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PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS DEL SISTEMA UNICO PARA EL
TRANSPORTE DE MUESTRAS BIOLOGICAS Y SUS RESULTADOS EN LA
RED PUBLICA DE SERVICIOS DE SALUD.

PROPOSITO: Proporcionar informacion y pautas esenciales para el transporte de muestras biologicas de forma segura,
puntual, eficiente y legal, del lugar en el que se obtienen las muestras al lugar en el que seran analizadas.

TIPOS DE MUESTRAS: Transporte de muestras bioldgicas, en especial, para el diagnéstico de tuberculosis o para la
determinacion de conteo de CD4, Carga Viral (CV) y ADN-Proviral de VIH. Muestras objeto de Vigilancia Epidemiologica (dengue,
coleray leptospirosis). Se subraya la necesidad de colaboracion entre las partes - el remitente, el transportador y el destinatario
-, para el transporte seguro y rapido de este tipo de muestras.

ALCANCE: Personal de Establecimientos Recolectores de Muestras (ERM), Establecimientos Procesadores Nivel |, Il y lII,
Centros de Acopio Regionales (CAR); Choferes de Gerencias de Area (GA) y Servicios Regionales de Salud (SRS) y personal
técnico del Laboratorio de Nacional de Referencia (LNR).



@

Siglas y abreviaturas

ADN-PROVIRAL Acido Desoxirribonucleico — Proviral

CcD4 Conteo de Linfocitos T CD4

MSP Ministerio de Salud Publica

SR Sintomatico Respiratorio

B Tuberculosis

UNCETDG Comité de Expertos en Transporte de Mercancias Peligrosas de las Naciones Unidas

VIH Virus de Inmunodeficiencia Humana
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Presentacion




1. Introduccion

Para proteger la salud publica, es preciso transportar muestras biolégicas de forma segura, puntual, eficiente y legal, del lugar
en el que se obtienen, al lugar en el que seran analizadas. Las muestras biologicas deben embalarse/envasarse y transportarse
de forma tal, que quienes intervengan en el transporte queden protegidos del riesgo de infeccion. Es posible que no puedan
eliminarse por completo los riesgos de infeccion del personal que interviene en el transporte, sin embargo, no cabe duda de que
se pueden mantener en niveles minimos. Ademas, si el embalaje/envase sufre dafnos, es improbable que las muestras enviadas
para fines urgentes, como su andlisis, lleguen a su destino a tiempo.

El siguiente manual operativo proporciona informacién sobre los aspectos de bioseguridad y conservacion para el Transporte
de Muestras Bioldgicas, en especial, para el diagndstico de tuberculosis o para la determinacion de conteo de CD4, Carga Viral
(CV) y ADN-Proviral de VIH. Ademas, se hace referencia a otras muestras objeto de Vigilancia Epidemiolégica (dengue, colera y
leptospirosis).

2. Marco internacional y nacional

La reglamentacion internacional relativa al transporte de sustancias infecciosas por cualquier medio de transporte, se basa en las
recomendaciones del Comité de Expertos en Transporte de Mercancias Peligrosas de las Naciones Unidas (UNCETDG), que es un
comité del Consejo Econémico y Social de las Naciones Unidas. Las recomendaciones de dicho comité se presentan en forma de
«reglamentacion modelo». La Reglamentacién Modelo de las Naciones Unidas queda reflejada en la legislacién internacional por
medio de los reglamentos internacionales de transporte?.

Transporte por carretera: El Acuerdo Europeo sobre Transporte Internacional de Mercancias Peligrosas por Carretera (ADR) se
aplica en 40 paises. Ademas, estan aplicando versiones modificadas del convenio, paises de América del Sur y del Sudeste de
Asia. El ADR se aplica también en el transporte interior en los 25 paises de la Union Europea, segun lo estipulado en la Directiva
94/55/CE del Consejo .

En la Republica Dominicana, se publicaron en el ano 2004 las Normas Nacionales de Bioseguridad para los Laboratorios. Estas
normas aportaron los lineamientos reglamentarios con cuya implementacion operativa se contribuyd a la proteccion de todos
los que de alguna forma se relacionan con los laboratorios clinicos?. Posteriormente, en el afio 2008, se redactaron las Normas
Nacionales para el Manejo de Muestras para el Diagnostico y Sustancias Infecciosas en los Laboratorios de Salud 3.

3. Definiciones de sustancias infecciosas

Sustancias infecciosas: sustancias respecto de las cuales se sabe o se cree légicamente que contienen agentes patdgenos. Los
agentes patdgenos son microorganismos, tales como: bacterias, virus, rickettsias, parasitos y hongos. Se clasifican en:

e Categoria A: Una sustancia infecciosa que se transporta en una forma que, al exponerse a ella, es capaz de causar
una incapacidad permanente, poner en peligro la vida o constituir una enfermedad mortal para seres humanos o animales
previamente sanos. Existird una exposicion cuando una sustancia infecciosa se desprenda de su embalaje/envase
protector, entrando en contacto fisico con seres humanos o animales.

1Guia para la reglamentacion relativa al transporte de sustancias infecciosas 2013-2014. WHO/HSE/GCR/2012.12. Ginebra, OMS, 2012.

2Normas Nacionales de Bioseguridad para Laboratorios. Directrices y Requisitos Generales para la Bioseguridad en los Laboratorios, SESPAS/ DIGENOR, 2004.
3Normas Nacionales para el Manejo de Muestras para el Diagndstico y Sustancias Infecciosas en los Laboratorios de Salud.

Serie de Normas Nacionales No. 41. Norma Directiva 627. NORDOM. Secretaria de Estado de Salud Publica y Asistencia Social, Reptblica Dominicana, 2008.
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Las sustancias infecciosas que cumpliendo estos criterios causan enfermedades en seres humanos o en animales se
asignaran al n.° UN 2814. Las cajas de transporte deben etiquetarse como UN 2814 y como SUSTANCIAS INFECCIOSAS
QUE AFECTAN A LOS SERES HUMANOS.

e Categoria B: Una sustancia infecciosa que no cumple los criterios para su inclusién en la categoria A. Las sustancias
infecciosas de la categoria B se asignaran al n. ° UN 3373. Las cajas de transporte deben etiquetarse como UN 3373y
como SUSTANCIA BIOLOGICA, CATEGORIA B. En caso de existir dudas sobre si una determinada sustancia infecciosa retine
0 no los criterios para ser A, debera ser incluida en la categoria A.

Cultivos: son el resultado de un proceso cuyo objeto es la reproduccién de agentes patégenos. Esta definicion no incluye las
muestras de pacientes humanos o animales, tal y como se definen debajo.

Muestras de pacientes: sustancias de origen humano o animal, obtenidas directamente de seres humanos o animales, que
incluyen, entre otras cosas: excreciones, secreciones, sangre y sus componentes, tejidos, fluidos tisulares y partes del cuerpo;
transportados con fines de estudio, diagndstico, investigacion, tratamiento y prevencion de enfermedades.

4. Preparacion general del embalaje para el transporte de muestras

El UNCETDG establece diferencias para el embalaje, etiquetado y documentacion entre las sustancias infecciosas de categoria A
y B, exigiéndose en ambos casos el SISTEMA DE TRIPLE EMBALAJE*.

4.1. Sistema basico de embalaje/envasado triple

Este sistema de embalaje/envasado, que debera utilizarse para todas las sustancias infecciosas, comprende las tres capas
siguientes (Figura 1):

4.1.1 Recipiente primario: es el recipiente que contiene la muestra y debe cumplir con las siguientes caracteristicas:

a. Las muestras de suero, fluidos corporales y/o secreciones en general (esputos), deberan ser enviadas en tubos o
frascos con tapa hermética de goma o rosca. No tapar con algodén.

b. Los tubos deben ser envueltos con abundante material absorbente (papel absorbente, algodoén u otro), que permita
absorber todo su contenido en caso de ruptura o fuga.

c. Lostubos o frascos deberan ser enviados correctamente rotulados con etiqueta adhesiva, con nombre completo del
paciente, fecha de obtencién de la muestra, concordando con los datos del formulario. No usar papel engomado, ya que
se despega y no permite una identificacion correcta del paciente.

Otros requisitos especificos de rotulacién se encuentran senalados en las instrucciones del Formulario de Solicitud de Examen
correspondiente. Los recipientes primarios que contengan sustancias infecciosas no deben ser agrupados con embalajes que
contengan otro tipo de elementos no relacionados.

Los expedidores de sustancias infecciosas habran de asegurarse de que los embalajes/envases se preparan de modo tal, que
llegan a su destino en buen estado y no presentan peligro alguno para las personas o los animales durante su transporte.

40MS. Guia sobre la reglamentacion relativa al transporte de sustancias infecciosas 2013-2014. WHO/HSE/GCR/2012.12. Ginebra, 2012.
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4.1.2 Embalaje/envase secundario: Un segundo embalaje/envase hermético, impermeable y duradero, que encierra y protege
al recipiente o recipientes primarios (p. ej. frascos plasticos con tapa de rosca, recipientes metalicos con tapa hermética). Se
pueden colocar varios recipientes primarios envueltos en un embalaje/envase secundario, pero se debera usar suficiente material
absorbente para absorber todo el fluido en caso de rotura o fuga.

4.1.3 Embalaje/envase exterior o terciario: Los embalajes/envases secundarios se colocan en embalajes/envases exteriores
o terciarios de expedicion, con un material amortiguador adecuado. El mismo debe ser rigido y resistente. Los embalajes/envases
exteriores protegen el contenido de los elementos exteriores, como danos fisicos, mientras el bulto se encuentra en transito.
Ninguna de las caras del embalaje/envase exterior tendra dimensiones inferiores a 10 x 10 cm.

Normalmente, cada embalaje/envase preparado para su expedicion deberad estar correctamente marcado y etiquetado. Los
documentos que acompafan a las muestras clinicas, como es el caso del Formulario de Solicitud de Examen, deben ser
introducidos en bolsa plastica y puestos entre el embalaje secundario y el terciario (externo).

Figura 1. Esquema de triple embalaje establecido por el Comité de Expertos de Naciones Unidas.

Esquema simplificado de un triple embalaje
(segﬂn normas clase 6.2 de O.N.U.)

Sustancla absorbente
Material de proteccion En cantdad suficiente para absorber
(para amortiguar golpes) evantualments la muestra (algoddn

\ Hidrafile u ofra)
= |

r I Documentos
Embalaje secundario ; |__— Oue acompafian el envio
{envase resslante on matal o plastco) ] l
2
# Indicar en &l exteror del paquels la
s direccion del laboratono
|1 — destinatario y la informacién del
Reclplente primario _ expedidor (n° de teléfono y Fax)
{tubo, frasco o ampolla sellada con Utilzar una stiquets saguin modeio
paredas gruasas)

*—. Embalaje terclario

{envase sohdo con sallos firmes:
madern, matal, candn)
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4.2. Embalaje y etiquetado requerido para sustancias infecciosas de categoria A

4.2.1 Embalaje: Las sustancias infecciosas de categoria A solamente pueden ser transportadas en embalajes/envases que
cumplan las especificaciones correspondientes a la clase 6.2 de Naciones Unidas y la Instruccién de embalaje/envasado P620
(Figura 1). Esto asegura que se han superado pruebas estrictas de resistencia, que incluyen pruebas de caida libre desde una
altura de nueve metros, de perforacion, de resistencia a la presion y de apilamiento. El embalaje exterior debe llevar la marca
de embalaje tipificada de Naciones Unidas, que certifica la superacion por el embalaje/envasado de las pruebas de resistencia, a

satisfaccion de la autoridad competente (Figura 2).

Figura 2. Ejemplo de sistema de embalaje triple para el embalaje y etiquetado de sustancias infecciosas categoria A.

Recipiente primario
(tubo de ensayo) ____

Embalaje secundario
(impermeable) ____

—— o

M by T
g =" e

'---"u-._.'-" _,-’"
— o

Tapads
f,,ﬂap ra

Material absorbente

Registro de la muestra (incluye lista

_— detallada de los componentes del contenido)

_ Envase exterior
-

Signo de onentacion
del paquete (no es
obligatorio si la
capacidad del
recipiente primario no
supera los 50 ml)

Marca de
_ especificaciongs de las
" Naciones Unidas

Figura 3. Simbolo de embalaje de las Naciones Unidas.
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4.2.2 Marcas y etiquetas: El sistema de triple embalaje, para sustancias infecciosas de categoria A, debera tener las siguientes
especificaciones adicionales:

Colocar la etiqueta respectiva de “SUSTANCIA INFECCIOSA QUE AFECTA A LOS SERES HUMANOS” (Figura 4).
Para transporte por carretera no existe una cantidad limitada de sustancia infecciosa a ser transportada.

Utilizar etiquetado de posicion (orientacién) en 2 caras opuestas en el embalaje externo (Figura 5).

Envios con refrigerantes: estos deberan colocarse fuera del embalaje secundario. El embalaje externo debe estar
protegido de posibles fugas de liquido.

oo oo

Figura 4. Etiqueta de peligro para sustancia infecciosa de categoria A.

S

SUSTANCIA INFECCIOSA
EN CASO DE DANO O FILTRACION
NOTIFIQUE INMEDIATAMENTE

AL RESPONSABLE DEL ENVIiO

Figura 5. Etiqueta de orientacion indicar la posicion de los cierres de los recipientes primarios.
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Cada empaque debe ser marcado de forma clara y precisa, ubicando las etiquetas en un lugar visible y no cubiertas por ninglin
otro tipo de marcas. La informacion necesaria para un correcto envio son las siguientes:

a.  Nombre, direcciéon y nimero telefénico del que envia, quien ademas es el responsable del envio, en caso de
emergencia, ya que conoce su contenido.

Nombre, direccién y nimero telefénico del destinatario.

Etiqueta: “UN 2814 SUSTANCIA CATEGORIA ‘A’ INFECCIOSA QUE AFECTA A LOS SERES HUMANOS".
Temperatura de almacenaje requerida en caso que sea necesario.

Etiqueta de riesgo.

Etiquetas de orientacion del envio.

~ o o0 o

4.3. Embalaje y etiquetado requerido para sustancias infecciosas de categoria B

4.3.1 Embalaje: Se debe utilizar el sistema de triple embalaje, sin embargo, debe quedar establecido claramente que se trata
de una sustancia infecciosa de categoria B, con su respectiva etiqueta (Figura 6). Pueden obtenerse embalajes localmente, en
lugar de recurrir a un proveedor autorizado, siempre que el fabricante del embalaje y el expedidor puedan cumplir plenamente los
requisitos de la Instruccion P650.

4.3.2 Marcas y etiquetas: El sistema de triple embalaje, para sustancias infecciosas de categoria B, debera tener las siguientes
especificaciones adicionales:

a. Llevar la etiqueta de riesgo “UN 3373 SUSTANCIA BIOLOGICA CATEGORIA B” y etiqueta de sustancia infecciosa
(Ver Figura 4.).

En el caso de transporte por carretera no hay limites de cantidad por paquete.

Los envios con refrigerante deberan colocarse fuera del embalaje secundario.

Utilizar etiquetado de posicion (orientacién) en 2 caras opuestas en el embalaje externo (Figura 5).

El embalaje externo debe estar protegido de posibles fugas de liquido.

® oo o

Cada empaque debe ser marcado en forma clara y precisa, ubicando las etiquetas en un lugar visible y no cubiertas por ningtn
otro tipo de marcas. La informacion necesaria para un correcto envio son las siguientes:

Nombre y direccion del que envia y del que recibe.
Numero telefonico de la persona responsable del envio, que conoce su contenido y de la persona que recibe.
Etiqueta: “UN 3373 SUSTANCIA BIOLOGICA CATEGORIA B” (Figura 6).
Temperatura de almacenaje requerida (opcional).

Rscipients prismario
(a preaba de filtraciones

® o0 T o

. . . Tapadara ey derramag)
Etiqueta de orientacion del envio. ipemmezi
k Fiaz de sujsadn
- (Epuma o esponjal
Matenal de
::. ;:rﬁn; Listadetalnda de los
. componantas del
A comtanido { registro da
) ke muastrl
a/ff;i’ )
Envasa J Emnbalaje
woundaio — ; _ iarior rigide
(a prusba de [ a b .
: ; . . filtraciones y L el eegnacen
Figura 6. Ejemplo de sistema de embalaje/envasado Py ,’;L“-:ﬁ-:.-.-_._i]' S aa'rluﬂa;ma
. . . . ; '___h _ F{a .';w— !
triple para el embalaje y etiquetado de sustancia ’?/‘ | L s
infecciosa de categoria B. Eiquets de /el poquats
mrvents ydel L Vi
destinatanio ~_ |/
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5. Transporte de muestras biolégicas para el diagndstico de Tuberculosis y VIH
De acuerdo a la clasificaciéon de sustancias infecciosas que recomienda la OMS y para fines practicos de este manual de
procedimientos operativos, las muestras bioldgicas que serén objeto de envio y transporte se clasifican como se muestra a

continuacion:

Tabla 1. Clasificacion de sustancias infecciosas por tipo de muestra biolégica.

Muestra Biologica Clasificacion Sustancia Infecciosa

Cultivos de Mycobacterium tuberculosis para pruebas | Categoria A (UN 2814)
de sensibilidad

Muestras pulmonares (esputo) y extra-pulmonares para | Categoria B (UN 3373)
baciloscopia y cultivo

Muestra de sangre para conteo de CD4 Categoria B (UN 3373)

Plasma para Carga Viral Categoria B (UN 3373)

Muestras para Vigilancia Epidemioldgica de dengue, Categoria B (UN 3373)
colera y leptospirosis

Gota de sangre seca en papel filtro para ADN — Proviral | No estan sujetas a la reglamentacion sobre
transporte de sustancias infecciosas (exenta)

5.1. TUBERCULOSIS

BACILOSCOPIA (BK)

5.1.1 Toma de muestra: La muestra mas utilizada es el esputo, debido a que la tuberculosis pulmonar (TB) es la mas frecuente e
infectante. Sin embargo, dado que la enfermedad puede manifestarse en cualquier érgano, las muestras que pueden procesarse
para diagndstico son muy variadas: esputo, orina, liquido cefalorraquideo, liquido pleural, liquido ascitico, sangre, pus de
cavidades abiertas, biopsias y otros. Las pautas establecidas por el Programa Nacional de Control de la Tuberculosis (PNCT) son
las siguientes®:

a. Elija un lugar adecuado para que el Sintomatico Respiratorio (SR) produzca la expectoracion, por ejemplo, una caseta
bien ventilada y con mucho sol, si se dispone de ella o un lugar abierto que permita intimidad. No utilice lugares cerrados
0 muy concurridos, tales como: laboratorios, consultorios médicos o barnos, porque los ndcleos de las gotitas infectantes
permanecen con bacilos vivos muchas horas.

5Normas y Guias Técnicas. Bacteriologia de Tuberculosis. Parte I. Baciloscopia, OPS, 2008.
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b. Entregue al SR el envase de recoleccion rotulado con su nombre o nimero de identificacion y el servicio que lo solicita.
Estos datos deben ser escritos en la pared del frasco y no en la tapa, para evitar errores, con rétulos que no se despeguen
o0 con lapiz indeleble.

c. Instruya al SR indicandole que debe inspirar profundamente llenando sus pulmones de aire, tanto como le sea posible,
retenerlo un momento y luego expulsarlo violentamente desde el abdomen, tratando de arrastrar las secreciones del
pulmon. Debe recoger en el envase el esputo producido, tratando de que entre en su totalidad, sin ensuciarse las manos o
las paredes externas del frasco. Aconseje que limpie el frasco con un papel y lave las manos con agua y jabon.

d. Este procedimiento debe repetirlo otras dos veces, colocando todas las secreciones en el mismo frasco.

5.1.2 Conservacion: Es necesario que la muestra llegue lo antes posible al laboratorio que va a realizar la baciloscopia (BK) o el
cultivo, ya que esto aumenta la probabilidad de encontrar el M. tuberculosis. La temperatura ambiente y el transcurso del tiempo
favorecen la multiplicacién de los gérmenes habituales de la boca que desnaturalizan las proteinas, lo que dificultara la eleccion
de la particula util y facilitara la destruccion del bacilo. Las muestras deben ser conservadas de preferencia en refrigeracion o de
no ser posible, en un lugar fresco y protegido de la luz.

Tabla 2. Tiempo promedio de conservacion de muestras de BK-Tuberculosis.

Tipo de muestra Temperatura conservacion durante Tiempo maximo para ser
transportacion transportada
Esputo para BK 4-8C Hasta 5 dias
Esputo y muestras extra-pulmonares 4 - 8C 24 horas
para cultivo

5.1.3 Transporte de las muestras: El proceso y las instancias responsables se describen en el “Procedimiento operativo de
envio y recepcion de Muestras Bioldgicas”. Para el transporte de las muestras deben considerarse tres condiciones importantes:

e  Proteccion del calor excesivo.

e Proteccion de la luz solar.

e Acomodo de las muestras y utilizacion de los insumos (Seccion 4. Embalaje), de forma tal que no haya riesgo de
derrames.

5.1.4 Embalaje/envase: Debera cumplirse con lo establecido por el Comité Internacional de Expertos de las Naciones Unidas,
bajo el estandar de TRIPLE EMBALAJE:

a. Envase primario: envase de plastico transparente, resistente a
roturas, cierre hermético con tapa de rosca, boca ancha de no menos
de 50 mm de didmetro, capacidad entre 30 y 50 ml. Cada frasco
debe colocarse dentro una funda para evitar derrames (Figura 7).

Figura 7. Envase primario para la recoleccién de muestras de esputo
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b. Envase secundario: se puede utilizar una caja de metal o de plastico opaco, con algin mecanismo que trabe la tapa y con
una manija para facilitar su acarreo, como las que son utilizadas para trasladar material refrigerado o herramientas. También son
utiles las cajas de plastico con tapa de cierre hermético, de altura ligeramente superior a la de los envases de las muestras.
Estas cajas son facilmente descontaminables por lavado con solucién de hipoclorito de sodio. En el interior de las cajas se adapta
una plancha de material foam en la que se cortan circulos de diametro adecuado, como para que encajen en ellos los frascos de
las muestras dentro de sus fundas, haciendo un nudo seguro, de manera que sujete firmemente cada frasco en el interior de la
funda. Luego se rellenan los espacios entre los frascos con papel absorbente. Puede utilizarse papel absorbente destinado a ser
descartado (Figura 8).

Figura 8. Envase secundario para transportar los envases primarios (frascos de esputo)

c. Envase terciario: las cajas con los frascos se colocan dentro de las neveras para ser transportadas, las mismas deben ser de
material no poroso, rigido, resistente a la descontaminacion. Si el tiempo de transportacion fuera superior a 24 horas, coloque
pilas refrigerantes dentro de la nevera. Las cajas conteniendo los frascos deben quedar lo mas ajustadas dentro de la nevera,
pudiendo utilizarse papel periddico para mantenerlos firmes durante la transportacion. Cada envio se realizara bajo los tiempos,
responsables y registro de datos descritos en el “Procedimiento operativo de envio y recepcion de Muestras Biologicas”. Los
formularios deben ser enviados en un sobre, fuera de la caja que contiene los envases de las muestras. Se debe verificar que la
direccion del laboratorio al cual se envia la caja sea la correcta. En el exterior de la nevera se colocara el signo de riesgo bioldgico,
la clasificacién B de Sustancia Infecciosa (UN 3373) y la etiqueta de posicién de las muestras (Figura 9).

Figura 9. Envase terciario (nevera refrigerada) para el transporte de muestras para el diagnstico de TB.

—

.
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5.1.4 Marcas y etiquetas: Cada embalaje/envase preparado para su expedicién debera estar correctamente marcado y
etiquetado con la senal de riesgo bioldgico, Sustancia Infecciosa B (UN3373) y etiquetas de posicion de las muestras, datos del
remitente y del destinatario. Los documentos que acompanan a las muestras clinicas, deben ser introducidos en bolsa plastica y
puestos entre el embalaje secundario y el terciario (externo).

Ademas, se debe colocar nombre de la institucién y del responsable que realiza el envio, direccién y nimero de teléfono, asi
como el nombre de la persona a la que se envia, institucion, direccion y nimero de teléfono. Se le debe notificar con tiempo al
laboratorio que recibira la muestra sobre el envio.

5.1.5 Recepcion de las muestras: Cada vez que en el laboratorio se reciban las muestras se debera:

Colocar y abrir la caja sobre la meseta utilizada exclusivamente para este fin.

Utilizar guantes y mascarilla para abrir la caja.

Inspeccionar las muestras para ver si se han producido derrames.

Si se han producido pequenos derrames durante el transporte, desinfectar el exterior de los envases con algodon
humedecido con fenol al 5% o hipoclorito de sodio al 1%. Si el derrame ha sido masivo, se debe esterilizar toda la caja
en autoclave o incinerarla.

Comprobar que las muestras estén bien identificadas.

Desinfectar la caja, descartar los guantes y lavarse las manos después de manipular los envases de las muestras.
Anotar los datos de los pacientes y las muestras en el registro de laboratorio.

Notificar al servicio que derivo las muestras, en caso de ser necesario, los inconvenientes que se observan,
especialmente en cuanto a la calidad y cantidad de los esputos y en cuanto a la forma de envio.

S @ ™o

CEPAS DE MYCOBACTERIUM TUBERCULOSIS - PRUEBAS DE SENSIBILIDAD
5.1.6 Conservacion: Es necesario que la cepa llegue en un periodo no mayor a 1 semana, después de tomada la muestra y
deberad conservarse a temperatura ambiente. De exceder este tiempo, las cepas deben ser conservadas de preferencia en

refrigeracion o de no ser posible, en un lugar fresco y protegido de la luz.

Tabla 3. Tiempo promedio de conservacion de cepas de Tuberculosis.

Tipo de muestra Temperatura de conservacion durante Tiempo maximo para ser transportada

transportacion

Cepas M. tuberculosis Temperatura ambiente No mas de 1 semana

5.1.7 Transporte de las muestras: E| proceso y las instancias responsables se describen en el “Procedimiento operativo de
envio y recepcion de Muestras Bioldgicas”. Para el transporte de las cepas deben considerarse tres condiciones importantes:

a. Proteccion del calor excesivo.

b. Proteccion de la luz solar.

c. Acomodo de las cepas y utilizacion de los insumos (Seccion 4. Embalaje), de forma tal que no haya riesgo de
derrames.
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5.1.8 Embalaje/envase: Las cepas de TB pertenecen a la clasificacion A de las Sustancias Infecciosas (UN 2814). Se debera,
por tanto, cumplir con lo establecido por el Comité Internacional de Expertos de las Naciones Unidas, bajo el estandar de TRIPLE
EMBALAJES:

a. Envase primario: constituye el cultivo en medio sélido, en tubo de cristal de borosilicato, con tapa de rosca (125 x 20
mm o 125 x 16 mm). Debe estar bien cerrado e impermeable, colocar una cinta adhesiva alrededor de la tapa. Envolver
cada tubo con material que amortiglie y pueda absorber todo el contenido del tubo en caso de accidente, pudiendo usarse
una capa de algodén de 2 cm de espesor (Figura 10).

Figura 10. Envase primario (cultivo de Mycobacterium tuberculosis en tubo de cristal con medio sélido).

b. Envase secundario: un segundo envase estanco, impermeable y duradero, que encierra y protege el recipiente o
recipientes primarios (p. €j. frascos plasticos con tapa de rosca o recipientes metalicos con tapa hermética). Se pueden
colocar varios recipientes primarios (tubos) envueltos en un embalaje/envase secundario asegurando que no haya contacto
entre ellos. Se debera usar suficiente material absorbente para absorber todo el fluido en caso de rotura o fuga (Figura 11).

c. Envase terciario: los envases secundarios se colocan en embalajes/envases exteriores de expedicion con un material
amortiguador adecuado. Debe ser rigido, resistente y puede ser de plastico, fibra corrugada, cartén duro, madera u otro
material de alta resistencia. Generalmente son adquiridos comercialmente. Los embalajes/envases exteriores protegen el
contenido de los elementos exteriores, como los danos fisicos, mientras el bulto se encuentra en transito. Ninguna de las
caras del embalaje/envase exterior tendra dimensiones inferiores a 10 x 10 cm (Figura 11).

SNormas y Guias Técnicas. Bacteriologia de Tuberculosis. Parte Il. Cultivo, OPS, 2008.
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Figura 11. Triple embalaje para el transporte de cepas de Mycobacterium tuberculosis.
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5.1.9 Marcas y etiquetas: Cada embalaje/envase preparado para su expedicion deberad estar correctamente marcado y
etiquetado con la senal de riesgo bioldgico, Sustancia Infecciosa A (UN2814) y etiquetas de posicion de las muestras, datos del
remitente y del destinatario. Los documentos que acompanan a las muestras clinicas, deben ser introducidos en bolsa plastica y
puestos entre el embalaje secundario y el terciario (externo).

Ademas, se debe colocar nombre de la institucion y del responsable que realiza el envio, direccion y nimero de teléfono; asi como
el nombre de la persona a la que se envia, institucion, direccion y nimero de teléfono. Se debe notificar con tiempo, al laboratorio
que recibira la muestra, sobre el envio.

5.1.10 Recepcion de las cepas: Cada vez que en el laboratorio se reciban las cepas se debera:

a. Abrir la caja en la cabina de seguridad biolégica.

b. Utilizar guantes y mascarilla para abrir la caja.

c. Inspeccionar las cepas para ver si se han producido derrames o roturas de los tubos.

d. Sise han producido pequenios derrames durante el transporte, desinfectar con algodén humedecido con fenol al 5%
o0 hipoclorito de sodio al 1%. Si el derrame ha sido masivo, se debe esterilizar toda la caja en autoclave o incinerarla.

e. Comprobar que las cepas estén bien identificadas.

f.  Desinfectar la caja, descartar los guantes y lavarse las manos después de manipular los tubos.

g. Anotar los datos de los pacientes y las cepas en el registro de laboratorio

h. Notificar al servicio que derivd las cepas, en caso de ser necesario, los inconvenientes que se observan, especialmente
en cuanto a la calidad de las cepas y en cuanto a la forma de envio.
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5.2. VIRUS DE INMUNODEFICIENCIA HUMANA (VIH)

CONTEO DE CD4

5.2.1 Toma de muestra: La muestra es de sangre total y se deberan seguir las siguientes pautas :

a. Extraer 5 ml de sangre en tubos estériles vacutainer “tapa morada” con EDTA como anticoagulante.
Mezclar suavemente, invirtiendo el tubo 8 a 10 veces. No centrifugar. Aimacenar a temperatura ambiente (18 a 24°C).
c. Lamuestra debe ser recibida por el laboratorio que va a realizar el conteo, dentro de las primeras 24 horas después
de la toma de muestra.
d. Las muestras para CD4 no deben ser refrigeradas ni congeladas.
Rotular los tubos de la siguiente manera:

o Nombre completo del paciente (en letra legible).

. Fecha y hora de recoleccion de la muestra. Es recomendable tomar dichas muestras siempre a la misma
hora, ya que los valores de CD4 pueden variar en una misma persona en dependencia de la hora de toma
de muestra.

f. Incluir la siguiente informacién para referir las muestras al laboratorio, contenidas en el formulario TMR-01 del
“Procedimiento operativo de envio y recepcion de Muestras Biologicas”:

e Nombre del establecimiento que refiere.

e Nombre completo del/la usuario/a (en letra legible y cdigo).
e Fecha de nacimiento.

e Edad.

e  Sexo.

¢ Numero de identificacion personal o cédula.
e Fechay hora de recoleccion de la muestra.
e Numero de SAl o cadigo (si aplica).

e Siel paciente esta en TARV.

e Especificar si es una embarazada.

¢ Nacionalidad.

e Nombre del médico.

5.2.2 Conservacion: Es necesario que la muestra llegue en un periodo no mayor a 24 horas después de tomada. Se debera
conservar la misma a temperatura ambiente. En caso de exceder este tiempo, las muestras deben ser conservadas de preferencia
en refrigeracion o de no ser posible, en un lugar fresco y protegido de la luz.

Tabla 4. Tiempo promedio de conservacion de muestras de CD4.

Tipo de muestra Temperatura de conservacion Tiempo maximo para ser

durante la transportacion transportada

CD4 (sangre total) Temperatura ambiente 24 horas

7Guia de recoleccion y envio de muestras para realizar pruebas de CD4, carga viral y ADN-Proviral. Direccion General de Control de las Infecciones de Transmision
Sexual y SIDA (DIGECITSS), Republica Dominicana, 2012.
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5.2.3 Transporte de las muestras: El proceso y las instancias responsables se describen en el “Procedimiento operativo de
envio y recepcion de Muestras Bioldgicas”. Para el transporte de las muestras deben considerarse tres condiciones importantes:

a. Proteccion del calor excesivo.
b. Proteccion de la luz solar.
¢.  Acomodo y utilizacion de los insumos (Seccion 4. Embalaje), de forma tal que no haya riesgo de derrames.

5.2.4 Embalaje/envase: Las muestras de sangre para CD4 pertenecen a la clasificacion B de las Sustancias Infecciosas (UN
3373). Deberan cumplir con lo establecido por el Comité Internacional de Expertos de las Naciones Unidas, bajo el estandar de
TRIPLE EMBALAJE:

a. Envase primario: se refiere a los tubos con anticoagulante donde se toma la muestra.
Envase secundario: Gradilla o envase plastico donde se colocan los tubos con la muestra de sangre.

c. Envase terciario: Nevera portatil sin pilas refrigerantes, senalada para el transporte de muestras de CD4 (Figura 12).
Asegurar los tubos en la nevera portatil con suficiente papel absorbente u otro material para evitar rotura con el
movimiento.

Figura 12. Embalaje para el transporte de muestras de sangre para conteo de CD4.Dominicana, 2012.
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5.2.5 Marcas y etiquetas: Cada embalaje/envase preparado para su expediciéon debera estar correctamente marcado y
etiquetado con la senal de riesgo biolégico, Sustancia Infecciosa B (UN3373) y etiquetas de posicion de las muestras, datos del
remitente y del destinatario.

Los documentos que acompanan a las muestras clinicas deben ser introducidos en bolsa plastica y puestos entre el embalaje
secundario y el terciario (externo). Ademas, se debe colocar nombre de la instituciéon y del responsable que realiza el envio,
direccién y nimero de teléfono; asi como el nombre de la persona a la que se envia, institucion, direccién y nimero de teléfono.
Se debe notificar con tiempo, al laboratorio que recibira la muestra, sobre el envio.
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5.2.6 Recepcion de las muestras: Cada vez que en el laboratorio se reciban las muestras se debera:

S@ o

Colocar y abrir la caja sobre la meseta utilizada exclusivamente para este fin.

Utilizar guantes y mascarilla para abrir la caja.

Inspeccionar las muestras para ver si se han producido derrames.

Si se han producido pequefos derrames durante el transporte, desinfectar el exterior de los tubos con algodén
humedecido con hipoclorito de sodio al 1%. Si el derrame ha sido masivo, se debe esterilizar toda la caja en autoclave
o incinerarla.

Comprobar que las muestras estén bien identificadas.

Desinfectar la caja, descartar los guantes y lavarse las manos después de manipular los envases de las muestras.
Anotar los datos de los pacientes y las muestras en el registro de laboratorio.

Notificar al servicio que derivé las muestras, en caso de ser necesario, los inconvenientes que se observan,
especialmente en cuanto a la calidad y cantidad de la muestra de sangre y en cuanto a la forma de envio.

CARGA VIRAL

5.2.7 Toma de muestra: La muestra es de plasma y se deberan seguir las siguientes pautas®:

a. Extraer 5 ml de sangre en tubos estériles vacutainer “tapa morada” con EDTA como anticoagulante.

b. Centrifugar la muestra, entre 800 y 1600 RPM, durante 20 minutos a temperatura ambiente, dentro de las primeras ocho
(8) horas después de la extraccion de sangre.

C. Rotular un tubo nuevo de polipropileno estéril sin anticoagulante con el nombre del paciente (en letra legible), fecha y hora
de recoleccion. Depositar con pipeta automatica, en dicho tubo, un minimo de 2 ml de plasma (libre de células).

d. La muestra de plasma es estable en refrigeracion de 2 a 80C hasta 6 dias y en congelacion de -20 a -800C hasta 6
semanas.

e. Rotular los tubos de la siguiente manera:

Nombre completo del paciente (en letra legible, con su cédigo) .
Fecha y hora de recoleccion de la muestra.

Incluir la siguiente informacién para referir las muestras al laboratorio:
Nombre del establecimiento que refiere.

Nombre completo del/la usuario/a (en letra legible, con su cédigo).
Fecha de nacimiento.

Edad.

Sexo.

Numero de identificacion personal o cédula.

Fecha y hora de recoleccion de la muestra.

Numero de SIAl o codigo (si aplica).

Si el paciente esta en TARV.

Especificar si es una embarazada.

Nacionalidad.

Nombre del médico.

8Guia de recoleccion y envio de muestras para realizar pruebas de CD4, carga viral y ADN-Proviral. Direccion General de Control de las Infecciones de Transmision
Sexual y SIDA (DIGECITSS), Republica Dominicana, 2012.
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5.2.8 Conservacion: Es necesario que la muestra llegue en un periodo no mayor a 5 dias y se debera conservar a temperatura
de 4 a 8 °C. De exceder este tiempo, las muestras deben ser conservadas en refrigeracion.

Tabla 5. Tiempo promedio de conservacion de muestras de Carga Viral.

Tipo de muestra Temperatura de conservacion Tiempo maximo para ser

durante la transportacion transportada

Carga Viral (plasma) 4 - 8C Hasta 5 dias conservadas de 4 — 8°C

5.2.9 Transporte de las muestras: El proceso y las instancias responsables se describen en el “Procedimiento operativo de
envio y recepcion de Muestras Biolégicas”. Para el transporte de las muestras deben considerarse tres condiciones importantes:

a. Proteccion del calor excesivo.
b. Proteccion de la luz solar.
¢.  Acomodo y utilizacion de los insumos (Seccion 4. Embalaje), de forma tal que no haya riesgo de derrames.

5.2.10 Embalaje/envase: Las muestras de plasma para Carga Viral pertenecen a la clasificacion B de las Sustancias Infecciosas
(UN 3373). Deberan cumplir con lo establecido por el Comité Internacional de Expertos de las Naciones Unidas, bajo el estandar
de TRIPLE EMBALAJE:

a. Envase primario: se refiere a los tubos con anticoagulante donde se toma la muestra.

b. Envase secundario: Gradilla o envase plastico donde se colocan los tubos con la muestra de sangre.

c. Envase terciario: Nevera portatil sealada para el transporte de muestras de Carga Viral. Asegurar los tubos en la
nevera portatil con suficiente papel absorbente u otro material, para evitar rotura con el movimiento. Las muestras deben
ser refrigeradas (colocar las pilas refrigerantes dentro de la nevera) (Figura 13).

5.2.11 Marcas y etiquetas: Cada embalaje/envase preparado para su expedicién, deberad estar correctamente marcado y
etiquetado con la senal de riesgo biolégico, Sustancia Infecciosa B (UN3373) y etiquetas de posicion de las muestras, datos del
remitente y del destinatario.

Los documentos que acompanan a las muestras clinicas, deben ser introducidos en bolsa plastica y puestos entre el embalaje
secundario y el terciario (externo). Ademas, se debe colocar nombre de la institucién y del responsable que realiza el envio,
direccién y nimero de teléfono, asi como el nombre de la persona a la que se envia, institucién, direccién y nimero de teléfono.
Se debe notificar con tiempo, al laboratorio que recibira la muestra, sobre el envio.
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5.2.12 Recepcion de las muestras: Cada vez que en el laboratorio se reciban las muestras se deberé:

Colocar y abrir la caja sobre la meseta utilizada exclusivamente para este fin.

Utilizar bata, guantes y lentes protectores para abrir la caja.

Inspeccionar las muestras para ver si se han producido derrames.

Si se han producido pequenos derrames durante el transporte, desinfectar el exterior de los tubos con algodén
humedeudo con hipoclorito de sodio al 1%. Si el derrame ha sido masivo, se debe esterilizar toda la caja en autoclave o
incinerarla.

e. Comprobar que las muestras estén bien identificadas.

f.  Desinfectar la caja, descartar los guantes y lavarse las manos después de manipular los envases de las muestras

g. Anotar los datos de los pacientes y las muestras en el registro de laboratorio.

h. Notificar al servicio que derivd las muestras, en caso de ser necesario, los inconvenientes que se observan,
especialmente en cuanto a la calidad y cantidad de la muestra y en cuanto a la forma de envio.

oo oo

Figura 13. Embalaje para el transporte de muestras para determinacién de Carga Viral.
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‘ ADN-PROVIRAL

5.2.13 Toma de muestra: La muestra es de gota de sangre seca y se deberan seguir las siguientes pautas®:

a. Solo utilice los insumos dentro del kit de recoleccion, para la toma y empaque de muestras de ADN-Proviral, disenados
especialmente para tal fin.

b. Seleccione el pie del recién nacido y caliente mediante frotacion.

c. Limpie la parte donde se hara la puncion con alcohol (el talén o dedo grande del pie) y deje secar al aire libre.

d. Puncione el pie con la lanceta y aplique presion hasta que salga una gota de sangre.

e. Limpie la primera gota de sangre.

f. Espere hasta que se acumule una segunda gota y toque la gota contra el papel filtro, llenando el circulo completo.
g. Llene 5 circulos completamente. De no ser posible, llene un minimo de 3 circulos separados.

h. Coloque la muestra horizontalmente en el estante y espere un minimo de 3 horas hasta que la misma se seque.

i. Mantenga la muestra fuera del sol, polvo y otros contaminantes mientras se seca.

j- La muestra de gota seca es estable en el medio ambiente hasta 7 dias.

k. Incluir la siguiente informacion en el papel filtro y formulario:

e Llenar correctamente el formulario de referimiento de muestra.

¢ Llenar correctamente el formulario de estado inmunoldgico del nifo/a (Formulario de PNRTMI).
e Nombre del infante.

e Fecha de nacimiento del RN.

e Nombre de la madre.

e Fecha de recoleccion.

e Especificar si es una primera o segunda muestra.

5.2.14 Conservacion: Es necesario que la muestra llegue en un periodo no mayor a 7 dias y se debera conservar a temperatura
ambiente.

Tabla 6. Tiempo promedio de conservacion de muestras de ADN - PROVIRAL.

Tipo de muestra Temperatura de conservacion Tiempo maximo para ser

durante la transportacion transportada

ADN - Proviral (sangre en papel de filtro) Temperatura ambiente Hasta 7 dias

5.2.15 Transporte de las muestras: El proceso y las instancias responsables se describen en el “Procedimiento operativo de
envio y recepcion de Muestras Biologicas”. Para el transporte de las cepas deben considerarse tres condiciones importantes:

a. Proteccion del calor excesivo.
b. Proteccion de la luz solar.
¢.  Acomodo y utilizacion de los insumos (Seccion 4. Embalaje), de forma tal que no haya riesgo de derrames.

9Guia de recoleccion y envio de muestras para realizar pruebas de CD4, carga viral y ADN-Proviral. Direccion General de Control de las Infecciones de Transmision
Sexual y SIDA (DIGECITSS), Republica Dominicana, 2012.
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5.2.16 Embalaje/envase: Las muestras de sangre seca en papel de filtro, no estan sujetas a la reglamentacion sobre
transporte de sustancias infecciosas. Las muestras se enviaran, tal y como se describe a continuacién:

a. Empaque de la muestra como se establece en la Figura 14.

b. Debe ser colocada una muestra en cada sobre de papel.

c. Coloque el sobre de papel dentro de una de las fundas plasticas especiales.

d. Coloque hasta 5 sobres dentro de una funda.

e. Coloque 5 desecantes por cada sobre dentro de la funda, fuera de los sobres de las muestras y una tarjeta para medir
la humedad.

f.  Elimine todo el aire de la funda y cierre.

g. Mantenga la funda plastica cerrada con las muestras, en un lugar fresco y alejada de los rayos del sol, hasta que sea
transportada.

5.2.17 Marcas y etiquetas: Los documentos que acompafan a las muestras clinicas deben ser introducidos en bolsa plastica.
Ademas, se debe colocar nombre de la institucién y del responsable que realiza el envio, direccién y nimero de teléfono, asi
como el nombre de la persona a la que se envia, institucién, direccién y nimero de teléfono. Se le debe notificar con tiempo, al
laboratorio que recibira la muestra ,sobre el envio.

5.2.18 Pautas para el envio:

a. Coloque las fundas con las muestras dentro de un sobre de manila.

b. Incluya los formularios de referimiento y de PNRTMI para cada muestra dentro del sobre.

c. Cierre el sobre y escriba: nombre y direccion del laboratorio al que se refieren las muestras, nombre y nimero de teléfono
de la persona a quien se remite.

d Asegure que las muestras sean transportadas en ambiente fresco y alejadas de los rayos solares.

e. No espere mas de una semana para enviar las muestras que se hayan tomado.

f. Confirme el envio del sobre al laboratorio que va a realizar las pruebas.

Figura 14. Empaque de muestras de sangre en papel de filtro para ADN - Proviral.
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6. MEDIDAS GENERALES DE BIOSEGURIDAD PARA EL MANEJO DE MUESTRAS DE SANGRE

La manipulacién, el transporte y el envio de muestras de sangre indebidamente embaladas, implican un riesgo de infeccion para
todas las personas que intervienen directamente o entran en contacto con las mismas, en cualquier parte del proceso. Por esta
razon, es sumamente importante seguir las normas de bioseguridad para minimizar el riesgo de infeccion o de contaminacion .

El personal que maneja muestras para el diagndstico o sustancias infecciosas debe estar inmunizado contra el tétanos y el virus
de la Hepatitis B o cualquier otra enfermedad que proceda, de acuerdo al tipo de muestras o sustancias infecciosas que maneja,
salvo que dicho personal rechace la inmunizacién de manera expresa y por escrito. A continuacion se ofrecen medidas generales

de bioseguridad en el manejo de la sangre:

1. No se debe beber, comer o fumar donde se toman o manipulan
muestras para el diagnostico y haya sustancias infecciosas.

2. Paratomar muestras de sangre se debe utilizar jeringas y
agujas descartables o sistemas de tubos al vacio (tipo Vacutainer
0 Venoject). Nunca se deben tomar muestras utilizando sélo la
aguja.

3. Verificar que el émbolo de la jeringa se deslice correctamente
(hacia arriba y abajo).

4. La sangre extraida del paciente debe introducirse
cuidadosamente en el tubo de muestra y luego taparse
cuidadosamente.

5. No se debe volver a tapar las agujas con el capuchén de
plastico.

6. Desechar inmediatamente jeringa, aguja u otro material punzo
cortante utilizados enla toma de muestra (algodon, torunda,
lanceta), en un recipiente conteniendo solucién desinfectante.
Eliminar por medio de incinerador o sistema equivalente.

7. Lavarse las manos con abundante agua y jabon cada vez que
se interrumpa el trabajo. Para secarse las manos deben usarse
toallas descartables.

8. Nunca pipetear muestras, fluidos infecciosos o téxicos con

la boca. Se debe de usar pipetas automaticas u otro equipo
adecuado.

9. Antes de centrifugar, se deben inspeccionar los tubos en
busca de rajaduras. Inspeccionar igualmente, dentro de los vasos
porta-tubos o gradillas, la existencia de paredes rugosas causadas
por erosién o material adherido.

10. Limpiar periédicamente los congeladores y refrigeradores
en los que se almacena material infeccioso. Emplear guantes y
proteccion respiratoria durante su limpieza.

11.
durante la jornada de trabajo.

Evitar contacto entre las manos contaminadas y el rostro,

12. En cada uno de los procedimientos (extraccion,
centrifugacion, almacenaje y recepcion de las muestras) debe de
usarse bata, guantes y lentes protectores.

13. El operador es responsable de desinfectar el area de
trabajo, antes y después de cada labor, con fenol al 5% o solucién
de cloro comercial al 10%, dejandolo actuar durante 30 minutos.
También puede usar otro desinfectante aprobado para estos fines.
14. Descontaminar la superficie de trabajo luego de cada
derrame de material infeccioso.

15.
descontaminado antes de su desecho.

Todo material contaminado, sélido o liquido, debera ser

16.  Sila descontaminacion se realiza fuera del laboratorio,

el material debe ser trasladado en cajas cerradas a prueba de
roturas. Se deberan extremar los esfuerzos para contar con una
autoclave dentro del recinto y asi evitar los traslados de material
contaminado.

17.
cuidadosamente, para evitar derrames, salpicaduras y la formacion

Todos los procedimientos deben ser realizados

de aerosoles.

18.  Sipor alguna razén la muestra es rechazada (sin
identificacion o mal identificada, derrame, temperatura inadecuada,
contaminacion, coagulacién, hemdlisis u otra causa), se debe
acompanar el rechazo de la muestra con la solicitud de un nuevo
espécimen.

19. Sial extraer la muestra de sangre la bioanalista se pincha o
corta, se debe colocar el area lesionada debajo del agua corriente,
no presionar ni frotar. Asi mismo, se debe informar al supervisor
inmediato y comunicar con el SAl mas cercano, lo antes posible.
20. La persona potencialmente expuesta debe usar un kit de
profilaxis post-exposicion al VIH/SIDA, en los siguientes casos:

e Ante una exposicion percutanea u otra que conlleve un riesgo
significativo de transmision de VIH.

¢ Sila fuente esta infectada por el VIH o el estado serolégico
es desconocido.

e |a terapia post-exposicion debe ser aplicada antes de las 72
horas después de la exposicion.

e Toda persona, con una exposicion de riesgo para transmision
del VIH, se debe someter a una prueba lo antes posible, para
descartar una infeccion previa. Debera estar acompanada por
otra persona.
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7. TRANSPORTE DE OTRAS MUESTRAS BIOLOGICAS

Las muestras para diagndstico de dengue, cdlera y leptospirosis, pertenecen a la clasificacion de Sustancia Infecciosa B (UN
3373). Para su embalaje y traslado se utilizara el triple embalaje de acuerdo a lo descrito para las muestras bioldgicas mencionadas
anteriormente.

8. PARA EL TRANSPORTE DE TODO TIPO DE MUESTRAS BIOLOGICAS

En el transporte de muestras se deben considerar aspectos importantes como: el medio de envio, el tiempo y la informacién
necesaria, tanto para el laboratorio remitente, como para el laboratorio destinatario y el operador .

EMBALAJE Y ENViO

e Si se colocan varios recipientes primarios fragiles, con cualquier tipo de muestra o sustancia infecciosa, en un
embalaje secundario, estos se deben envolver por separado, preferiblemente en fundas plasticas, independientes los
unos de los otros, colocando suficiente papel u otro material absorbente, para prevenir cualquier contacto entre ellos que
pudiese romperlos.

e Los embalajes secundarios deben ser colocados en embalajes exteriores con suficiente material de relleno, de forma
tal que cualquier fuga de contenido no afecte la integridad del embalaje exterior.

e  Siel embalaje esta destinado a una sustancia liquida, los recipientes primarios y secundarios deben ser impermeables.
e (Cuando se utilice hielo de agua o pilas refrigerantes, se colocara por fuera del embalaje secundario, dentro del
embalaje exterior y si se utiliza hielo de agua, ambos embalajes deben ser impermeables.

e Los formularios u otros documentos, que contengan los datos e informaciones referentes a las muestras para el
diagnostico o sustancias infecciosas, deben colocarse en una bolsa o funda plastica preferiblemente transparente, pegada
con cinta adhesiva en el exterior del recipiente secundario.

e Sipor alguna razon, estos documentos se contaminan con la muestra, la informacién se debe copiar en un documento
nuevo y el contaminado debe ser desechado como material posiblemente infeccioso.

e El embalaje exterior debe ser lo suficientemente fuerte para soportar los golpes del transporte y para prevenir
posibles fugas de contenido.

MARCADO Y ETIQUETADO

e La caja 0 embalaje externo, que contiene la(s) muestra(s) para diagnostico o sustancia(s) infecciosa(s), debe estar
marcada y etiquetada como tal.

e Lainformacién contenida en la etiqueta debe ser claramente visible, estar en idioma espanol y la misma debe tener
un tamano y tipo de letra, que permitan su rapida identificacion.

e Se deben colocar las etiquetas que indican la direccién de los cierres de los recipientes primarios en el embalaje
externo.

EL REMITENTE

¢ Independientemente de cualquier via y modo de transporte que se utilice, entre el remitente, el transportista y el
destinatario, debe existir una comunicacion eficiente y eficaz entre ellos y los mismos deben asumir sus respectivas
responsabilidades, para garantizar que los especimenes para el diagnostico o sustancias infecciosas lleguen a su destino
oportunamente y en buenas condiciones.

INormas Nacionales para el manejo de muestras para el diagnéstico y sustancias infecciosas en los Laboratorios de Salud. Serie de Normas Nacionales No. 41.
Norma Directiva 627. NORDOM, Secretaria de Estado de Salud Publica y Asistencia Social, 2008.
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¢ Elremitente es responsable de clasificar, embalar y etiquetar adecuadamente las muestras para el diagndstico o
sustancias infecciosas que envia.

e Debe facilitar a las personas que transportan la mercancia, el nombre y nimero de teléfono de las instituciones o
personas a ser contactadas en caso de emergencia y las instrucciones escritas a seguir, las que deben especificar:

» el nombre de las sustancias infecciosas transportadas y su nivel de riesgo.

» las instrucciones a seguir en el caso de que una persona entre en contacto con estas sustancias o con los posibles
residuos generados por las mismas.

» las medidas a tomar en caso de derrames, rotura o deterioro de los envases.

e Elremitente debe hacer entrega de la documentacion necesaria al transportista, conservando registros de la misma.
e Latemperatura de envio de las muestras para diagndstico y sustancias infecciosas debe ser verificada por el personal
que realiza el envio, remitente o expedidor.

e Elremitente debe ponerse en contacto con el destinatario de las muestras para el diagndstico o sustancias infecciosas,
para avisar fecha, hora de llegada y otros datos de interés.

¢ Debe evitar que el envio se realice los fines de semana o dias feriados.

EL TRANSPORTISTA

e Las personas fisicas o juridicas involucradas en el transporte de muestras para el diagndstico y sustancias infecciosas
en el territorio nacional, deben estar capacitadas o en su defecto tener personal capacitado para el manejo de estas
sustancias y para la prestacion de este servicio.

e En caso de accidentes que involucren riesgos para el personal, la comunidad o el medio ambiente, durante el
transporte de las muestras, el transportista debe ponerse en contacto con el expedidor, con el destinatario y si procede,
con las autoridades del Ministerio de Salud Publica, del Ministerio de Medio Ambiente y Recursos Naturales o con las
autoridades del Ayuntamiento Municipal correspondiente para informar lo sucedido.

e Eltransportista debe dotar a cada vehiculo, del conjunto de implementos necesarios para actuar en caso de derrame.
Estos deben incluir: un contenedor a prueba de fugas, desinfectante a base de cloro, guantes resistentes y suficiente
material absorbente.

e Eltransportista debe preservar y archivar la documentacion generada (si aplica) durante el proceso.

VEHICULOS UTILIZADOS PARA EL TRANSPORTE LOCAL
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¢ Los vehiculos de motor utilizados para el transporte terrestre de muestras para el diagndstico y sustancias infecciosas
deben estar en buenas condiciones y cumplir con los requisitos de la Direccion General de Transito Terrestre.

e Estos vehiculos deben poseer por lo menos, un canasto o cajon fuertemente sujetado al vehiculo, de paredes rigidas
y resistentes, con tapa de cierre preferiblemente hermético, impermeable y con un tamafo adecuado, que le permita
acoger una nevera portatil.

e El transporte de muestras para el diagnoéstico y sustancias infecciosas no debe ser realizado conjuntamente (en un
mismo contenedor) con alimentos o0 medicamentos destinados al consumo humano o animal.

¢ Los bultos de un cargamento de muestras para el diagndstico o sustancias infecciosas deberan colocarse de forma
que se evite el desplazamiento de ellos dentro del vehiculo.

e Los bultos constituidos por materiales no impermeables, que contengan este tipo de sustancias, deben transportarse
en vehiculos preferiblemente cerrados. Si el vehiculo es abierto deben estar protegidos con una lona impermeable o u
otro recurso similar.

e El vehiculo debe permanecer apagado e inmovilizado mientras se cargan o descargan las muestras para diagnostico
0 sustancias infecciosas.

e |uego de la descarga de un vehiculo en que se han transportado estas sustancias, el contenedor debe ser limpiado
antes de colocar una nueva carga.
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EL CONDUCTOR Y SUS ACOMPANANTES

e El conductor del vehiculo y sus acompanantes son responsables durante el viaje, del vehiculo y de las sustancias
transportadas.

e Deben conocer los riesgos a los que se encuentran expuestos y usar la ropa y equipo de proteccién personal que
correspondan durante el transporte y durante las operaciones de carga y descarga.

e El conductor y sus acompanantes no deben ingerir bebidas alcohdlicas ni otras sustancias que afecten al sistema
nervioso central, las doce horas previas al transporte ni durante la realizacién del mismo.

¢ No deben abrir, ni manipular los bultos que contengan muestras para el diagndstico y sustancias infecciosas.

e En caso de accidentes deben recoger, utilizando los articulos de proteccion personal correspondiente, los vidrios
rotos u objetos punzantes y otros residuos que puedan generarse provenientes de un paquete de envio, evitando cortaduras
o contacto directo y deben colocarlos en una caja o envase donde no puedan producir danos.

EL DESTINATARIO

e Eldestinatario debe realizar los arreglos pertinentes para la recogida del material, independientemente de la via de
transporte que se utilice.

e Debe comprobar que la documentacién correspondiente a la muestra sea coincidente con la identificacién del envase
que la contiene.

e Comprobar la fecha de toma y envio de la muestra.

e Debe verificar y hacer constar, ademéas de los datos de la muestra, la fecha de toma y recepcién de la muestra, las
condiciones de recepcion, el nimero de recipientes, aspecto y cualquier otro dato de interés.

e Debe notificar al expedidor la llegada del envio.

MANEJO DE DERRAMES

e Ladireccion del laboratorio y el transportista deben poseer instrucciones o un procedimiento escrito para proceder
en caso de que se produzcan derrames de muestras para el diagndstico y sustancias infecciosas.

e El personal que participe en la limpieza de este tipo de derrame debe protegerse con batas protectoras, guantes de
goma de material resistente, proteccion respiratoria y si el caso lo requiere, debe usar botas de goma.

e Siel derrame que se produce se considera de gran tamano, el lugar debe evacuarse rapidamente, debe abrirse y
ventilarse inmediatamente, antes de proceder a limpiarlo, de acuerdo al procedimiento especifico para el tipo de derrame
y solo podra entrar en él, el personal que esté debidamente protegido.

¢ Elprocedimiento o las instrucciones escritas internas para la limpieza de los derrames de sustancias infecciosas debe
incluir el uso del o de los desinfectantes especificos.

e La zona donde se ha producido el derrame de sustancias infecciosas debe ser cubierta con el desinfectante
correspondiente, de acuerdo con el tipo de sustancia infecciosa derramada.

e El desinfectante que se emplee sobre el derrame debe dejarse actuar por el tiempo especifico recomendado (30
minutos) antes de recoger los residuos con los instrumentos necesarios.

CONSERVACION

¢ Enlos lugares donde se manipulan muestras biolégicas, se debe disponer de refrigeradores con temperatura entre 2
y 8 °C o congeladores con temperatura menor a 10° C para su conservacion.

e Las muestras que no van a ser procesadas de inmediato deben ser conservadas de acuerdo a las instrucciones del
procedimiento analitico correspondiente.
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DISPOSICION DE DESECHOS

e Las muestras para el diagndstico o sustancias infecciosas deben ser descontaminadas o esterilizadas antes de su
disposicion.

e Por el sistema de desagiie solo se deben eliminar las muestras para el diagnéstico y las sustancias infecciosas
previamente descontaminadas.

e Las sustancias y desechos infecciosos generados en los laboratorios deben colocarse en fundas rojas. Para la
disposicién de los mismos, los laboratorios deben acogerse a lo establecido en el Reglamento sobre Residuos Hospitalarios
del MSP.

8.1. REUTILIZACION DE MATERIALES DE EMBALAJE/ENVASADO

Los embalajes/envases utilizados para el transporte pueden reutilizarse. Si los expedidores tienen previsto reutilizar un embalaje/
envase, éste debe ser debidamente desinfectado. Antes de reutilizar un embalaje/envase, el expedidor debe asegurarse de
que todas las marcas y etiquetas son las oportunas para las sustancias que efectivamente se transportan. Si el expedidor tiene
intencion de enviar un embalaje/envase vacio, todas las marcas y etiquetas no pertinentes deben retirarse o taparse.

Uso de Refrigerantes: Los refrigerantes pueden ser utilizados para conservar las sustancias infecciosas de Categoria A 0 B
durante su transporte. Las Unidades refrigerantes (pilas refrigerantes) deben colocarse fuera del embalaje secundario. Son muy
practicos al no generar liquido. Deben venir en bolsa plastica sellada. El embalaje terciario debe ser de material aislante.

8.2. PROCEDIMIENTO DE LIMPIEZA DE DERRAMES

La respuesta adecuada en caso de exposicién a cualquier sustancia infecciosa es lavar o desinfectar la zona afectada lo antes
posible, con independencia de cudl sea el agente infeccioso. Incluso si una sustancia infecciosa entra en contacto con piel
danada, si la zona afectada se lava con agua y jabén o con una solucién antiséptica puede reducirse el riesgo de infeccion. Debe
consultarse a un médico siempre que se sospeche la exposicion a sustancias infecciosas por un paquete danado. El siguiente
procedimiento de limpieza puede utilizarse para derrames de todo tipo de sustancias infecciosas, incluida la sangre:

a. Utilice guantes, ropa de proteccién y proteccion facial y ocular, en caso indicado.

b. Cubra el derrame con un pafio o con toallas de papel para que no se extienda.

c. Vierta un desinfectante adecuado sobre el pano o las toallas de papel y la zona circundante (solucién de lejia al 5% son,
por lo general, adecuadas).

d. Aplique el desinfectante comenzando por el margen exterior de la zona afectada por el derrame y avanzando de forma
conceéntrica hacia el centro.

e. Transcurridos unos 30 minutos, retire los materiales. Si hay vidrio roto u otros objetos punzantes, recoja los materiales
con un recogedor o un trozo de cartén rigido y depositelos en un envase resistente a las perforaciones para su eliminacion.
f. Limpie y desinfecte la zona afectada por el derrame (en caso necesario, repita los pasos 2 a 5).

g.Deshagase de los materiales contaminados depositandolos en un envase para eliminacion de desechos y resistente a
las perforaciones.

h. Tras la desinfeccion efectiva, notifique el incidente a la autoridad competente e informe de que el lugar ha sido
descontaminado.
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