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l. OBJETIVO

Definir el proceso de las muestras durante etapa analitica y post analitica para estudio
histopatol6gico y citopatoldgico.

II.  ALCANCE

Todo personal Profesional y no Profesional del CR de Anatomia Patoldgica.

lll.  APLICABILIDAD

Este protocolo es aplicable a todas las muestras que requieran ser procesadas para
estudio histopatol6gico o citoldgico.

IV. AMBITO DE RESPONSABILIDAD

Secretaria

» Recepcion de biopsias, biopsias intraoperatoria y citol6gicos extraginecoldgicos.
Ingreso de datos al sistema informatico y generacion de orden de trabajo.
Rotulacion de muestras.
Despacho de informes.
Archivo de informes.

YV V V V VY

Despacho de interconsultas.

Técnico paramédico

» Preparacion de la macroscopia.
Recibir dictado de macroscopia de Patélogos.
Generar registros de cassettes diarios.
Generar registro diario de biopsias.

YV V V V

Chequeo diarios de procesos.
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Tecnoélogo Médico

» Procesos histolégicos de las biopsias.
Macroscopia de muestras endoscopicas.
Registros diarios de trabajo.
Histoquimica.
Inmunohistoquimica.
Preparacion de bandejas.

YV V V V VYV V

Mantencién de equipos.

Patélogo
» Macroscopia.
Diagnostico histopatolégico de biopsias diferidas y biopsia intraoperatoria.
Generacion de informes histologicos.
Validacién de examenes.

Interconsultas.

YV V V V V

Controles de calidad.

Auxiliar de Apoyo
> Mantencién de baterias de tincion.

» Registro y archivo de laminas e inclusiones en sistema de gestién de Anatomia
Patoldgica.

» Almacenamiento y eliminacion de muestras macroscopicas.
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V. PROCESO HISTOPATOLOGICO
1. Recepcion de la muestra
Responsable: Secretaria de Anatomia Patologica.

e Recibir y corroborar la correlacion de datos entre la “Némina diaria de traslado
de muestras para Anatomia Patoldgica” del Servicio de origen con la solicitud
de la muestra correspondiente.

e Cotejar cada solicitud con la muestra correspondiente.
e Cotejar los datos de la solicitud.
e Cotejar los rétulos de las muestras.

e En caso de rechazo de la muestra para biopsia debe dejar constancia en
“‘Noémina diaria de traslado de muestras para Anatomia Patologica” y Libro de
registro de rechazos.

e Sitodos los datos estan correctos quedara constancia con nombre y apellido en
la Nomina diaria de traslado de muestras a Anatomia Patologica.

2. Ingreso de muestras al Sistema Informatico y generacion de orden de trabajo

Responsable: Secretaria de Anatomia Patoldgica.
e Cotejar que los datos de la solicitud, correspondan con los datos del paciente
en el sistema informético.

e Generar orden de trabajo (O.T.) que corresponde al n° correlativo de
identificacion de biopsias del sistema informatico para Anatomia Patoldgica.

e Se recomienda intercalar entre muestras de igual naturaleza una distinta para
evitar confusiones.

3. Rotulacion de muestras
Responsable: Secretaria de Anatomia Patoldgica.

¢ Rotular muestras y solicitudes con n° generado por O.T. utilizando guantes.

e Trasladar las muestras desde la oficina de recepcion a sala de macroscopia.
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4, Macroscopia
Responsable: Médico Patélogo de turno/Tecnélogo Médico de turno

o Este procedimiento se realiza bajo campana extractora de gases de formalina
con filtros.

e El Médico Patdlogo o Tecnologo Médico debe utilizar Elementos de Proteccion
Personal segun lo establecido en el Manual de Bioseguridad (APA 1.4).

e ElI Médico Patélogo/Tecndlogo Médico y el Técnico Paramédico verifican
verbalmente datos de la solicitud, muestra, n° de frascos y n°® de muestras por
frasco.

e El Médico Patblogo/Tecnologo Médico realiza los cortes representativos de la
biopsia, orientacion y marcacion si corresponde y determina el n° de inclusiones
0 cassetes.

e La descripcion macroscopica debe ser lo mas detallada posible y concreta en el
uso de términos. Se identifica el origen del tejido, las medidas en sus ejes
mayores, el peso, descripcion de superficie externa, consistencia, color,
estructuras anatémicas adheridas. Se describe presencia de cavidades, areas
de hemorragia, necrosis, calcificaciones, etc.

e Se numera los cassetes seguin n°® de O.T. en la impresora de cassetes.

e Se recomienda intercalar entre muestras de igual naturaleza una distinta para
evitar confusiones.

e Se recomienda el dictado de cassette a cassette. No dictar en serie.
e Se ubican los cassettes en el carrusel en orden de dictado.

e Los cassettes se sumergen en frasco con formalina tamponada al 10%,
asegurando que el volumen cubra completamente las muestras.

e EIl tejido remanente se guarda en bolsa plastica sellada, correctamente
identificada con nombre del paciente y n° de biopsia en contenedor hermético
en “Sala transitoria de Residuos Peligrosos”, ubicada en el C.R. Anatomia
Patoldgica.

e El tejido remanente se guarda por al menos 2 meses, después de realizado el
diagnostico.

e Eltejido remanente se elimina segun protocolo REAS.
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5. Procesador de tejidos
Realiza el procedimiento de deshidratacién, aclaramiento e impregnacion de tejido,
a través de alcoholes de graduacion ascendente, aclaramiento en xilol e
impregnacion en parafina histologica.

Responsable: Tecnologo Médico.

o Cotejar antes de ingresar al procesador de tejidos todas las inclusiones con la
hoja de registro diario de las muestras dictadas en Macroscopia. Se chequea
con Técnico Paramédico.

e Las muestras fijadas, contenidas en los cassettes, se distribuyen en el carrusel
de inclusiones del procesador de tejido.

e Cargar el procesador y poner a funcionar en modo automatico que corresponde
a 12 horas.

e Las muestras se someten a proceso de deshidratacién en 7 alcoholes de
graduacién ascendente desde 70° a 100° por 1 hora cada uno.

e Luego de la deshidratacion, las muestras se someten a 3 bafios de xilol de 1
hora cada uno para su aclaramiento.

e Después del aclaramiento sigue la etapa de impregnacion en 2 bafios de
parafina histol6gica a 60° Celsius por 1 hora cada uno.

6. Inclusién de tejidos
Responsable: Tecn6logo Médico.

e Se debe chequear diariamente el listado de biopsias que ingreso al procesador
de tejidos contra listado de los cassettes retirados del procesador para realizar
las inclusiones. Se chequea entre dos Tecnélogos.

e Las muestras se llevan al centro de inclusién, y se incluyen en parafina a 60°
Celsius, utilizando moldes segun el tamafio del tejido.

e Realizar las inclusiones, tomando la muestra, una a una, nunca en Sserie.
e Las muestras endoscopicas se chequean entre dos Tecnélogos.
e Se enfrian los moldes en platina fria y se desmoldan.

e Se retira el excedente de parafina de los bordes, se ordenan por n° correlativo y
se distribuye entre los Tecno6logos Médicos para el corte histolégico, tomando
casos completos.
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7. Corte histolégico
Responsable: Tecnologo Médico.

e Asegurar que el micrétomo esté con seguro.

o Poner el cassette en porta muestra del micrétomo.

e Orientar y desgastar la inclusién hasta que la superficie de corte sea la correcta.
e Obtener cortes de 2-4 micras 0 menos.

e Estirar los cortes en bafio de flotaciébn con agua entre 45°- 50° Celsius.

e Recoger la muestra en portaobjetos previamente rotulados con el n° de
solicitud, y ordenarlas en canastillos.

e Secar los cortes histolégicos en estufa a 60° Celsius por 45 - 60 minutos.

e Retirar las laminas en canastillo de la estufa y enfriar para el proceso de tincion
automatica.

8. Tincion corriente y montaje de laminas
Responsable: Tecn6logo Médico.

e Chequear correcto funcionamiento de las maquinas automaticas de tincion y
montaje.

e Controlar la ejecucion correcta de los programas de tincion.
e Se debe mantener registro de mantencion de las baterias de tincion.

e La maguina de tincibn automatica posee un programa de desparafinado y
tincion de rutina con hematoxilina-eosina (H-E) para biopsia diferida,
correspondiente al programan®1yn°5

e Retirar el canastillo de la maquina de tincion automéatica y poner en la maquina
de montaje automético. Este proceso se realiza con un medio de montaje que
es una resina sintética de nombre comercial “flotexx”. En caso de falla del
montador automatico el proceso de cubrir las laminas se debe hacer
manualmente bajo campana.
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0. Estudios complementarios: Histoquimica - Inmunohistoquimica
a) Histoquimica
Responsable: Tecnodlogo Médico

Histoquimica: Técnica complementaria de laboratorio, que mediante reacciones
quimicas permite la identificacion, localizacion y distribucion de los componentes tisulares
y celulares, en una seccién histoldgica y/o citolégica, a través de un producto final
coloreado.

e ElI CR Anatomia Patoldgica realiza tinciones histoquimicas a solicitud de los
Médicos Patd6logos para identificacion de tejidos o microorganismos.

e Las técnicas histoquimicas de rutina son :
Azul alcian ph 2.5
PAS

Diff

Ziehl Nielsen

Grocott

Gram

Pearls iron

Masson tricrémico
Gomori-Reticulina
Van Gieson

Van Gieson - elasticas
Orceina

Hematoxilina fosfotangtica de Mallory

AN N NN VU N U N N N N NN

Giemsa

Las técnicas histoquimicas y su procedimiento se encuentran en una carpeta en la sala de
“TINCION®
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b) Inmunohistoquimica
Responsable: Tecnélogo Médico

Inmunohistoquimica: Técnica complementaria de laboratorio que permite demostrar una
variedad de antigenos presentes en las células o tejidos, utilizando anticuerpos marcados
a través de un cromogeno, visualizados bajo microscopia Optica.

El CR Anatomia Patoldgica realiza técnicas de inmunohistoquimica o IHQ, segun peticién
del Pat6logo informante.

El laboratorio de Anatomia posee aproximadamente 95 anticuerpos para identificacion de
estirpes celulares.

La técnica esta a cargo de los Tecnélogos Medicos, la interpretacién la realizan los
Patologos.

Se utiliza equipo Bench Mark ultra que utiliza anticuerpos en su mayoria Ventana y
algunos Cell Marque.

10. Preparacion de bandejas
Responsable: Tecn6logo Médico.

e Chequear correspondencia de solicitud con laminas de las biopsias.

e Chequear técnicas especiales, histoquimica, IHQ, decalcificacion.

e Chequear con el registro de cortes histoldgicos, correspondencia de laminas.
e Chequear calidad de la tincion y del corte representativo.

e Entregar casos completos a Médicos Patdlogos.

e Registro de biopsias entregadas a cada Médico Patologo con fecha, en sistema
informético.
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11. Diagnéstico histopatolégico-microscopia

Responsable: Médico Patblogo.

Verificar correspondencia de datos de la solicitud con los datos del paciente.
Verificar n° de la solicitud con el n® de las laminas.

Verificar macroscopia con n° y cantidad de laminas histologicas.

Chequear si los cortes son representativos.

Chequear calidad de la tincién.

Realizar la observacion microscopica y solicitar otros estudios si es necesario:
técnicas  especiales  histoquimicas, desgastes, inmunohistoquimica,
interconsultas.

Generar el diagnostico histopatolégico y/o citolégico, emitiendo un informe
escrito en borrador para ingresarlo al sistema informatico.

12. Digitacion y validacion del informe

Responsable: Médico Patélogo.

El Médico Patdlogo ingresa el diagndstico al sistema informético.

El Médico Pat6logo debe verificar que el diagnéstico histolégico del borrador
corresponda al diagnéstico digitado en el numero de biopsia correspondiente
del sistema Informético y realiza correcciones del mismo, para la impresion
definitiva.

El Médico Patdlogo, imprime los informes definitivos de biopsias, se imprime un
original y 2 copias.

Médico Pat6logo firma el informe.

13. Despacho y entrega de informes

Responsable: Secretaria.

Registrar despacho de informes en libro con numeracién de biopsias correlativo.
Registrar, fecha y unidad a donde va dirigido el informe.

Consignar la identificacion de la persona responsable de la recepcion del
informe con su nombre y apellido.
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e Si el paciente solicita directamente copia del informe se debe entregar previa
verificacion de identidad con cédula de identidad.

e Si el paciente no puede retirar su informe, puede hacerlo un familiar directo con
un poder simple.

14. Supervision de despacho de informes
Responsable: Tecnélogo Médico Supervisor del C.R. Anatomia Patoldgica
e Revisar el libro de despachos para identificar informes de biopsias rezagados,

cada 30 dias (oportunidad de diagnéstico)

¢ Ingresar los datos del indicador de oportunidad de diagndstico en el SIS-Q.

15. Cierre del ciclo de trazabilidad

Responsable: Secretaria

e Entregar informes histopatolégicos a personal asignado del Consultorio
Adosado de Especialidades (CAE), y registrar en planilla de “ingreso y
despacho de biopsia”.

e Archivar en Ficha Clinica el resultado de la biopsia. La Secretaria de Anatomia
Patol6gica traslada los informes histopatoldgicos y citoldgicos individuales junto
a una nomina a la Oficina de archivo. En la oficina de archivo existe un
funcionario asignado para esta labor, el que coteja la ndbmina con los informes
individuales y los archiva en la ficha clinica.

e Entregar informe a paciente o familiar directo con poder simple y registrar en
planilla de “ingreso y despacho de biopsia”.

e Entregar informe a Médico tratante que lo solicita, y registrar en planilla de
“ingreso y despacho de biopsia”.

PLAZO DE ARCHIVO EN FICHA CLINICA: 1 semana desde la fecha de emisién del
informe.
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VI. PROCEDIMIENTO PARA BIOPSIA RAPIDA O INTRAOPERATORIA
1. DEFINICION

Procedimiento intra-operatorio en que se extrae una muestra de tejido fresco, para estudio
histopatoldgico por congelacion con el objeto de tomar una conducta quirdrgica inmediata.

2. AMBITO DE RESPONSABILIDAD

Secretaria
e Recepcion de biopsias rapidas.
e Generacion y despacho de informe.

e Archivo de informe.

Tecnblogos Médicos
e Corte histolégico en criostato.
e Tincion de cortes.
e Fijar en formalina muestra de remanente de tejido.

¢ Registros de biopsia rapida.

Patélogos
e Macroscopia.
¢ Diagndstico histopatolégico de biopsias rapida.
¢ Informe verbal a pabellén.
e Validacion de resultado.

e Controles de calidad con biopsia diferida.

Precauciones: El personal debe utilizar Elementos de Proteccién Personal, segun
Precauciones Universales con sangre y fluidos contenidos en el Manual de Bioseguridad
(APA 1.4).
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3.  PROCEDIMIENTO

Se realiza en criostato que es el equipo que permite realizar cortes finos de tejido fresco
congelado.

3.1. Se recibe la muestra fresca (sin fijador), desde Pabell6n en bolsa plastica cerrada y
rotulada con el nombre del paciente y solicitud de estudio histopatolégico.

3.2. Se registra la biopsia rapida en hoja de registro interno de biopsia intraoperatoria
gque contiene al menos los siguientes datos (Anexo):

Nombre del paciente.

Rut o ficha clinica.

Fecha.

Tejido u 6rgano.

Nombre de Médico solicitante.
Teléfono para comunicar el informe.
Hora de recepcion.

Hora informe preliminar.

Diagndstico preliminar.

NS NE N N NN

Nombre Médico Pat6logo que informa la biopsia.

3.3. El Médico Patélogo realiza el examen macroscopico de la muestra y seleccion de
tejido sospechoso del espécimen en estudio, para biopsia rapida.

3.4. Cubrir la superficie del soporte de muestras con una capa gruesa de medio de
inclusion (gel).

3.5. Colocar el tejido en el soporte y orientarlo segun la lesién.

3.6. Presionar ligeramente para eliminar burbujas de aire que pueda haber debajo del
tejido.

3.7. Aplicar gel hasta que el tejido esté totalmente cubierto.

3.8. Orientar el angulo de corte en 10°.

3.9. Congelar el tejido en el soporte de la manera habitual, en la criobarra a -28°C hasta
qgue el tejido y el gel se muestren blancos y firmes. La temperatura del espécimen
sera segun protocolo del fabricante; ejemplo mama -35°C

3.10. Realizar cortes de seccién de 6 - 12 micras de la muestra en el criostato.

3.11. Recibir el corte en un portaobjeto limpio, rotulado y a temperatura ambiente.
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3.12. Teiir con Hematoxilina-Eosina y cubrir las laminas con cubreobjeto.
3.13. Observacién y diagnéstico por Médico Patdlogo.

3.14. El Médico Patdlogo debera informar en forma verbal (telefénica) a Profesional
responsable (Enfermera de Pabellon).

3.15. Registrar hora, quién recibe el informe, quién informa y verificacion verbal del
informe en carpeta de “Biopsia Rapida” (Anexo).

3.16. Emitir un informe preliminar escrito en “Registro de biopsia intraoperatoria, biopsia
rapida”.

3.17. Colocar a temperatura ambiente el cabezal del espécimen para la extraccion de la
muestra.

3.18. Fijacion de la muestra remanente en formalina para estudio de biopsia diferida.
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VIl. ESTUDIO CITOPATOLOGICO

En este documento solo se hara referencia a la citologia ginecolégica o Papanicolaou
(PAP).

1. DEFINICION

La citologia ginecoldgica o papanicolaou es el estudio de las células exfoliadas del cuello
uterino con el objetivo de detectar precozmente el Cancer cervicouterino y lesiones
precursoras.

2. AMBITO DE RESPONSABILIDAD

Citotecnélogo

o Proceso citolégico.

o Screening de PAP.

o La revision de las solicitudes y los resultados ingresados al sistema informatico.

. La estadistica mensual de PAP.

Citopatdlogo
. Control de calidad de los examenes citolégicos.
o Diagndstico citolégico.

o La validaciéon de los examenes citolégicos.

Secretaria

o La recepcién de los exdmenes desde los distintos CESFAM.

. La numeracion de los exdmenes con el foliador.
. La rotulaciéon de examenes.
o Ingreso de datos al sistema informatico.

o Generacion y despacho de informes.

. Archivo de informes.
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Técnico Paramédico
o La tincion y montaje de laminas.

. Mantencion de baterias de tincion.

Auxiliar
o Archivo de laminas correlativas por afio.
. Proceso de tincién y montaje de ldminas.

. Mantencién de baterias de tincion.

3. MATERIALES Y EQUIPOS

Microscopio binocular, equipo de tincibn automatico, montador cubre portaobjetos
automatico, colorantes nucleares y citoplasmaticos, alcoholes, xilol, resina sintética de

secado rapido, cubreobjetos.
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4. ETAPAS DEL PROCESO CITOLOGICO

Dia 1

Recepcion de la muestra

Realizada por: Secretaria
Responsable de Supervision: Tecndlogo Médico

Verificar que la muestra cumpla con las siguientes condiciones:

Condicién de la Muestra

o Las ldminas deberan venir adosadas mediante un sobre corcheteado a la solicitud
del examen respectivo, el sobre debe estar identificado con el nombre y los dos
apellidos de la paciente.

o La muestra debe venir por el lado esmerilado de la lamina e identificado con las
iniciales de la paciente en el borde inferior de la franja esmerilada (nombre y dos
apellidos).

o La solicitud de examen debe tener identificacion completa del paciente: nombre,
apellidos, con letra clara y legible, en lo posible letra imprenta, fecha de nacimiento
(mes y afo) y el rut de la paciente.

Criterios de Rechazo de Muestras

En los siguientes casos los examenes se devolveran al remitente:
e Solicitudes con identificacion incompleta
e Laminas sueltas.
e Laminas muy quebradas (irreparables)
e Diferencias entre las iniciales en el vidrio y la solicitud, si corresponde.
La recepcion y despacho de los examenes se realiza segun calendario confeccionado por

dia, el que se encuentra en lugar visible de la oficina como recordatorio, donde se detalla
para cada dia de la semana el policlinico programado.

Registro de Ingreso

e Se consignard en un libro para registro manual, la procedencia y cantidad de
muestras ingresadas diariamente.
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Dia 2

Numeracion de las muestras

La numeracion de la muestra es realizada por la secretaria:
e Mediante un foliador, se enumeran las solicitudes en forma correlativa,

comenzando por el N° 1 el primer dia héabil del afio y finalizando dicha
numeracion el ultimo dia habil del mismo.

Rotulaciéon de lAminas

La rotulacién de laminas es realizada por la Secretaria:

e En la sala de recepcion, se procede a marcar las laminas con el mismo namero
de la solicitud, previo a esto se debera limpiar el vidrio en la zona esmerilada,
con una toalla nova humedecida en agua, en el caso que la lamina no fuera
esmerilada puede ser limpiada con un trozo de algodén con alcohol y luego
marcada con lapiz diamante, es conveniente que los encargados o encargadas
de esta tarea, constaten que las iniciales correspondan siempre al nombre de la
solicitud del examen citol6gico.

e La numeracion se realiza en placa esmerilada con un lapiz grafito, y cuando NO
es esmerilada con un lapiz punta de diamante.

e Se procede a ubicar las placas en los carros de tincion, en forma correlativa,
para su traslado a la sala de tincion.

Traslado ala sala de tincién

e Eltraslado a la sala de tincion es realizado por la secretaria.
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Tincién y Montaje

Realizada por: Técnico Paramédico o Auxiliar de Servicio
Responsable de Supervision: Tecndlogo Médico

a) Se inicia el proceso de tincién, mediante el método de tincién de papanicolau, en
tefiidor automético, programa 2.

b)  Finalizada la tincidn, se saca cada vidrio tefiido (portaobjeto) mediante el uso de una
pinza, se monta un vidrio mas pequefio y delgado que se llama cubreobjeto con una
resina de secado rapido. Este procedimiento se realiza en montador cubre porta
automaético.

c) Se colocan las ldminas en las bandejas de madera distribuidas en corridas de a 10 y
se trasladan a la sala de lectura de placas, para que sean revisadas por el
Tecndblogo Médico.

Ingreso de la Solicitud de Examen Citolégico al Computador

Realizada por: Secretaria
Responsable de Supervision: Tecndlogo Médico

a) Desde la sala de recepcion se llevan las solicitudes hasta el area de computacion,
en donde la secretaria del programa ingresard los datos de la solicitud al
computador, utilizando para ello el Programa Cito Expert.

b) Se procede a realizar luego la busqueda de antecedentes de cada una de las
pacientes. Toda paciente que tenga antecedentes positivos o dudosos previos sera
mostrada en pantalla y el computador arrojara mediante la impresora una hoja para
dicha paciente. Esta hoja sera corcheteada a la solicitud de examen citoldgico.

c¢) En aquellas pacientes que el computador muestre antecedentes negativos y si el
examen actual es positivo el tecndlogo pide la ficha de la paciente y el frotis, (se
refiere a la placa) para revision.

d) Una vez concluida esta busqueda de antecedentes, las solicitudes se trasladaran
hasta la sala de lectura de placas.
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Dia 3

Lectura de Placas o Screening de Laminas

Realizada por: Tecnélogo Médico
Responsable de Supervision: Citopatdlogo
a) El cito tecn6logo deberd cotejar que las solicitudes y las laminas correspondan

exactamente.

b)  Revisard un maximo de 60 placas diarias, si se trata de dedicacién exclusiva o el
namero de placas que tenga asignadas de acuerdo a sus funciones.

c) Procedera a revisar al microscopio cada una de las muestras, informando las
negativas y marcando con lapiz de tinta indeleble las positivas o dudosas.

Dia 4

Revision de Diagnoéstico por Patdlogo

Realizada por: Citopatélogo

En la mafiana el Citopatdlogo revisara los examenes de la bandeja.
- Revisa todos los examenes positivos y dudosos.
- Revisa todos los exdmenes nuevos para el sistema.
- Realiza un screening rapido de los negativos.

Entregaran las solicitudes con diagnéstico definitivo manuscrito a secretaria para ingresar
los diagndsticos al computador.
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Dia 5

Emision de Informes

Realizada por: Secretaria

Responsable de Supervision: Tecndlogo Medico

a) Se procedera a ingresar e imprimir los informes en el Cito- Expert. Los informes
entregados por este programa pueden ser emitidos en listado o en forma individual.

b)  Revisiobn de informe emitido por el sistema, debe coincidir con los diagnésticos
emitidos, realizado por Citotecndlogo y secretaria.

c) La Secretaria llevara los informes de resultados hasta el escritorio del Citopat6logo
para su firma, quedando de esta manera listos para ser retirados por los estafetas
respectivos de consultorios , siendo asi remitidos a los lugares de origen de las
muestras

d) Diariamente la secretaria deberd imprimir, las hojas de registro de todas las
pacientes y sus resultados. Estas hojas se archivardn en orden correlativo y
constituyen el llamado LIBRO DIARIO, que es el registro que posee el Laboratorio
de todas las pacientes que se han realizado un examen en él.

e) Debera también imprimir y archivar en LIBRO POSITIVOS.

f) El personal de Computacion debera hacer todos los respaldos que el sistema
computacional exige.

g) Se envia copia de exdmenes positivos a Patologia Cervical.

Despacho vy Retiro de Informes

a. Los informes de resultados se imprimen en listados o néminas en triplicado y se
distribuyen de la siguiente manera: una copia para archivo en el Laboratorio, la
segunda y tercera copia van a los consultorios y una de ellas debe volver con la
firma de la matrona o quien se encuentre a cargo de la recepcion de informes para
comprobar su recepcion

b. Los informes, tanto positivos como negativos son entregados, al estafeta del
respectivo consultorio previa revision y firma de patélogo. No es imprescindible que
el citopatologo firme absolutamente todos los informes, salvo los sospechosos y
positivos, sin embargo la responsabilidad final por todos los exdmenes, tanto
positivos como negativos, es del Citopatélogo.

C. Cuando los informes son retirados desde el Laboratorio, quedara registrada como
constancia, la firma de quien los retira, en este laboratorio el estafeta del policlinico
externo.
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Seguimiento

Cada paciente tendra una matriz y un niamero de paciente que permanecerd en el sistema
computacional. Este nimero permite que la informacién registrada esté disponible ante
nuevas solicitudes de examenes citoldgicos y/o histopatolégicos.

El Citotecndlogo es el profesional responsable de éste proceso.

Lectura de Placas

Del Procedimiento:

La placa a revisar se ubica con el nUmero hacia la derecha del observador. Se recorre en
forma horizontal, en toda su longitud con pequefias variaciones verticales para asegurar
su completo estudio.

De la Calidad de la Muestra:

El citotecn6logo debera evaluar la calidad del frotis (placa de vidrio), de acuerdo al
sistema Bethesda, sistema que clasifica las muestras segun 3 categorias:

e  Satisfactorio
e Menos que éptimo

e Insatisfactorio

Satisfactorio: Sefala que la muestra es adecuada para su interpretacion, en cuanto a:
cantidad de células, presencia de células endocervicales y/o metaplasicas y a calidad de
toma de muestra.

Menos que 6ptimo: Sefiala que la muestra puede suministrar informacion diagnéstica
uatil, pero que es menos que Optima para su evaluacion. Se indica en el informe que
debera repetirse en un plazo menor que el establecido para las muestras negativas
satisfactorias. Para las negativas satisfactorias se da como plazo de repeticién 3 afios,
para las menos que 6ptimas 1 afio.

Esta muestra se considera no del todo satisfactoria porque no se observa componente
representativo de la unidn escamo — columnar, es decir, no se observan células
metaplasicas y/o endocervicales en mujeres en edad fértil.

La cantidad de células observadas para considerar a una muestra optima es al menos 2
grupos de endocervicales de 5 a 10 células cada uno y al menos 5 a 10 células
metaplasicas.
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Insatisfactorio: Sefiala que la muestra no es aceptable para su evaluacion y la
recomendacién es repetirla.

Una muestra se considera insatisfactoria cuando:

o Contiene muy pocas células, menos de 10 por cada campo, comprendiendo todo el
frotis.

o Contiene exceso de inflamacion, sangre, mala fijacion, contaminacién con
lubricante, exceso de traccion al extender la muestra.

Importante: Un frotis Insatisfactorio, nunca debe informarse como negativo.

Recomendacion: Es muy importante insistir en la comunicacién fluida que debe
existir entre el Laboratorio y los centros de toma de muestras, para lograr que los
porcentajes menos que 6ptimos e insatisfactorios tiendan dia a dia a ser menores.

Del Informe:

Cuando se ha realizado la lectura del examen se procede a informar el resultado en
la Solicitud Examen Citoldgico, valiéndose para ésto de letras que posteriormente se
traducen a un codigo, para entregar el resultado. Cada citotecnélogo marcara las
Solicitudes de Examen Citol6gico con una letra asignada para él, que sirve para
identificar a quien vié el examen.

Las muestras positivas y dudosas, se deben marcar con lapiz especial para vidrio o
lapiz permanente de tinta indeleble. Se les realiza un punto sobre lo que se quiera
mostrar, para apoyar el diagnéstico. Es recomendable que si la paciente tiene
examenes citolégicos previos, éstos sean buscados y revisados y queden en la
misma bandeja, para el patoélogo.

Cuando se ha completado el diagndstico de la placa, esta se debe guardar en n°
correlativo y por afio en un cardex de lamina ubicado en la bodega de insumos del
C.R. Anatomia Patoldgica.

Los examenes negativos se pueden eliminar cada 6 afios (2 periodos de vigencia).

En la solicitud de examenes citolégicos existen letras que corresponden al
abecedario, para consignar los distintos diagnésticos, los cuales estan divididos en:
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Diagndstico Principal: Usando las letras A—B-C-D-E-G-H -1
Aqui se incluyen los frotis NEGATIVOS, ATIPICOS Y POSITIVOS.

Diagndéstico Secundario: Usando las letras F—J—- K -L —N

Aqui se incluye toda la gama de INFLAMACIONES., informacion del trofismo y
otros.

Conducta a Seguir: empleando las letras desde la O ala Z.

Cada una de estas letras tiene una traduccién para entregar el informe final en base
al Sistema Bethesda.

En Chile por Norma del Ministerio de Salud, los examenes negativos se repiten cada
3 afos.
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VIIl. PROCEDIMIENTOS DE ARCHIVO Y RESPALDO DE INFORMES, LAMINAS Y
TACOS

Objetivo: Mantener informacion y material tanto de laminas como inclusiones, para
consulta, revision, efectuar estudios complementarios, educacién continua, docencia,
investigacion y seguimiento de casos clinicos.

1. Respaldo y archivo de informes:
Responsable: Secretaria del area correspondiente a biopsias o citologias.

Se respalda el archivo de informes escritos guardando copia de todos los informes
emitidos, durante 10 afios, ademas de los libros de registro.
Los informes escritos y libros de registros corresponden a:

e Exé@menes de biopsias.

e Ex@menes citoldgicos ginecoldgicos (PAP) libro diario y libro de positivos.
e Examenes citologicos extra ginecolégicos (miscelaneas).
e Interconsultas.

e Libros de Registros de entrega de informes a policlinicos, hospitalizados y
usuarios.

e Libros de entrada y salida de fallecidos.
Todos los informes escritos y libros de registros se guardan en Bodega de Archivo de

Informes ubicada en C.R. Anatomia Patolégica, en niumero correlativo por afio para un
facil acceso y manejo de la informacion.
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2. Archivo de laminas histolégicas y citolégicas:
Responsable: Auxiliar de servicio.

Las laminas corresponden a exdmenes de:
v/ Biopsias.
v Citologia ginecologica (PAP).
v' Citologia extra ginecologica o miscelanea.
v

Autopsias

El Auxiliar de Servicio retira las laminas desde meson de examenes
informados y procede a ordenar y archivar por caso y niumero correlativo.

e Se registra en el sistema de gestion de Anatomia Patolégica informatico
(SGAP) el ingreso al archivo de almacenaje.

e Se guardan en kardex de laminas que se encuentran ubicado en Bodega de
Insumos del C.R. Anatomia Patolégica por tipo de examen, numero
correlativo y por afio.

e Las laminas que corresponden a biopsias y citolégicos extraginecolégicos, se
guardan durante 10 afos.

e Las laminas de papanicolaou se guardan durante 6 afios que corresponden a
2 periodos de vigencia del examen.

3. Archivo de tacos o inclusiones o cassettes:
Responsable: Auxiliar de Servicio.
El Auxiliar de Servicio retira inclusiones desde meso6n de tacos cortados y procede a
ordenar y archivar en orden correlativo por afio.
e Seregistra en el SGAP el ingreso al archivo de almacenaje.
e Se debe guardar inclusiones de tejido (tacos de parafina) durante 10 afios.

e Se guardan en kardex de inclusiones o cassettes en numero correlativo por
afo.

e Los kardex de inclusiones se encuentran ubicados en Bodega de Insumos del
C. R. Anatomia Patoldgica.
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IX. PROTOCOLO DE CONTROL DE CALIDAD INTERNO

1. Laboratorio de macroscopia
e Registros y chequeo respecto de n° de cassettes por biopsia.

o Verificacién y contra verificacion verbal de los datos de la solicitud y datos de la
muestra entre el Médico Patdlogo/Tecndélogo Médico y el Técnico Paramédico.

¢ Registro de muestras que se dejan decalcificando.

2. Procesador de tejidos

e Registros y chequeo de muestras en cassettes dictadas por Médico
Patélogo/Tecn6logo Médico y n° de cassettes de ingreso al procesador de
tejidos.

3. Saladeinclusiony corte histolégico
o Registro y chequeo de cassettes recibidos desde el procesador de tejidos.

e Verificar n° de inclusiones y fragmentos de tejido en biopsia endoscépicas con
la descripcién macroscopica de la solicitud.

o Verificar que el tejido de la inclusibn corresponda con el descrito en
macroscopia.

e Si existe discordancia se retiene el caso hasta ser revisado por el Médico
Patélogo que describié la macroscopia.

¢ Una vez obtenido el corte histolégico se revisa que cada placa corresponda a
su respectiva inclusion.

e Registro de n° de inclusiones, técnicas histoquimicas, n° de laminas, Médico
Patélogo responsable y fecha en el sistema informético.

e Registro de desgastes solicitados por Médico Patdélogos en el sistema
informético.
4. Saladetincion y montaje
e Controlar el correcto funcionamiento de la méaquina de tincion.

e Controlar la calidad de la bateria de tincion con cambios programados
semanales.

e Para las técnicas de histoquimica utilizar controles de tejido positivo para cada
técnica.
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5. Diagndstico microscopico por Médico Patdlogo
e Consulta de casos complejos con otros Médico Patdlogos de la misma unidad.

e Consultas de casos complejos con Médico Patdlogos de otros centros
(interconsultas)

6. Informe, validacién y despacho

e El Médico Patélogo debe revisar la correcta transcripcion del resultado del
borrador del informe antes de validarlo.

e Prevenir la emisién de informes incompletos.

e Verificar la correcta distribucién de informes para despacho.
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X.  PLAZOS DE ENTREGA DE RESULTADOS DE LOS EXAMENES

Biopsias diferidas: 20 dias habiles desde la recepcién de la muestra.

Biopsias diferidas con estudio de Inmunohistoquimica: 60 dias habiles desde la
recepcion de la muestra.

Biopsias diferidas con interconsulta: 60 dias desde la recepcion de la muestra
Biopsias rapidas: 30-40 minutos.
Citologias: 10 dias habiles desde la recepcion de la muestra.

Autopsias: 90 dias.
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Xl.  EVALUACION DE CUMPLIMIENTO

El Indicador a evaluar, Formula de célculo, Umbral requerido, periodicidad y Metodologia
de evaluacion se encuentra en “Ficha Indicador clinico APA 1.3”.
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XIll.  ANEXO

HOSPITAL CLINICO DE MAGALLANES

C.R. ANATOMIA PATOLOGICA
INFORME N°
FICHA CLINICA:
RUT:
FECHA:

REGISTRO DE BIOPSIA INTRAOPERATORIA
BIOPSIA RAPIDA

NOMBRE:

SERVICIO:

TEJIDO U ORGANO:

NOMBRE MEDICO SOLICITANTE:

TELEFONO MEDICO SOLICITANTE:

HORA RECEPCION ANATOMIA PATOLOGICA:

HORA INFORME PRELIMINAR:

INFORME INTRAOPERATORIO: Comunicado verbalmente a través de

PATOLOGO DR/DRA
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Xlll. REGISTRO HISTORICO CONTROL DE CAMBIOS

Version Revisada por Fecha Cambios ingresados

e Se agrega alcance al documento.

e Se agregan mas funciones en el
ambito de responsabilidad.

e Se especifica mas el procedimiento
de archivo de laminas histolégicas y
citoldgicas.

e Se cambia el responsable de la
rotulaciéon de muestras.

e Se agrega al Tecn6logo Médico como
responsable de macroscopia.

e Se agregan pasos al proceso de
inclusion de tejidos.

e Se agrega tinciones histoquimicas de
rutina.

e Se elimina a Secretaria como
responsable de la digitacion vy
validacion del informe.

e Se modifica procedimiento de
despacho y entrega informe.

e Se agrega supervision de despacho y
cierre del ciclo de trazabilidad al
documento.

e Se agrega plazos de entrega de
resultados de los examenes al
documento.

0 TM Guillermina Ojeda A. 21/10/2015

e Se incorpora el estudio de
inmunohistoquimica.

e Se agrega plazo de entrega de
resultados de biopsia diferida con

1 TM Guillermina Ojeda A. 08/11/2018 . . . -
estudio de inmunohistoquimica.

e Se retira el item de evaluacion de
cumplimiento, dejando el indicador en
“Ficha indicador APA 1.3”

Resolucién Exenta N°13586
13/11/2018



