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1. PROCESO DE PREPARACION DEL PACIENTE



ANTES INGRESAR AL LABORATORIO

OBJETIVO GENERAL

Controlar el proceso de la fase Pre analítica de toma de muestras con el fin de garantizar su recolección, y facilitar las demás fases de procesamiento de las mismas en el laboratorio.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

· Brindar al paciente información precisa acerca de la toma y recolección de muestras.
· Facilitar en proceso de toma de muestras.
· Facturar los laboratorios dependiendo de la EPS a que corresponda el paciente.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCIÓN

	Solicitud de Exámenes
	Médico
	En la consulta el Médico ordena en el formato correspondiente los laboratorios a realizar.

	Facturación de exámenes
	Auxiliar de Facturación
	El paciente llega al Hospital para facturar los exámenes, se dirige a caja de consulta externa y lleva la factura al laboratorio junto con la orden médica.

	Preparación del paciente
	Bacterióloga o Auxiliar de Laboratorio
	Brindar información necesaria sobre las condiciones en las que el paciente debe recoger las muestras según el examen y como  se debe  presentar al laboratorio, así mismo se les hace entregas de folletos con las instrucciones.


	
2. PROCESO DE RECEPCION Y TOMA DE MUESTRAS
DEL PACIENTE EN CONSULTA EXTERNA

OBJETIVO GENERAL

Obtener las muestras necesarias para procesar los exámenes de primer nivel solicitados por el médico, como son:

· Cuadro Hemático
· Parcial de Orina
· Frotis Vaginal
· Baciloscopias
· Coprológico
· Coproscópico
· Urocultivo
· Coloración de Gram
· Glicemia
· Curva de glucosa
· Nitrógeno Ureico
· Creatinina
· TGO
· TGP
· Colesterol
· Triglicéridos
· Colesterol HDL
· Bilirrubina Total y Directa
· Ácido úrico
· Serología
· HBsAg
· Sífilis
· HIV
· Prueba de Embarazo
· Ag para COVID 19
· Sangre Oculta en Materia Fecal
· PT
· PTT
· INR

OBJETIVO ESPECÍFICO
· Identificar adecuadamente la muestra, con el número consecutivo del laboratorio y fecha teniendo en cuenta siempre que tanto la orden como la muestra correspondan a la muestra extraída.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Registro diario de pacientes en sistema Enterprise de Laboratorio Clínico.
	Bacterióloga o Auxiliar del Laboratorio
	Una vez llega el paciente a la recepción del laboratorio se verifica al paciente con su documento de identidad, la orden médica y la factura de los laboratorios. Se le pide que lea y llene el consentimiento informado de toma de muestras Se registra en el sistema dándole un número consecutivo que se imprime (Sticker) el cual lleva todos los datos del paciente y los exámenes ordenados. Se le hace pasar al área de toma de muestras.

	Recepción de muestras que el paciente previamente ha recogido.
	Bacterióloga o Auxiliar de Laboratorio.
	Recibir las muestras en los recipientes adecuados las cuales se identifican con el Sticker asignado al paciente.

	Toma de muestras.
	Auxiliar de laboratorio
	Realizar la toma de muestras teniendo en cuenta la solicitud médica así mismo Se identifica que sea el paciente correcto a quien se le van realizar los exámenes.   Se debe marcar cada tubo y recipiente recibido con el código de barra impreso asignado previamente, con el nombre del paciente, edad, Eps identificación, exámenes solicitados y fecha.  La toma se realiza teniendo en cuenta el manual de toma de muestras y el manual de bioseguridad. Se le informa al paciente después de tomado los exámenes el horario de entrega de resultados. El tiempo de permeancia de las muestras tomadas para su posterior procesamiento (química clínica) de consulta externa es de una semana dos días y hematología ocho días para todos los servicios. Muestras que son descartadas a los 8 días desde el tubo madre en la bolsa rojas para su posterior manejo




3. PROCESO DE RECEPCION Y TOMA DE MUESTRAS
DEL PACIENTE HOSPITALIZADO Y DE URGENCIAS

OBJETIVO GENERAL

Obtener las muestra  necesarias para procesar los exámenes solicitados por el médico.

OBJETIVO ESPECÍFICO

· Identificar adecuadamente la muestra, con el número consecutivo del laboratorio teniendo en cuenta siempre revisar que tanto la orden como el espécimen correspondan el paciente correcto y  a la muestra extraída.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Toma de muestras
	Auxiliar de Enfermería del servicio de Urgencias
	Realizar la toma de muestras teniendo en cuenta la solicitud médica y las especificaciones del manual de toma de muestras y el manual de bioseguridad.

	Recepción de muestras.
	Bacterióloga o Auxiliar de laboratorio.
	 se reciben las muestras en los recipientes adecuados las cuales deben estar previamente identificadas. Se verifica en el sistema las ordenes de exámenes solicitados. Se anota la hora de llegada de las muestras al laboratorio en el registro de entrega de muestras del servicio de Urgencias y se contabiliza el tiempo, Se ingresa al paciente al sistema Enterprise y se imprime el Sticker de identificación de este y se marca cada una de las muestras con el número consecutivo asignado y se verifica el nombre del paciente marcado en el tubo con el Sticker impreso.

	Registro en el libro Diario de Pacientes de urgencias y de  , procesamiento, conservación y descascarte de las muestras
	Bacterióloga o Auxiliar de laboratoiro 
	Se anota el paciente y cada uno de los exámenes en su respectiva carpeta de registro de procesamiento.
El tiempo de permeancia de las muestras tomadas para su posterior procesamiento (química clínica) en urgencia ocho   días   y hematología ocho días. Muestras que son descartadas desde el tubo madre en la bolsa rojas para su posterior manejo.




4. PROCESO DE ENVIO DE MUESTRAS Y RECEPCIÓN
DE RESULTADOS

TSH NEONATAL

OBJETIVO GENERAL
Enviar las muestras de TSHN a los respectivos Laboratorios para realizar su Respectivo procesamiento.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS
· Remitir las muestras de TSHN en condiciones óptimas, de tal manera que no se presenten interferencias en su procesamiento.

· Cumplir con la norma técnica de tamizaje neonatal para hipotiroidismo congénito. (resolución 412 de 2000).


	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Toma de Muestra
	Médico
	Realizar la toma de muestra de TSHN en la respectiva tarjeta durante la atención del parto.  Diligenciar los datos correspondientes.  De no ser posible este procedimiento, la Bacterióloga realizarán la toma de muestras del talón del pie del niño especificando en la papeleta el origen de la muestra, antes de completar 8 días de nacido.

	Recepción de muestras
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	Se recibe la tarjeta de TSHN completamente diligenciada junto son los documentos de la paciente.

	Conservación de muestras
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga
	Las muestras se conservan en un lugar fresco por un periodo no mayor a 8 días.

	Envío de muestras
	Bacterióloga
	Las muestras se envían junto con el respectivo formato al laboratorio de referencia contrato por la institución ENLACE
· Los resultados por parte de los laboratorios encargados del procesamiento de las muestras deberán ser garantizados en el lapso de tiempo de 8 días. En caso de que un resultado llegue a dar positivo el laboratorio respectivo encargado del procesamiento de las muestras llama inmediatamente al laboratorio del Hospital para dar informe del resultado vía telefónica para ubicar inmediatamente al paciente y tomarle las pruebas confirmatorias. Inmediatamente este  la confirmación se remite al pediatra para iniciar tratamiento si es necesario.

	Transporte de Muestras.
	-Mensajero que se encuentre disponible en el momento
	Se entregan las muestras al laboratorio correspondiente junto con el formado ya diligenciado previamente por la bacterióloga y se hace firmar una copia del recibido para verificar el proceso de recepción  por parte del Laboratorio encargado del procesamiento de las muestras.  Estos Recibidos se archivan en una carpeta de registro de exámenes de ENLACE, diseñada para tal fin.

	Recepción de Resultados
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	Los resultados son subidos a la plataforma del laboratorio donde  puede ser visualizados los resultados. Son impresos , guardados en la carpeta correspondiente y son trascritos al el sistema de ENTERPRISE  y subidos a la historia clínica del paciente en CNT.




5. PROCEDIMIENTO  DE ENVIO DE MUESTRAS Y RECEPCION DE RESULTADOS AL LABORATORIO DE SALUD PÚBLICA

PROGRAMA DE EVALUACION EXTERNA INDIRECTA DEL DESEMPEÑO EN TUBERCULOSIS, MALARIA, LEPRA, LEISHMANISIS, ITS, SIFILIS, VIH1-2, HbsAg, 

OBJETIVO GENERAL

Enviar las  muestras de los diferentes programas de salud pública que informa el Hospital Ismael Silva.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

· Enviar informes de las actividades mensuales correspondientes a la supervisión indirecta,  realizadas en los programas de  Sífilis e ITS, junto a las láminas de control.

· Remitir las muestras de casos Diagnosticados de Enfermedades de interés en Salud Pública: Malaria, Lepra, TBC, VIH1-2, HbsAg, 

· Participar activamente en la notificación mensual en los programas de interés publica si no se ha presentado casos de cualquiera de los eventos.



	Registro de Actividades Diarias
	Bacterióloga y/o auxiliar  de laboratorio
	se registran las actividades diarias correspondientes a los Programas de Interés en salud pública en el respectivo formato.

	Conservación de muestras
	Bacterióloga
	Las láminas de las muestras se conservan en un lugar fresco, lejos de la humedad, perfectamente identificadas, y en el recipiente destinado para tal fin. Los sueros se refrigeran, hasta la fecha de su envío. Todas las muestras de suero son enviadas cumpliendo los protocolos de triple embalaje (en tubo con tapa hermética, reforzado con cinta adhesiva, envuelto en papel absorbente, pasado a un recipiente secundario resistente y luego aun envase externo que lo protege de daños físicos mientras es entregado el LSP.)

	Envío de muestras
	Bacterióloga
	 las muestras son  enviadas  los 10 primeros días del mes  al LSP así, según el programa:
· ITS: 10% de todas las láminas el mes.
· Sífilis: 10% sueros No reactivos, y TODOS los Reactivos.
· Malaria, Leishmania: 10% láminas Negativas y Todas las positivas.
· Baciloscopias   el 10 %
· Laminas negativas y todas las   positivas  y todos los cultivos de la segunda muestra de pacientes sintomáticos y asintomáticos. 

· HIV1-2  Y HbsAg 10% sueros negativos y todos los positivos 
· Sifilis y serologias 10% sueros negativos y todos los positivos 

Las muestras se envían teniendo en cuenta las recomendaciones para el transporte de las mismas.

	Transporte de Muestras.
	Conductor de la Ambulancia.  
-Mensajero se encuentre disponible en el momento
	Se entregan las muestras al  LABORATORIO de SALUD PUBLICA Bogotá. Junto con el formato ya diligenciado por la bacterióloga y Hace firmar una copia del recibido para verificar el proceso de recepción de las muestras por parte del LSP. Estos se archivan en la  carpeta de Salud Publica del laboratorio diseñada para tal fin.

	
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	Los resultados de la evaluación externa  Indirecta son enviados al laboratorio   en el momento en que se van a entregar nuevas muestras o por vía mail al correo institucional  Se ingresan en una  especial del laboratorio diseñado para tal fin.





6.  PROCEDIMIENTO DE  TOMA,  PROCESAMIENTO  Y ENVIO DE RESULTADOS COMO EVALUACION EXTERNA DEL DESEMPEÑO  DEL LABORATORIO DE SALUD PÚBLICA

PROGRAMA DE REDUCCIÓN DE LA TRANSMISIÓN VERTICAL DEL VIH

OBJETIVO GENERAL

Enviar las   muestras del programa de VIH1-2  vertical que el Hospital Ismael Silva realiza  y que son enviadas a  con el LSP

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

· Enviar informes de las actividades mensuales correspondientes a la supervisión indirecta,  realizadas en los programas de  Sífilis VIH1-2 vertical.
· Reducir la transmisión de VIH vertical  utilizando procedimientos de detección del virus  durante el embarazo.
	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Preparación del paciente antes de tomar la muestra
	Médico o Jefe de Enfermería.
	· El Medico o Jefe de Enfermería asesora a la materna sobre el programa de reducción en la transmisión  VIH vertical de VIH. Una vez asiste a la asesoría se le entrega un constancia de asistencia que el paciente entrega en el laboratorio. La paciente llena un formulario de consentimiento informado dando la autorización para que se realice las pruebas.

	Registro del paciente
	Bacterióloga
	Se ingresan los datos de la paciente  en el sistema enterprise y se actualizan sus datos personales. Se obtienen los datos básicos de la paciente con el fin de que si se llega a presentar alguna anomalía en los resultados o llegaran a ser positivos se puede realizar un seguimiento adecuado de la gestante  y a su bebe para reducir la probabilidad de transmisión. El consentimiento informado se entrega a Archivo para que repose en la historia clínica del paciente.

	Preparación de la muestra.
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga
	Una vez se ha dejado coagular la muestra por mínimo 30 minutos, se procede a centrifugarla a 1100-1300g por 10 minutos.  Después de la centrifugación se formara la barrera gel separando el suero del paquete celular.

	Almacenamiento de la muestra
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	Almacenar la muestra directamente en el tubo a 4 grados Centígrados por 48 horas, a 22 grados centígrados hasta por 8 días.

	Envío de muestras
	Bacterióloga
	· Las muestras se envían junto con el formato de registro al LABORATORIO de SALUD PUBLICA.

	Transporte de Muestras.
	Conductor de la Ambulancia. 
-Mensajero que se encuentre disponible en el momento
	Se entregan las muestras al laboratorio correspondiente junto con el formato de registro inicial de gestante ya diligenciado por la bacterióloga y Hace firmar una copia del recibido para verificar el proceso de recepción de las muestras por parte del LSP.  Estos Recibidos se archivan en la carpeta de Salud Publica del laboratorio diseñada para tal fin.

	Recepción de Resultados
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	Los resultados son enviados al laboratorio por medio de mensajería, vía mail o en el momento en que se van a entregar nuevas muestras.  




7. PROCEDIMIENTO DE PREPARACION Y REGISTRO  DE  MUESTRAS PARA SU ANALISIS


OBJETIVO GENERAL

Organizar y Facilitar el trabajo de la fase Pre- Analítica del procesamiento de muestras.

OBJETIVOS ESPECÍFICOS
· Distribuir las muestras a procesar de acuerdo a su naturaleza en cada sección del laboratorio.
· Registrar en los correspondientes libros de trabajo los exámenes a procesar.
· Facilitar la  realización estadísticas por áreas del servicio de laboratorio.
· Facilitar el reporte de los resultados.
	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Registro de muestras.
	Auxiliar de Laboratorio o Bacterióloga.
	A partir de las ordenes médicas , el  libro de registro diario, registrar en los correspondientes carpetas de trabajo los exámenes a procesar dependiendo de los análisis solicitados así:

· Carpeta de Inmunología.
· Carpeta de Parasitología.
· Carpeta de Uroanálisis
· Carpeta de Secreciones Vaginales

Se registra el número consecutivo, nombre del paciente en la respectiva carpeta.
Si es un examen de urgencias  además se anota la hora de recepción de la muestra.

	Distribución de muestras
	Auxiliar de Laboratorio
	Según su naturaleza las muestras se distribuyen en las diferentes áreas del laboratorio y se disponen en orden numérico ascendente para su procesamiento según las técnicas descritas en los manuales de cada sección.





8. PROCEDIMIENTO  DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO EQUIPOS DE LABORATORIO

OBJETIVO GENERAL

Establecer un programa de mantenimiento preventivo de los equipos del Área de Laboratorio Clínico del hospital San Francisco de Viotá

OBJETIVOS ESPECÍFICOS

· Determinar los equipos objeto de mantenimiento.
· Determinar el cronograma de mantenimiento preventivo.
· Registro de mantenimiento preventivo en los formatos correspondientes.
	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCIÓN

	Equipos objeto de mantenimiento.
	Bacterióloga
	Todos los equipos del laboratorio deben recibir mantenimiento preventivo tanto diario, como trimestral,  semestral y anual

	Fecha de mantenimiento
	Bacterióloga, Empresa Biomédico encargado del mantenimiento.
	Existen actividades propias de mantenimiento preventivo como formatos  de lista de chequeo donde  se registra  diariamente  tales como limpieza de los equipos y verificación de temperaturas.

Otras actividades las realiza el Profesional de la Empresa de mantenimiento con la que el hospital tiene convenio bien sea semestral o anualmente dependiendo del equipo al que se le va a realizar el procedimiento.
Revisar el cronograma en el manual de garantía de calidad del laboratorio.

	Diligenciamiento de formatos
	Bacterióloga, Empresa Biomédico encargado del mantenimiento.
	Se diligencian las actividades de mantenimiento preventivo realizadas a los equipos en los formatos destinados para tal fin.
En el caso del mantenimiento realizado por la empresa, tras cada visita  el profesional  registra en las hojas de vida de los equipos los procedimientos realizados.

	Constancia de mantenimiento
	Bacterióloga, Empresa Biomédico encargado del mantenimiento.
	Mensualmente se guardan los registros de los formatos de mantenimiento preventivo realizados por la bacterióloga en una carpeta destinada par tal fin.
Una vez terminado el mantenimiento preventivo realizado por la empresa, se firma por las partes y se deja constancia en la carpeta de hoja de vida de los equipos.





9. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES DE MANTENIMIENTO

	EQUIPO
	MANTENIMIENTO

	Baño Serológico
	Semestral-Diario-Semanal

	Contador de Células 
	Semestral

	Centrífuga 
	Semestral-Diario

	Nevera  
	Anual-diario-trimestral

	Analizador de química SELECTRA PRO
	Diario-Semanal- Quincenal, Cada 6 meses

	Hematología MINDRAY BC 5000
	Diario-Semanal- Quincenal Cada 6 meses

	Uroanalisis  DIRUI H-500
	Diario-Semestral

	Pipetas
	Semestral-Diario

	Horno secador
	Anual-Semanal

	Microscopios 
	Anual-Diario

	Incubadora
	Diario- Mensual- Semestral

	Rotador de Manzzini
	Anual-Diario




10. PROCEDIMEINTO DE REPORTE DE RESULTADOS

OBJETIVO GENERAL

Registrar en el sistema los reportes de los análisis realizados por el laboratorio clinico 

OBJETIVOS ESPECÍFICOS
· Realizar la validación de los resultados  a partir del libro de registro diario de exámenes realizados  
· Transcribir los datos obtenidos tras el análisis de las muestras de cada paciente a partir de los libros  de registro de exámenes realizados  en   cada área.
· Correlacionar los datos informados a cada paciente.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Trascripción  de datos
	Bacterióloga 

	Una vez obtenido los resultados de las muestras analizadas estos son registrados en el sistema dando le validación a cada uno de los exámenes  que fueron realizados al paciente.

	Correlación Clínica 
	Bacterióloga
	Antes de registrar los reportes se tiene en cuenta la verificación y confirmación de los resultados alterados  así mismo se hace la correlación clínica  por medio del    diagnóstico posible registrado  en la orden  médica. dando validación a el resultado obtenido

	
Entrega de resultados
	Bacterióloga o Auxiliar de Laboratorio

	· Los reportes para urgencias son subidos al sistema CNT. Se deja constancia registrando la hora de subidos al sistema en la carpeta de entrada de pacientes de urgencia.
· Para los pacientes particulares son entregados directamente en el laboratorio.
Los resultados del paciente de consulta externa son entregados directamente al paciente quien debe retirarlos con su documento de identidad y firmar el recibido de estos, en el horario asignado de Lunes a Viernes de 2:00 a 3:00 pm, en físico si van a ser revisados por un médico diferente al de la institución de lo contrario el medico los puede revisar por el sistema el día de la cita médica del paciente. Las ordenes facturadas son entregadas  al día siguiente al área de facturación.





11. PROCEDIMEINTO DE CLASIFICACION DE RESIDUOS EMITIDOS POR EL LABORATORIO CLINICO


OBJETIVO GENERAL

Manejar adecuadamente los desechos emitidos por el laboratorio, con el fin de reducir tanto como sean posibles los riesgos para la salud de la población hospitalaria, la comunidad y el medio ambiente,

OBJETIVO ESPECÍFICO

Definir claramente cuáles son los desechos emitidos por el laboratorio  que poseen riesgo biológico y cuales pueden almacenarse para ser enviados al relleno sanitario o a reciclaje.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Generación de desechos
	Laboratorio Clínico
	 El laboratorio Clínico. Es un área de gran riesgo dentro del hospital en el cual se generan desechos con un alto contenido de organismos patógenos, incluye muestras de sangre, fluidos corporales y residuos biológicos.



	Almacenamiento temporal
	Bacterióloga y Auxiliar de laboratorio.
	El almacenamiento temporal es el sitio donde se colocan transitoriamente los residuos ordinarios que no representen peligro de infección:
· Caneca Roja: Material riesgo biológico
· Caneca Verde: Residuos Ordinarios no reciclables.
· Caneca Gris: Material reciclable.



	Recolección y transporte interno.
	Personal de Aseo
	Los residuos con características de contaminación patógena deben evacuarse inmediatamente en canecas o carros transportadores solo para este uso. Se debe diseñar una ruta  que no pase por áreas asépticas. La evacuación de desechos se  realiza teniendo en cuenta: su naturaleza, capacidad de alterar el proceso salud/enfermedad de los individuos y de contaminar el medio ambiente. El personal encargado de esta labor debe tener el entrenamiento adecuado, y contar con el equipo de protección personal.

 Recolección manual.

La recolección manual se práctica sobre todos los desechos reciclables no contaminados. Los desechos ordinarios se recogen con las técnicas habituales de barrido con trapero húmedo y se recolectan en bolsas de color blanco.

 Recolección con carros transportadores.

Para  transportar  las bolsas que contengan los desechos, desde los sitios de producción hasta el lugar de almacenamiento, se deben utilizar carros livianos y recipientes que tengan superficies internas lisas y de fácil lavado, provistas de tapa.


	Almacenamiento integral o final.















Los desechos como restos de colorantes y otros fluidos como orinas previamente inactivadas.   





	
	Este es el sitio de almacenamiento donde son depositados los residuos para ser entregados a la empresa de recolección:
Bolsas rojas:  Empresa contratada
Bolsas grises y verdes: servicio público del municipio.











Los desechos como restos de colorantes y otros fluidos son filtrados por el lava platos de material, debido a que no produce ningún tipo de contaminación para las tuberías/ o rio ya que la institución cuenta con posetas destinada para tal fin




	

12. PROCEDIMIENTO  DE GESTION DE INSUMOS

OBJETIVO GENERAL

Adquirir los diferentes insumos requeridos para el correcto funcionamiento del laboratorio.

OBJETIVO ESPECÍFICO

Revisar la calidad del insumo y su respectivo almacenamiento para conservar sus características óptimas.

	SECUENCIA
	RESPONSABLE
	DESCRIPCION

	Solicitud de insumos

	Bacterióloga
Auxiliar de laboratorio


	· Revisar existencias y hacer listado de necesidades de suministros, clasificándolos en suministros de papelería, reactivos, elementos de aseo.
· Diligenciar completamente la  orden de pedido, anotar: cantidad, presentación, casa comercial, Stock  mínimo, stock actual, Cantidad solicitada.
· Llevar la orden de pedido diligenciada para la autorización respectiva

	Aprobación del pedido por gerencia o subgerencia administrativa.
	Gerente
	· Revisar la solicitud de suministros.
· Entrega del pedido solicitado por el laboratorio

	Recepción de suministros en el laboratorio
	Bacterióloga
Auxiliar de laboratorio

	· Verificar los insumos: apariencia, fecha de expiración, casa comercial y si corresponde a  la cantidad solicitada.
· Registrar en el Kardex correspondiente  la fecha de ingreso del insumo, registro INVIMA , casa comercial, presentación, cantidad, lote, fecha de vencimiento.

	Almacenamiento de reactivos en el laboratorio.


	Bacterióloga
Auxiliar de laboratorio
	Antes del almacenamiento semaforizar cada uno de los insumos teniendo en cuenta la fecha de expiración (verde expiración mayor a un años amarillo mayor a seis meses y rojo menor a seis meses )   según especificaciones del fabricante, de igual forma verificar  temperatura, humedad, iluminación. Los de refrigeración en la nevera de almacenamiento, los de temperatura ambiente en el gabinete de almacenamiento

	Salida de insumos para uso en el laboratorio clínico.
	Bacterióloga
Auxiliar de laboratorio
	Marcar la caja del insumo con la fecha de uso. Guardar en nevera de uso, si requiere temperatura de  refrigeración o a temperatura ambiente si así lo requiere el insumo.
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