 

rechaza muestra con 
hemolisis moderada. 

8 Hrs 

Troponina T X X 
Se rechaza con hemolisis 

moderada. 2 Hrs 

Deshidrogenasa láctica (LDH) X X 
Se rechaza muestra con 

hemólisis leve 24 Hr (4 d) 

Electrolitos plasmáticos (sodio, potasio, 
cloro) X X 

  24 Hr (7 d) 

Fosfatasa alcalina X X   24 Hr (7 d) 
Fósforo (fosfato) 

 
X   24 Hrs 

Gammaglutamiltransferasa (GGT) X X 
Se rechaza con hemolisis 

moderada. 24 Hr (7 d) 

Glucosa X X Ayuno 8 - 10 horas 8 Hrs 
Lipasa X X   8 Hrs 
Magnesio X X   24 Hr (7 d) 
Nitrógeno ureico (BUN) y/o urea X X   24 Hr (7 d) 
Albumina   X   24 Hr (6 d) 
Proteínas totales X X Ayuno 8 - 10 horas 24 Hr (6 d) 
Transaminasa GOT/AST X X Se rechaza muestra con 

hemólisis moderada 

24 Hr (2 d) 
Transaminasa GPT/ALT X X 24 Hr (2 d) 
Colesterol total   X 

Ayuno 10 - 12 Hrs 
24 Hr (2 d) 

Colesterol HDL   X 24 Hr (2 d) 
Triglicéridos   X 24 Hr (2 d) 
TA: Temperatura Ambiente             UR: Unidad Refrigerante          
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BIOQUIMICA - INMUNOQUIMICA SANGUINEA (LABORATORIO URGENCIA) - 756061 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE VOL 
MINIMO 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Vitamina B12 

Tapa amarilla. 
Un recipiente 

para una o 
más 

prestaciones 

2 mL 

TA / UR 

ITM 01 

1 

  X 

Tratamiento con (Biotina) 
Vitamina B debe esperar 
al menos 8 horas desde 
última dosis 

2 Hrs 

25 OH Vitamina D   X   8 Hrs 

Perfil Bioquímico (12 
parámetros)   X 

Ayuno 10 - 12 Hrs (Glic, Crea, 
Urea/BUN, GOT, GPT, FF.AA, 

Bb Total, Albumina, Prot 
Total, A.Urico, Colest) 

8 Hrs 

NP Acido Valproico 

ITM 01 ITM 
47 

X X 
Basal: Antes de 

administrar la siguiente 
dosis, alcanzado estado 

de equilibrio. 

8 Hrs (2 d) 
NP Carbamazepina X X 8 Hrs (2 d) 

NP Fenitoína X X 8 Hrs (4 d) 

NP Fenobarbital X X 8 Hrs (7 d) 

NP Litio X X 8 Hrs (1 d) 

Creatinina, depuración de 
(aclaramiento, clearence) 

Tubo tapa 
amarilla + 

Muestra orina 
24 Hrs 

2 mL / orina 
de 24 hrs 

(alícuota de 10 
mL) 

ITM 01 / 
ITM 07 1 y 6   X 

Se requiere envío 
conjunto de muestra de 
orina.  

24 Hr (2 d) 

Gases y equilibrio ácido base en 
sangre venosa o arterial (pH, O2, 
CO2, exceso de base, 
bicarbonato, cooximetría, 
methemoglobina) 

Jeringa 
heparinizada 3 

mL para 
adultos. 1 mL 

para 
pediatricos. 

3 mL para 
adultos. 1 
mL para 

pediatricos 
Inmediato 

Refrigerado 

ITM 03 

1 

X   

Muestra sin coágulos, sin 
burbujas. Proceso exclusivo 

como urgencia (ingresar 
como urgencia) por baja 
estabilidad de muestra. 30 minutos UR 

Calcio iónico Arterial o Venoso 
(Incluye Gases y equilibrio ácido 
base) 

X   Siempre se solicita asociado 
a Gasometría 

Gases y equilibrio ácido base en 
sangre de cordon (pH, O2, CO2, 
exceso de base, bicarbonato, 
cooximetría, methemoglobina) 

Jeringa 
heparinizada 

Acorde a 
jeringa: 3 mL 
o 1 mL 

ITM 04 X   

Muestra sin coágulos, sin 
burbujas. Proceso exclusivo 

como urgencia (ingresar 
como urgencia) por baja 
estabilidad de muestra. 

30 minutos 
UR 

TA: Temperatura Ambiente             UR: Unidad Refrigerante       NP: Niveles Plasmáticos   
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LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS) - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
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o 

P
ac

ie
nt

e 
U

R
G

E
N

C
IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN 
ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Baciloscopia Zhiel-Neelsen por 
concentración de líquidos (orina u 
otros) 

Orina: Frasco 
tapa rosca 
hermética 

estéril 60 mL. 
Líquidos: tubo 
cónico estéril. 

Tejidos: 
muestra 

obtenida de 
biopsia. 

Contenido 
gástrico: tubo 
estéril tapa 

rosca. 

24-48 Hr 
(Orina: 30 
mL. Otros 
líquidos: 1 

mL) 

Inmediato. 
Protegida de 
la luz. 
Transportar 
con unidad 
refrigerante ITM 11 

14   X 

Entregar IP 14. Se debe 
realizar una orden por cada 
muestra. Orina: una 
muestra diaria de la 
primera orina de la 
mañana, segundo chorro, 
durante 5 días (inicio: 
domingo). Líquidos: 
muestra única. 

4 Hrs 
Refrigerado 

Baciloscopia Zhiel-Neelsen 
expectoración 

Caja tapa rosca 24-48 Hr 

Protegida de 
la luz con 
unidad 
refrigerante 

13   X 

Entregar IP 13 e indicar leer 
instrucciones en orden. 2 
muestras: una muestra 

espontánea al momento de 
consulta, otra a primera 

hora de la mañana. 

4 Hrs 

Tincion de Gram 
Según Muestra 

Ver 
Observaciones 

2 Hr Inmediato ITM 10 NA X X 

Ocular: portaobjeto con 
muestra inoculada con 
torula con torula seca 

estéril. Vaginal: torula con 
medio Stuart. Uretral: 

portaobjeto inoculado con 
torula seca estéril. 

Envío 
inmediato al 
laboratorio. 

Coprocultivo (Incluye Vibrio) 
Tórula con 
medio Cary 

Blair 
3-4 días Temperatura 

ambiente ITM 30 9   X Entregar IP. 9 24 Hrs 
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LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS) - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPOR
TE 

TOMA 
MUESTR

A 

In
st

ru
ct
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o 

P
ac

ie
nt

e 
U

R
G

E
N

C
IA 
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U
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N
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INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDA
D MUESTRA 
T° Ambiente 

(Centrifugada) 

Cultivo corriente expectoración - 
lavado bronquio alveolar 

Expectoración: tubo boca 
ancha tapa rosca estéril. 

Lavado bronquio 
alveolar: tubo cónico 

tapa rosca estéril. 
3-4 días 

 
Temperatura 

ambiente. 

ITM 12 

N
o 

A
pl

ic
a 

  X 

Muestra de expectoración: 
debe obtenerse mediante 

estimulación kinésica. 
Rechazos: muestras 

contaminadas o no aptas. 

2 Hrs 

Cultivo corriente portación nasal 

Tórula estéril medio 
Stuart 

ITM 14   X   24 Hrs 
Cultivo corriente herida 
infectada ITM 15   X Muestra requiere aseo 

quirúrgico previo 
24 Hrs 

Cultivo corriente secreción 
faríngea ITM 16   X   24 Hrs 

Secreción vaginal directo al 
fresco 

Tuco cónico tapa rosca 
con suero fisiológico. 24 Hr 

Enviar antes 
de 1 hr a 

laboratorio. 
Temperatura 

ambiente. 
ITM 18 8 

  X 
Entregar IP. 6. 

Envío 
inmediato 

al 
laboratorio 

Cultivo corriente secreción 
vaginal Torula estéril medio 

Stuart 

3-7 días  
Temperatura 

ambiente 

  X 24 Hrs 

Cultivo corriente secreción 
uretral 3-4 días ITM 19 

N
o 

A
pl

ic
a 

  X   24 Hrs 

Cultivo corriente abscesos Tubo estéril 3-4 días 

Enviar antes 
de 1 hr a 

laboratorio. 
Temperatura 

ambiente. 

ITM 21   X Entregar IP. 06. Solicitar 
material en laboratorio. 

Envío 
inmediato al 
laboratorio. 

Cultivo corriente ocular Tubo estéril 3-4 días 

Inmediato 
Temperatura 

Ambiente 
(TA) 

ITM 22   X   2 Hrs 

Cultivo corriente tejidos, huesos 
Exudado: tórula medio 

Stuart. Raspado corneal: 
agar 

7-10 días ITM 25   X Retirar agar en laboratorio. 24 Hrs 

Cultivo corriente líquidos de 
cavidades normalmente estériles 

Frasco boca ancha tapa 
rosca estéril 3-8 días ITM 26   X 

Hueso y tejido tamaño 
no mayor a 2 cm 2 Hrs 
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LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS) - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R
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E

N
C

IA 
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U
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N
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INSTRUCCIÓN 
ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Tamizaje Portación Streptococcus 
Grupo B 

Torula estéril en 
Medio Todd 

Hewitt 
3-4 días Temperatura 

Ambiente ITM 46 8   X Hospitalizado Retirar 
Material en Laboratorio 48 Hrs 

Urocultivo, recuento de colonias y 
antibiograma 

Frasco 
hemocultivo 
pediátrico o 

frasco estéril. 

3-4 días 
Inmediato 
Temperatura 
Ambiente (TA) 

ITM 05.B 5 X X   
Envío 

inmediato al 
laboratorio. 

Hemocultivo aerobio adultos 
Frasco 

hemocultivo 
adulto 

3-7 días (8 
mL) 

Inmediato 
Temperatura 
Ambiente (TA) 

ITM 27 

N
o 

A
pl

ic
a X X 

Dos frascos de sitio 
punción diferente. 

Volumen óptimo 10 mL 
adulto, 4 mL pediátrico. 

NO ROTULAR SOBRE 
CODIGO. Cada frasco con 
su propia orden. Primer 

periférico asignar petición 
más baja 

Envío 
inmediato 

Hemocultivo aerobio niños 
Frasco 

hemocultivo 
pediátrico. 

3-7 días (1 
mL) 

Inmediato 
Temperatura 
Ambiente (TA) 

ITM 27 X X 
Envío 

inmediato al 
laboratorio. 

Cultivo para Neisseria 
Siembra 

inmediata agar 
Thayer Martin 

2 días 
Inmediato. 

Temperatura 
ambiente 

ITM 16 8   X 
Entregar instructivo. 
Toma de muestra se 

realiza en poli ETS. Retiro 
de agar en laboratorio. 

No aplica.  

Cultivo para hongos 

Muestra 
ungueal/dérmica: 
sobre papel filtro 
estéril. Muestras 
mucosas: tórula 
medio estéril. 

Hasta 30 
días 

Temperatura 
ambiente 

ITM. 28 
ITM. 29 10   X 

Entregar IP. 08Toma de 
muestra ambulatoria que 

se solicita en poli 
dermatología. 

6 Hrs 
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LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS) - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Mínimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 
U

R
G

E
N

C
IA 

R
U
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N
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INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Cultivo para bacilo de Koch 

Orina: Frasco tapa rosca 
hermética estéril 60 mL. 

Líquidos: tubo cónico 
estéril. Tejidos: muestra 

obtenida biopsia en 
frasco tapa rosca estéril. 
Expectoración: caja tapa 

rosca. 

60 días 
(Orina: 
30 mL. 
Otros 

líquidos: 
1 mL) 

Protegido 
de la luz. 

Con unidad 
refrigerante. 

ITM 11 13    
14   X Indicar leer instrucciones 

en orden. 3 a 5 días 

Cultivo 
Mycoplasma/Ureaplasma  

Medio de transporte 
Mycoplasma 
/Ureaplasma 

3 días 
Envío 

Inmediato. 
Temperatura 

Ambiente 

ITM 20 8   X Solicitar material en 
laboratorio. 

Envío 
Inmediato 

RPR Tubo amarillo 24 Hr (5 
mL) TA / UR ITM 40 1 X   

Indicar grupo, código de 
pesquisa y origen. Enviar 

Planilla 

48 Hrs 

VDRL Tubo amarillo 
72 Hr (5 

mL. 
Pediátrico: 

3 mL) 

TA o UR ITM 41 1   X 4 Hr (48 hrs 
Refrigerada) 
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LABORATORIO PARASITOLOGIA - 755964 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Graham, examen de  
5 Portaobjetos 

con cinta 
adhesiva 

3 días Temperatura 
ambiente ITM 43 11   X 

Entregar Material e IP 11. 
Hospitalizado retirar 
material en Laboratorio 

3 a 4 
semanas 

Coproparasitológico seriado 
simple 

Frasco tapa 
rosca con PAF 
(conservante) 

72 Hr 
(Depositar 
muestra 

equivalente 
al tamaño de 
un poroto.) 

Temperatura 
Ambiente / 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 44 12   X 

Entregar IP. 12. Paciente no 
debe haber ingerido en los 
últimos dos días antibióticos, 
quimioterapéuticos, purgantes 
oleosos, antiparasitarios, 
medicamento compuestos por 
carbón o bario. 

30 días 

Gusanos macroscópicos, 
diagnóstico de  

Frasco limpio 
con suero/agua 72 Hr No Aplica   X Utilizar suero fisiológico (o 

agua) 24 a 48 Hrs 

LABORATORIO VIROLOGIA - SEROLOGIA URGENCIA 756159 - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

IFI (virus sincicial respiratorio, 
parainfluenza 1, 2 y 3, influenza 
A y B, metapneumovirus y ADV) 

Tubo con PBS 24 Hr Unidad 
refrigerante ITM 37 NA   X 

Retirar material en laboratorio. 
Si existe sospecha de IRA grave 

enviar formulario de 
notificación. 

Envío 
inmediato 

Virus hepatitis C, anticuerpo de 
(anti HCV) ELFA Tubo tapa 

roja 

48 Hr (8 mL 
Pediátrico 4 

mL) 
Temperatura 
Ambiente / 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 38 

1 

  X   

4 Hr (48 hrs 
Refrigerada) 

Virus hepatitis B, antígeno de 
superficie ELFA   X   
Virus hepatitis B test rápido 
(accidentes laborales, trabajo de parto, 
tamizaje diálisis urgencia, 
procuramiento) 

Tubo tapa 
roja. 

Pediátrico 
amarillo 

2 Hr (8 mL. 
Pediátrico 4 

mL) 
ITM 35 

X   Para accidente laboral 
identificar si corresponde a 

paciente fuente o 
accidentado. Virus hepatitis C test rápido 

(tamizaje diálisis urgencia, 
procuramiento) 

X   
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LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS)  - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORT
E 

TOMA 
MUESTR

A 

In
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ru
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o 

P
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ie
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G

E
N
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IA 

R
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INSTRUCCIÓN 
ADICIONAL 

ESTABILIDA
D MUESTRA 
T° Ambiente 
(Centrifugada

) 
Rotavirus 

Frasco 
tapa rosca 2 Hr (1 mL) 

Temperatura 
Ambiente / 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 09 7 
X     

2 Hrs 
Adenovirus X     

Clostridium difficile toxigénico ITM 31 

N
o 

A
pl

ic
a 

X   
Sólo deposición 
diarreica. Enviar 
formulario B2 

2 Hr 

Detección IgM virus hanta 
Tubo tapa 

lila + 
amarillo 

2 Hr (4 mL) ITM 39 X   

Anexar formulario 
envío ISP. Muestras 
positivas se realiza 

recuento 
Inmunoblastos 

Envío 
inmediato 

DEPOSICIONES 
Leucocitos Fecales 

Frasco 
tapa rosca 
hermética 

10 mL 

Temperatura 
ambiente ITM 09 7 

  X 
Entregar IP. 7 

24 Hr 
H. Pylori Anígeno en deposición 

Tamaño 
de una uva 

  X 24 Hr 

Hemorragia oculta en deposiciones   X 
Entregar IP. 7 mujer no 
debe estar en periodo 
menstrual 

24 Hr 

BIOLOGIA MOLECULAR 

RTPCR - SARSCoV 
Tórula 
Medio 

Transporte - 
Tubo Cónico  

24 Hr (1 
mL) 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 17 
ITM 12 
ITM 37 

N
o 

A
pl

ic
a 

  X 
Se realiza notificación 
Epivigila e ingreso por 

PNTM. Muestra 
24 Hr 

Film Array Respiratorio - SARSCoV 
Tórula 
Medio 

Transporte 
VTM 

2 Hr (según 
orden arribo 

unidad) 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 17 X   
Se realiza notificación 
Epivigila e ingreso por 

PNTM Envío 
inmediato 

Film Array Neumonia 
Frasco 

estéril Tapa 
Rosca 

ITM 12 X   

 

  

Genexpert para Expectoración Caja Tapa 
Rosca 2 d (1 mL) 

Unidad 
Refrigerante 
Protegido de 

la luz 

ITM 11 

13   X Orden Genexpert. 
Siempre debe 

solicitarse GeneXpert y 
cultivo 

48 Hr 

Genexpert para Liquido 
Cefalorraquideo, Contenido 
Gastrico, Lavado broncoalveolar. 

Tubo 
Cónico 
Estéril 

2 d (2 mL) 14   X 4 Hr 
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IAAS  - VIGILANCIA - LABORATORIO MICROBIOLOGÍA (BACTERIAS Y HONGOS)  - 756161 - 756160 

PRESTACION RECIPIENTE 
TPO 

Respuesta 
(Vol Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Tiempo diferencial 
hemocultivo aerobio 

Frasco 
hemocultivo 

adulto/ 
pediátrico 

3-7 días 
(Adulto 8 

mL. 
Pediátrico 

0,5 mL) 

Temperatura 
ambiente 

ITM 27 

N
o 

A
pl

ic
a 

X X 

Dos frascos de sitio punción 
diferente 1 Frasco de Catéter. 
Volumen óptimo 10 mL 
adulto, 4 mL pediátrico. NO 
ROTULAR SOBRE CODIGO. 
Cada frasco con su propia 
orden. Asignar petición más 
baja a primer periférico, luego 
segundo periférico y 
finalmente a catéter 
(arrastre). Diagnóstico I. 
asociado a catéter. 

Envío 
inmediato al 
laboratorio. 

Cultivo cuantitativo aspirado 
endotraqueal 

Tubo aspirado 
traqueal 
graduado 

3-4 d (Vol: 
0,5 - 1 mL) ITM 13 X X Se solicita apoyo 

diagnóstico NAVM. 

2 Hrs 

Cultivo corriente herida 
operatoria 

Tórula esteril 
medio Stuart 3-4 días ITM 15 X X 

Se solicita apoyo 
diagnóstico IHO. 

48 Hrs 

Cultivo corriente 
endoftalmitis post cirugia 
catarata 

Frasco 
hemocultivo 
pediátrico 

3-4 días ITM 24 X X Se solicita apoyo 
diagnóstico EIPC. 4 Hrs 

Hisopado rectal BGN-CP Tórula medio 
Stuart 3 días ITM 42 X X Envío muestra acorde a 

protocolo vigilancia 
BGN PC: Bacilo Gram Negativo Carbapenemasa Positiva  
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LIQUIDOS LABORATORIO URGENCIA - MICROBIOLOGIA (BACTERIAS Y HONGOS) - 756160 - 756161 

PRESTACION RECIPIENTE 
TPO 

Respuesta 
(Vol Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 

U
R

G
E

N
C

IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Centrifugada) 

Citológico (microscopía directa, 
recuento celular y citológico 
porcentual) 

LCR: Tubo Khan. 
Otros líquidos: 
Tubo tapa lila. 

2 Hr (LCR: 1 
mL. Otros 
líquidos: 3 

mL) 

TA / UR 

ITM 26 

N
o 

A
pl

ic
a 

X   Retirar material en 
laboratorio. 4 Hrs 

Cuerpos lamelares (líquido 
amniótico) 

Tubo lila 
pediátrico 

2 Hr (Marca en 
recipiente) X   Rechazo muestras 

hemorrágicas Hasta 5 días 

Físico - químico (General: 
aspecto, color, glucosa, proteína. 
LCR: Cloro. Pleural: Colesterol) 

LCR: Tubo Khan 
estéril. Otros 
líquidos: Tubo 
cónico estéril 
tapa rosca. 

2 Hr (LCR: 1 
mL. Otros 

líquidos: 3 mL) 

X   

Rechazo muestra 
hemorrágica. (Excepto LCR) 

Retirar material en 
laboratorio. Cálculo de Índice 

si en la misma solicitud se 
realiza examen en sangre: 

Glucosa, Proteína, Colesterol. 

2 Hrs 

LDH en líquido X   2 días 

pH en líquido Jeringa 
heparinizada 2 Hr (1 mL) UR X     30 minutos 

LCR: Látex diagnóstico meningitis 
bacteriana Tubo Khan 

estéril 2 Hr (1 - 2 mL) TA 
X   Retirar material en 

laboratorio. 
1 hora 

Tinta china en LCR X   1 hora 

TA: Temperatura Ambiente             UR: Unidad Refrigerante     LCR: Líquido Céfalo Raquídeo   
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ORINAS BIOQUIMICA - URGENCIA (756061 - 756160) 

PRESTACION RECIPIENTE 

TPO 
Respuesta 

(Vol 
Minimo) 

TRANSPORTE TOMA 
MUESTRA 

In
st

ru
ct

iv
o 

P
ac

ie
nt

e 
U

R
G

E
N

C
IA 

R
U

TI
N

A 

INSTRUCCIÓN 
ADICIONAL 

ESTABILIDAD 
MUESTRA T° 

Ambiente 
(Refrigerada) 

Orina completa 
Tubo 10 mL 

2 Hr 
Urgencia 24 
Hr Rutina(5 

mL) 

Temperatura 
Ambiente / 

Unidad 
Refrigerante 

ITM 05.b 5 
  X Orina de segundo 

chorro. Entregar IP 5. 
Rotular tubo "2" 

2 Hrs 
Sedimento de orina X X 2 Hrs 
Cuerpos cetónicos X X 2 Hrs 
Amilasa 

Tubo 10 mL. 
1 recipiente 
para una o 

más 
prestaciones 

ITM 05.a 4 

X X 

Orina de primer 
chorro.  Entregar IP 
4. Rotular tubo "1" 

2 Hrs (48 Hr) 
Ácido úrico   X 
Calcio cuantitativo en orina   X 
Creatinina cuantitativa en orina   X 
Electrolitos en orina (sodio, potasio, 
cloro)   X 5 días 

Embarazo, deteccion de X X 

2 Hrs (24 Hr) 
Fosforo cuantitativo en orina   X 
Magnesio cuantitativo en orina   X 
Glucosa en orina (cuantitativa) X X 
Urea en orina   X 48 Hrs 
Microalbuminuria cuantitativa (indice 
micral/creatinina)   X 2 Hrs (48 Hr) 

Indice proteina/creatinina X X 2 Hrs (24 Hr) 

Proteina cuantitativa en orina (24 hrs) 2 Lt 24 Hr ITM 07 6   X Orina de primer 
chorro.  Entregar IP 6 2 Hrs (48 Hr) 
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1.2.  Rotulación de recipiente con nombre de paciente se realiza mediante: 
- Código de barra. Servicios y centros externos con acceso a SIL deben ingresar datos 

demográficos del paciente y exámenes solicitados.  
- Al momento de guardar la petición se imprimen códigos de barra con la información del paciente 

y tubo respectivo según examen.  
Rotular tubos dejando 1 cm entre el código de barra y el fondo del tubo como se indica en la 
siguiente imagen: 

- Rotulación Manual: En sitio asignado en recipiente. No utilizar papel permacell. 
 

2. CONSERVACION Y TRASLADO DE  MUESTRAS: 
2.1. Cada servicio debe disponer de gradillas, recipientes para proteger de luz y cooler adecuado 

en tamaño de acuerdo a su necesidad, identificado con logo de peligro biológico. 
2.2. Para transporte de muestras que requieran refrigeración, deben acompañarse de pilas 

refrigerantes en su interior (suficientes para mantener una temperatura aproximada de 2 a 
8°C) que permitirá el transporte de muestras desde Unidades a Laboratorio. Evitar ubicar 
muestra sobre unidad refrigerante, ya que puede producir hemólisis. 

2.3. A excepción de muestras que indican transporte inmediato en frío, muestras se almacenan 
acorde a tipo de recipiente: 

2.3.1. Las muestras cuyo recipiente corresponden a tubos (sangre, orina, tórulas con medio de 
transporte) son almacenadas en gradillas ordenadas por paciente en filas. 

2.3.2. Los recipientes que corresponden a frascos se almacenan en posición vertical asegurando el 
cierre completo de recipiente. 

 

2.4. Las órdenes de solicitud de exámenes deben trasladarse separadas de muestras, fuera de 
cooler. 
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surgir. 
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4.7.6. Puncionar vena en ángulo de 30º (trate de no puncionar directamente sobre la vena, puesto que 
la puede atravesar e impedir toma de muestra). 

4.7.7. Conecte tubo o aspire suavemente, apenas se produzca flujo de sangre suelte torniquete. 
4.7.8. Para toma de muestra al vacío rellenar tubo hasta cese de flujo y reemplazar en caso de requerir 

recipientes adicionales. 
4.7.9. El orden de llene de recipientes siempre debe ser según tipo de obtención de muestra:   

ORDEN Sistema Toma Vacío Sistema Jeringa tradicional 
1 Hemocultivo Hemocultivo 
2 Celeste Tubos sin aditivos 
3 Amarillo (Gel separador) Celeste 
4 Rojo Plástico Amarillo (Gel separador) 
5 Verde / Jeringa preheparinizada Rojo Plástico 
6 Lila Verde / Jeringa preheparinizada 
7 Gris Lila 
8 Preparación Local Gris 
9  Preparación Local 

 
4.7.10. Remueva la aguja del brazo con movimiento suave al terminar de colectar. 
4.7.11. Colocar tórula seca sobre la punción y comprima. En caso de ser posible, solicite al paciente 

que afirme la tórula sin flectar el brazo. 
4.7.12. Desmonte la aguja: 
4.7.13.1. Muestra al vacío: De la funda en receptáculo de material corto punzante 
4.7.13.2. Muestra Tradicional: Con pinza y elimine en receptáculo de material 

corto punzante. 
4.7.14. Coloque parche adhesivo y despida al paciente. 
4.7.15. Retire material, desechos y retírese los guantes, desinfecte tanto la 

unidad como ligadura con alcohol al 70% 
4.7.16. Agite tubos por inversión completa en forma suave (Imagen) 3-4 veces 

celeste, 5 veces amarillo-rojo, 8 veces lila y gris. 
4.7.17. Revisar tubos que requieran transporte específico (protegido de luz) 

 
4. CRITERIOS DE RECHAZO: General. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Inversión Completa Tubo: 1 Vez 
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5.  ANEXOS: 
 

1. SITIOS DE PUNCION BRAQUIAL  
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4.4.9  Para toma de muestra al vacío rellenar tubo hasta cese de flujo y reemplazar caso de requerir 
recipientes adicionales 

 
4.7.13. El orden de llene de recipientes siempre debe ser:  

ORDEN Sistema Toma Vacío Sistema Jeringa tradicional 
1 Hemocultivo Hemocultivo 
2 Celeste Tubos sin aditivos 
3 Amarillo (Gel separador) Celeste 
4 Rojo Plástico Amarillo (Gel separador) 
5 Verde / Jeringa preheparinizada Rojo Plástico 
6 Lila Verde / Jeringa preheparinizada 
7 Gris Lila 
8 Preparación Local Gris 
9  Preparación Local 

 
Remueva la aguja del brazo con movimiento suave al terminar de colectar. 

4.4.10 Colocar torula seca sobre la punción y comprima. En caso de ser posible, solicite al 
paciente que afirme la torula sin flectar el brazo. 

4.4.11 Desmonte la aguja: 
4.4.13.1 Muestra al vacío: De la funda en receptáculo de material corto punzante 
4.4.13.2 Muestra Tradicional: Con pinza y elimine en receptáculo de 

material corto punzante. 
4.4.14 Coloque parche adhesivo y despida al paciente. 
4.4.15 Retire material, desechos y retírese los guantes, desinfecte tanto 

la unidad como ligadura con alcohol al 70% 
4.4.16 Agite tubos por inversión completa en forma suave 3-4 veces 

celeste, 5 veces amarillo-rojo, 8 veces lila y gris.  
4.4.17 Revisar tubos que requieran transporte específico (protegido de 

luz) 
 

 
5.  ANEXOS: 

 
1. SITIOS DE PUNCION BRAQUIAL  

 

 
 

Inversión Completa Tubo: 1 Vez 
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Cálculo volumen Solución glucosada a administrar según peso 

1. Definir cantidad de gr de glucosa a administrar según fórmula: Peso paciente (kg)x 1.75 
2. Calcular por regla de 3 volumen a administrar según presentación de solución glucosada. 
Ej. Para solución glucosada cuya presentación es 75 gr/250 mL:  
  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Para solución de 250 mL con 75 gr de Glucosa: mL a administrar = (gr Glucosa según peso x 250 mL) / 75 gr

Peso
gr 

glucosa
Solución 

mL
Peso

gr 
glucosa

Solución 
mL

Peso
gr 

glucosa
Solución 

mL
Peso

gr 
glucosa

Solución 
mL

1 1,75 6 12 21 70 23 40,25 134 34 59,5 198
2 3,5 12 13 22,75 76 24 42 140 35 61,25 204
3 5,25 18 14 24,5 82 25 43,75 146 36 63 210
4 7 23 15 26,25 88 26 45,5 152 37 64,75 216
5 8,75 29 16 28 93 27 47,25 158 38 66,5 222
6 10,5 35 17 29,75 99 28 49 163 39 68,25 228
7 12,25 41 18 31,5 105 29 50,75 169 40 70 233
8 14 47 19 33,25 111 30 52,5 175 41 71,75 239
9 15,75 53 20 35 117 31 54,25 181 42 73,5 245
10 17,5 58 21 36,75 123 32 56 187 43 75,25 250
11 19,25 64 22 38,5 128 33 57,75 193
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4.3.3. Entregar al paciente SR, el envase de recolección de muestra ya rotulado con papel permacell, 
con su nombre completo y el número de muestra correspondiente (primera, segunda, tercera, o 
primera o segunda de CT y el mes correspondiente). Estos datos deben ser pegados en el 
cuerpo del frasco y no en la tapa. 

4.3.4. Solicitar una buena muestra de esputo usando palabras conocidas en cada lugar (esputo, flema, 
expectoración, desgarro) 

4.3.5. Instruir con lenguaje sencillo y comprensible para que tome aire profundamente por la nariz, 
llenado sus pulmones y que lo retenga tanto como sea posible. 

4.3.6. Indicarle al paciente que se incline un poco hacia adelante y toser fuertemente tratando de 
arrastrar la flema que proviene del árbol bronquial. 

4.3.7. Depositar en su totalidad la muestra dentro del frasco, evitando derramarla por las paredes y 
evitar contaminar sus manos. 

4.3.8. Tapar bien el frasco y limpiar el exterior del envase con papel desechable. 
4.3.9. Entregar el frasco al personal de salud asignado para ello, el cual debe verificar que el frasco 

esté bien cerrado y que la orden de solicitud del examen contenga toda la información 
requerida en ella. 

4.3.10. No envolver la caja de muestra en la orden del examen. Guardar la caja en refrigeración y no 
exponerla a la luz. 

 
4.4. Orina : Debe recolectarse idealmente 3- 6 muestras en días seguidos, para cada día seguir las      

mismas instrucciones que se realizan para urocultivo. No se recolectan muestras sábado y domingo. 
4.4.1. Entregar instructivo de recolección urocultivo. 
4.4.2. Cada muestra debe venir con su orden para estudio bacteriológico de TBC. 
4.4.3. Volumen mínimo 30 mL (mitad de recipiente) 
4.4.4. Las muestras deben enviarse inmediatamente al laboratorio para ser procesadas. Estas deben 

procesarse antes de 4 horas de obtenida la muestra. 
 

4.5. Otros Líquidos: 
4.5.1. LCR, Líquido Pleural, Líquido ascítico, Líquido articular u otro líquido cavidad estéril. 

Absceso. 
4.5.2. Se requiere una muestra. 
4.5.3. Muestra se envía en tubo estéril, protegido de la luz. Volumen mínimo 1 mL. 
4.5.4. Deben venir con orden de TBC completa y especificando tipo de muestra. 
4.5.5. Las muestras deben enviarse inmediatamente al laboratorio para ser procesadas. Estas deben ser 

procesadas antes de 4 horas de obtenidas 
 

4.6. Muestra extrapulmonar sólida: 
4.6.1. Se requiere una muestra. Muestra se envía en recipiente tapa rosca estéril protegido de luz. 
4.6.2. Deben venir con orden de TBC completa y especificando tipo de muestra 
4.6.3. Las muestras deben enviarse inmediatamente al laboratorio para ser procesadas. Estas deben ser 

procesadas antes de 4 horas de obtenidas. 
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4.7.  Transporte: Triple envase. 
4.7.1. Muestra pulmonar: Recipiente etiquetado, dentro de bolsa independiente ubicada en contenedor 
con cadena de frío. Protegido de la luz. Ideal contenedor exclusivo para este tipo de muestras. Orden 
de examen debe ir adosado a bolsa o separadas de muestras en carpeta. 
4.7.2. Muestra extra pulmonar: Recipiente etiquetado, dentro de bolsa independiente ubicada en 
contenedor con cadena de frío. Protegido de la luz. Ideal contenedor exclusivo para este tipo de 
muestras. Orden de examen debe ir adosado a bolsa o separadas de muestras en carpeta 

En caso de muestras de pacientes del Servicio de Urgencias del hospital, estas deben ser recepcionadas en 
cualquier horario y almacenadas en refrigeración. 
Las muestras de orina, líquidos y otras muestras extra pulmonares que no sean esputos deben ser 
recolectadas el mismo día y en la mañana. 
 

5.  CRITERIOS DE  RECHAZO:  
5.1. Muestra sin rotular. Si paciente trae muestra se debe rotular en recepción de muestras. 
5.2. Muestra derramada 
5.3. Muestra con evidente estado de descomposición. 
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ITM 14. ESTUDIO PORTACION NASAL STAPHYLOCOCCUS AUREUS  
 

1. OBJETIVO:  Establecer la adecuada toma de muestra de secreción nasal para estudio de portación 
S. aureus. 

2. RESPONSABLE: Técnicos Paramédicos Profesionales Enfermeros (as) Universitarias, Matronas, 
Tecnólogos Médicos. 

3. MATERIALES, REACTIVOS Y  EQUIPOS: 
a. Guantes de procedimiento. 
b. Torula estéril con medio de transporte Stuart. 
c. Mascarilla 

 
4.  DESARROLLO:  

4.1. Condiciones del Paciente: N.A. 
 

4.2. TOMA DE  MUESTRA:  
4.2.1. Realizar lavado clínico de manos. 
4.2.2. Colocarse guantes de procedimiento. 
4.2.3. Explicarle al paciente el procedimiento a realizar. 
4.2.4. Pedirle al paciente que incline la cabeza hacia atrás. 
4.2.5. Sacar la tórula estéril del envase e introducirla en ambas fosas nasales (tabique y cara interna 

de aletas nasales), imprimiéndole movimientos de rotación en ambos sentidos, para facilitar la 
recogida de la secreción. 

4.2.6. Introducir la tórula con la muestra en el tubo con medio de transporte, insertándola en el gel. 
4.2.7. Rotular el tubo con los datos del paciente y el tipo de muestra. 
4.2.8. Retirarse los guantes de procedimiento 
4.2.9. Lavarse las manos nuevamente. 

 
5. CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE  MUESTRAS: 

 
Enviar la muestra inmediatamente a Recepción del Laboratorio, con su respectiva orden. Transportar la 
muestra en un contenedor a prueba de filtraciones a Temperatura ambiente. Las órdenes deben ser 
trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 

 
6. TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: 3-4 días. 

 
7.  CRITERIOS DE RECHAZO: General. 
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ITM 15. CULTIVO HERIDA OPERATORIA  
 

1. OBJETIVO: Establecer la adecuada toma de muestra para diagnóstico de infección herida 
operatoria. 

 
2. RESPONSABLE: Profesional Médico, Enfermero(a) universitario(a) y Matron(a). 

 
3. MATERIALES:  
d. Guantes estériles 
e. Suero fisiológico estéril 
f. Torula estéril con medio de cultivo Stuart 

 
4. DESARROLLO  
4.1. CONDICIONES DEL PACIENTE : No aplica. 

 
4.2. TOMA DE  MUESTRA:  
4.2.1. La toma de muestra debe ser realizada por personal entrenado. 
4.2.2. Toda toma de cultivo debe ser realizada con técnica aséptica, usando material estéril. 
4.2.3. Limpie la superficie dañada con suero estéril. En caso de ser necesario debridar tejido 
necrótico. 
4.2.4. Introducir la torula en la parte más profunda de la herida, y tomar la muestra. 
4.2.5. Insertar la Torula en medio de trasporte Stuart 
4.2.6. Rotule la muestra con nombre del paciente y tipo de muestra. 

 
5. CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE MUESTRAS:  

 
Enviar la muestra inmediatamente a Recepción del Laboratorio, con su respectiva orden. 
Transportar la muestra en un contenedor a prueba de filtraciones A Temperatura ambiente. Las 
órdenes deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 
En caso de pacientes ambulatorios, toma se realiza posterior a procedimiento de curación y 
muestra es transportada por estafeta hospitalario. 
 

6. TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: 3-4 días. 
 

7.  CRITERIOS DE RECHAZO: General. 





https://epivigila.minsal.cl/
http://www.ispch.cl/sites/default/files/prestacion/2012/12/formulario_14_IRA_grave.pdf
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4.2. TOMA DE  MUESTRA:  
4.2.1. Explicar al paciente el procedimiento a realizar. 
4.2.2. Realice lavado clínico de manos, reúna material.  
4.2.3. Instale EPP. 
4.2.4. Rotular tubo con medio de transporte con lápiz indeleble con nombre y apellidos de paciente o 
con código de barras. 
4.2.5. Solicite a paciente que limpie nariz, dejándola libre de mucosidad. 
4.2.6. Colocar al paciente con la cabeza ligeramente inclinada hacia atrás. Inmovilizar en esa posición. 

4.2.7. Introducir la tórula o hisopo por el piso de la fosa nasal hasta tocar la pared 
posterior de la faringe hacer girar suavemente la tórula 5 veces y dejarla 5 a 10 
segundos posicionada inmóvil para obtener una buena cantidad de células epiteliales 
4.2.8. Colocar la tórula en el tubo estéril con medio de transporte cuidando que quede 
sumergida en el líquido y cortar en zona prepicada. 
4.2.9. Si posee una segunda tórula, bajar lengua e introducir segunda tórula por la 
boca, cuidando de no tocar la lengua, introducir hasta tocar la pared posterior de la 

faringe y frotar en esa posición.  
4.2.10. Colocar la tórula en el mismo tubo estéril con medio de transporte cuidando que quede 
sumergida en el líquido y que cierre completamente tubo. 
4.2.11. Sellar con papel Parafilm tapa de recipiente y desinfectar con alcohol 70% exterior de recipiente. 
4.2.12. Introducir medio en bolsa individual o posicionar en gradilla. 
4.2.13. Eliminar el material usado en el contenedor de material contaminado.  
4.2.14. Retirar de EPP, comenzar por pechera y guantes procurando no tocar uniforme. Lavado de 
manos clínico, continuar con retiro de antiparras y mascarilla, culminar con lavado de manos clínico. 
4.2.15. Realizar lavado clínico de manos. 

 
 

5.  CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE MUESTRAS: Enviar la muestra inmediatamente a 
Recepción del Laboratorio, con documentación respectiva. 
 

5.1. Transportar la muestra en un contenedor a prueba de filtraciones a Temperatura ambiente. Las 
órdenes deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 

 
6.  TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS:  

Film Array Respiratorio: 2 Horas. Acorde a orden de llegada a Unidad. 
PCR COVID: 24 Hr. 
 

7.  CRITERIOS DE RECHAZO:  
Generales  
Muestra respiratoria con sangre  
Muestra respiratoria con mucosidad  
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8.  ANEXO 1 
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En la Sección Bacteriología, el Tecnólogo Médico de secreciones, deberá entibiar en estufa de cultivo las 
placas de agar Thayer Martin previamente solicitadas. El medio de cultivo (agar) puede ser dividido hasta 4 
veces, por lo que se podrán sembrar un máximo de cuatro pacientes por placa. 
4.3.3. Rotular el contenedor (tubo estéril, torula con medio de transporte Stuart, placa cultivo)  con 
el nombre del paciente. 
4.3.4. Explicar al paciente y/o tutor el procedimiento a realizar. 
4.3.5. Indicar a la paciente y/o tutor que se coloque en posición ginecológica. 
4.3.6. Realizar lavado clínico de manos. 
4.3.7. Colocarse guantes de procedimiento. 
4.3.8. Colocar espéculo estéril sin lubricante. No utilizar especulo en niñas. 
4.3.9. Visualice el cuello uterino y el fondo de saco posterior. 

 
4.4. Obtención de muestra para flujo vaginal: Con una torula de algodón recoja directamente la 

secreción del fondo de saco, rotar por 5 segundos para que absorba la secreción. Colocar la 
muestra obtenida en un tubo con suero fisiológico templado. 

 
4.5. Obtención de muestra para cultivo corriente de secreción vaginal: Introducir tórula en el 

canal endocervical y mantenerla en rotación por 5 segundos para que absorba la secreción. 
Depositar torula con muestra en tubo con medio de transporte Stuart, insertándola dentro de 
éste. 

 
4.6. Obtención de muestra para búsqueda de Neisseria: Introducir tórula estéril en el canal 

endocervical y mantenerla en rotación por 5 segundos para que absorba la secreción. Luego 
retirar la torula sin tocar las paredes de la vagina. Sembrar de inmediato la muestra en la placa 
con medio Thayer Martin. 

4.7. Retire el especulo y elimínelo en el recipiente para material reesterilizable. 
4.8. Retire guantes, elimínelos en el depósito de los desechos y lávese las manos. 
4.9. Registrar la actividad en documento correspondiente e informar a la consultante cuando deberá 

acudir al establecimiento por los resultados. 
 

5. CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE  MUESTRAS: 
5.1. Las muestras para flujo vaginal deben ser transportadas inmediatamente al laboratorio dentro 

de 15 a 20 minutos una vez obtenida la muestra, trasladar en un contenedor a prueba de 
filtraciones a Temperatura ambiente. 

5.2. Las muestras para cultivo corriente de secreción vaginal deben ser traslada a la recepción de 
laboratorio a Temperatura ambiente. 

5.3. Las muestras para pesquisa de Neisserias gonorrhoeae debe ser trasladadas inmediatamente a 
Temperatura ambiente para que los microorganismos no pierdan su viabilidad. 

5.4. Las órdenes deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 
 

6.  TIEMPO DE ENTREGA DE  RESULTADOS: 
 Flujo Vaginal             : 24 horas 

Cultivo corriente de secreción vaginal  : 3 a 7 
días Cultivo para pesquisa de Neisseria gonorrhoeae : 48 horas 

 

7.  CRITERIOS DE RECHAZO: Generales. 
 





Protocolo: 
Procedimientos relacionados con el proceso 
de Toma de Muestra y su traslado 

Requerimiento 
Edición 
Fecha  
Página 

: APL 1.2 
: Sexta 
: Diciembre 2020 
: 70 de 132 

     

 Resol. Nº 245 del 15/01/2021
   

4.2.11. Inocular la muestra obtenida al lado del paciente en agar Thayer Martin si es para estudio 
de Neisseria gonorrhoeae, y si es para cultivo corriente o cultivo micológico, recoger la secreción 
en torula estéril e introducir en medio de transporte Stuart. 
4.2.12. Retire guantes, elimine al depósito de desechos y lávese las manos. Indique al paciente que 
lave las suyas también. 
4.2.13. Registre la actividad en documento correspondiente (Ej: ficha). 

 
5. CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE  MUESTRAS: 

5.1. Las muestras para cultivo corriente de secreción vaginal deben ser traslada a Temperatura 
ambiente a la recepción de laboratorio. 
5.2. Las muestras para pesquisa de Neisserias gonorrhoeae debe ser trasladadas inmediatamente a 
Temperatura ambiente para que los microorganismos no pierdan su viabilidad. 
5.3. Las órdenes deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 

 
6. TIEMPO DE ENTREGA DE  RESULTADOS: 

 
Cultivo para Neisseria : 48 horas sin antibiograma.  
Cultivo corriente secreción uretral: 3-4 días 

 
7.   CRITERIOS DE RECHAZO: Generales. 
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5.  CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE  MUESTRAS: 

5.1. Una vez obtenidas las muestras deben ser transportadas antes de las 16:00 horas al laboratorio 
a temperatura ambiente en un contenedor a prueba de filtraciones. 

5.2. Las órdenes deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 
5.3. Las muestras deben ser entregadas en recepción del laboratorio para su ingreso. 

 
6. TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: 3 a 4 días. 

 
7.  CRITERIOS DE  RECHAZO:  

7.1. General. 
7.2. Muestras enviadas al laboratorio con más de 8 horas desde la toma de muestra. 
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6.  TIEMPO DE ENTREGA DE  RESULTADOS: 
 
Citoquímico   : 2 horas 
Gram    : 2 horas 
Cultivo LCR   : 3-4 días 
Cultivo Otros Líquidos  : hasta 8 días 

 
7.  CRITERIOS DE  RECHAZO:  

 
7.1. General 
7.2. Muestras hemorrágicas, solo se procesará sedimento. Este criterio no aplica a muestras de 
Líquido cefalorraquídeo. 
7.3. Jeringas sin unidad refrigerante. 
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5.   CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE MUESTRAS:   
5.1. Enviar la muestra inmediatamente a Recepción del Laboratorio, con su respectiva orden. 
Transportar la muestra en un contenedor a prueba de filtraciones a Temperatura ambiente. Las órdenes 
deben ser trasladadas en carpetas, separadas de las muestras. 

 
6.  TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: 3-7 días. 

  
7.  CRITERIOS DE RECHAZO: Generales 

 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 





Protocolo: 
Procedimientos relacionados con el proceso 
de Toma de Muestra y su traslado 

Requerimiento 
Edición 
Fecha  
Página 

: APL 1.2 
: Sexta 
: Diciembre 2020 
: 84 de 132 

     

 Resol. Nº 245 del 15/01/2021
   

 

ITM 2 9. MICOSIS PROFUNDAS  
 

1. OBJETIVO: Establecer la adecuada toma de muestra para estudio de micosis profundas. 
 

2. RESPONSABLE: Médico 
 

3. MATERIALES: Acorde a procedimiento 
 

4. DESARROLLO:  
 

4.1. CONDICIONES DEL PACIENTE: No aplica. 
 
4.2. TOMA DE  MUESTRA:  
 
4.2.1. Muestras deben tomarse con técnica estéril 
 
4.2.1.1. En las micosis pulmonares se recomienda bronco aspiración o escobillaje endobronquial 
con 2 a 3 ml de muestra. Si no es posible obtener las muestras antes indicadas, se toma muestra de 
expectoración seriada (3 muestras en días sucesivos). Se recibe la muestra en frascos boca ancha 
estériles. 
4.2.1.2. En la meningitis micótica se obtiene LCR, con las mayores precauciones de asepsia. 
Cantidad de muestra 2 ml. 
4.2.1.3. Septicemia  fúngica  se  debe  tomar 2  hemocultivos  seriados,  2  diarios  en 2 días 
sucesivos. Total 4 muestras. 
4.2.1.4. Cualquier otra muestra como líquidos articulares, líquido pleural, punciones 
ganglionares, deben colocarse en frasco de hemocultivo para ser enviada a laboratorio. 
4.2.1.5. Las muestras deben ser enviadas de inmediato al laboratorio, con su identificación 
completa. 
4.2.1.6. Adjuntar orden de examen con: nombre del enfermo, procedencia, tipo de muestra, 
diagnóstico clínico micológico presuntivo. 

 
5. CONSERVACIÓN Y TRASLADO DE MUESTRAS:   

Enviar la muestra inmediatamente a Recepción del Laboratorio. Transportar la muestra en un 
contenedor a prueba de filtraciones a temperatura ambiente. Las órdenes deben ser trasladadas 
en carpetas, separadas de las muestras. 

  
6. TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: hasta 30 días. 

 
7. CRITERIOS DE RECHAZO: Generales. 
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esté contaminada con orina ni sangre. 
4.3.7 Tomar de 10 a 30 cc de deposición fresca con la ayuda de una paleta de madera o una 
jeringa, y depositar la muestra al interior del frasco tapa rosca. 

4.3.8 Introducir el frasco en una bolsa transparente para su traslado. 
4.3.9 Eliminar el resto del material fecal y EPP según protocolo del servicio respectivo. 
4.3.10 Para finalizar, realizar lavado de manos clínico. 

 
5.  CONSERVACIÓN Y  TRASLADO DE  MUESTRAS: 

 
Enviar la muestra inmediatamente al laboratorio para su procesamiento. Considerar las medidas de 
bioseguridad para su traslado según protocolo. Junto con la muestra, en carpeta aparte se debe enviar 
la orden y el formulario correspondiente. 
 
En caso de que otros hospitales que soliciten el examen, y que no puedan enviar la muestra dentro del 
plazo de dos horas, deberán almacenar la deposición refrigerada (2-8ºC) hasta su envío, y gestionar su 
traslado al Laboratorio dentro del mismo día. Las muestras deberán ser enviadas refrigeradas y con 
triple embalaje. Las muestras que no sean trasladadas dentro del mismo día serán rechazadas, debido a 
que los exámenes positivos deben ser enviados al Instituto de salud Pública para su confirmación, con 
muestra de no más de 24 horas. 

 
6.  TIEMPO DE ENTREGA DE RESULTADOS: 2 horas. 

 
7. CRITERIOS DE  RECHAZO:  

- Generales. 
- Deposiciones duras. 
- Muestras con más de 24 horas realizada la toma de muestra. 
- Muestras sin formulario B-2 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 






























































































