| Hospital F\iatio_'é:at Docente
REGUORELEOE]  v° OS5 3 2025-DG-HONADOMANI-SB

Lima, O de M AQ20 de 2025

VISTO:
El Expediente N° 03635-25;

CONSIDERANDO:

Que, los articulos I'y II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud, dispone que
“La salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo”; y que “La proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto, es
responsabilidad del Estado regularia, vigilaria y promoverla”:

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA de fecha 05 de julio del 2021, se resuelve
aprobar el documento denominado “Normas para la Elaboracién de Documentos Normativos del
Ministerio de Salud”, cuya finalidad es fortalecer el rol de Rectoria Sectorial del Ministerio de Salud,
ordenando la produccion normativa de la funcién de regulacién que cumple como Autoridad Nacional
de Salud (ANS) a través de sus Direcciones u Oficinas Generales, Organos Desconcentrados y
Organismos Publicos Adscritos; cuyo Objetivo General consiste en establecer las disposiciones
relacionadas con las etapas de planificacion, formulacion o actualizacién, aprobacién, difusidn,
implementacion y evaluacion de los documentos normativos, que expide el Ministerio de Salud, en
el marco de sus funciones rectoras;

Que, la Guia Técnica N° 001-OGC-HONADOMANI-SB 2023 V.03 — Guia Técnica para la Elaboracidn
de las Guias de Procedimientos Asistenciales, aprobada mediante Resolucién Directoral N° 219-
2023-DG-HONADOMANI-SB, tiene la finalidad de estandarizar la elaboracién de una guia de
procedimiento asistencial, buscando el méximo beneficio y minimo riesgo para los pacientes con .un
uso racional de recursos de nuestra institucion, asimismo se espera que se facilite a los

departamentos y servicios su elaboracién y coadyuve a la determinacién de los costos de los
procedimientos; o

Que, mediante Memorando N° 408-2024-0GC-HONADOMANI-SB, la Oficina de Gestién de la Calidad,
informa que se ha procedido a la revisién de la Guia propuesta, el mismo que se encuentra de
acuerdo a lo establecido en la normativa vigente, otorgando la conformidad al documento por no
existir observaciones pendientes de ser resueltas;

Que, con Nota Informativa N° 0142-2025-SAP-DAD-HONADOMANI-SB, el Departamento de Ayuda
al Diagndstico solicita a la Directora General del HONADOMANI “San Bartolomé”, la aprobacién de
la Guia de Procedimiento Asistencial Citopatologia Cervical o Vaginal del Hospital Nacional Docente
Madre Nifio “San Bartolomé”;

Que, la Direccién Adjunta a través de la Nota Informativa N° 016.2025.DA.HONADOMANI.SB, en el
marco de su competencia, otorga opinién favorable para la aprobacién de la Guia de Procedimiento
Asistencial Citopatologia Cervical o Vaginal del Departamento de Ayuda al Diagndstico del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “Sar: Bartolomé”;



Que, a través del Memorando N° 123-2025-DG-HONADOMANI-SB la Direccion General, solicita al
Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica se sirva emitir el respectivo acto resolutivo;

Que, la Oficina de Asesoria Juridica mediante Nota Informativa N° 121-2025-DG-HONADOMANI-SB

es de opinion que la normativa que se invoca es acorde a lo solicitado, adjunta el correspondiente
acto resolutivo;

Con la visacién de la Direccién Adjunta, de la Jefa de la Oficina de Gestion de Calidad, de la Jefa del
Departamento de Ayuda al Diagndstico y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”;

En uso de las facultades y atribuciones conferidas mediante Resolucidn Ministerial N° 862-
2023/MINSA, como Directora General del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé” y
de acuerdo al Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Docente Madre Nifio
“San Bartolomé”, aprobado mediante la Resolucidon Ministerial N© 884-2003-SA/DM;

SE RESUELVE:

Articulo Primero.- Aprobar el Documento Técnico: Guia de Procedimiento Asistencial
Citopatologia Cervical o Vaginal del Departamento de Ayuda al Diagndstico del Hospital Nacional
Docente Madre Nifio “San Bartolomé”, la misma que debidamente visada a folios nueve (09) en
anexo adjunto, forma parte integrante de la presente Resolucién Directoral.

Articulo Sequndo.- Disponer que el Departamerito de Ayuda al Diagndstico se encargue de la
implementacion, difusion y supervision del cumplimiento de la Guia de Procedimiento Asistencial,
aprobada en el articulo primero de la presente Resolucion Directoral.

Articulo Tercero.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informatica, a través del responsable
del Portal de Transparencia de la Institucién, se encargue de la publicacidn de la presente Resolucion
en el portal de la pagina web del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”
www.sanbartolome.gob.pe
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FORMATO DE GUIA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO: (1)

Citopatologia cervical o vaginal

AMBITO DE APLICACION: (4)

CODIGO CPMS (2) | 88141

Dpto / Servicio: (6) Ayuda al Diagnéstico / Anatomia Patologica / Citologia

VERSION: (3) 2024-V01
OBJETIVO: (7)
Objetivo

Estandarizar los procedimientos, uniformizando los procesos y asegurando la calidad de resultados para la atencion de las
pacientes del HONADOMANI y CONVENIO en busca de lesiones premalignas y malignas de cancer de cuello uterino.

CONSIDERACIONES GENERALES: (8)

Definicion: (9)

munon vaginal.

Extendido Cérvico Vaginal: Se le denomina comunmente Papanicolacu.La tincion de Papanicolaou, también conocida
como tincién de Pap, es una prueba que utiliza colorantes para examinar células en frotis de la zona de transformacion o

Indicaciones: (10)

Complicaciones: ( 14)

Las mujeres sexualmente activas.

No aplica.

Mujer gestante dentro de su atencion Prenatal

Mujer en edad fertil que viven con VIH

Ver Directiva Sanitaria N° 085 - MINSA - 2019 -

Contraindicaciones: (11)

Requisitos previos: (15)

Mujer con evidencia de lesion macroscopica.

Verificar que la muestra contiene todos los datos de la solicitud
recepcionada de forma legible, asi mismo todas las muestras deberan
estar facturadas.

Mujer gue no haya inciado relaciones sexuales

Preparacién de los colorantes como la Hematoxilina de Harris,EA 36 ,
Orange G, soluciones como el acido clorhidrico al 0.75%, y solucion
oxido de amonio al 0.75%.

Mujer post operada de histerectomia total no
asociada a cancer de cervix o pre - cancer

Los alcoholes deben de pasar por un control de calidad con el
alcoholimetro para verificar su concentracion.

Mujer que ha sido tratada por cancer de cuello
uterino o lesion premaligna/carcinoma in situ y
que esté en seguimiento.

Ver Directiva Sanitaria N° 085 - MINSA - 2019 -
'DQIP

Se debera rechazar la muestra, si:

La solicitud del examen no presenta letra legible y es dificil de
determinar los datos de la paciente y aguellos que no concuerdan entre
orden y muestra.

La Iamina esta dafada de tal manera que haga imposible su reparacion
para el procesamiento técnico.

37| CENSIDERACIONES ESPECIFICAS: (16)

vy =Hpeddripcion del Procedimiento: (17)
o] 524 ACTIVIDAD (18) RECURSO HUMANO (19) TIEMPO (20)
FASE PREANALITICA
Recepcion de la solicitud , muestra y verifica el estado : : ; s
! de la muestra, firma de cargo. Feenieo focliclagia 2 om
Registra fecha en solicitud recepcionada, coloca
numeracion a la solicitud y muestra consignando el Técnico de citologia 1 min
mismo numero para ambos
FASE ANALITICA
Fijacion de lamina con alcohol absoluto 99.8 % Técnico de citologia 19 min
Colocacién de lamina en agua corriente Técnico de citologia 8 min
Programacmn y esta_ndarrzamonl del tiempo de Técnico de Citologia p—
coloracién en el equipo automatizado.
Colocar las lamina en las canastilla vacia inicial del A . . .
B coloreador automatizado. i Ll Zmin
7 Coloracion Automatizada Técnico de Citologia 16 min
8 Montaje Manual o Montaje Automatizado (*) Técnico de Citologia 4 min
Colocacién de las ldminas en el portalaminas para la g ; ; i
2 entrega al citotecnologo de turno. Teenieode: Citelogia 1 min

Vi



INTERPRETACION DE RESULTADO

10 Cribado o Tamizaje Citologico Tecnélogo Médico 7.5 min

11 Control de insatisfactorias Médico Anatomopatologo 2min

12 Control negative del cribado citologico Médico Anatomopatdélogo 2min

13 Control positivo del cribado citolégico Médico Anatomopatdlogo 10 min
FASE POSTANALITICA

14 E_Iabprgcaon e impresién de formato de informe Digitador Bspiits
citologico.

15 Firma informe citologico. Médico Anatomopatblogo 2 min

(21) Tiempo TOTAL del procedimiento: :nir;ora 249

(*) El montaje automatizado actualmente se encuentra en mantemiento , por lo que se realiza de manera manual.

RECURSOS MATERIALES

% Unidad de s o N° de
s ti 2 2 .
N Productos Farmacéuticos (22) Medida(23) Cédigo SISMED (24) Unidades (25)
No Aplica
DISPOSITIVOS MEDICOS (26)
Unidad de . N° de
8 BRE 2 .
N NOMERE (27) Medida(zg) | C29190 SISMED(29) |\ iiades(30)
% Guantes descartables talla M par 29448 1
INSUMOS (31)
Unidad de - N° de
e (32) .—: g (34) e 35)
N° NOMBRE (32 Medida(33 Codigo SIGA(34 Unidades(35
Insumos Fungibles 0.00 0
Preparado de Oxido de amonio al 0.75% (Solucién) x mL Preparado 15
Preparado de Orange G (Solucion) x 4 L mL Preparado 15
Preparado de EA 36 (Solucion) x4 L mL Preparado 15
Preparado de Acido Clorhidrico al 75% (Solucion) x 4 mL Preparado 15
Preparado de Hematoxilina de Harris (Solucién) x4 L mL Preparado 15
Agua potable (Sedapal) x L mL Precio mercado 2605
Alcohol absoluto (etanol) 99.9% P.A. X 4 L ml 353800010088 15
Alcohol etilico (etanol)96° X 1 L mL 353800010007 15
Papel bond 75 g tamario A4 Hoja 717200050227 1
Resina para montaje de lamina x 500 mL mL 351500010040 0.15
fio T&w‘__\ Laminilla cubre objeto 22 mm X 60 mm x 50 Unid 512000180145 1
VB
;Drn- Lamina porta objeto biselada 25 mm x 75 mm x 50 Unid 512000180138 1
% Insumos No Fungibles 0.00 0
Borer Mascarilla descartable con filtro Unid 495700410013 1
Mandil descartable esteril talla M Unid 495500010873 1
@513"10 de
o ﬂ@- % Boligrafo (lapicero) de tinta seca punta fina color azul Unid 716000010208 1
DraJain :
{% Wiamm::m }] Fechador autoentintable 28 mm X 49 mm aprox. Unid 716000030050 1
k%wui',f‘; Lapiz de cera para marcar vidrio Unid 716000040067
Lapiz con punta de diamante para grabar en vidrio Unid 7160000400868 1
Taper de 3 L Mr x 4 unid Unid Precio mercado 1
Tinta para tampon x 30 mL aprox. color azul mL 716000160013 0.1
Sello autoentintable de 47 mm x 18 mm aprox. Unid 716000080113 1
Sello de madera de uso administrativo Unid 716000080154 1
Caja de madera para trasnportar laminas portaobletos Unid Precio mercado 1
Tampon con cubierta de plastico tamafio mediano :
golm Unid 716000090048 1
HOS ] U Es NIRO




lumé i i ;
Plumén marcador de tinta al agua punta mediana Unid 2168000060417 ’
color negro
Esparadrapo antialérgico de papel 25 cm X 9.1 m Cm 495700250175 60
Culademo de cargo empastado tamafio A5 x 200 S~ 717200140221 1
hojas
Envase de plastico con tapa tipo taper de 33 cm x 24 Unid 503700100025 1
cmx11cm
N° de ACTI EQUIPOS BIOMEDICOS y/o
N” de ACTI]
VIDAD(36) SRR B DE COMUNICACIONES(38) INSTRUMENTAL (39)
1,234 |Modulo de melamine con vidrio de
1.2,
10,11,12,1|Escritorio de melamine No aplica
3,15
1.2,
10,11,12,1|Silla giratoria
3,15
7.8 Mesa de madera
7 Coloreador Automatizado
8 Montador cubreobjetos
10,11,12,1 Microscopio 6ptico
3 multicabezal
10,1 ;'12'1 Microscopio 6ptico
14 Teclado keybord con Puerto
14 CPU - Unidad central de
proceso
14 Monitor LED
14 Impresora matriz de punto de
punto carro ancho.
Registros: (40)
Ingreso al sistema informatico datos del paciente con su cédigo asignado.
Registro de muestras rechazadas.
Ingreso de los resultados positivos y negativos al sistema informatico.
Entrega de resultado al archivo de Historias clinicas y convenio.
Recomendaciones (41)
e sugiere al clinico que fije la muestra en alcohol de 96° inmediatamente a la toma de muestra durante

inutos como minimo.

Llalcoholes deben de pasar por un control de calidad con el alcoholimetro para verificar su concentracion.

Pasbiar periddicamente colorantes y alcoholes en relacion a la cantidad de laminas coloreadas.

E laminas estan desecadas, rehidratarlas.

lamina presenta rotura, repararlas.

=-Debe utilizarse reactivos de buena calidad (OG 6 y EA) para evitar la pérdida de su capacidad de tincion.

» Filtrar (con papel filtro) colorantes y los demas liquidos periédicamente antes de usar para evitar
ontaminaciones.

\é}rmcar que las soluciones estén bien rotuladas, bien almacenadas, no vencidas, siguiendo un kardex para su control.

_G"“’m &,j{amatoxnrna de Harris: Retirar diariamente la capa metalica superficial con papel absorbente 0 mediante
ltracion.

= Control de calidad: Se recomienda la observacion al microscopio cuando se va usar por primera vez los
colorantes nuevos para validar el indice de tincion.

ANEXOS: (42)

Sistema de Bethesda

Formato de informe citolégico

Fluxograma

Coloracion de las muestras citologicas

Solucién de Orange G : Preparacion

Solucion de Hematoxilina de Harris : Preparacion

Soluciéon de EA 36: Preparacion

Solumén de Oxido de Amomo al 0. 75% Preparamon
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Personal del area de Citologia del Servicio de Anatomia Patologica del Hospital Nacional Docente
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XI ANEXOS

Anexo 1 )
SISTEMA DE CLASIFICACION BETHESDA 2014

TIPO DE MUESTRA
Se debe indicar si la muestra es convencional o preparacién en base liquida. ADECUACION DE LA MUESTRA
- Satisfactoria para evaluacion:

— Presencia o ausencia de componente celular endocervical y/o zona de transformacion
— Indicador de calidad: parcialmente obscurecido por sangre, inflamacién, etc.

l- Insatisfactoria para evaluacion;

— Muestra rechazada no procesada por..... (especificar la razén).
- Muestra procesada y examinada pero inadecuada por.... (especificar la razon).

[CATEGORIZACION GENERAL (opcional)

— Neagativo para lesion intraepitelial o malignidad.
— Anormalidad de células epiteliales (especificar si es en células escamosas o glandulares).
— Oftro: células endometriales en mujeres de 45 afios o mas

INTERPRETACION/RESULTADO
Negativo para Lesion Intraepitelial o Malignidad

‘v No existe evidencia celular de neoplasia.

Hallazgos no neoplésicos (opcional):

— Variaciones celulares no neoplasicas: metaplasia escamosa, cambios queratdticos, metaplasia tubal,
atrofia y cambios asociados al embarazo

— Cambios celulares reactivos asociados a: inflamacion (incluida reparacién tipica), cervicitis
folicular, radiacién dispositivo intrauterino.

— Células glandulares en mujeres con histerectomia.

— Trichomonas vaginalis

— Elementos micéticos morfolégicamente compatibles con Candida.

— Cambios de la flora vaginal sugestivos de vaginosis bacteriana.

— Bacterias de caracteristicas morfologicamente compatibles con Actinomices.
— Cambios celulares compatibles con herpes simple.

— Cambios celulares compatibles con citomegalovirus.

[Anormalidad en células epiteliales

— Células escamosas atipicas

— Células escamosas con atipias de significado indeterminado (ASC-US).

— Células escamosas con atipias que no excluyen una lesion de alto grado (ASC-H).
— Lesién intraepitelial escamosa de bajo grado (LSIL): VPH /NIC 1

— Lesion intraepitelial escamosa de alto grado (HSIL): NIC 2-3

— Carcinoma de celulas escamosas

[-Células Glandulares

— Células Glandulares atipicas:

— Endocervicales, endometriales, glandulares (cuando no se puede precisar origen).
— Células Glandulares con atipia a favor neoplasia.

— Adenocarcinoma endocervical in situ

— Adenocarcinoma: Endocervical, endometrial, extrauterino.

— 8in especificar; Otras neoplasias malignas (especificar)

[Otros:

— Células endometriales en mujeres de 45 afios o mas (especificar si es negativa para lesion
intraepitelial escamosa).

[PRUEBAS AUXILIARES

— Se considera util proponer recomendaciones para pruebas adicionales que pueden ser
complementarias para citologia. Sugerencias para la deteccion del ADN del virus del papiloma
humano es un ejemplo de prueba adicional que puede ser complementaria de citologia.
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Anexo 2

105 4

3 N°® DE REGISTRO
HOSPITAL NACIONAL DOCENTE MADRE NINO "SAN BARTOLOME”

: L"J SERVICIO DE ANATOMIA PATOLOGICA

%o

SAN BANTULOME

ki Ay 8 EXAMEN CERVICO UTERINO PARA PAP

APELLIDOS: NOMBRES: EDAD | H.CLINICA
|FUR: / /|  GEST: PARA: GESTANTE: ()SI ()NO LDNIN"
|ANTICONCEPTIVOS: {JORAL ()DIU [JINYEC ()IMPLANTE ()OTRO

PAP O BIOPSIA ANTERIOR: [ INO (151 ANO____ (|NEGATIVO (JPOSITIVO [)N° DE REGISTRO
(JASCUS (JASCH (JPVH (JNIC1 (INIC2 (JNIC3 [JC.A INSITU {)CAINFILTRANTE (JAGUS

‘SINTOMAS:(_‘;‘-»"‘.Gu".o (JDOLOR () LEUCORREA [)PRURITO [JCOITORRAGIA ()OTRO

EXAMEN CERVICO UTERINO (ESPECULO)

COLPOSCOPIA:
[ I NORMAL | | NORMAL
( ) CONGESTION [ JANORMAL

DIAGNOSTICO CLINICO: FECHA: SELLO Yy FIRMA:

% SERVICIO DE ANATOMIA PATOLOGICA
A INFORME CITOLOGICO CERVICO UTERINO - SISTEMA BETHESDA 2014
IDAD DEL ESPECIMEN : ( ) SATISFACTORIA ( ) CON ( )SIN CELULAS ENDOCERVICALES
MNSATISFACTORIA POR ES CELULARIDAD >75% LEUCOOUITOS PMN () >75% HEMATIES ( JMALA FUACON
1 ANIINA FRAGMENTADA { | NO ROTULADA
[CATEGORIA GENERAL : () NEGATIVO PARA LESION INTRAEPITELIAL Y/O MALIGNIDAD |
OTRO: [ | CELULAS ENDOMETRIALES BENIGNAS EN MUJER »= 45 ANOS TIPO: () EPITELIAL (] ESTROMAL |
A\
[[ ANORMALIDADES DE CELULAS EPITELIALES ESCAMOSAS:
(| CELULAS ESCAMOSAS ATIPICAS: [ ) ASC-US [ ] ASC-H
| IL.E DEBAIO GRADD ( ] LLE DE ALTO GRADO { 1 CARCINOMA DE CELULAS ESCAMOSAS
{ ) ANORMALIDADES DE CELULAS EPITELIALES GLANDULARES:
( | CELULAS ATIPICAS SN OTRA ESPECIFICACION | IENDOCERVICALES ( ) ENDOMETRIALES | JGLAMDULARES.
CELULAS ATIPICAS QUE FAVORECEN 4 NEQPLASIA | | ) ENDOCERVICALES [ ) GLANDULARES
ADENQCARCINGMA ENDOCERVICAL IN 317U
ADENOCARCHOMA } ENDOCERVICAL () ENDOMETRIAL EXTRAUTERING  ( JNO ESPECIFICADC
{ ) OTRAS NEOPLASIAS MALINGNAS'_ _ _ o _______
HALLAZGOS NO NEOPLASICOS:
ARIACIOMES CELULARES: | | METAPLASIA E5CAMOSA { ) ATROFIA { ) RELACIONADOS A EMEBARAZC
CAMEIOS REACTIVOS ASOC 2 NFLAMACION () RADIACION ( yoIU
[ | ORGAMNISMOS AS VAGINALIS | ) FLORA SUGESTIVA DE VAGINOSIS BACTERIANA
SICAMENTE CONSISTENTES CON - { ) CANDIDA SPP { ) ACTINOIYCES §PP
( MEBIQS CELULARES CONSISTENTES CON - [ | VIRUS HERPESSIMPLE | j CTOMEGALOVIRLS
OBSERVACIONES:
Fecna: Fecha:
Lic.TM.. MEDICO PATOLOGO

MADELEINE SULAREVER VEGA™
Jefa de! Sdwicio desfatnmia Fato}gEGA

CMP. 51214 RNE, 31878 0 0
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FLUXOGRAMA CITOLOGIA CERVICOUTERINA
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Anexo 4

COLORACION DE LAS MUESTRAS CITOLOGICAS

Colorear con la hematoxilina de Harris 6 minutos.

Lavar en agua corriente por unos 1.5 min.

Sumergir las laminas, rapidamente, 3 veces en el agua acida al 0.25%. por 30 segundos.

Lavar inmediatamente con agua corriente por 1 minuto.

Sumergir las l[aminas en solucién de agua amoniacal al 1%. Por 30 segundos.
g

Lavar inmediatamente con agua corriente 2 veces por 1 minuto.

e ov) ) @) R

Sumergir en alcoho! de 96° por 1 minuto.

9.

Sumergir en colorante ORANGE-G por 30 segundos.

10. Sumergir en alcohol de 96° 2 veces por 1 minuto.

12. Sumergir en colorante EA-36 por 2 minutos.

13. Sumergir en alcohol de 96° 3 veces por 1.5 minutos.

Estufa de secado de 54 °C por 4 minutos.

Jefa del Sgrvicio de nd!om?a Patoldgica
CMP. 51214 RNE. 31878




ANEXO 5
COLORACION ORANGE G : PREPARACION

1 Calibra balanza d/precisién digital y pesa 20 gr de Orange G en polvo, usa papel platino para pesar.

Calibra balanza d/precisién digital y pesa 0.6 gr de Acido fosfotungstico en polvo, usa papel platino
para pesar.

3 Mide 200 mL de Agua destilada en en probeta de vidrio.

4 Mide 3800 mL de Alcohol etilico en probeta de vidrio.

En matraz de vidrio se coloca 200 mL de agua destilada, 20gr de orange G, se ubica en agitador
magnético con plancha de calentamiento, se enciende rotador para que mezcle solucion.

A solucion anterior se agrega 3800 mL de alcohol étilico y continua la rotacién (7 min) para mezclar
solucion; asimismo, se agrega 0.6 gr Acido fosfotungstico continua rotador por (4 min), obteniéndose 4
L de Orange G (4L)

En 4 frascos de vidrio ambar de 1L se rotula y pega: Nombre de colorante, quien lo preparé y fecha de
preparacion; utilizando hojas bond, plumén, esparadrapo (cm).

Traslada solucién Qrange G (4 L) a 4 frascos de vidrio ambar de 1L para su almacenamiento,
utilizando embudo de vidrio.




ANEXO 6

SOLUCION HEMATOXILINA DE HARRIS: PREPARACION

i 1 Calibra balanza d/precision digital y pesa 20 gr de hematoxilina en polvo, usa papel platino
: .E para pesar.
o c
2 ‘E 5 Calibra balanza d/precisién digital y pesa 400 gr de Sulfato de aluminio y potasio en polvo,
b 3 usa papel platino para pesar.
§ 2 3 Calibra balanza d/precisién digital y pesa 10 gr de Oxido rojo de mercurio en polvo, usa papel
T platino para pesar.
2 0 )
& % 4 Mide 40 mL de Acido acético glacial en probeta de vidrio de 100 mL.
@
o <
E 5 |Mide 200 mL de Alcohol absoluto (etanol) en probeta de vidrio de 1 L.
6 Disuelve 20 gr de hematoxilina en 200 mL de Alcohol absoluto (etanol) en matraz de vidrio,
S durante 5 min para que se disuelva bien.
w
: g Enciende agitador magnético con plancha de calentamiento, coloca matraz de vidrio y hecha
.g -g 7 4 | de agua destilada y 400 gr de Sulfato de aluminio y potasio en polvo, se supervisa hasta
E &3 que hierva por un tiempo 15min.
T )
LEw 8 Cuando hierve la solucion anterior, se agrega los 200 mL de hematoxilina disuelta, y
- «E © esperamos que hierva nuevamente por un tiempo de 5 min.
= - : T : : :
S @ [ Retira matraz y espera que se enfrie por 5 min, agrega los 10 gr de Oxido rojo de mercurio en
E 9 polvo y se coloca nuevamente matraz en el agitador magnético con plancha de calentamiento
- por un tiempo de 3 min para se caliente nuevamente
10 Retira matraz de agitador magnético con plancha de calentamiento y sumerge en agua
(lavadero) para que se enfrie a temperatura ambiente durante 10 minutos.
Una vez enfriada la solucion se agrega los 40 mL de Acido acético glacial y se mueve para
- 11 o K o ;
5 que se mezcla la solucién, obteniéndose 4 L de Hematoxilina de Harris.
N0 de o = -
4*"6- g 12 En 4 frascos de vidrio ambar de 1L se rotula y pega: Nombre de colorante, quien lo preparo y
gﬂm .g fecha de preparacion; utilizando hojas bond, plumén, esparadrapo (cm)
R4 \.I"lllan_ugwl b TR
EQ: Gavidia aj 13 Traslada solucién Hematoxilina de Harris (4 L) a 4 frascos de vidrio ambar de 1L para su
Q"“ﬁ[}n almacenamiento, utilizando embudo de vidrio.
HOSPITAL
e T VEGA
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ANEXO 7

SOLUCION EA 36: PREPARACION

Calibra balanza d/precision digital y pesa 9 gr de colorante verde brillante en polvo, usa papel platino
para pesar.

Calibra balanza d/precision digital y pesa 9 gr de Eosina amarillenta en polvo, usa papel platino para

z pesar.

3 Calibra balanza d/precision digital y pesa 2 gr de Marrén Bismark en polvo, usa papel platino para
pesar.

4 Calibra balanza d/precision digital y pesa 8 gr de Acido fosfotungstico en polvo, usa papel platino para
pesar.

5 Calibra balanza d/precision digital y pesa 0.2 gr de carbonato de litio en polvo, usa papel platino para
pesar.

5 En matraz de vidrio se coloca 120 mL de agua destilada, 9 gr de colorante verde amarillento; se coloca
en agitador magnetico y se enciende rotador para que mezcle la solucion por 4 min
Se agrega 1.8 L de alcohol étilico de 86% a la solucién anterior y continua la rotacién por 4 min para

B mezclar solucién, se aflade 9 gr de Eosina amarillenta en polvo y continua rotador por 4 min
adicionales; asimismo, se agrega nuevamente 1.8 L de alcohol étilico de 96% , y continua rotacion por
4 min mas, bajo supervision.
En otra matraz se agrega 2 gr de Marrén Bismark en polvo y 20 mL de agua destilada, se mezcla,

8 luego se agrega 400 mL de alcohol étilico de 96% y sigue mezclando, obteniéndose una segunda
solucion.

9 Segunda solucién se agrega a la primera, que se encuentra en agitador magnético con plancha de
calentamiento, y continua rotacién por un tiempo de 4 min. '

10 En vaso precipitante se coloca 8gr de Acido fosfotungstico,y 40 mL de agua destilada y se mezcla,
obteniéndose una tercera solucion.

11 Tercera solucion se agrega a la primera solucién que se encuentra en agitador magnético con plancha
de calentamiento, y continua rotacion por un tiempo adicional de 4 min.

12 En vaso precipitante se coloca 0.2 gr de carbonato de litio y 10 mL de agua destilada, se homogeniza y

se deja reposar por 30 min, para gue se forme un precipitado y un sobrenadante.

Luego del precipitado de la nueva solucién, se agrega 40 gotas de sobrenadante de carbonato de litio
(que se formo) mediante gotero de plastico, a la primera solucién que se encuentra en el rotador
magnetico por 4 min, obteniéndose 4 L de la Solucién EA 36.

En 4 frascos de vidrio ambar de 1L se rotula y pega: Nombre de colorante, quien lo preparé y fecha de
preparacion; utilizando hojas bond, plumon, esparadrapo (cm).

Traslada solucion EA 36 (4 L) a 4 frascos de vidrio ambar de 1L para su almacenamiento, utilizando
embudo de vidrio.

LEIME SULAY REYES VEGA
hﬁ?gEdeélé:Eda deBnatomia Patoldgiva
P. 51314 RNE. 31878




ANEXO 8

SOLUCION HIDROXIDO DE AMONIO AL 0.75%: PREPARACION

Se mezcla 30 mL de amoniaco con 4L de agua destilada en galonera de pléstico de 4L, se
homageniza y se obtiene una Solucion de oxido de amonio al 0.75%

Se rotula y pega en galonera: Nombre de colorante, quien lo preparé y fecha de preparacion,
utilizando hojas bond, plumon, esparadrapo

Se guarda galonera que contiene Solucion de hidréxido de amonio al 0.75% (4 L) en ambiente fresco.

/-“_’g 4
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ANEXO 9

SOLUCION DE ACIDO CLORHIDRICO AL 0.75%: PREPARACION

Se mezcla 30 mL de acido clorhidrico con 4L de agua destilada en galonera de plastico de 4L, se
homageniza y se obtiene una Solucion de &cido clorhidrico al 0.75%.

Se rotula y pega en galonera: Nombre de colorante, quien lo preparé y fecha de preparacion,
utilizando hojas bond, plumon, esparadrapo.

Se guarda galonera que contiene Solucion de &cido clorhidrico al 0.75% (4 L) en ambiente fresco.

"""
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