Ministerio de Salud
Hospital Nacional
“Hipdlito Unanue”

Lima 8 de )[]!m,(’ de 2022

Visto el Expediente N° 22-005724-001, qgue contiene el Memo N° 093-2022-DDI-
HNHU, emitido por la jefatura del Departamento de Piagndstico por Imagenes, en el
cual solicita la aprobacion de la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia
post operatoria, mediante acto resolutive.

CONSIDERANBO:

Que, los numerales 1y I del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General
de Salud disponen que la salud es condicidn indispensable del desarrolls humano y
medio Tundamental para alcanzar el bienestar individual vy coleciivo, v que la
proteccién de la salud es de interés publice. Por tanto, es responsabilidad del Estado
regularla, vigilarla y promoverla;

Que, mediante Decreto Supremo N°013-2006-5A, se aprueba el Reglamento de
Establecimiento de Salud v Servicios Médicos de Apoyo, el cual tiene por cbjetivo
establecer los requisitos v condiciones para la operacion y funcionamiento de los
establecimientos de salud y servicies médicos de apovo, orientados a garantizar Ia
calidad de sus prestaciones, asi como los mecanismos para la verificacién, control v
evaluacidn de su cumplimiento;

Que, el segundo parrafo del articulo 5° del acotado Reglamento, establece que
los establecimientos de salud v servicios médicos de apoyo deben contar en cada area,
unidad o servicio, con manuales de procedimientos, guias de practica clinica referidos
a la atencidn de los pacientes, personal, suministros, mantenimiento, seguridad y
ofros que sean necesarios, segiin sea el caso;

Que, el articulo 3° del Reglamento de Organizacidn y Funciones del Hospital
Nacional Hipélito Unanue, aprobado con Resolucién Ministerial N® 059-2012/MINSA,
sefiala entre otros, que son funciones generales del Hospital administrar los recursos
humanos, materiales econdmices y financieros para el logro de la misién v sus
objetivos en cumplimiento a las normas vigentes; asi como mejorar continuamente la
calidad, productividad, eficiencia v eficacia de la atencién de la salud, estableciendo
las normas y los pardmetros necesarios, asi como generando una cultura
organizacional con valores y actitudes hacia la satisfaccidn de las necesidades %
expectativas del paciente v su entorno familiar;

Gue, con Resoclucidn Directoral 158-2021-HNHU-DG del 17 de junio de 2021 se
aprobé la Directiva Sanitaria N°042-HNHU/2021/DG “Directiva Sanitaria para ia
Elaboracién de Guias de Procedimientos Asistenciales en el Hospital Nacional Hipdlito
Unanue V.2 el cual tiene comeo finalidad contribuir a garantizar que los usuarios
reciban atencién de calidad respaldadas por Guias Técnicas de Procedimientos
Asistenciales basadas en evidencias cientificas, buscando el miximo beneficio %
minimo riesgo a los usuarios v el uso racional de recursos en el Hospital Nacional
Hipdlito Unanue;



Que, estando a lo propuesto por el Departamento de Diagndstico por Iméagenes,
segiin el Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Hipélito
Unanue, en el literal d) del articulo 80° sefiala que dentro de sus funciones generales
se encuentra: “Proponer, evaluar y monitorear los manuales de procesos y
procedimientos para la atencion de los pacientes en la Institucién”;

Que, la Oficina de Gestion de la Calidad, segiin el Reglamento de Organizacién
y Funciones del Hospital Nacional Hipélito Unanue en el articulo 11° sefiala que dicha
unidad orgénica se encarga de implementar el Sistema de Gestién de la Calidad en el
Hospital para promover la mejora continua de la atencién asistencial y administrativa
al paciente con la participacién activa del personal y en el literal f) del mencionado
articulo sefiala que dentro de sus funciones generales se encuentra: Asesorar en la
formulacién de normas, guias de atencién y procedimientos de atencidon al paciente.
Es por ello, que con Nota Informativa N° 102-2022-OGC/HNHU adjunta el Informe 066-
2022-KMGM/HNHU, en el cual indica la Jefa de la Oficina de Gestién de la Calidad, que
la Guia de Procedimiento Asistencial propuesta por el Departamento de Diagndstico
por Imagenes se encuentra apta para su aprobacidn;

Estando a lo informado por la Oficina de Asesoria Juridica en su Informe N°
103-2022-CAJ/HNHU;

Con el visto bueno del Departamento de Diagnéstico por Imégenes, de la
Oficina de Gestién de la Calidad y de la Oficina de Asesoria Juridica; y,

De conformidad con lo dispuesto por la Ley N° 26842, Ley General de Salud y
de acuerdo a las facultades establecidas en el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Hospital Nacional Hipdlito Unanue, aprobado por Resolucién Ministerial
N° 099-2012/MINSA;

SE RESUELVE:

Articulo 1.-APROBAR la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia post
operatoria, la misma que forma parte de la presente Resolucidén y por los fundamentos
expuestos en la parte considerativa.

Articulo 2.-ENCARGAR al Departamento de Diagnostico por Imdgenes, la
ejecucién y seguimiento de la Guia de Procedimiento Asistencial aprobada por el
articulo 1° de la presente Resolucion.

Articulo 3.-DISPONER que la Oficina de Comunicaciones proceda a la
publicacién de la presente Resolucién en la Pagina Web del Hospital
https://www.gob.pe/hnhu.

Registrese y comuniquese.
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INFORME N° 103 -2022-0AJIHNHU

A o MG, José Alejandro Torres fumaeta
Direcior General (e) del Hospital Nacional Hipdlito Unanue

ASUNTC : Aprobacién de la Guia de Procedimiento Asistencial Colangiografia post
oparatoria.

REF. o Expediente 22-005724-001

FECHA ;2B de marzo de 2022

Tengo ef agrado de dirigirme a Usted Sr. Director a fin de saludaric muy cordiaimente y oon
refacion al documenio de b referencia informo o siguiente:

i ANTECEDENTE

» Con Expediente N° 22-005724-001, que contiene &l Memo N° 093-2022-DDI-HNHL,
emitido por la jefatura del Deparfamento de Diagnéstico por Imégenes, en ef cual
solicitan la aprobacion de Iz Guia de Procedimiento Asistenciat Colangiografia post
operatoria, mediante acto resolutivo.

ANALISIS

e Los numerales | y Il daf Titulo Preliminar de fa Ley N° 28842, Ley General de Salud
disponen gue la salud es condicion indispensable dei desarrolio humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colective, v que ja proteccién de ia
salud es de interés pablico. Por fanto, es responsabilidad del Estado regularia, vigilaria
y promoveria.

= El aticulo 37 de Iz Ley N° 28842, Ley General de 3ajud, establece que los
establecimiantos de salud y los servicios médicos de apoyn, cualquiers sea su naturaieza
© modalidad de gestion, deben cumplir los requisitos que disponen os reglamenios y
normas técnicas que dicta la Autoridad de Salud de nivel nacional {..).

s Mediante Decreto Supremo N°013-2006-SA, se aprueba ef Reglamento de
Establecimiente de Salud y Servicios Médicos de Apoyo, e cual tiene por objetivo
establecer los requisitos y condiciones para la operacion y funcionamiento de los
establecimientos de salud y servicios meédicos de apoyo, orientados a garantizar ia
calidad de sus prestaciones, asi como los mecanismos para la verificacion, control y
avaluacion de su cumplimiento.

» Fl segundo parrafo del articuio §° ded acotado Reglamento, establece que los
establecimientos de salud vy servicios médicos de apoyo deben contar en cada drea,
unidad o servicio, con manuales de procadimientos, guias de practica clinica referidos a
fa alencion de los pacientes, personal, suministros, mantenimiento, seguridad v oiros
que sean necesarios, segln sea el caso.

« Elarticulo 3° del Reglamenio de Qrganizacion y Funciones del Hospital Nacional Hipslito
Unanue, aprobado con Resolucidn Ministerial N° 099-2012/MINSA, sefiala entre otros,
gue son funciones generales del Hospital administrar los recursos humanos, materiales
economicos y financieros para el logro de la misién v sus objetives en cumplimiento a
las normas vigentes; asi como mejorar continuamente la calidad, productividad,
eficiencia y eficacia de ta atencién de 1a salud, estableciendo las normas-y ﬁ‘f{ RETEIeNas. .
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e Con Resolucion Dirsctoral 158-2021-HNHU-DG del 17 de junio de 2021 se aprobé ia
Directiva Sanitaria N°042-HNHU/2021/DC “Directiva Sanitaria para la Elaboracion de
Gulas de Procedimientos Asistenciales en el Hospital Nacional Hipdlito Unanue V.2” e
cual tiene como finalidad contribuir 2 garantizar que los usuarios reciban atencién de
calidad respaldadas por Guias Técnicas de Procedimientos Asistenciales basadas en
evidencias cientificas, buscando el maximo beneficio y minimo riesgo a los usuarios y el
usoe ragcional de recursos en ef Hospital Nacional Hipélito Unanue.

» Estando a lo propuesto por ef Departamento de Diagndstico por imagenes, segin el
Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Hipélito Unanue, en el
literal ) del articulo 80 sefiala que dentro de sus funciones generales se encuentra:
Proponer, evaluar v menitorear los manuales de procesos y procedimientos para la
atencién de los pacientes en a Institucion.

¢ La Oficina de Gestion de fa Calidad, segiin &l Reglamento de Organizacién y Funciones
del Hospital Nacional Hipodlito Unanue en el articulo 11° sefiala que dicha unidad orgénica
se encarga de implementar el Sistema de Gestion de la Calidad en el Hospital para
promover [a mejora continua de la atencitn asistencial y administrativa al paciente con
{a participacién activa del personal y en el literal f) del mencionado articulo sefiala que
dentro de sus funciones generales se encuentra: Asesorar en fa formulacién de normas,
gufas de atencién y procadimientos de atencién al paciente. Es por ello, que con Nota
informativa N°® 102-2022-QGC/HNHYU adjunta el Informe 066-2022-KMGM/HNHU, en el
cual indica la Jefa de la Oficina de Gestion de la Calidad, que la Guia de Procedimiento
Asistencial propuesta por el Departamento de Diagndstico por Imagenes se encuenira
apta para su aprobacion.

« Teniendo en cuentz jo contemplado en lineas arriba es de verse que es procedente
atender el pedido.

CONCLUSIONES
En tal sentido, esta Oficina de Asesoria Juridica opina que, es procedente aprobar la Guia de

Procedimiento Asistencial: Colangiografia post operatoria, por lo que se debe emitir el acto
resolutivo correspondiente, para cuyo efecto adjunto el proyecto de Resolucion.

Atentamente; / :
MINIST.éRIOD SALUD
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NOTA INFORMATIVA N° 102-2022-OGC/HNHU

A - Dr. Jose Alejandro Torres Zumaeta
Director General del HNHU

ASUNTO : Aprobacion con Resolucion Directoral de la Evaluacion de la
Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post
Operatoria del Hospital Nacional Hip6lito Unanue

REF : INFORME N° 066-2022-KMGM-HNHU
MEMORANDO N°¢ 189-2022-DDI-HNHU

FECHA : Lima, 22 de marzo del 2022 T.D: 005724

Por medio del presente me dirijo a usted; para hacerle llegar el Informe de la
Evaluacién de la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post
Operatoria del Hospital Nacional Hipdlito Unanue, para su conocimiento y
posterior aprobacién con Resolucion Directoral.

Sin otro particular.

Atentamente,
D L
OLITY UNANUE
EEYCAUGO
A: 4817
stidn de la Calidar
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Ministerio
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5-9-."5;' PERU “HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE" “Afio del Fortalecimiento de la Soberania
éi;; i de SaiUd OFICINA DE GESTION DE LA CALIDAD Nacional,,
INFORME N° 066-2022-KMGM/HNHU
A : M. C. Silvia Vargas Chugo
Jefade la Oficina de Gestion de la Calidad
ASUNTO : .Evaluacion de la Guia de Procedimiento Asistencial:
Colangiografia Post Operatoria
FECHA : 22 de marzo del 2022
I. ANTECEDENTES
¢ Memorando N° 189-2022-DDI-HNHU
e Memorando N° 179-2022-OGC/HNHU
¢ Informe N° 052-2022-KMGM/HNHU
* RM N°095-2012/MINSA Guia técnica para la Elaboracion de proyectos de Mejora y Aplicacién
de técnicas y herramientas para la gestion de la calidad: Diagrama de Flujo.
e Norma Técnica de la Metodologia de Ia Elaboracion de la Guia de Practica Clinica, aprobada
con RM N°414-2015/MINSA.
e RM N°826-2021/MINSA, Normas para la elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio
de Salud.
e RD N° 158-2021-HNHU-DG, que aprueba la Directiva Sanitaria para la elaboracion de Guias
de Procedimientos Asistenciales V.2 del HNHU.
Il. ANALISIS
e Se evalub la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post Operatoria (RD N° 158-
2021-HNHU-DG); elaborada por el Servicio de Radiologia Intervencionista del Departamento
de Diagnéstico por Imagenes.
lll. CONCLUSION
¢ La Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post Operatoria; sigue los lineamientos
de la estructura de la GPA segin normativa vigente, asimismo sin encontrarse mas
observaciones; se le envia para su revisién y continuar con los tramites respectivos para su
posterior aprobacién con Resolucion Directoral.
IV. RECOMENDACION
e Enviar a la Direcciéon General, la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post
Operatoria; para su respectiva aprobacion con Resolucién Directoral.
Responsable: Jefatura de la Oficina de Gestion de la Calidad.
Plazo :5dias
Atentamente, Ming
HOSPITAL E’gafcg-?mwue “DSPH'A STER‘
R K A i Mgy
SPVCH/kmgm °"3‘v'&?="&5::""'&22’%535’5’““
Cc. Arch
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Hoja de Envio de Tramite General

Tipo Documento: MEMORANDUM

N° Documento:

MEMO N°093-2022-DDI/HNHU

IR ERR

N° Expediente:

Operador:

Fecha Registro:

Pagina 1 de 1

HOJA DE ENVIO DE TRAMITE GENERAL

21/03/2022 09:01:14
HNHU-DDI-crueda
Pigina 1 de 1

22-005724-001 /

HNHU-DDI-crueda
07/02/2022 14:28

Interesado: HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE-DDI-SANCHEZ HORMAN NELLY ALEJANDRINA
Asunto: ELABORACION DE GUIA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL: COLANGIOGRAFIZ POST OFPERATORIO
W Destinatario (1) Prio [Ind. (2)] Fecha Registro | Remitente (3)
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU
1 |E-OGC-VARGAS CHUGO SILVIA PAOLA NORMI 2,3 0710212022 Eg)g:\ﬁmcnsz HORMAN NELLY ALEJA
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU
2 Eg:ghiANCHEZ HORMAN NELLY ALEJA NORMI 2 10/03/2022 E-OGC.VARGAS CHUGO SILVIA PAOLA
' HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU
HOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANU l
3 |E OGC.VARGAS GHUGO SILVIA PAOLA | NORM| 2,3,15 2110312022 rI‘EIg)R[::\-IiANCHEZ HORMAN NELLY ALEJA
1D G 1315 21 la3),
2 LT man LS 15| 2ol (2l
5
6
7
8
9
10
14
12

CLAVE INDICACION DEL MOVIMIENTO

01.2probacidn
02.Atencidn

03.8u Conccimiente
04.0pinidén

Q5. Informe v DRevalwer

07.Para Conversar

06.Por Corresponderle

08.Acompafiar Antecedente
09.Seghin Solicitado
10 femin lo coordinado

11.Archivar

12.Accidn Inmediata
13.Prepare Contestacidén
14.Proyecte Resolucién
15.Ver Ohservansibn

CLAVE PRIORIDAD
Baja
Inmediate
Muy baja
Normal
Urgents

(B)
(1)

e
{m

N |

OBSERVACIONES POR MOVIMIENTO

3 |MEMO N°189-2022-DDUHNHU

(1) Use Codigo

(2) Use Clave

{3} Use Iniciales

IMPORTANTE NO DESGLOSAR ESTA HOJA

http://aldevaran/stdw/Reportes/Informe1 .asp?pCodigo=0057242022|1/000181|2(0|

21/03/2022



\J ¢/copia archivo.

Minlstério de i
831Ud e .____ e -
<ANQ DEL FORTALECXMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL-

MEMO N°189-2022-DDI-HNHU

A . M.C SILVIA PAOLA VARGAS CHUGO
Jefa de la Oficina de Gestion de Calidad del HNHU

ASUNTO - REMITOLAS CORRECCIC NES DE GUiA DE )
PROCEDIMIENTO SISTENCIAL: COLANGIOGRAFIA
POST OPERATORIO.

REF. - MEMORANDO Ne179-2022-OGC/HNHU

FECHA - El Agustino, 19 de marzo del 2022

Es grato dirigirme a usted para saludarla cordialmente
y a la vez enviarle el guia de procedimiento realizado por el
tecnologo  medico LIC. ROSA MARIA MONTALVO
LAMADRID, personal NOMBRADO que se encuentra bajo el
Decreto Supremo N°044-2020 y el Decreto de Urgencia N°026-
2020, referido a profesionales de la salud que se encuentran como
poblacion vulnerable.

Se adjunta 1 elaboracion de la guia de procedimiento:

» GUIA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL: COLANGIOGRAFiA POST
OPERATORIO.

Atentamente,

HSA/bdrm



" (IOSPITAL NACIONAL HIPOLITO UNANUE “Afio def Fortalecimiento de 1a Soberania

“OFICINA DE GESTIONDE tA Nacional’
CALIDAD" -

MEMORANDO N°179-2022-OGC/HNHU

A : M.C. Heiva Segura Almanacid
Jefa (e) del Departamento de Diagnéstico por
Imagen del HNHU

ASUNTO : Evaluacién de la Guia de Procedimisnto Asistencial
Colangiografia Post Operatoria

REF : INFORME N?3052-2022-KMGM/HNHU
MEMORANDO N° 093-2022-DDI-HNHU

FECHA : Lima, 10 de marzo de 2022 T:0: 005724

Por medio del presente me dirijo a usted; para hacerle liegar el Informe de la
Evaluacidén de la Guia de Procedimiento Asistencial: Colangiografia Post
Operatoria, por la T.M. en Rdiologia Rosa Montalvo, para su evaluacion, la
misma que ha sido evaluada y enviada el dia de hoy al correo electronico:
rosamontalvo159@yahoo.es, lo cual se le envia para su conocimiento y ia
toma de acciones correctivas.

Sin otro particular.

Atentamente.

MINISTERIO DE SALUD .
HOSPITALSACIONAL "HlPO/JTO UNANUE
Ryl

as

e ST VARGHS CHUGO
CMP: 64976 RNA: 4817
tefa {¢) de 13 Oficina de Gestion de la Calidad

SPVCH/ame
C.C archivo

Av. Cesar Vallejo 1390 - El Agustino Teléfono 363-1142 / 362-7777 anexo 2111
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INFORME N°052-2022-KMGM/HNHU

A : M. C. Silvia Vargas Chugo
Jefa de la Oficina de Gestién de la Calidad
ASUNTO : Evaluacion de la Guia de Procedimiento Asistencial:
Colangiografia Post Operatoria
FECHA : 10 de marzo del 2022
I ANTECEDENTES:

*  Memo N° 093-2022-DDI-HNHU

» RD N°211-2020-HNHU-DG; que aprueba la Directiva Sanitaria para ia elaboracion de Guias de
Procedimientos Asistenciales en ei Hospital Nacional Hipélito Unanue.

»  RM N°095-2012/MINSA Guia técnica para la Elaboracion de proyectos de Mejora y Aplicacion
de técnicas y herramientas para la gestion de la calidad: Diagrama de Flujo.

* Norma Técnica Metodologia de la Elaboracion de la Guia de practica clinica RM N°414-
2015/MINSA

* Instrumento AGREE !l /2010 -2° edicién, es un instrumento para la Evaluacién de las Guias de
practica clinica, ha sido desarrollado por grupo internacional de investigadores y autores de guias
“AGREE RESEARCH TRAUST”

i ANALISIS

¢ Se evidencia en la pagina N°09 el item de requerimientos basicos sin numeracion, asimismo el
subitem de recursos humanos es clasificado como 5.2.1
¢ Lapoblacitn diana s descrita en e ftem 5.3

. CONCLUSIONES

* No se coloca la numeracion al item de requerimientos basicos.

* La poblacién diana no se e coloca fa numeracion correcta del itern.

¢ Laférmula de calculo es descrita en orden inverso, en el jtem N° 6.7

+ Se evidencia omisién de las recomendaciones con nivel de evidencia y grado de
recormendacion.

+ No se colocan los titulos en el anexo 3 ¥ &l anexo 4.
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WTAL NACIONAL, HiPO\J'!'O UNANUE!
OFICINA DE! 'GESTION DE/ LAGAL!EAD

RE N

Corregir la numeracién del item de requerimientos basicos, debiendo ser 5.3 y del subitem de
recursos humanes como 5.3.1

Responsable: Jefatura del Departamento de Diagnostico por imagenes

Plazo : 15 dias

Colocar a la poblacién diana en ef item N° 5.4
Responsable: Jefatura del Departamento de Diagnéstico por Imagenes
Plazo : 15 dias

Modificar la formula de calculo del indicador de evaluacion, la cual debe ser en orden inverso (N°
de colangiografias realizadas / N° Colangiografias citadas).

Responsable: Jefatura del Departamento de Diagnéstico por Imagenes

Plazo : 15 dias

Incluir en la presente GPA; en el item N°6.6 las Recomendaciones; las cuales deben incluir el
nivel de la calidad de la evidencia y la fuerza de las recomendaciones que las respalde, utilizando
¢l sistema GRADE (ver tablas 1y 2).

Tabla N°1: Niveles de Evidencia

 Gradode Niveids - "}_f-"’" . Fuents
_ Recommwnda ’ Evtdmda T
A 1a Revsstéﬂ sastemahca de ensayos
clinicos aleatorios.
1b Ensayo ciinico ateatonio individuai.
Flicana deosnsirawia ow I eatiutionss
1c de praclica cinica y no por ia
experimentacion. (All or none**)
B 2o Revision sisterndtica de estudios de
cohortes.
2t Esludic de cohorte individual vy
ensayos clinicos ateatorios de baja
calioadt,
2¢c investigacion de resultados en salud,
EHTHOS BCORGHTTSE.
3a Revision sistémica de estudios
casocoritral, con homogeneaidad.
3 Estxlios ge caso contrdal individuales,
C 4 Series de casos, estugdios de
¥ caso-controt e
baja catidad.
[ - 5 Ooinide de experas sin valoracion
\j’ critica explicita.
* Centeg de Medicina B da en in Evid ta e Oxford,

Av. Cesar Vallejo 1390 - Ei Agustino Teléfono 363-1142 / 362-7777 anexo 2203



g v HOSPITAL NAGIONAL HIPOLITO UNANUE®
& ‘OFICINA DE GESTION DE LA CALIDAD
i |

Tabla N°2: Significado de 1os grados de recomendacién

A Extremadamente recomendable.
B Recomendable favorablg,
< Feuntendation favorabie, pero i concluyens,
D Corresponde a consenso de experios. sin evidencia
) adecuatia de investigacion.
Ed Ingica un consejo de Buena Practica clinica sobve 7 -
ef cuat e Grupo de Desarolio acuerda o

Responsable: Jefatura del Departamento de Diagnéstico por Imagenes
Plazo . 15 dias

» Colocar titulo al anexo N° 04: Formato de Descripcién de Procedimiento Asistencia y al anexo
N° 05, respecto a Factores de Produccion del procedimiento por actividad;asimismo presentar el
documento en impresion a doble cara con el visto bueno de su jetatura, cuando esté iisto paraia
aprobacion; al levantar las observaciones enviario al correo de la Oficina de Gestién de la Calidad
(vestioncalidadhnhu@agmail.com) para la respectiva reevaluacién.

Responsable: Jefatura del Departamento de Diagndstico por Imagenes
Plaza : 15 dias

Atentamente, ﬁ
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Grupo Elaborador de la Guia de Procedimiento Asistencial de Colangiografia Post

Operatoria

M.C. Heiva Segura Almonacid Jefa (e) del Departamento de Diagnéstico
por Imagenes.

M.C. Claudia Otarola Correa Jefa (e) del Servicio Radiologia
Intervencionista

MG. Rosa Maria Montalvo Lamadrid Tecndlogo Médico en Radiologia del
Servicio de Radiologia Intervencionista.

Lic. TM. Silvia Isabel Torres Astocondor Tecndlogo Medico en Radiologia del

Servicio de Radiologia Intervencionista.
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INTRODUCCION

La colangiografia post operatoria llamada también colangiografia por tubo “T” o sonda
Kehr, es el procedimiento radiolégico de eleccién después de una coledocotomia
generalmente por una cirugia abierta de la via biliar, nos permite determinar la presencia

de calculos en las vias biliares

La colangiografia post operatoria se realiza administrando sustancia de contraste
yodada a través del tubo en “T” que es un instrumento que se utiliza desde hace mas
de un siglo como sistema de drenaje biliar para el cierre de una coledocotomia
supraduodenal..

La colangiografia a través del tubo en "T" de Kher (CTK) permite la visualizacién de
los conductos biliares mediante la instilacion de medios de contraste por el colédoco
después de la cirugia biliar, realizandose alrededor del décimo dia del postoperatorio.
En esta guia asistencial se da a conocer las indicaciones y contraindicaciones de la La
colangiografia post operatoria nos permite determinar la presencia de célculos en las

vias biliares

Nos permite la visualizacion de los conductos biliares mediante la administracion de un
medio de contraste después de una cirugia biliar

Este procedimiento permite disminuir el riesgo de estenosis post operatoria.

A pesar de la disminucién en nimero de procedimientos debido al cambio de las
técnicas de cirugia es un procedimiento utilizado para la deteccién de colelitiasis residual
en pacientes con tubo Kher y en casos de iatrogenia de la via biliar

La sonda T de Kehr se viene utilizando de manera convencional posterior a una
coledocotomia por la mayoria de cirujanos; sin embargo, otros la utilizan de forma
selectiva teniendo en cuenta una eventual coledocolitiasis residual o antecedentes de
ictericia recurrente por parte del paciente. La realizacién de la colangiografia en algunos
de casos es la etapa final de una post cirugia, tiene la ventaja de que es un técnica facil
y barata.

e e ——————
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DECLARACION DE CONFLICTOS DE INTERESES

Los siguientes profesionales firmantes, declaremos no tener conflicto de interés con

respecto a las recomendaciones del protocolo, no tener ningin tipo de relacién

financiera o haber recibido financiacién alguna por cualquier actividad en el ambito

profesional académico cientifico.

ELABORACION DEL
PROTOCOLO

DEPARTAMENTO/SERVICIO |

M.C. Heiva Segura
Almonacid

Jefe (e) Dpto. de Diagnéstico
por Imagenes

Dra. Claudia Otarola
Correa

Jefe (e) Servicio de Radiologia
Intervencionista

MG. Rosa Maria Montalvo
Lamadrid

Dpto. de Diagnéstico por
Imagenes: Servicio de
Radiologia Intervencionista

Lic. TM. Silvia Isabel
Torres Astocondor

Dpto. de Diagnéstico: por
imagenes Servicio de
Radiologia Intervencionista

14 marzo del 2022
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FINALIDAD Y JUSTIFICACION

Contribuir a garantizar que los usuarios reciban atencion de calidad respaldadas
por guias técnicas de procedimientos asistenciales, basadas en evidencias

cientificas, ofreciendo el maximo beneficio

La colangiografia post operatoria es un procedimiento asistencial de radiologia
permitira orientar el diagndstico, ayudar a tomar decisiones terapéuticas.

Tener una guia orientadora para realizar un estudio de colangiografia post
operatoria, es conveniente ya que de esta manera se tiene un documento que
sustente el procedimiento y asi brindar un servicio oportuno y satisfactorio para
el usuario que lo solicite. Este procedimiento se considera Gtil y necesario para
definir el alta del paciente o programar una segunda operacién segun lo que se
visualice en las imagenes adquiridas en el estudio.

OBJETIVO

2.1. OBJETIVO GENERAL
Contar con una Guia de Procedimiento Asistencial de Colangiografia
post operatoria en el servicio de Radiologia Convencional del
Departamento de Diagnéstico por imagenes del H.N.H.U para que el
personal asistencial realice este procedimiento en forma estandarizada y

con la mayor seguridad.

2.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Garantizar la estandarizacion del Procedimiento asistencial de
Colangiografia post operatoria

> Proporcionar el desarrollo eficaz del procedimiento asistencial de
Colangiografia post operatoria

» Difundir la presente Guia de Procedimiento Asistencial de Colangiografia
post operatoria a todo el personal involucrado del Hospital Nacional
Hipélito Unanue.

» Describir el rol de cada profesional que participa en el procedimiento
asistencial de Colangiografia post operatoria.

G
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. AMBITO DE APLICACION
La presente Guia de Procedimiento Asistencial es de aplicacién y
cumplimiento obligatorio en el Servicio de Radiologia convencional del
departamento de diagnéstico por Imagenes del Hospital Nacional Hipélito
Unanue para utilizarla en la atencidn de los pacientes que requieran este
Procedimiento

Iv. PROCEDIMIENTO PARA ESTANDARIZAR
Colangiografia post operatoria CPT: 74305

V. CONSIDERACIONES GENERALES

5.1. DEFINICIONES OPERATIVAS

» La sonda Kehr : es un tubo blando en forma de T que sirve

especialmente para drenar la via biliar. Los extremos cortos se insertan
en el interior del colédoco y la via mas larga se coloca atravesando el
espesor de la pared abdominal, fijandolo a la piel con un punto de seda,
de manera que se pueda conectar a una bolsa estéril o a un sistema de
recoleccién, Se utiliza como drenaje biliar para el cierre de una
Coledocotomia supra duodenal.

> Medios de contrastes yodados : son sales de yodo que, cuando son

inyectadas por via endovenosa, tienen una distribucién vascular y
capilar hacia el espacio intersticial

Pueden diferenciarse entre si segun su osmolaridad, respecto de la del
plasma sanguineo: son de alta osmolaridad, cuando tienen una
osmolaridad mayor que la del plasma (290 mOsm/kg H20 o 2400
mOsm/l) y de baja osmolaridad, cuando es menor. Se dividen en idnicos
0 no idnicos, seguin su disociacién en iones o particulas cuando se
disuelven en agua.s

> Fluoroscopia: Es la obtencion de iméagenes diagnésticas en tiempo real.
Los fotones producidos en un tubo de rayos X atraviesan el tejido
humano; parte de los fotones incidentes interactGan con el paciente,

GUIA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL: COLANGIOGRAFIA POST OPERATORIA
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mientras que los demas llegan al detector. Estos UGltimos aportan

informacién sobre la anatomia del paciente, que es mostrada en una
pantalla de television.s

5.2. CONCEPTOS BASICOS

> Colangiografia post operatoria. Es un procedimiento asistencial
radiolégico que nos permite tener imagenes del colédoco mediante el uso
de rayos x y una sustancia de contaste iodado administrado por la sonda
“T”. Permite obtener un exacto mapa anatémico de la via biliar, tanto intra
como extrahepatica, por lo que esta considerada como el método de
referencia para valorar la via biliar después de una cirugia
(coledocotomia)

> Coledocotomia abierta: ha sido el estandar de atencién para el

tratamiento de la coledocolitiasis, este procedimiento conlleva a una baja
morbilidad y mortalidad en pacientes jévenes; sin embargo, tiene un 4%
de tasa de mortalidad en poblaciones de edad avanzada

» La coledocolitiasis: se produce por la llegada u origen de litos en el

conducto biliar principal, siendo los célculos de origen vesicular los que
constituyen la principal causa, al migrar a través del conducto cistico y
alojarse finalmente en el conducto colédoco

5.3. REQUERIMIENTOS BASICOS
5.3.1. Recursos Humanos;
> Médico Radidlogo
» Lic. Tecndlogo Médico en Radiologia
» Licenciada en Enfermeria
» Técnico de Enfermeria

5.3.2. Materiales:

Equipos Biomédicos
> Equipo de rayos X con Fluoroscopia
Digitalizador de imagenes
Impresora de Peliculas.
Sistema PACS
Tensiometro

vV V. V V¥
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Material Médico no Fungible:
Mandil plomado

Collarin plomado
Dosimetro

Pinza Koeker.

Mandilén de tela
Negatoscopio

YV V.V V V V VY

Sobres para guardar las radiografias

Material Médico Fungible:
Gasas

Guantes quirtrgicos
Antiséptico local
Jeringa de 20cc

YV V V V V¥V

Campo estéril descartable

Medicamentos
» Sustancia de contraste iodada
»  Suero fisiolégico.

5.4. POBLACION DIANA
Todo paciente que acude al departamento de diagnéstico por imagenes
para realizarse un estudio de colangiografia post operatoria por
indicacion médica.

VI. CONSIDERACIONES ESPECIFICAS
6.1. METODOLOGIA

Para la elaboracién tematica de esta guia se considerd:

- Referencias bibliogréaficas

- Trabajos de investigaciones nacionales e internacionales

- Manuales y guias de sociedades de radiologia internacionales
En la elaboracion metodoloégica se ha tenido presente los siguientes
documentos:

o Ley N° 26842 Ley general de salud y sus modificatorias

e Ley N°27657 Ley del Ministerio de salud
10
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e RM N°727-2009-MINSA apruebe documento técnico “Politica
nacional de calidad en salud"

e RM N°302-2015/MINSA, que aprueba la NTS N° 117-
MINSA/DGSP-V.01: “Norma Técnica de Salud para la elaboracién y
Uso de Guias de Practica Clinicas”

e RM N°414-2015/MINSA, que aprueba el documento técnico
“Metodologia para la Elaboracion de Guias de Practica Clinica”

e RM N°850-2016 MINSA “Norma para elaboraciéon de documentos
normativos del MINSA”

e RM N°902-2017/MINSA que aprueba el documento técnico:
“Catalogo de X Médicos y Sanitarios del Sector Salud”

Descripcién detallada del Procedimiento

Para realizar el procedimiento es necesario:

Solicitud de rayos X firmada y sellada por el médico tratante

Evaluacion de la solicitud para su respectiva justificacién por el Médico
Radidlogo.

Firma de consentimiento informado del procedimiento por el paciente o
familiar.

El procedimiento se realizara de 8 a 10 dias post operacién

Programar cita.

Solicitar medicamentos y materiales.

Paciente en ayunas de 6 horas

Los procedimientos se realizan en sala de fluoroscopia, adquiriendo
imagenes seriadas en decubito supino y oblicua anterior derecha.

Para realizar la exploracion se pinza en tubo en "T" y se retira la bolsa
colectora.

La jeringa cargada con contraste hidrosoluble y solucién fisiolégica se
conecta a la sonda y se despinza. Se aspira con la jeringa en posicién
vertical para evitar las burbujas de aire que simulan falsos positivos y se

11
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inyecta el contraste vigilando la aparicién de dolor o resistencia a la

administracion.

Una vez replecionados los conductos, se adquieren imagenes de las
proyecciones deseadas. Se puede obtener wuna imagen
opcional a los 15 minutos para evaluar el vaciamiento.

A cargo del personal Médico:
» Verifica la justificacion del procedimiento.
» El médico debe informar al paciente y al familiar responsable de
los riesgos y beneficios al efectuar el procedimiento.
» \Verifica la aceptacibn o negacién para realizar dicho
procedimiento.
Evallia y realiza la asepsia de la region de estudio.
Prepara el material que utiliza.
Prepara la sustancia de contraste iodada.
Pinza el tubo en "T" y retira la bolsa colectora.

vV V V V VY

Carga la jeringa con contraste iodado hidrosoluble y solucién
fisiolégica.

> Coloca la jeringa a la sonda y aspira en posicion vertical para
evitar las burbujas de aire que simulan falsos positivos y se inyecta
el contraste vigilando la aparicion de dolor o resistencia a la
instilacién.

» Visualiza por Fluoroscopia la presencia de la sustancia en las vias
biliares.

» Indica las proyecciones y posiciones radiolégicas necesarias. Se
puede obtener una imagen opcional a los 15 minutos para evaluar
el vaciamiento.?

» Da recomendaciones al paciente.

» Realiza el informe radioldgico del procedimiento.

A cargo del personal Lic. Tecnélogo Médico en Radiologia:

» Verifica el funcionamiento del equipo de rayos X y de la
Fluoroscopia.

» Llama al paciente o verifica la correspondencia de la solicitud con
el paciente que esta en la sala de rayos x.

» Indica al paciente vestimenta a utilizar durante el procedimiento.

12
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» Ubica al paciente en la mesa radiolégica.

» Explica al paciente el comportamiento durante el procedimiento

> Ingresa los datos del paciente al sistema.

» Programa la adquisicion de imagenes y los factores técnicos de
exposicion.

» Verifica la preparacion del paciente.

» Aplica las normas de proteccién Radiolégica en el uso de
Fluoroscopia, para el paciente, Personal Ocupacionalmente
Expuesto y para el publico segin el Reglamento de Proteccién
Radiolégica.

> Realiza las tomas radiolégicas en diferentes proyecciones y
posiciones radiolégicas.

» Terminado el procedimiento registra los factores de exposicién
utilizados, tiempo de Fluoroscopia o dosis impartida al paciente.

» Digita las imagenes que son para diagnéstico, las imprime o las
envia al PACS.

A cargo del personal Lic. de enfermeria

Coordina el pedido de los medicamento y material solicitados.
Programa la cita segtin el rol de estudios contrastados.

Indica la preparacion del paciente.

Hace firmar el consentimiento informado, previa explicacion.

V V. V V VY

Verifica el material y el medicamento solicitado antes del

procedimiento

» Control de funciones vitales y registro en hoja de monitoreo el dia
del procedimiento.

» Instrumentacién y apoyo durante el procedimiento.

A cargo del personal técnico:

» Preparacién del material, ropa e insumos a usar en el
procedimiento.

» Retiro de la ropa usada y desinfeccién de la mesa radiolégica
superficies.

13
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> Limpieza y desinfeccién de equipos y accesorios segun

necesidad.

6.3. INDICACIONES
Indicaciones absolutas

» Para demostrar el calibre y permeabilidad de los conductos
biliares

» El estado del esfinter Hepatopancreatico

» Presencia de célculos residuales.

Indicaciones relativas:

» Como prueba diagnéstica.
» Para programar tratamiento.

6.4. CONTRAINDICACIONES
Absolutas:

> Negativa del paciente o de la persona responsable de dar el
consentimiento

» Falta de colaboracién del paciente

> Inestabilidad hemodinamica

Relativas:

» Embarazo.

6.5. COMPLICACIONES:
» Dolor en el momento de administrar la sustancia de contraste.

6.6. RECOMENDACIONES:
Antes del procedimiento se debe de considerar:

» El buen funcionamiento del equipo de rayos x
> El equipo de rayos X de preferencia con Fluoroscopia
» El Equipo de Proteccion Radiolégica Individual en buen estado.

14
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segun las Normas establecidas por IPEN para el trabajo con radiacion
lonizante en Radiodiagnéstico.

> Paciente debidamente preparado: en ayunas y después de 8 dias de la
cirugia.

» Debemos de mencionar que en una exhaustiva revision bibliografia no
se ha encontrado niveles de evidencia donde se clasifique el sistema
GRADE ni tampoco grade de recomendacion para este procedimiento,
motivo por el que no se ha incluido la clasificacion.

6.7. INDICADORES DE EVALUACION

\ DESCRIPCION ‘% de Colangiografias post operatoria realizadas
TIPO DE ' . ‘
' Proceso
| INDICADOR |
FORMATO N° de Colangiografias Post Operatoria Realizadas  x100 |
N° total de Colangiografias Post Operatoria Citadas
FUENTE DE. ‘
Base de datos de estudios radiolégicos realizados '
DATO
' PERIODICIDAD Semestral = ‘
ESTANDAR 100% |
'UMBRAL | 80% o
' RESPONSABLE Tecndlogo Médico o ‘

15
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ANEXO 2

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA EL PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL DE
COLANGIOGRAFIA POSTOPERATORIA

Nombres y Apellidos. ... e
NedeHCL.......c..veeevveinveveeneProcedencia.. . oo
Estudio Radioldgico............ccoceevvii i FECRAL
Usted tiene derecho a conocer en qué consiste el procedimiento al que va a ser sometido,
los riesgos y beneficios de su realizacion. Este documento sirve para que usted, o quien
lo represente, esté adecuadamente informado de lo que se le va a realizar y de su
consentimiento escrito al respecto. Le recordamos que, por imperativo legal, tendra usted
o0 su representante legal que firmar el consentimiento informado para realizar la

intervencion.

INFORMACION GENERAL IDENTIFICACION

La col angiografia por tubo en t es un estudio de imagenes radiolégicas en pacientes que
se han sometido a cirugia de exploracién de los conductos biliares. Este estudio permite
visualizar los calculos, permeabilidad u obstrucciones de la via biliar, asi como también
para ver el posicionamiento del tubo

EN QUE CONSISTE LA COLANGIOGRAFIAPOR TUBOENT

El médico radiélogo inyectara medio de contraste iodado a través del tubo en t para
visualizar la via biliar mediante rayos x en un monitor, durante el estudio se le solicitara
adoptar diferentes posiciones, el promedio de duracién de este procedimiento es de 30

minutos

RIESGOS DE LA COLANGIOGRAFIAPORTUBOENT
A pesar de la adecuada eleccion de la técnica y de su correcta realizacién, pueden
presentarse efectos indeseables, tanto los comunes derivados de toda intervencion y
que pueden afectar a todos los érganos y sistemas, como los debidos a la situacién vital
del paciente (diabetes, cardiopatia, hipertensién, edad avanzada, anemia, obesidad...),
y los especificos del procedimiento:

- Extravasacion del medio de contraste,

- Dolor,

- Infeccidn

- Hemorragias,

- Salida de bilis hacia el abdomen
18
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Estas complicaciones habitualmente se resuelven con tratamiento médico
(medicamentos, sueros, etc.) pero pueden requerir una reintervencion, en algunos casos
de urgencias. Ningun procedimiento invasivo estd absolutamente exento de riesgos
importantes, incluyendo el de Mortalidad, si bien esta posibilidad es bastante infrecuente.
De cualquier forma, si ocurriera una complicacién, debe saber que todos ios medios
técnicos de esta institucion estan disponibles para intentar solucionarla.

En caso de encontrarse Ud. en estado de embarazo debe saber que recibira una dosis
de radiacién que conlleva un cierto riesgo, perc en general, las dosis de radiacion
recibidas en este tipo de pruebas no representan ningn peligro significativo para la salud
del feto, siendo los riesgos asociados a la prueba mucho menores que el riesgo natural
de que aparezca alguna alteraciéon. Sin embargo, existe la posibilidad, aunque baja de
provocar mediante la radiacion los siguientes dafios: Aborto, malformaciones organicas y
disminuciones del coeficiente intelectual o del crecimiento.

Segun los conocimientos actuales, y debido a que las dosis utilizadas en las pruebas
radiolégicas estan muy por debajo del umbral peligroso, la probabilidad de que esto ocurra
se considera Practicamente nula. Las posibilidades de que su hijo disfrute de una vida
sana son practicamente iguales a las de cualquier nifio en condiciones semejantes.

QUE OTRAS ALTERNATIVAS HAY

No existe mejor alternativa que este procedimiento segiin su estado de salud actual. Si
después de leer detenidamente este documento desea mas informacién, por favor, no
dude en preguntar al especialista responsable, quien le atendera con mucho gusto.

OTRAS CUESTIONES PARA LAS QUE LE PEDIMOS SU CONSENTIMIENTO:

A veces, durante la intervencion, se producen hallazgos imprevistos. Pueden obligar a
tener que modificar la forma de hacer la intervencion y utilizar variantes de la misma no
contempladas inicialmente.

0 A veces es necesario tomar muestras bioldgicas para estudiar mejor su caso. Pueden
ser conservadas y utilizadas posteriormente para realizar investigaciones relacionadas
con la enfermedad que usted padece. No se usaran para otros fines. Si fueran a ser
utilizadas para otros fines distintos se le pediria posteriormente el consentimiento expreso
para ello. Si no da su consentimiento para ser utilizadas en investigacion, las muestras
se destruiran una vez dejen de ser Utiles para documentar su caso, segin las normas del

19
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hospital. En cualquier caso, se protegera adecuadamente la confidencialidad en todo

momento.
(0 También puede hacer falta tomar imagenes, como fotos o videos la cuales sirven para
documentar mejor el caso. Su identidad siempre sera preservada de forma confidencial

CONSENTIMIENTO

Se me ha explicado el procedimiento y su propésito. He comprendido el significado del
procedimiento y sus riesgos. Se me ha dado la oportunidad de hacer preguntas y ampliar
la informacion recibida. Me han informado que tengo la libertad de rechazar el
procedimiento o de reconsiderar mi consentimiento en cualquier momento, sin que ello
altere la calidad de atencion que reciba.

Por lo tanto, doy mi consentimiento voluntario para que seé me realice el examen de
PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL DE COLANGIOGRAFIA POST OPERATORIA

Lima de del 20___

Firma del paciente Firma del familiar

DNI N°: DNI N°:

Firma del medico
CMP N°:

DENEGACION

Yo con Historia Clinica N°

Identificado con DNI( ) CE( ) Pasaporte () N° después
de ser informado(a) de la naturaleza de los beneficios y riesgos del procedimiento
propuesto, manifiesto en forma libre y consciente mi DENEGACION para su realizacion,
haciéndome responsable de las consecuencias que pueda derivarse de esta decision

En Lima de del 20
Firma del paciente Firma del famitiar
DNIi N°: DNI N°:

20
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REVOCACION DE CONSENTIMIENTO

YO, ettt e e , con Historia clinica N°.. ., identificado
con DNI N°................ de forma libre y consciente he dECIdldO retirar el
consentimiento para este proced|m|ento y no deseo proseguir el tratamiento, que doy con
esta fecha como finalizada. Asumo las consecuencias que de ello puedan derivarse para
la salud o la vida.

EnLima, ......... de......cocevvevnieen...de 20, ...
Firma del paciente Firma del familiar
DNI N°: DNI N°:

Firma del entrevistador

DNI N°:

21
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ANEXO 3: DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

Departamento de Diagndstico por
Hospital Nacional Imagenes Version 1
Hipdlito Unanue COLANGIOGRAFIA POST OPERATORIA | Afio: julio 2021
CPT: 74305 B

Definicién Es un procedimiento asistencial radiolégico que nos permite tener imagenes
del colédoco mediante el uso de rayos x y una sustancia de contaste iodado administrado
por la sonda “T”. Permite obtener un exacto mapa anatémico de la via biliar, tanto intra
como extrahepatica, por lo que esta considerada como el método de referencia para
valorar la via biliar después de una cirugia (Coledocotomia)

Objetivo: Visualizar en una imagen radioldgica las vias biliares , mediante la intencion
se distancia de contraste en pacientes postoperados de vias biliares

Requisitos: Ser paciente con minimo 8 dias postoperados de vias biliares y que sea
portador de un dren Kher

N° Descripcion de actividades Responsable
actividad ]
1 Solicitar cita para el procedimiento Médico Tratante
2 Evalia factibilidad segin historia clinica — firma de | Medico '
consentimiento informado Radiélogo
3 Solicita insumos, da cita e indica al paciente la | Lic. en
preparacion para el examen Enfermeria
4 El dia del examen se verifica funcionabilidad del equipo | Tecnélogo
de Rayos X , recepciona la solicitud, llama al paciente y | Medico
le da las indicaciones respectivas posicionandolo en la

mesa radioldgica |

5 Ingresa los datos a la computadora del equipo de rayos | Tecndlogo
X, programa los factores técnicos radiologicos, y verifica Medlco
los equipos de proteccién radiol6gico individual

6 Toma las funciones vitales, alista y proporciona las | Lic. en
medicinas, insumos fungibles y no funglbles enfermeria
7 Revision de Historia Clinica y confirmacion viabilidad del | Médico
procedimiento B | radi6logo )
8 Explica el procedimiento Médico
radiélogo

Coloca la jeringa a la sonda y aspira en posicion vertical
para evitar las burbujas de aire que simulan falsos | Médico

9 | positivos y se inyecta el contraste vigilando la aparicién | radidlogo
' de dolor o resistencia a la instilacion -
10 ' Procede a la toma de imagenes radiolégicas en | Tecndlogo
| coordinacién con las indicaciones del médico Medico
’ 11 Verifica y confirma la finalizacion del procedimiento Médico '
‘ radiélogo
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con su médico, Si esta hospitalizado llama a su servicio
para retornar a su cama

Técnica de
enfermeria

Terminado el procedimiento registra los factores de
exposicion utilizados, tiempo de Fluoroscopia o dosis
impartida al paciente, trabaja y digita las imagenes que
son para diagnéstico, las imprime o las envia al PACS.

Tecndlogo
Medico

14

Realiza el informe del procedimiento

Médico
radidlogo

15

Informe pasa al area de Archivo

Personal de

Archivo
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9. Coloca la jeringa a la sonda y aspira en | Medico | EPP Jeringa, | Mandiles, Equipo de Rayos X | Sala de Rayos X | 20 minutos
posicion vertical para evitar las burbujas de gasas collarin, digital con
aire que simulan falsos positivos y se Sustancia | lentes fluoroscopia
inyecta el contraste vigilando la aparicion yodada plomados Pinza kholer _
de dolor o resistencia a la instilacion antisépticos _
10. Procede a la toma de imagenes | Tecnélogo | EPP Mandiles, ' Equipo de Rayos X | Sala de Rayos X | Simultaneo
radiolégicas en coordinaciébn con las . collarin, digital con .
indicaciones del médico Medico lentes ' fluoroscopia Bl anitsroe
L plomados
11. Verifica y confirma la finalizacién del | Medico EPP Mandiles, Equipo de Rayos X | Salade Rayos X | 2 minutos
procedimiento collarin, digital con
lentes fluoroscopia
plomados |
12. Si es paciente de ambulatorio se le orienta | Técnica EPP 5 minutos
para sacar cita con su médico, Si esta | .
hospitalizado llama a su servicio para Sl
retornar a su cama _
13. Terminado el procedimiento registra los | Tecndlogo | EPP Lapicero Digitalizador de Sala de Rayos X | 10 minutos
factores de exposicion utilizados, tiempo Médico Peliculas | Cuaderno imagenes
de Fluoroscopia o dosis impartida al radiogréficas Impresora de
paciente, trabaja y digita las imagenes que Peliculas.
son para diagnéstico, las imprime o las | Sistema PACS
envia al PACS. - _
14. Realiza el informe del procedimiento Médico mascarilla Computadora Sala de informes | 20 minutos
Monitor de grado
medico
15. Informe pasa al area de Archivo Personal mascarilta Lapicero computadora Sala de archivo | 5 minutos
_de archivo L de placas
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