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VISTO:
El Expediente N® 14688-21, v;

CONSIDERANDO:

Que, las articulos Ty IT de! Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud dispona que,
"2 salud es condicion indispensabile ded desarrolfo humane y madio fundamental para alcanzar &f
fenastar individual y colectivo | y que iz protecoidn de la salud es de inferds publico. Por tanto, és
resporsabilicad el Estado reguiaris, waiacks ¢ promovenis’s

Que, mediante Resolucidn Ministerial N® 826-2021/MINSA de fecha 05 de julio del 2021, que resusive
aprobar el decumento denominado “MNormas para la Elaboracidn de Documentos Normativos del
Mindsterio de Salud”, cuya finalidad es fortalecer & rof de Rectoria Sectorial de Ministerio de Salud,
ordenando la produccion normativa de la funcion de reguiacion que cumple como Autoridad Macional
oo Salud (ANS) a través de sus Direcciones u Ofidnas Generales, Organos Desconcentrados y
Organismos Publicos Adscrites; anyo Objetive General consiste en establecer las disposiciones
relacionadas con las stapss de planificacidn, formulacion o actualizacidn, aprobacidn, difusidn,
implementacion y evaluacion de los documentos rormativos, gue expide el Ministerio de Salud, en al
marco de sus funciones rectoras;

Que, la Resoducidn Directoral N® 089-DG-HONADOMANI-58-2018, aprobd k2 "Guia Tecnica para la
elaboracdn de una Gula de Procedimiento Asistencial®, Guia Técnica &/n OGC-HONADOMANI-SB-2018
V.02, cuya finalidad es estandarizar la elaboracidn de una Guia de Procedimiento Asistencial buscando
el maximo beneficio v el minimo riesgo a los pacientes con su uso racional de recursos en el hospital,
con el objetivo de actualizar la metodologia para la elaboracion, aplicacidn, difusidn e implementacidn
de una Guia de Procedimiento Asistencial (GPA) en ef Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolomé™:

Que, a través de la Nota Informativa N® B94,2021.DE.HONADOMANI.SB de fecha 14 de ocubre de
2021, la Jefa del Departamento de Enfermeria hizo de conocimiento al Director Adjunio la MNota
Informativa N® 440,202 1. J.E.E 5. HONADOMANLSE de la Jefa del Servico de Estrabegias Sanitarias,
precisando que se han realizado el levantarmiento de las observationes planteadas por la Oficing de
Gestidn de la Calidad, razin por &f cual solicita se continue con ef tramite de oficializacion del Manual
de Guias de Procedimientos Aststenciales de Enfermeria del Hospital Nacional Docente Madre Nifio
"San Bartolomé”;

Que, mediante Memorando N® 262-0GC-2021-HONADOMANI-SB de fecha 14 de octubre de 2021, el
Jefe de [a Oficina de Gestion de la Calidad, emitid opinidn favorable al Manual de Guias de
Procedimientos Asistenciales de Enfermeria elaboradas por el Servicio de Estrategias Sanitarias,
recomendando continuar con |2 oficalizacdn de las 29 Guias de Procedimientos Asistendales de
Enfermeria;



Que, a través de |3 Nota Informativa N° 261-2021-DA-HONADOMANI-58 de fecha 18 de octubre de
2021, &l Director Adjunto emitid opinion favorable para la oficizlizacion del Documento Técrico:
Manual de Guias de Procedimientos Asistenclales de Enfermeria elaboradas por el Servicio de
Estrategias Sanitarias del Departamento de Enfermeria del Hospital Macional Docente Madre Nifio "San
Bartolomé™;

Que, mediante Memorando N° 250-2021-DG-HONADOMANI-S8 de fecha 19 de octubre de 2021, o
Director General soiicitd a la Oficina de Asesoria Juridica la proyeccidn del acto resolutivo
correspondiente, para la aprobacidn del Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales ce
Enfiermeria elaboradas por el Servicio de Estrateglas Sanitarias del Departamento de Enfermeria del
Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé™;

Que, ante lo solicitado por la Jefa del Departamento de Enfermenia y contando con fa opinign favorable
del Jefe de la Oficina de Gestidn de ia Calidad, asi como def Director Adjunto; y considerando que fos
actos de administraddn interna se orientan 2 la eficada y efidencia de los servicios y a los fines
permanentes de las entidades, y son emitidos por el drgano competente siendo su objetc fisica y
juridicamente posible, resulta necesario emitic el acto resolutivo de aprobacian del Manual de Guias de
Procedimientos Asistencizles de Enfermeria elaboradas por el Servido de Estrategias Sanitarias del
Departamento de Enfermeria del Hospital Nacional Decente Madre Nifio “San Bartolome”;

Con la visaciin del Director Adjunto, del Jefe de la Oficing de Gestion de la Calidad, de |a Jefa del
Departamenito de Enfermeria y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital Nacional Docente
Madre Nifio “San Bartoloma”;

En uso de las facultades y atribudiones conferidas al Director General del Hospital Nacional Docente
Madre Nifo “San Bartolomd”, mediante Resolucion Vicerninisterial N® 020-2021-SA/DVMPAS y del
Reglamento de Organizacidn y Funciones del Hospital Nacional Cocente Madre Nifo "San Bartolomé”,
aprobado mediante |a Resolucion Ministerial N® 884-2003-54/DM;

SE RESUELVE:

Articulo Primero.- Aprobar el Documento Técnico: “Manual de veintinueve (29) Guias de
Procedimientos Asistenciales de Enfermeria” del Departamento de Enfermeria - Hospital Nacional
Dacente Madre Nifio "San Bartolomé”, las mismas gue en anexo adjunto forman parte integrante de
la presente Resolucion, y seqin defalle siguiente:

1. Administracion de Vacuna Viva del Bacilo de Calmette Gilerin (BCG) para la Tuberculosis, para
Us0 Peroutanso

3. Administracion de Vacuna de la Hepatitis B en el Recién Macido, Dosis Pedidtrica, para uso
Intramuscoular.

1,  Administracion de Vacuna Pentavalente (DPT+Hib+HvB).

4, Administracion de Vacuna Conjugada de Neumococo.

5. Administracion de vacuna para Fotavinss,

6. Administracion de Vacuna de Poliovirus Inactivada (IPV o Salk).

7.  Administracion de Vacuna Oral de Poliovirus (bAPO o SABIN].

8. Administracidn de Vacuna de Influenza Estacional.

0.  Admiristracion de Vacuna Sarampidn, Paperas; Rubeola (SPR).

10. Administracidn de Vacuna para la Yaricela,

11. Administracién de Vacuna Antiamarilica (AMA),

12. Administracidn de Vacuna DPT,

13. Administracidn de Vacuna Toxoide Diftctétanc Pediatrico (Dt).

14. Administracian de Vacuna Contra Sarampion y Rubeola (5R).

15. Administracidn de Vacuna Hepatitis B (HvB) Adulto.

16. Administracidn de Vacuna Diftotetdnica Adulto (DT).
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17. Administracion de Vacuna Combinada dTpa para Gestante (Difteris-Tétanos- Pertusis Acslular),
18. Administracidn de Vaouna contra el Virus de Papiioma Humano (VPH).

19. Administracidn de Vacuna Contra la COVID -19,

20. Preparaciéin de los Termos Porta Vacunas y Conservar la Cadena de Frio.

21. Antropometria (Control de Peso, Longitud, Estatura v Perimetro Cefalico).

22, Eveluacion del Desarroilo con la Escala de Evaluacidn del Desarmilo Psicomictor (EEDP).

23. Aplicacion cel Test de Evaluacidn Psicomator (TEPSI).

24. Aplicacion cel Test Peruano de Evaluacion del Desarrolio del Mifio (TPED).

23. Atencion Temprana del Desarmolio. Areas; Lenguaje, Motora, Coondinacion y Social,

26. Administracidn y Supervision de Tratamiento por Via Oral en paciente con TBC.

27. Intubacidn Gistrica v Aspiracion, Diagnostica: Muestra Simple para BK.

28. Aplicacian ce Pruebas Cutdneas para Tuberculosis = Intradérmica, Metodo de Mantoux (PPDY.
28, Lectura de Prueba de Mantoux (PPD],

Articulo Segundo.- Disponer que el Departamento de Enfermeria se encargue de la
implementacidn, difusidn v supervision del cumplimiento de cada una de las Guias de Procedimientos
Asishencizles aprobadas en el arbiculo primero de ia presente Resolucion.

Articulo Tercero.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informatica, a traves del responsable
del Portal de Trensparencis de fa Irstitucion, se encargue da la publicaciin de |a presante Resofucidn

Directoral, en la Direccidn Electrdnica www, sanbarolome.gob.pe.
Registrese, Comuniguese y Publiquese
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Inventario de Procedimientos Asistenclales 2021
(1) DEPARTAMENTO  [Departamento de Enfermeria |

{2) SERVICIO | Estrategias Sanitarias |
[3) UNIDAD | Enfermeria |
N, Cadigo del |
Orden. | Procedimianto Dencminacién del Procedimianto. (B)
(4} |5)
! ESTRATEGIA smm.nm DE lmumcmues
ADMINISTRACION DE VACUNA WVIVA DEL BACILO DE
1 90585 CALMETTE GUERIN (BCG) PARA LA TUBERCULOSIS, PARA
USO PERCUTANEQ
I ADMINISTRACION DE VACUNA DE LA HEPATITIS B EN EL |
|2 | G0744 RECIEN NACIDD, DOSIS PEDIATRICA, PARA USO
INTRAMUSCULAR
ADMIMISTRACION DE VACUNA PENTAVALENTE (DPT + Hib +
3 80722 HYB)
4 SOBTO ADMINISTRACION DE VACUNA CONJUGADA DE MEUMOQCOCO
5 00881 ADMINISTRACION DE DE VACUNA PARA ROTAVIRUS
. 60713 ADMINISTRACION DE VACUNA DE POLIOVIRUS, INACTIVADA
, {IPV o Salk}
' ABMINIETRACION DE VACUNA ORAL DE POLIOVIRUS |AFD O
7 80712 SABIN)
] 90853 | ADMINISTRACION DE ¥ VACUNA DE INFLUENZA ESTACIONAL
g 80707 ADMINISTRACION DE VACUNA SARAM RAMPION, PAPERAS, |
RUBEOLA (SPR)
10 80716 AOMNISTRACION OF VACUNA PARA LA VARICELA
1% 90717 ADMINISTRACION DE VACUNA ANTIAMARILICA (AMA]
12 80701 ADMINISTRAGION DE VACUNA DPT
) i g0702 ADMINISTRACION DE VACUNA TOXOIDE DIFTOTETANG
PEDIATRICO (DT}
i P ADMINISTRACION DE VAGUNA CONTRA SARAMPION Y
RUBEOQLA (SR)
15 20745 ADMINISTRACION DE VACUNA HEFATITLE B (HvE) ADULTO
18 80714 | ADMINISTRACION DE VACUMA DIFTOTETANICA ADULTO Lan
=== ADVINISTRACION DE VAGUNA COMEINADA ~DTPa PARA|
| 17 a0715 GESTANTE  (DIFTERIA-TETANOS-FERTUSIS  ACELULAR)
(ADOLESCENTE - ADULTO)
= 90849 ADMINISTRACION DE VACUMA CONTRA EL VIRUS DE |

PAPILOMA HUMANO (VPH)
19 S7AR 01 | ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA LA COVID-18 '
PREPARACION DE LOS TERMOS PORTA WAGUNAS ¥
CONSERVAR LA CADENA DE FRIO
ATENCION INTEGRAL DEL NINO Y NINA
21 SIC ANTROPOMETRIA

= e EVALUACION DEL DESARROLLD CON LA ESCALA DE

EVALUACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (EEDP)
23 SIC APLICACION DEL TEST DE EVALUACION PSICOMOTOR (TEPSI) |

| 20 S
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(1) DEPARTAMENTO  |Departaments de Enfermeria |

(2) SERVICIO | Estrategias Sanitarias |
(3) UNIDAD [Enfermeria |
| NE Codigodel |
Orden. | Procedimianto Denominacicen del Procedimiento, (6}
[ (4} 5}
P S | APLICACION DEL TEST PERUANC DE EVALUACION DEL
[ DESARROLLO DEL NINO (TPED)
| - BT A ATENCION TEMPRANA DEL DESARROLLO. AREAS: LENGUAJE.
' MOTORA, COORDINACION Y SOCIAL
5 ESTRATEGIA SANITARIA DE PREVENCION, CONTROL DE LA
. | TUBERCULOSIS W rerlhse— el
[ e ADMINISTRACION Y SUPERVISION DE TRATAMIENTO POR VIA |
ORAL EN PACIENTE CON TBC
| o e INTUBACION GASTRICA Y ASPIRACION, DIAGNOSTICA:
MUESTRA SIMPLE PARA BK
[ SEE PRUEBAS CUTANEAS PARA TUBERCULOSIS - INTRADERMICA,
| METODO DE MANTOUX (PPD} =
| 28 SiC LECTURA DE PRUEBA DE MANTOUX (PPD)

Lima, 15 de setiembre del 2021
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL L

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO [1): ADMINISTRACION DE VACUNA VIVA DEL BACILO DE
CALMETTE GUERIN (BCG) PARA LA TUBERCULOSIS, PARA USO PERCUTANED

CODIGO (2): i VERSION (3): TDEPARTAMENTO (4): Enfarmaria — Sarvicio
| 90585 2021.v.02 de Estrategias Sanitarias
DEFINICION (5): Administracion de una vacuna que confiere proteccion ante las formas clinicas
graves y diseminadas de la infeccion per el Mycobacterium tuberculosis o Bacilo de Koch como la
TE Miliar y TB Extrapuimonar (meningea, 0sea y sepsis)
La vacung BCG, protege a los lactantes ¥ nifos contra |a meningitis Wwberculosa y las fomas
graves de la enfermadad, pero no evita 1a infeccion primaria ni ka reactivacion ce la tubarcubosis
tatents, que es la principal fuante de propagacion de la micobacteria en |a comunigad.
OBJETIVOS (6):
+  Activar el sisterna inmunitario frente a la tuberculosis mediante la aplicacion de la vacuna BCG.
« Prevenir las formas clinicas graves de la tubarculosis infantil, meningitis tuberculosa ¥

diseminada.
+ Establecer las esirategias de vacunacion @ las perscnas en el contexto de COVID-19.
INDICACIONES (T): CONTRAINDICACIONES (8):

« Recién nacidos (0-28 dias) con peso igual o |« Recien nacido con un peso inferior & 2,000 gr.
rmayor de 2,000 gr. Prioritariaments dentro ias | « Enfermedades con grave compromiso del
primeras 12 horas de nacido o durante el | estado general.

primer afio de vida sino reciblé vacuna. « Enfermedades Iinfecciosas (especiaimente
« De 1 a5 afios previo descarte de infeccion por sarampidn y vancela) debiendo esperar 1 mes
tubsrculosis. de Iranscurmdas estas infecciones para su
aplicacién
|« Raacciones dermatologicas severas en el
area de aplicacion,

» Inmunodeficiencia congénitas o adquindas.
« Contacto da TBC,

FEHEI'.‘IHAL (9): Licenciada en Enfermeria ¥ Técnico de Enfermeria. ]
RECURSOS MATERIALES
N* L DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1 | Camilla/Cama
Z | Mesa o escritonc
Silia

Refngeradora harzontal para vacu na (ICE LINE}.
Congeladora horizontal para paqueles frios

Mesa ce preparacion de paguetes frios

Termémetra digital y de alcohol,

KST (Therma para transporte ¥ consenvaciin de bialdgicos).
Equipo de computa

STRUMENTAL (11}

Rifonera o Cubeta

Tambot de acero quinirgico

SPOSITIVOS MEDICOS (12)

Papel toalla

Guantes limpios descariables {EAtex o nitrilo)

TEquipo de proteccion personal (EPP):

Mascariita descartable para uso guirirgico /3 fitros

I-m --tcb-ml.l- m-l

L
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Mascarillas NS

Irulandulﬁn Mo Estadl Descartable

Pmtanm Facial
Jannga descariable de 1cc con aguja 276x ¥4, auto retractl.

m-'.:n-hi

Jennga descartable para diluir

Terundas de Algoddn estéries

T

Conteredor de desechos cortantes/punzantes y materales biokbgicos.

8 | Solaras

g F'E‘J'lwﬁ!‘u Limpisza Descardable
FFIDDUGTEE FAHHAGEUTIEDE (13}
N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucidn de Clorhexidina al 0.05% Sol.
2 | Desinfectanta de Alto Mivel Sol,
3 | Gel Antibacterial Gel Top.
4 | Adrenaling 1mg/mi Iy
5] Higrocortisona 100mg - iny.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N*

SECUENCIA DE PASOS

Preparar &l material que s& va a usar (termas. algoddn, alcohol, jeringas para diwir los
biologicos y las jeringas para administrar [as vacunas), siempre s& debe de tener a la mano
medicamenios ante una reaccibn advarsa inmediata,

Higiene de manos.

‘Colocacn de Equipcs de Protaccidn Perscnal (EPF), de acuerdo al grado de exposicion

(Mascarila M85 v Descartabla, Mandildn Descanable, Protector Facial).

Reclén Nacidos de partos dentro de la Institucidn (Atencidn Inmediata, Hospitallzacidn
y salas de Gineco - Obstetricia)

| =

o n

Identificar 8 los recién nacldos no vacunados, mediante la tarjeta de vacunacion ubicada cerca
a la camalcemifla de la madre o cuna del recién nacido

"Verilicar que la madre del recsn nacido porle su mascarila correctaments y protector facial

| para inictar la atencidn

| Verificar gue &l reckn nacido no presente contraindicaciones para ka vacunacion,

Salieltar 3 la madre el consentimianto verbal hacla la vacunacidn, Informar s0bra @ Yacuna,
que enfermedades son prevenibles con esta vacuna, los efectos post-vacuna y las posibles
Compicacionas o

Solicitar [a tarjata y rellenar la vacuna que se 'u'a a administrar.

T

10

Relienar la hoja HIS Mumero de Historia Clinica, Distrito, Direccion, Edad 1,hnras} Sexo,
Establecomiento ¥ Servicio, B

indicar a la madre gue coloque al reclén nacido sobie la camilla/cama o que ko cargue dejando
libre ia regicn oel masculo deltoides del brazo derecho a 2 cm del acromion o varlice del
hombeo.

11

Higiene de manas.

12

Caolocarse ios guanies limpios ﬁusr.arlatrlﬂ

B

Verificar la vacuna y n;hlu:pert-a que s& va a adminisirar 1asptcm ¥ mmr}

14

ﬁecunst-tm: la vacuna EEG con |a jeninga para diluir y remover sugvamenhs

15

Cargar la jeringa de 1mi con aguja retractll de 27G x 15” con la vacuna BCG la dosis de 0.05m!
o 0.1mi (segdn consideracionas del laboratorio).

16

Realizar |la asepsia de la zona de adminisiracian (ulilizando Solucian de clorhexidina al 0.05%)
de arriba hacia abajo o de adentro hacia afuara,

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
Servicio de Isirategias Sanitarias
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Sostener la piel con el dedo Indice y puigar con una mang, estirando bien la piel, dejando &l
17 | dedo medio y enular baje el brazo, para que facitmente pueda introducirse la aguja &n la
epidermis.
Introduecir la aguja con el bisel hacia ariba con un angulo de 15°, da manera qua quede casi
paralela a la superficie de a pll.
Administrar |2 vacuna lentamente en tejido intradérmico, verficando que se forme una
pequefa papula de Smm de diametro con ol aspecto de piel da naranja.
'Retirar la jeringa. luego retraer [a aguja, =in regiizar masaje en & lugar
de la vacuna.
Hescartar ol materal utlizado en el contenedor de desechos conantes/punzantes y materales
pinlogicos.
Indicar @ la madre gue vea a papula e indicarle que no realice ningln tipe de presion en la
zona, Asimismo, comunicare gque aproximadamente dentro de un mes en el punio de
22 | inyecciin se presentara una lesion tipo papula o ulceracion 1a cual no debe ser manipulads,
tampeco se debe de aplicar cremas ni ningdn tipo de medicamento durante el proceso de
| cicatrizacién ya que s ura reacciin esparada de la vacuna
23 | Eniregar al recien nacido a ta madre
24 | Ratirarse los guantas
25 | Realizar higiena d&é manas.
28 Registrar la cita con lapiz e indicar a a madre la lecha de las siguientes vacunas, entregar ia
tarjeta de vacunacién.
27 | Registrar las vacunas aplicadas en ia historia clinica i
28 [ingresar la informacion ragistrata en el HIS a la base de datos del servicio y hospital,
Recién Nacidos derivados de otras instituclones
Venficar gue al famikiar del recien nacido porte su mascarilia comectamente y protecior facial
para iniciar |a atenchan.
30 | Verificar que el recién nacido no presante contraindicaciones para la vacunaciin.
Solicitar la tarjeta, certificado de nacido vive yio DN y relienar i3 tarjeta con la vacuna que s&
va a adminisirar —_
Rellenar 1a hoja HIS. Numero de Historia Clinica, Disinito. Direccian, Edad (dias), Sexo,
Establecimiznio y Servicio.
Realizar las actividades descritas del N° 10 al 28, _
Recomendar al familiar que permanszca con el mito en k2 sala de espera 30 minulos para
detectar posivles reacciones adversas inmediatas.
En caso que &l familiar desee continuar con & vacunacion en la institucién debe de abnr su
historia clinica ¥ pagar consufta de crecimiento i desamollp,. A
Desinfectar &l mobiiario (mesa de trabajp, mesa da vacunackn, terma, rifionera) despuds de
| I3 atencién de cada paciante ¥ al finafizar &l turno
En nifos{as) mayores de 1 mes
vertcar gue el familiar del recién nacido porte su mascariia correctaments y protector facial
para iniciar la atencidn.
38 | Verificar que &l nifio(a) no presente contraindicacionas para ia vacunaciin
35 | Descartar sintomas asociados 8! SARS-CoV-2
Soicitar la tarjeta, DM, rellenar la tareta con la vacuna que se va a adminisirar. En nifes
mayores de 1 aflo se solicta la receta de indlcacitn médica de vacunacion,
| Rellenar ka hoja HIS: Numen de Historia Gllnaca, ONI, Distrito, Direccion, Edad (meses), Sexo,
Establacimiento y Servicio. = - L
indicar a la madre que cologue al nifoja) scbre la camilia o gue lo cargua dejando libre 1a
region del misculo deltcides del brazo derecho a 2 cm del acromion o vértice del hambro. En
nifics mayores da un afo indicar a la madre que se signte y colocar al nifio sobre sus plemas
| y abrazario descubriendo el hambro dereche.

18

19

20 de la administracidn

21

29
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43 | Realizar las actividades cescritas dal N*® 11 21 22
44 | Realizar las ectividades descritas del N* 24 al 28,

45

| Recomendar al familiar que permanezca con el nifio en 1a sala de espera 30 minutos para

gelectar posibles reacciones adversas inmedialas.

48 Desinfectar el mobiliario (mesa de trabaje, mesa de vacunacién, termo, riflonera) despuds de
la atencién de cada paciente y al finalizar el turno.

El frazco de vacuna BCG sa debe de utilizar dentro de las & horas de reconstitucion.

Por la oporunidad de vacuna en el recién nacido se debe de gbrr un frasco de BOG para

| VBCUNET 8 un recién nacido dentro de las 12 horas de nacido.

COMPLICACIONES [15)

« Después de |2 vacunacidn puede desarrollarse un nddulo de induracitn en el sitio de la
inyeccidn, gque disminuye graduaimente y es reemplazado por una lesién local que puede
ulcerares samanas mas farde. Esta leshdn local no regquiere tratamiento.

« Pressncia de una adenopatla reglonal con o 5i0 supurasidn

« Becegeilis.

= Osleltis por BCG.

REGISTROS (16)
Historia Clinica.

TE.‘._'JEE de vacunacmn
Heja de HIS

Registro de actividades.
[Cuadernc de ragistro.
Base de datos del servicic

T

causas de muerte a nivel giobal Se considera que 1 de cada 4 habitantes del planela esta
infectado por Mycobacterium tuberculosis y que un 10 % de los infeclades desamroliara la
enfermedad a lo largo de la vida
Los nifos son aspecialmente vuinerables a desarmallar enfermedad activa y a presentar formas
graves y extrapulmonaces de la enfermedad
La vacuna BCG ha demostrado una adecuada efectividad en la pravencion de meningitis y
enfermedad tuberculosa diseminada en lactantes y nifios pequefios, y forma parte del calandario
de vacunacion de palses en vias de desamoiio.

Via y dosis de la vacuna BCG

0,1 ml
{Audaltos ¥ aifios mayores de 1 ofio)

=SV
=0

La seguridad de la vacuna BCG ha sido probaca ampliaments después de mas de 4 000 millones
de unicades administradas en todo el munda desde 1921. BCG as una vacuna muy reacicgenica
pero muy segura y blen tolerada, y produce una reaccién local en &l lugar de la inyeccin, Despues
dp 2.5 semanas de recibir la vacuna aparece una paguella papula que aurmienta de tamafio y que

S ELES — e —_— e e S

Manual de Guias de Procedimisntos Asistenciales de Enfermeria
Servicio de Estrategias Sanildaras




3 E——— -

o i T ==
L. ode Ko, 2P it il it
HE = un Bartolomis™ - o '.:l:.ﬂﬂll.'ﬂ'il?'fjﬂ.ﬂﬂl '-1

R e e
[&n ia mayoria de los casos progresa @ una Ulcera. Los nodulos linfaticos cervicales y axilares
pueden aumentar de tamafic temporaiments. Después de un perlodo da aproximadamente 3
meses, aparecerd una cicatriz, gque serd permanente

P h -
P T e

Péapula de la vacuna

on proceso de cicatrizacion

Y

A pesar de su gran cobenura, &l grado de proteccidn de BCG contra las formas respiratorias de
tuberculosis sigue siendo objeto de debate. En lactanies astd demostrado qua BCG ofrece
proteccién contra las formas diseminadas de lubarculosis {miliar y meningea), mientras que &n
adolescentes y adultos vacunados al nacer 8 aficacia de BCG contra las formas pulmonares de
s enfmrmedad es muy variable, dependiendo de la edad de vacunacion y del esiuedio,
considerdndcse que la inmunidad de BCG cisminuye con gl Hempo y S recomenca su
sdminisiracién lo mds cercana posible al nacimenta.
Técnica de aplicacién en nifics mayores

S —. o — — C— i — #
— T — e o G 0 ) i 0 g e e —— — 1
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REFERENCIAS BI ELIGGHAFIC#E {(18)

1. Resolucion Ministerial N° 651-2016/MINSA, aprueba la NTS N* 080-MINSA/DGIESP-V.04.

*Morma Te:nu:a e Ealun u;ua Establace al Esq-_:ama Macional de Uacunacmn Dﬁmmtﬂe en:

2 Rﬂmlt}clﬂ-n HInJEI:arIa] N® TTB—EMEIH!HEA aprueba la NTS N* 141-MINSA2018/DGIESP:

*Morma Técnica de Salud qua as'.atllam el Esguema Namunal ﬂ‘ﬂ VEI'EUHB'CII:?H Dlapunlhle an:

Ftes_:nlu-mt:n l'.'llmstaﬂal N 214- E“ZI}.'MHEH apruaba la Dlraclrua Sanitara N" 83-
MINSAZOZO/DGIESP; “Directva Sanitana gue establece cisposiciones y medidas para
q:emtm:a: las inmumzach::n!u an al Pard &n &l mnta:!u del n’.’:ﬂ"ﬂﬂ-‘lﬂ Disponible en:

; ﬁ.m-:aclcnn Espa!'ru-!aﬁaFﬂdlatrFa - AEP, [2!:!21) Ew:n:m N \acunas :Ialahllnl. Capituig
40 - Tuberculosis. BCG. Disponible en hitps (lvacunassep.org/documentosimanualicap-40

Martin, €., Aguilo, N., & Gonzalo-Asensio, J. (2018} Vacunecitn frente a
tubercuinsss, rnfsrrne-u';-da.a infecciosas y .".-fn:.-“a:ﬂrafc;n'.s Cn'!nuca 2610, 645-553. Disponibla

ﬂuractlma Sanitarta N* -133. MINSA2021/DGIESP “Directiva Sanitaria actualizada para la
vacunacién contra la COVID-18 en la situacion de emergencia sanitaria por 2 pandemia en el
Peni” Dlapmlblu B,

0 13- ! [E F*‘.—.:E:l cr
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Fafermenn | E:l.'q'nlc:i-‘r-;.‘i-.'l'wtil'l'ﬂi_-

FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINIST RACICN DE VACUNA DE LA HEPATITISBEN
| EL RECIEN NACIDO, DOSIS PEDIATRICA, PARA USO INTRAMUSCULAR
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTOD (4): Enfermaria = Servicio
80744 2021.v.02 de Estrategia Sanltaria

DEFINICION (5): Administracidn de una vacuna que confiere inmunidad contra ka infeccian por el

virus de la Hepatitis B, contiene el antigena de superficie (HBsAg) de la Hepalitis B (HvB), cblenido

por técnicas de recombinacion genética (ADN reccmbinante)

| OBJETIVOS (6):

s Pravenir a infeccion vertical por HvB

s Actiyar ef sistema Inmunitario mediante la aplicacién de ia vacuna Hepatitis B.

« Evitar 1a infaccién crénica con el virus de la hepatitis B (HvB) y sus graves consecuencias,
incluida la cirmosis hepatica y el cAncer hepatocelular.

» Establecer las estrategias de vacunaciin a |as personas en el contexto de COVID-19.

INDICACIONES (T): | CONTRAINDICACIONES (8):

« Recién nacido con peso igual o mayor de|= Personas con hipersensibllidad conocida a
2000gr. (en tas primeras 12 horas de nacido ¥ cualguiera de sus componentes
maximo dentro da las primaras 24 horas). » Recién nacidos menor de 2,000 gr.

+ Se podra vacunar @ RN con un peso menos o e Infecciones febriles severas.
igual a 2,000 gr, si la madre tiene antigenc de
superficie positivo (Hepatitis B).

s Excepcionalmente en paros domicikanos 58 |
podra vacunar hasta 7 dias de nadado.

« Nifias y niflos que han presentado reaccion
Adversa severa a la vacuna pentavalenta.

« Mayer de 5 afios gue no han completado las
3 dosis de vacuna pentavalente yio no
muestra evidencia de haber recibido las 3|
dosis (pantavalente o Hapalilis B) en nimgan
cas0 sa reinkcla el psquema.

s De 5 a 15 afios, 11 mesas 29 dias (que no
han recibido vacunacidn

[PERSOMAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfermeria. 1

RECURSDS MATERIALES
N “DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10}
Camila/Cama o
Mesa o escrilond
Silla
Refrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).
Congeladora herizonial para paguetes frios
Mesa de preparacion da paguetes frios
[Tarmémetro digital y de alcohol
B | KST (Therma para ransporte y conservacion de biclagicos)
8 | Equipo de computo
INSTRUMENTAL [11)
1 | Rifionara o Cubeta
2 | Tamboer de acaro quirdrgico

| | Eful B | L] Bd| =

e = e e e — ]
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1 |Papel toalla _ _ i
2 | Guantes limpios descanables {latex o nitrila)
'3 | Equipo de proteccién personal (EFF)
Mascariila descariable para uso quirdrgico o3 fillres
Mascarilas N95
Mandilén Mo Estéril Descartable
Protecior Facial
& [Jernga descartable de 1cc con agula 256 x 5/87, aulo refractl, para Recién nacidos
. Jeringa dascartabla da 1cc con aguja 256G x 1°, aulo retracll, para mayoras de 2 mesas.
|5 | Torundas de Algodon estérles B
6 | Contenedor de desechos corantes/punzantes y maleriales Ehﬁa:lgmus
T | Soleras
g | Pafio de Limpleze Descariable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
'N° [ DENOMINACION "FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucitn de Clorhexidina al 0.05% | ol
Z | Desinfectante de Alto Nivel . Sol.
3 | Gel Antibacterial. Gel Top.
4 | Adrenalina 1mg/m! Imy.
5 | Hidrocortisona 100mg Iny.

"DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

SECUENCIA DE PASOS

Prepamr gl material que sa& va a usar (termas, algoddn, aicohol y |as j@ringas para administrar
las vacunas), siempre se debe de tener 2 la mano medicamenios ante una reacc.on adversa
inmediata.

ngkml de manos.

_E:nlucacu:-un da Equipos de Proteccion Persongl (EPP), de acuerdo al grado de exposicion
(Mascarila NO5 y Descariable, Mandildn Dascartable, Protecior Fac:al)

'Recién Nacidos de partos dentro de la Institucion l.ﬁ.unclﬁn inmediata, Hospitalizacion
|y salas de Gineco - Obstetricia)

& la eama de |la madra o cuna del recién nacido,

Verificar que la madre del recién nacido porte su mascarila corectamenta y protector facial
para iniciar 1a atenclén.

VeriTicar que el recién nacido no presente e contraindcaciones pera la vacunacion.

Salicitar a la madre & consentimiento verbal hacia la vacunacion. informar sobre la vacuna,
| que enfermedadss son prevenibles con esta vacuna. los efectos post-vacuna y las posibles
complicaciones.

L

Solictar la farjetz Lrg!nnur |a vacuna que s& va a administrar.

9

10

Tindicar a la madre que coloque  al nifio sobre ka camillaicama o que ko cargue dajands libre ia |

Rellenar la hoja HIS: Numero de Histeria Clinica, Distrito, Direccion, Edad (horas), Sexo,
Establecimianto y Servicio.

ragion del muslo en el vasio extemc, en la cara antero lateral externa del musio

11

12
13

| Colocerse los guantes limpios descarlables.

Higiene de mancs

e —— e » §
"Verficar la vacuna gue se va @ administrar (aspecto y color). La vacuna da HvB Pediatrica es
manodosis y debe ser utilizada de forma inmediata.

14

i e ——— .._...._—.—.——-ﬂ—-_—
Gargar la vacuna HvB la dosis de 0.5ml. con la jeringa de 1ml con aguja retractil de 235G x
58

=1 L===_T.
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S —————————————E
Realizar l2 asepsia de la zona de administracién {utiizando Soluciin de clorhexidina al 0.05%)

da arriba hacia abajo o de adentro hacia afusra.

16

Introducir la aguja en el musio con un Angule de B0* aspirar si no se evidencia sangre
introducir i@ vacuna lentamente, cuanco se encuentra sangrado se retirg la aguja y se
introduce an otro punia,

1w

Al terminar k2 administracién de la vacuna continuar presionando el émbelo de [a jeringa hasta
conseguir retraer la aguja y presionar figeramente 1a zona de puncién con un algedén (no
realizar masaje scbre la zona) También se puede retirar la aguja e inmediatamante retraer [a
aguja.

18

Pascariar el material utilizado en el contenedor de desechos corantes/punzanties y materialkes
biolbgicos

18

Entregar al recién nackio a la madre.

20

Retirarse los guantes

21

Realizar higi&n?du manos,

e gene e e,
Registrar la cila con lapiz e indicar a la madrs la fecha de las siguientes vacunas, entregar la
tarjela de vacunacian

23

N

Regisirar las vacunas aplicadas en 'a histona ciinics.

24

Ingresar ia informacion registrada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital,

En nifios(as) menores de 1 ano

25

Verificar gue el familiar del nifio porte su mascarilia comectamenta y protector faclal para iniciar
la atencidn.

26

Varificar que el nifo(a) no presente conraindicaclones para ia vacunacion

27

Descartar sinlomas asociados al SARS-CoV-2.

28

| 58 va a8 administrar.

Solicitar la tarjeta, DNI, receta de indicacién medica de vacunacitn &n casos de nilos que
preseniarcn reaccion adversa a la vacuna pentavalente, rellenar |a tarjeta con la vacuna qua

28

e —

Rellenar |2 hoja HiS: Numero de Historia Clinica, DNI, Direccion, Edad (meses), Sexo,
Establecimiento y Servicio.

31

Realizar las aclividades descritas del N* 10 al 13.
Carger la vacuna HvB la dosis de 0.5mi con la jeringa de 1ml con aguja retractil de 25G x 1°

a2

Raaiizar las actividades descritas del N® 15 &l 24

Se recomienda a la madre yio familar permanecer en la sala de espera |os proximos 30
minutos para delectar posibles reacciones adversas inmediatas.

Desinfactar el mobiliario (mesa de trabajo, mesa de vacunacitn, tarma, rifionera) despuds de
la atencibn de cada paciente y al finalizar el tumo.

En nifios{as) mayor de 1 afio

| Verificar gue el niho(a) no presente conlraindicaciones pare la vacunacion.

erificar que el faméiar de nifto porte su mascarilla comectamente protector facial para iniciar
la atemncidon

Descartar sintomas ascciados al SARS-CoV-2.

Soicitar 1a tarjeta, ONI, rece'a de Indicacion médica de vacunacitn en casos de nifios que
presentaron reaccién adversa a la vacuna pentavalente, rellanar la tarjeta con la vacuna que
s@ va @ administrar. En casos de niftos mayores de 1 aflos que no completaron las 3 dosis se
debe de continuar &l esquema de vacunackin.

Rebenar la hoja HIS; Numero de Historia Clinica, DM, Direccion, Edad (afics/meses), Sexo,
Establecimisnto y Servicio.

40

indicar @ la madre gue cologue @l nino(a) sobre la camilla o que lo cargue dejanda libre la
regién del misculo defcides del brazo derecho a 2 cm del acromion o vértice del hombro.
Tambidén la madre puede sentarse y colecar al nifio sobre sus plemas y abrazaro
descubriends e hombro,

i g, Tkl £,

O —— e LS — I — T e =

47 | Realizar las aclividades descrilas del N° 112113
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42 [Cargar 1a vacuna HvB Ia dosis de 0.5ml con fa jeringa de 1mi con aguja retracti de 25G x 1

| Realizar la asepsia de la zona de adminlstrackén (ulilizando &l Gel Antibactersl con

43 ; : ;
| clorhexiding al 0.05%) de arriba hacia abajo o de adentro hacia afusra.

Intreducir la aguja en &l hombro con un angulo de 50°, aspirar 8i no s& evidencia sangra
44 | introducir ta vacuna lentamente, cuando se encuenitra sangrade se relira la aguja v e
introduce en otro punto.

45 | Realizar las actividades descritas dal N* 17 al 24,

48| Ss recomienda a la madre yo familar permanacer an la sala de espera log priamos 30
| minutos para detectar posibles reacciones adversas inmediatas.

Desinfectar al mobilario (mesa de trabajo, mesa de vacunacion yo sfa, termo, rifonera)

A gespués de |a alencion de cada pacienta y al finaiizar al [urno.

COMPLICACIONES (15)

# A nivel local dalor, arttema e Induracion

Sintomas generales cafalea, fatiga o imtabilidad y fiebre

» Poco frecuente: shock anafildctico, sindrome de Guillsin Barme
» Absceso local

REGISTROS (18)

Histaria Clinica.

‘i’arp:la de vacunacion
Hoja de HIS.
Registro da actividades

Cuademno de reglstro
Base de datos del servicio

ANEXOS (17)

El esguema nacional de vacunackin del Pard Incluye ia vacuna contra HvB; la primera dosis cebe
sar aplicada @ recién nacidos & twmino de 2000g o mas, antes de las 12 y maximo denlro de las
primeras 24 horas de vida, con |a finalidad de preverir la infecclon vertical de HvB. Su afectividad
dieminuye progresivaments si se administra dias posteriores al nacimiento, siendo adn efectiva
hasta siete dias luego del nacimianto .

La transmisitn perinatal s la causa mas frecuente de infeccidn per virus de hepatitis B (VHB) en
zonas endémicas intermedias (2-5%) y altas (~8%).

Zonas de Aplicacién de la Vacuna HvB

Fig 3 La equis mussirs silic recomenciace para
anyaccion B en VaES exismo.
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cara anterolateral del muslo en la region deltoidea

Zonas de Aplicacién de la Vacuna HvE en el recién nacido y en el mayor de 1 afio
e ]
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18]

D80-MINSADGIESP-V.04;

1.

Resclucion Ministerial N°
“Morma Técnica de
RS B S S HE B

-a|

mid-=

Resolucion Ministerial N® 718-2018/MINSA, aprueba

*Norma Técnica de Salud

MINSA/ZD20/DGIESF

Salud que establece el Esquema

Resclicion Mimisterial N° 214-2020MINSA,
“Directiva Sanitana gue establece disposiciones Y madidas para

B51-2018/MINSA, aprueba la NTS N°
Macional de Vacunacksn®, Disponible en
sban-porma-tecnicg-de-salud-que-
insa-1 4-1/
la NTS N* 141-MINSAZD1B/DGIESF.
gue establece el Esquema Nacional de Vacunacyin®, Disponible &n

=

aprueba la Directiva Sanltaria N° 93.

e —————————

E———
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operalivizar fas inmunizaciones en el Perd en al contexto del COVID-19°, Disponible an
hitesiwvw gob pefinstitucioniminsatnormas-legales/483087-214-2020-minsa

4 Asoclacion Espafola de Pediatria - AEP, (2021). Seccidn IV Vecunas de la A a la Z, Capitulo
3 = Hepatitis B. Disponible en. hitps./vacunasaep orgidocumentosimanyalicap-280

5. Rogue Henriquez, J. C., Mera Villarreal, J. D., & Romani Romani, F. R (2018, July).
Vacunacién ceontra el virus de la hepatiis B en recién nacidos de mujeres peruanas
participantas de la Encuesta Demogrifica y de Salud Famifkar, 2018. In Anales de la Facullad
de Madicing (Mol 72, No, 3, pp. 218-224) UNMSM, Faculad de Madicina Disponible an:

hitto. /v, sciel {scislo ghp7pid=51025-
SRR 20 S000300005Escnpteesi gritextiiingmern

& lzquierdo, G., & Martinez, D. (2020). Vacunas e inmunizaciones en recién nacidos v reclén
naddm pr-ama-tum anm M&dica C:.r.’nk:-a f_as G‘undn-s 31{3} E?D-!?Er Disponible en:

7 Dlranu-.ra Eanrtan.a M* -133 M1MEMH21IDGIEEP “Directiva Eanltarla. actualizada para la
vacunacion confra la COVID-19 en la situacidn de emergencia sanitana por la pandemia en &l
Perd”, Disponible &
https:ffodn. wwwe geb. Filmt T o
2%B0%20133-MINSA-2021-DGIESP4:20 pdf
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- FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINI STRACION DE VACUNA PENTAVALENTE (DPT
+ Hib + HvB)

CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio
90722 2021V, 02 de Esirategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracion de vacuna p&nﬁvalmt&,ﬁbﬁn llamada quintuple, &s una
vacuna combinada que previens la Difteria, Tétanos, Tos Ferina, Neumonias y Meningitis por
Haemoghilus Infiuenzae tipo by la infeccién por el virus de la Hepatitis B

Esta vacuna contiene células completas inactivadas de Bordelella pertussis, toxoide diftérico y
tatanico, antigeno de superficie del virus de la Hepatitis B ¥ al polisacarido conjugade de
Hasmophius iInfluenzae lipo B.

'OBJETIVOS (8):

« Brevenirla difteria, tos ferina, tétanos, enfermedades invasivas provocada por &l Hib (meningitis,
neumonia) y Hepatitis B,

« Establecer ias astrategias de vacunacitn a las personas en el contexto de COMID-18,

INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES {8):

s Menor de 1 afio con 3 dosis {2, 4 y 8 meses). | = Reaccion alérgica a dosis previas de la

« Ennifics de 1 8 4 afios 11 meses 28 dias, sin| vacunaao @ uno de sus companantes.

vacunacién previa: se aplica el esquema (3| « Enfermedad newroldgica activa
dosis con un intervalo minimo de 2 meses {convulsiones no  controlados, epileosia
anire dosls y dosss). desconlrolada, encefalopatia progresiva)

= En los que tengan vacuna incomplefa
cantinuar el esguama vigente |

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfermeria 1

RECURSOS MATERIALES

N° | DENOMINACION

'EQUIPCS BIOMEDICOS (10)
Camilla

Mesa o escritono
| Silla

WHI--

| Refrigeradora horizantal para vacuna (ICE LINE)

Congaladora harizontal para pagquetes frios.

Mesa de praparacién de paquetes frics

Termametro digital y de alcohal. ;
KST (Therma para transporis y cnnsur--amn_dibin[ﬂgms}.

-u:!m--.lmml'h

Equipo de computo

INSTRUMENTAL (11)

1 | Rifonera o Cubeta

2 | Tambor de acero quinirgico

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Papel toala

2 | Guanies Impios descanabies (iatex o ninka)

3 |Equipo de proteccian personal (EPP):

Mascariila descartable para use quinirgico of3 fillros
Mascarillas N33

Mandilon Mo Estéril Descanable

Protector Facial

3 | Jeringa dezcartable de 1cc con aguja 256 x 1°

| & | Torundas de Algodon estérnles

ITE T
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Dhepartaments de Serdlcio de

ooEnte Madre Rino

& [Contenador de desechos cortantes/punzantes y materiales biolégicos.
i i |Soleras
| 8 | Pafio de Limpleza Descartable
FRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

F nirrme rea | Bsdwalegg s Ssandarias

N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucidn de Clorhexidina al 0.05% Sol
2 | Dasinfectante de Alto Mivel Sal
3 | el Anbbacterial, | Gel Top.
4 |Adrenaiina imgimi | iny.
|5 [Hidrocorisona 100mg iny

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N* | SECUENCIA DE PASOS

| Preparar el malerial gue se va a usar (bermas, algoddn, aleohol v 125 jeringas para administrar

1 |las vacunas), slempre 58 debe de tener 8 la mana medicamentos ante una reaceidn adversa
| nmediata,

2 | Higiane de manos

3 Colocacin ﬁﬂﬁqﬁpﬂs de Proteccian Personal (EPP), de acuerdD gl grado de exposicion
(Mascarilla N35 y Descartable, Mandilon Dascartable, Protector Faclal).

Verificar que el famiiar del nifio porte su mascarilla comectamente y protecior facisl para iniciar

4 in atencidn

5 | Venficar que el nifio{a) no pressnta con iraindicaciones para la vasunacian

B | Dmnar aminrn-ai asociados al SARS-Cov-2.

Solicitar @ la madre el consantimaento verbal hacia la vacunacian, Informar sobre la vacuna, |
7 | que enfermadades son prevenibles con esta vacuna, los efecios post-vacuna y [as posibles
complicaciones.

Salicitar la tarjeta, DNI, rellenar |a tarjeta con la vacuna que s& va a administrar.

Relienar fa hoja HIS. Numero de Historia Clinica, DNI, Direccidn, Edad {messs), Sexd,
Establecimianio v Servicio.

| En menores de 1 aho:

Indicar 2 la madre que caleque al nifto scbre ia camille 0 que [0 cargue degandd libre @ region
gel musio en el vasio extermno, en la cara antero iateral extemna del musho.

En mayoras de 1 afio:

Indicar a la madre que coleque al nifo(a) sobre la camilla o que lo cargue dejando ibre ia
reglén del misculo deltoides del brazo derecho a 2 cm del acromion o vérlice del hambro.
También la madre puede sentarse y colccar al nifo sobre sus pleras y abrazario

descubriendo el hombro.

10

11 [Higiereda manos. )
12 | Colocarse los guantes limpios descanales,

13 Verificar |a vacuna que se va a administrar (aspecto y color). La vacuna de Pentavalentia es
| monocosis y debe ser utiizads de forma inmediata.
' Cargar la vacuna Pentavalenie la dosis es de 0.5mi con |2 jeringa de 1mi con aguia refractil
{de 25Gx 1" _ B
_| Realizar ia asepsia de la zona de administracion (utilizando Sclucion de clorhexiding al 0.05%)
| de arriba hacia abajo o de adentro hacsa a aluera.
Inhuduuriaagujamn un anguls de 90°, aspirar s no 5 evidencia 5angra introducir la vacuna
lentamante, cuando se encuentra sangrado se refira la aguja y se introduce en ofra punto. En
menores de 1 afio en el muslo (misculo vasto exteno, en la cara antero lateral externa del
| muslo, tercia medio) y en mayores de 1 afo en el brazo (musculo deltoides, cara lsteral
| externg, tercio suEariurEI brazo)

16
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Al tarmirgar la administracidn de la vacuna continuar presionando el émbalo de la jeringa hasta
consegulr refraer [a aguja y presicnar ligeramente @ zona de puncion cen un algaddn (no
raafizar masaje sobre la zona). También s pueds fetirar 18 aguja & inmediataments retraed |a
agua.

Descartar &l materal utilizado en el contenedor de desachos cortantes/punzanties y materales
biokgioos.

18 | Entregar al nifo a la madre.
ﬁfﬁ__u_ﬁrﬂme los guantes

21 | Realizar higiene de mants
TRegiatrar la cita con IBpIz & indicar a la madre |a fecha de las siguientes vacunas, entregar la
tarjata de vacunackon
23 | Registrar las vacunas aplicadas en la historia clinica.

e

24 | Ingresar la informacion registrada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital,
Sa recomienda a la madre yio famikar permanecer en la sala de espera los privimos 30
rinutas para detectar posibles reacciones adversas inmedialas

Desinfectar &l mooilaric (mesa de trabajo, mesa de vacunacion ylo silla, termo, nifonera)

después de [a atenciin de cada pacienta v 8l finalizar &l tumo.

COMPLICACIONES (15)

« Dolor local, Eritema, induracion del lugar da aplicacion.
» Sintornas febriles o malestar general.

« Shock anafitactico.

s Absceso estéril

» Convulsliones

+ Episodic de hipatonia e hipo reactividad

« Encefalopatia

[REGISTROS (16)
Historia Clinica.
Tarjela de vacunacion.

Hoja da HIS.

Reglstro de aclividades.
Cuademo de registro.

Basa de datos del senvicio

ANEXOS (17)

Zona de aplicacién de la Vacuna

e — - e ———
e e
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REFEREMNCIAS BIBLIOGRAFICAS (18]

1

Resolucian Ministenial N° 651-2016/MINSA, aprueba la NTS N° 0BO-MINSA/DGIESP-V.04:
"Nurm;a Tac.-m:a de Salud que ﬂtablm al Esl:luama Nacional de "u"a-::unmu:-n Dlspunlma B

Resalucién I'n."llr'lﬁlrenal N' T‘lB—EL‘HE.‘I‘u‘IINSﬁ. aprueba la NTE M 141 MIHSMD‘IE"DGIEEF‘
‘Norma Técnica de Salud gue establece e Esguema Nacional de Vacunacidn”, Disponibls en:

Mwmmﬁﬂw-mﬁmﬂa 018dgiesp-

H-Eﬂﬂll.lmﬁﬂ Minlsiuml N® Eid-EWwMIHIEA aprueba Ja Dim:ﬂl-'a Sanitaria N® 83-
MINSAROZ0DGIESP: “Directiva Sanitaria que establece dispesiciones y medidas para
aperativizar las inmunizaciones en el Perd en el contexio del COVID-19°, Disponible en
hitos:Jwww gob pefnstitucion/minsa/normas-legales/48:3087-214-2020-minsa

Directiva Sanitaria N* -133. MINSA/Z021/DGIESP “Directiva Sanitaria aclualzada para |a
vacunacian contra la COVID-12 an o situacion da emargencia senitarie por 1a pandemsa en el
Peard’. Dn.spunul:llu ef;
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o FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1) ADMINISTRACION DE VACUNA CONJUGADA DE

NEUMOCOCO
CODIGO (2): VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfermaria - Servicio
80670 2024.V. 02 | de Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administraciin de una vacuna que previens las infecciones invasivas graves de

loe serotipos mas comunes de Esfreplocncos pReUmoniae o NeumaceLo.

£l peumoccto s el causante de enfarmedades graves en nifias y nifios mencres de 2 ahos;

nreviens las neumonias, maeningitis bacteriana, sepsis y ofitis media

OBJETIVOS (B): N

« Prevenir enfermadades invasivas provocadas por el neumococe como neumonlas, meningitis,
seplicemia y también enfermedades no invasivas como oliis medla aguda, sinusitis,

« Establecer |as estrategias de vacunacién a las personas en el contexto de COVID-19.

NDICACIONES (7): " CONTRAINDICACIONES (B):

+ En nifios menares de 1 afo (2, 4 y 12 masas | Hipersensipibdad a cuakquiera de 105
da edad con intervala minimo de 2 meses somponantes de la vacuna includa el
gntre cada dosis) inzcide de la diftera

« Ennifios de 1 a4 afos 11 meses 29 dias, que | » Reaccion anafilactica 8 una dosis previa.
NO se vacunaron, indicado 2 dosis con| » Enfermedad febril aguda grave.
intervalo minimo de 1 mes entre cada dosis.

+ Nifics entre 2 a 4 ahos con comorbilidad
(nefropatias, cardiopatias, diabates,
hemogiobinopatlas, infeccion  por ViH
sindrame de Diwien, CANCET,
gspleneciomizados e inmunosuprimidos,
entre otros), que no recibieron la vacunacion
previamante debe recibir una dosis.

» Adultos mayores de 60 afios con alguna
comorbilidad (Cbesigad, diabetes,
hipertension, cardiopatias, entre otras)

» Trabajadores da sslud (personal de sakud, |
vigilancia, personal de impieza),

[FERSONAL [9): Licanciada en Enfermeria y Tecnico de Enfermerfa. =

RECURSOS MATERIALES
N* DENOMINACION
'EQUIPDS BIOMEDICOS (10)
Camilla
Mesa o escritorio
Silla
Refrigaradara horizontal para vacuna {ICE LINE)
Cangeladera horizontal para pagquetes frios
Mesa de preparacion de paquates frios
[ Termometro digital y de alcohol.
KST (Therma para transporie y consenvacion de bioldgicos).
Equipo de computo
INSTRUMENTAL (11)
1 | Rifionera o Cubeta

i Eﬂ-[‘-l 'ﬂ'llr.'lT -hrm %1
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2 [_Tambnr de acero cuinirgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

"1 [ Papel toakia

Z | Guantes limpios descanables (latax o nitrilo)

3 | Equipo de proteccion personal (EPP):

Mascarilla descartable para uso quirdngico o2 filtros

Mascarillas N95S

| Mandiiin No Estérdl Descartable

| Protector Facial

Jeringa descanable de 1cc con aguja 25G x 1°

Torundas de Algoddn estéries

' Contenedor de desechos cortantes/punzantes y maleniales biologicos.
Soleras

1

&8
5
&
]
0 | Pafo de Limpieza Descartable
L]
2
2
3
4
5

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

| _PEPI_?_HLH_EEI-_U_'@__ ~ |FORMA FARMACEUTICA ]
| Solucion da Clorhexiding al 0.05% Sal
Desinfectante de Allc Nivel Sal, .
Gel Antibacterial, Gel Top.
Adranaiina 1mgfmi Iny,
Hidrocorisona ml;}rng Iny.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N® | SECUEMCIA DE PASOS

Preparar el material que se va a usar (termas, algoddn, aicohol y las jeringas para administrar
1 |las vacunas), siempre s debe de tener a la mano medicamentos ante una reaccion adversa
inmediata.
2 |Higiene de manos
Colocacktn de Egquipos de Proteccidn Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicidn
| (Mascarilla N85 y Descartable, Mandiidn Descariable, Protecior Facial). =
Verificar gue el famikar dal nific porte su mascanlla comaclamante y protector facial para iniciar
I atencian.
5 |Verificar que el nifiola) no presente confraindicacionas para la vatunadion,
6 | Descartar sintomas asociados al SARS-CoV-2.
Solicitar a |a madre &l consentimiento verbal hacia la vacunacidn. Informar sobre la vacuna,
7 |gue enfermedades son prevenibles con esta vacuna, los efectos post-vacuna vy |as posblas
| complicaciones.
8 | Solicitar |a farjata, DN, rallenar |a tarjeta con |a vacuna que e va a administrar,
o | Rellenar ia hoja HIS: Numero de Historia Glinica, ONI, Direccion, Edad (meses/afos), Sexo,
Establecimiento y Servicio.
En menores de 1 afio:
Indicar & la madre que coloque al nifio sobre [a camilla o que lo cargue dejando libre |a regidn
| da! musio en el vasto extemo, @n la cara anlero |steral extemna del musio
| En mayores de 1 afio:
Indicar a la madre que cologue al nific]{a) sobre k& camilla o que lo cargue dejando libra la
10 | regiaon ded musculo delioides del brazo derecho & 2 om del acromion © verice del nombro,
También la madm puede sentarse y colocar al nifio sobre sus piermas y abrazario
descubnendg el hombro.
En adultos mayores y personal de salud
Solicitar al pacients que e siente y sa descubra al hambro (3 administra n [a parie superior
_ |delacara lateral externa del brazo regién delicides)

FH
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11 | Higiange de Manos.

12 | Colocarse ios guantes limpics descanaties

Verficar 13 vacuna que se va 8 adminisirar (aspecio ¥ colar), La vacuna de Neumacodo 25

menodosis y dabe ser utilizada de forma inmediEata.

Cargar la vacuna de Neumococo [ Josis e de 0.5mi con 1a jeringa de 1mi con aguja retractil

de 256G x 1"

15 Realizar la asepsia de la zona da administracién (utilizando Solucidn de clorhedding al 0.05%)

" | de arriba hacia abajo © de adantro hacia afusra

introducir la eguja con un angulo de 90°, aspirer si no se evidencia sangre introducir 13 vacuna

lantamente, cuands se encuentra sangrada s& retira la aguja y se introduce en ofro punto En

16 | menores de 1 afo &n &l musio (Muscuko vasto extarno, en la cara antero |aieral exlema dai

musla, tercio meadio) y en mayores de 1 afio y adulios mayores ¥ personal de salud &n &l

brazo (masculc deftoides, cara lateral externa, tercio supericr del brazo).

Al tarminar la administracién de la vacuna continuar presionando &l émbolo de la jeringa hasta

conseguir relraer la aguja y presionar ligeraments |a zona de puncidn con un algoddn (no

realizar masaje sobre [a zona). También se puede retirar ka aguja & inmediatamenta retraer 8

| aguja.

Sescarar 8l malenal ublizado an el contenedor de desechos cortantes/punzantes y matenales

hinlégicos.

19 | Entregar al nific a |2 madre. Indicar al paciente que se cubra el brazo

| 20 | Retirarse los guantes

21 | Realizar higiene de manos. _

o | REGISHEF la cita con Iapiz € Indicar @ ia madre/paciente la fecha de las siguienies vacunas,

| entregar a tarjeta de vacunacion.

23 | Registrar las vacunas apbcadas en la hislorfa clinica _

24 | Ingresar la Informacién registrada en &l HIS 2 la base de datos oel servicio y hospital.

25 Sa recomienda a la madre/paciente permanecer en la sala de espera los proximos 30 minutos

para detectar posiblas reacciones adversas inmediatas.

28 Desinfectar &l mobiliario (mesa de trabajo, mesa de vacunacin yio silla, termo, rifionera)
| despuds de |3 atencian de cada paciente y al finalizar el tumo

17

18

—r—

[COMPLICACIONES (18)
« Anafilaxia.
« Tumafaccien & induracion en el sitic de vacunacién.

REGISTROS (16)
Historia Clinica.
Tarjeta de vagunaciin
Hoja de HIS.

Registro de actividades.
Cuaderno de regisino.
Base de datos del senvicio

ANEXOS (17)

Lz anfermedad meningocacica invasora (EM) &8 una anfermedad grave causada por Neisseria
meningitidis (Nmen) con elevada morbimartalidad. Se han identificado 13 SErOQrupos, de los
cuales § (A, B, C, W135, X e Y) puedan afectar al ser humand.

Entre los factores de riesgo para EM destaca tener un sistiema inmune inmaduro (Menores de 1
afio) o alterado (pacientes asplénicos funcionales o quirirgicos, pacientes con deficit de

factores del complemento, infeccidn por ViH) que fevorecen un curse fatal de ka enfermedad.
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1

Resclucion Ministerial N° 651-2016/MINSA, aprueba la NTS N* 080-MINSA/DGIESP-V.04: |
Ncrma Técrica de Salud gue establece el Eﬁ-:l..ema hacﬂ:r gl ce 'Jan:unamlfm Disponible en:

Husmumn Mlnmtarial H' T15‘I EEI pEHMINEA apn..-al:-a a HTE M® 141 MINE#.I‘EmEI’DGIEEF’:
"MNorma Técnica de Salud gue gstablace ai Bquama Mackonal de Vacunackan®, D:apnnﬂ:la 2.
hitigs: "'D.JSEIIJ adas. Ell:rEtuar"c :ﬁ‘nar'naﬁjeualﬂs.-anrue ban-la-nis-n-141-minsa?18daolesp-

Resal Jn:h':nr' ‘-‘n|51= Ial M* 21-1 EEEEJM NEA El;-rueba Ia Dlrecllm Sonitaria N* 93-
MINSAZIZO/DGIESP, "Directva Sanilaria que establece dizposiciones y medidas para
nperatn.rlr.ﬁrr las mmunlzaclnnes en el Perﬂ en E| Wﬂtﬂh‘tﬂ del COVID- 19‘ Disponible en:

-ﬁ.aucﬂclrhn ana"u:da de F'e-dmtna P-:F' [2021! Seexﬂr I"u' "-"H::Jnas da JEAH Iaz Capitulo
31 — Neumoooos. Disponible en: i A araf nuall

lzquierda, 3., & Martinez, O, [2020), "-"ar;unas 8 |r'-rnuni=zawnﬂ5 en r&cnén nau;n:[us Y feciEn
nacidos pfemat..lr:us Rewvista ".«"E-m:-s Cn-fﬂ-'ca Las C:r'r-u'es J1(3), E?ﬂ 218, Disponible en:

Dwacl.lrua Eanll:ana N t33 MINEMDIHDGEEEF ant:w Saml:ana aclualizada para la

vacunackin contra la COVID-19 an [a situacidn de emergencia sanitaria por la pandemia en el

Pard” Disponible an:

Mﬂgﬂm@dmummﬁ'edﬂﬁﬁ 84/ Directiva%20%205anitariath20M%C
- FUe2 0 pdl
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA PARA ROTAVIRUS

— CODIGO (2): VERSION (3): TDEPARTAMENTO (4): Enfermeria - Servica
90681 2021.V. 02 ' de Estrategia Sanitana

DEFINICION (5): Administracién de una vacuna qua contiens virug vivos atenuados, que previene

la enfermedad diarreica por rotavirus. Los rotavirus son fa causa més frecuents de enfermedad

diarraﬂraw an lactantes, nifas y nifios pequenos.

OBJETIVOS (6):

» Prevenir enfermedades diarmeicas por relavinis,

« Establecer las estratagias de vacunacion 3 las personas en el contexto de COVID-13.

INDICACIONES (T): CONTRAINDICACIONES (8):
s En nifios de 2 y 4 meses de edad, con unp Reacclén alérgica a una dosis previa de la
intervaln de dos meses antre dosis. Vvacuna.

+ La aplicacitn de la vacuna contra rotavirus en = Nifios con Inmunodeficiencla.
hijos de madres con infaccién per VIH debe s Nifios mayores de T meses 29 dias de edad.
seguir en pacientes clinicamente estables, p Antecedente de invaginacién o mallormacicn
daba ser evaluado por el médico tratanta @ | intestinal
indicar su nmunizacion.

« Considerar que esta wvacuna no, puede
sobrepasar la adad de 5 meses 29 dlas para
la primera dosis y [a segunda dosis se pusde
administrar hasta 7 meses 28 dias.

« Se puede administrar simultaneamante con
cuaiquier olra vatuna

|PER3DI~IAL {8): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfermeria. |

RECURSOS MATERIALES
N ] DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10) }

1 [ Camilia

Masa o escritorio

Silka

Refrigeradora horizontal para vacuna {ICE LINE).

Congeladora horizontal para paquetes frios.

“Mesa de preparacion de paquetas frics

Termdametro digital y de alcohol.

KST [Therma para transporte y conservacian de biolégicos)

Equipo de computn o

INSTRUMENTAL (11)

1 | Riflonera o Cubeta
2 | Tambor de acero quinirgico

‘DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

"1 | Papel toalia

"2 | Guantes Impios descartables {létex o nitrilo)

3 | Equipo de proteccion parscnal (EPP).
Mascarilla descartable para uso quirdrgico of3 filtros
Mascariilas N95
Mandiddn No Estéril Descartable

: Protecior Facial _

4 | Jeringa precargada con (@ vecuna.

n}unﬂ'm[lnah-uu
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HSom Hartoloime |

‘5 | Contenedor de desechos corantes/punzantes y mateniales bioldgicos.
& | Solaras

7  Pafic de Limpieza Descariable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13) B

N* T DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucian de Clerhexidina al 0.05% Sol.
2 | Desinfactants de Ao Mival Soil

| 3 [Adrenalina 1mg/mi Iny.

| 4 | Hidrocorusona 100mg Irvy. ==

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N® | SECUENCIA DE PASOS
4 |Preparar el material que se va a usar (lermas y jeringas precargadas con las vacunas),
| siempre se debe de tener a la mano medicamentos ante una reaccidn adversa inmediata,
2 | Higiene de manos
5 | Colocackn de Equepos de Proteccion Personal (EPF), de acuerdo al grado de exposicion
| (Mascarilla M35 ¥ Descariable, Mandiidn Descariable, Protector Facial)
Verficar gue &l familiar oed nifio porte su mascarniia cormectamentsa y protectar tacial para niciar
la atencitn,
5 | Verificar que el nifia{a) no presents contraindicaciones para la vacunacidn.
6 | Descartar sinlomas asociados al SARS-CoV-2.
| Sedicitar a ka madre el consenlimiento verba! hacsa 'a vacunacidn, Informar sobre s vacuna,
7 |que enfermedades son prevenibies con esta vacuna, los efectos post-vacuna y [as posibles
comaplicaciones.
B | Soliciar la tareta, DN, rallanas la taneta con la vacuna gue $e va & administrar,
Rellenar la hola HIS: Numerc de Historia Clinica, DN, Direccién, Edad (meses), Sexo,
Establecimiento y Servicio. _
Indicar & la madre que coloque al nifio sobre fa camilla o que lo cargue. Previamente
10 | asegurarse que & bebé no haya lactado unos 30 minutos antes, En caso que &l babe lacio se
debe de esperar 30 minulos antes de ap/icar la vacuna, por el riesgo de regurgitacion,
11 Higian& da& mancs.
12 | Colocarse los guantes limpios descartabies.
13 Verficar |a vacuna gue se va a8 administrar [aspecio ¥ eolor). La vacuna de Rotavirus es
monodosis viene precargada.
Administrar 1a dosis completa de |a vacuna lentamente (1.5ml o Zml de la jeringa precargada
segln el lsboratorio producter) en la parte 1n'rema de [ mejlia.
Si &l nifo regurgita pane o la totalidad de la vacuna, NO se debe administrar otra dosis,
explicar gue la absorcidn es de manera inmediata en la mucosa oral.
Descartar el material utilizado en & contenedor de desechos corantes/punzantes y malerales
18
bintbgicos.
'17 | Entregar al nifio a i madre.
18 | Ratirarse los guantes
19 | Realizar higiene de mancs:
20 | Registrar |a cita con kapiz e ingdicar & la madra [a fecha de ias siguientes vacunas, entregar la
larjgta de vecunacen.
21 | Registrar las vacunas aphkcadas en la historia clinica.
22 | Ingresar |a informacion reqistraca en &l HIS a la base de dalos del servicio y hospital,
Se recomienda @ la madre ylo familiar permanecar en la sala de espera os proximos 30
& minutos para detectar posibles reacciones adversas inmediatas.
Desinfectar & mobliana (mess de rabae, masa de vacunacién yio silla, lerme, rifonera)
después de la atencion de cada paciente y al finalizar el tumo.

1a
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G?H PLICACIONES [15)
s Alza térmica. -
s Dmarrea, vimitos

» [rritabilidad.

REGISTROS (18)
Historia Clinica,
Tarjsia de vatunacion
Hoja de HIS.

Regisiro de actividades

Base de datos del sarvicio

[ANEXOS (17)

R APLICACION DE VACUNA ROTAVIRUS -~

[ infaccion por rotavirus (RTV) s la principal causa de diarrea infantil grave en toda el mundo y
un problema relevante de salud plblica en los paises desarrcllados Los RNPT consfituyen una
poblacién vulnerable tanlo en términos de riesgo de infeccidn como gravedad de presentacion de
ia enfermedad. Los RNPT, entre otros factores, han tenido una mencs transfarancia materna de
anticuerpos y habituaimente [a tasa de lactancia materma en gllos es menor gue en las RNT. A su
vez, tienen un mayor riesgo de enfermedad grave por RTV. Incluso varios meses después del
naciméents. en comparacién con los RNT y los RN con peso normal al naced. La deshidratacion
grave, las deposiciones con sangre ¥ la enlerocolitis necrosania son mMas Comunes an los
prematuros que en los RNT

e
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS [18] B L ]
T Resolucien Ministerial N° 851-20168/MINSA, aprueba la NTS N° 0a0-MINSA/DGIESP-V.04:
“Waorma Técnica de Salud que establece el Esquema Naclonal de Vacunacion®, Disponibe an:

nitosDUSquEedas ¢

4 F B T =g G- TR L | niste rial-no-E Bminsa-142254
2 gsolucitn Minigterial N* T19-2018/MINSA, apruaba ia NTS N° 141-MINSAZ2018/DGIESP
“worma Técnica de Salud que establece el Esquema Nacional de Vacunacion®, Disponible en:

bitps. ! slpenuang, pe/normasiegalas! i-lg-nts-0-141-minsa201 fdgiesp-
norma-ecnica-de-(esoleinn. . Ln-719-2018minea-1676519-6/

3. Resclucion Ministerial N° 214-2020/MINSA, sprusba la Directiva Sanitaria N* B3-
MINSA/2020/DGIESP: “Directiva Sanitaria que establece disposiciones y medidas para
operativizar las inmunizaciones en el Perd en el conlexto del COVID-1%", Dispanible en:
hites: anrer. aob pg.'mg!;u;!!;umfmummﬂglegamgdﬂiﬂﬁ?@j 4.2020-minsg
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

[NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1); ADMINIST TRACION DE VACUMA, DE POLIOVIRUS,
INACTIVADA (IPV o Salk) L

CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria -

90713 | 2021.v.02 Servicio de Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracién de una vacuna inyectable compuesia por poliovirus inactivados,
de presentacién monodosis, que protege conira la poliomielitis.
OBJETIVOS (6):
» Prevenic ia pobomiglitis
» Establecer |las esiraiegias de vacunacion a las personas an & contexto de COVID-19.

INDICACIONES (7 {7y CONTRAINDICACIONES [B):
« Mifio con calendario regular a los 2 y 4 meses | » Reaccidn alérgica a una dosis previa de la
de edad. Yacuna.

« Mifios de 1 a 4 afios 11 meses 20 dias (que | » Enfermedad aguda o severa con o sin fiebra.
no hayan recibido [as dos primeras dosis en | « Alergia documentada o conocida &8 &
menar da 1 ana). estreptomicing, la necmicing o la palimixina

s+ Mifice racidos de madre con VIH o B
inmunocompromatida: 3 dosis a los 2 mesas,
4 meses y & messas, y ler refusrze a los 18
meses, 2do refuerzo a los 4 afics. !

[PERSONAL {8); Licenciada en Enfermeria y Tecnico de Eniermeria |

RECURSOS MATERIALES

N | _ DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1 |Camila

2 |Mesa o escritono

3 iSilla

4 | Refrigaradora harizontal para vacuna t]EE LIHE}
5 |Congeladora horizontal para paguetes frics

5 |Mess de praparacion de paguetes frios
7

a

g

Termometro digital y de alcohol.
KST (Therma para transporie y consenvacion de biglogicos).
Equipo de compulo
INSTRU MENTAL (11)
4 |Rifionera o Cubeta
2 | Tambor de acend quirdegico
ﬁmﬁmcs MEDICOS (12)
1 | Papel toalia
2 | Guantes limpios descartables (latex ¢ nitriko}
3 | Equipo de proteccion perscnal (EPF)
Mascarilla descartable para uso guirirgice ¢f3 filtros
Wascanlas NS5
| Mandilon Mo Estévl Descartabls
Protector Facial
4 | Jeringa precargada con la vacuna IPV 0. 5mi con aguja 256G x 1.
Jaringa descariable da 1cC con aguja 25G x 1°.
Torundas de Algodon esterlas
Cnnmnndnr de desechos cortanles/punzanies ¥ maleniales bloligicos

3 _ e —— —_—
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Pafia de Limpieza Descaratle

| 9 | Contenedor de desechos corantesipunzantes y materiales bisidgices.
[ PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucién de Clorhexidina al 0.05% Sal.
2 | Desinfectante de Alto Nivel Sol.
3 | Gel Antibacterial. Gel Top
4 | Adrenalina 1mg/mi | Iny. 0
5 I Hidracartisona 100mig | Iny.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N* |SECUENCIA DE PASOS
Preparar el materal que se va a usar (termas. algoddn, alcohol y las jeringas para administrar
1 las vacunas), siempre se debe de tener 8 s mano medicamentos ante una reaccidn adversa
| Inmadiata
2 Higiene de manos.
Colocacion de Equipos de Proteccidn Personal (EPP), de acuardo al grado de exposicitn
{Mascanila NG5 y Descartable, Mandion Descariable, Protector Facial),
Verificar que el familiar del nific porte su mascarilla correctamente v prolector facial para
iniciar [a atencitn.
5 | Verficar qgue & niftofa) no presente confraindicaciones para la vacunachdn,
6 |Descarar sinfomas asociados 88 SARS-CoV-2 o
IEdlmubra la madre el consenbmiento veroal hacia la vacunacidn. Informar sobre |a vacuna,
[ -que enfermedades son prevenibles con esta vacuna, kos afecios post-vacuna y las posibles
complicacianss.
& Sclichar la tarjets, DNI, reflenar la tarjeta con la vacuna que se va a administrar,
Reflenar la hoja HIS: Numero de Historia Clinica, DNI, Direccion, Edad (mesaes/afios), Sexo,
Establecimianto v Sarvicio.
| En menores de 1 afio:
| Indicar & la madre gque coloque al niflo scbre la camilla & que lo cargue dejando libre la region
| dal muslo an el vasto externo, en ia cara antero tateral exierna del musho
En mayores de 1 afo:
Indicar a la madre que cologue al nifio(a) sobre la camills o que lo cargue dejando litre la
regidn del misculo deltoides del braze derecho a 2 cm dal acromion o vértice del hombro.
También la madre puede sentarse y colocar al nifio sobre sus piemas y abrazaro
| descubriendo el hombro
11 HIEEE da mancs.
12 | Colocarse los guantas limpeas descartables
Verificar la vacuna que se va a administrar (aspecta y ‘color). La vacuna de IPV (') es
13 |monodosis viene precargada, se debe retirar el aire contenido en la jeringa y debe ser
utilizada de forma inmediata. -
Realizar la ssepsia de la zona de administracian [utilizands Seolucién de clorhaxiding al
0.05%) de arriba hacia ahaju p de adentra hacia a__l'uara
Introduchr 13 aguja con un angulo de 20°, aspirar si no se evidencia sangre introducir a
vacuna lantamenta, cuando 28 encuentra sangrado sa retira la aguja y se introduce en olro
15 | punto, En menores de 1 afio en gl musio (musculo vaslo externo, en la cara antera ateral
axtarna del muslo, tercic medio) y en mayores de 1 afio an &l brazo (misculo deltoides,
| cara lateral extama, lercio suparior del brazo).
Al tarminar la administracidn de |a vacuna continuar presionando el émbolo de la jeringa
16 | hasta conseguir retrasr la aguja y presionar ligerements la zona de puncion con un aigodon

f
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™~ Tino realizar masaje sobre |a zona). También s¢ puede refirar 1a aguja @ ‘nmeadiatamsante
refraer la aguja.

Descarar &l matenal uilizado en al conteneder de desechos cortantes/punzantes ¥
matefiales biclgicos.

18 |Entregar al nifio a la madre.

15 | Retirarse los guanias

20 | Realizar higiane dé manos.

Registrar |2 cita con lapiz e indicar a la madre |a fecha de las sigulentes vacunas, antregar
ia tarjela de vacunacion

22 | Regisirar las vacunas aplicadas en la histaria clinica. )

23 | Ingresar la informacion registrada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital,

24 |5® recomienda & ka madre yio familiar permanecer en |a sala de espera los praximos 30
minuics para detectar posibles reacciones adversas inmediatas.

Desinfectar el mobillaro (mesa de trabajo, mesa de vacunacion yio sHla, termo, rifionera)
después de la stencidn de cada paclente y al finalizar el tumo.

"La vacuna de IPV, tiene 3 presentaciones. jeringa precargada de 05 mil , frasco de 0.5 m
{manadosis), frascos de 5, 10 y 20 (multidasis).

17

21

25

COMPLICACIONES (15)
» Dolor en el sitio da [a aplicacion de la vacuna.
« En muy raras ocasiones, se han comunicado raacciones alérgicas, incluyendo reacciones
anafilactoides.

'REGISTROS (16)

| Historia Clinica.

Tarjeta de vacunacian
Hoja de HIS.

Registro da actividades.
Euadeﬁ'én de regisiro.
Base de dalos del Servicio

ANEXOS (17}

ADMINISTRACION DE VACUNA IPV
Secuencia y sitios de inyeccion para la IPV
La IPV es una vacuna inyectable intramuscular. Se
administra junto con lss vacunas pentavalenta y
antineumococica: Aplique la PV y B8
antineumocacica an el mismo musle, verificando de
que exists 2,5 centimetros de separacion entre una
y otra. Después, aplique la vacuna pentavalante en
el ofro musio.
Paso 1. IPV
imusio derecho)
Paso 2: antineumocdcica
(muslo derecho, 3 2.5 em de distancia)
Pazo 3; pentavalente
{musio [zquierdo)
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“Secuencia y sitios de inyeccion para la IPV

® LalPV es una vacunainyectable intramuscular.

® Se administra junto con las vacunas pentavalents ¥ antineumocdcica;

- Aplique la IPV y b antineumocdcica en el mismo muslo, verificando de que exista 2,5
centimetros de separacién entre um y ozra.

— Después, aplique la vacuna peneavalente en el etre music,

Pazo 1 antineumccdcica Pasa 3: pentavalente
b i P, . 25 oo e lynan i) it Dymerday

. ‘Jﬁ‘.‘ o ka Sahigd

1

REFEF&EHEME BIELIOGRAFICAS (18)

Resolucion Ministerial N* B51- 2016/MINSA, aprueba la NTS N* 0B0-MINSA/OGIESP-V.04;
“Norma Técnica de Salud que establece el EHIU!I‘I'H Mamnnal:da "u"ni:unacl-ﬂm Dlspunlbi& en:
hitps:'busquedas -._-l 200, pe'no sgales/apruakbs 23l

Hna::lll.rmﬁn h’rlmst-mal N‘ T'IQ-ED!H.I‘!.IINSA apmaha la NTS N* 1414.HINSAEEJ‘I&'DGIEEF'
“Morma Técnica de Salud que establece el Esquema Naciona! de Vacunacién® , Disponible en:

bt Slparuan wf” rm .EEiE[LE'i‘.EI_lﬁ_"ILLLEﬂ.EEELHH_E}E

Resolucidn Hlnlsturia] N* 214- EﬂiﬂMJHEﬁ. ameba l& Dlmr.tl'.la Saritaria N® 93-
MINSA/2020/DGIESP: "Directiva Sanitaria que establece disposiciones y medidas para
ﬂpﬂrﬂlhrlzar las Inmuru:mrnnu en &l Perd en al mnl&ﬂn del COVID-19", Disponible en:

.ﬂ.sn::rua :fln Esnaﬁnla r:Ie Pediatria — AEF‘ fEEIIET] Eeccﬂn IV '-.-'an;ruas de la A ala Z, Capitula
33 ~ Poliomielitis. Disponible en: hitps: /vacunasaep orafdocumentos/manyalicap-33
Organizacien Mundal de la Salud OMS, Organizacidn Panamericana da la Salud {(OPS),
(2013). Module 4. Administracion de |3 Vacuna Inactivada conlira la Poliomiskilis, Disponible
en: hites:lislideplayer es/slide/ 10378474/

Directiva Sanitaria N° -133. MINSA/2021/DGIESP "Directiva Sanitaria sctuslizada para la
vacunacan contra ks COVID-18 en |2 situacion de emergencia sanimaria por la pandemia en al

Pard” Dispanible Ly
niips./icdn. www, gob pefupioads/documantfile/1 883194/ Directiva® 2 0% 20Sankara% 2 0N%C

SE0%20133-MINSA-202 1-DGIESP%20 pdf
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADM INISTRACION DE VACUNA ORAL DE POLICVIRUS

(bAPO O SABIN)
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfarmeria — Servicio
80712 2021.V. 02 de Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracion de una vacuna de virus vivo atenuado de presentacion multidosis,
sa aplica via oral y es de tipo bivalente 1 y 3 (bAPO).
[DBJETIVOS (6):

» Prevenir la poliomiglitis,

» Establacer las esiralegias de yacunacion a las personas en &l confexio da COVID-19

INDICACIONES (7): 'CONTRAINDICACIONES (B):

+ Segun el calendario se debe de aplicar la » Nifios infectados con VIH o inmunodeficiencia
primera dosis @ niflos @ los 6 meses y 2| en &l nicleo farnillar {siendo resmplazada por
refuerzos a los 18 meses y £ afos. 1PV,

» Pacientes que presentan vamitos yfo darmaas
roderadas a sevaras.

{s Afeccionas proiiferativas el efido

| #Hnforraticular, trasplantados.

« Enfermedades febriles con compromiso del

estado general.

+ Convalecencia inmediata de intervenciones

guirGrgicas (orofaringeas y digestivas)

ﬁREHHhL {9): Licenciada an Enfermeria y Técnico de Enfermeria

H.EI:URH-EIS MATERIALES

DEMOMINACION

UIPOS BIOMEDICOS (10)
Camilla

Mesa 0 escritono

Silla

Refrigeradora horizontal para vacuna (IGE LINE).
Congeladora horizontal para paquetes frics.

Mesa de preparacién de paquetes frics
Termometro digital y de alcohol.
|KST (T herma pa para Irﬂnipnl'le ¥ mnsewa:r&n de biolbgicos).
9 | Equipo de computa
STRUMENTAL (11}
Rifronera o Cubela
Tambor de acero guirdrgico
ISPOSITIVOS MEDICOS (12)

Fapnl toalla

Guantes fimpios desc artables i,lml::-c 0 ml:rlln]
qu.rlpcl de pmtw:m#n parzanal (EPP)
Mascarilla descartable para uso quinirgico cf3 fillros
Mascariblas N95

Mandilén No Estanl Descartabie

Protector Facial
Contenedor de desechos cortantes/punzantes y materales biokigicos.
Soleras

W B Pafo oe Limpleza Descartable

m'm-qd:»m.hum:E§

|

ﬂu-
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ODUCTOS | FAHIHAEELmCGB {13)

H’ DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
| 1 | Solucian de Clachexidina al 0.05% Sol

2 | Desinfectante ce Allc Nival Sol,

4 | Adrenalina 1mgimi Iny.

4 | Hidrocortisona ml:lmj Iny.

DEEGHiPGIﬂH DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° | SECUENCIA DE FASOS

Preparar &l material que s va a usar (termas y jeringas precargadas con a3 vacunas),
| slempre 8 debe da tener a la mand medicamentos ante Una reaccidn adversa inmediata,
2 | Higiene de manos

| Colocacion de Eguipos de Proteccitn Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicidn
| (Mascariila NO5 y Dascartable, Mandildn Descartable, Proteclor Facial)

! Verificar que ¢l familiar del nific porle su mascarilla correctamente y protector facial para iniclar
la atencidn
5 | Venficar que el nifia(a) no presents contraindicacicnes pars la vacunacion.
& | Descartar sintomas asociados al SARS-CoV-2,

_Sﬂﬂnrtﬂr g la madre el consentimiento verbal hacia la vecunacion, Informar sobre i@ vacuna,
T | qua en‘ermedades son prevenibles con esta vacuna, los afectos posi-vacuna y las posibles
| complicaciones

:E_ Soliciter La larjeta, DNI, rellenar [a taneta con [a vaduna que & va a administrar

 Rellenar 1a hoja HIS: Numero de Historia Clinica, DNI, Direccion, Edad (mesesiafios), Sexo,
Establecimiento y Servicla

Indicar 2 la madre que cologue al nifo sobre |2 camika o que W cargue. Previamenis
10 | azegurarse gue el bebé no haya lactade unos 30 minulos antes. En caso que & bebe lacko se
debe de esperar 30 minuios antes de apllcar la vacuna, por el riesge de regurgitacisn,

11 | Higiene de manos

2 | Colocarse los guantes limpios descartables.

Verificar la vacuna que & va & sdminlsirar (gspecto ¥ color). La vacuna de AFO &s mullicosis
su coigr varia de amanlio pahds a rosado clars,

Administrar 2 golas via oral en la pane interna de @ mejila Y gﬁﬂﬁr el frasco

3 inmediatamente después de |a administracidn,

Si el nifio regurgita parte o la totalidad de la vacuna, NO se debe administrar otra dosis,
explicar qua la absorcidn es de manera inmediata an la mucosa cral.

15

16 | Descartar el materal utilizada en e contenedor de materia'es bmﬁglm
17 | Entregar al nifo 2 la madre,

18 | Ratirarse los guanies
18 | Realizar higiene de manos.

Registrar la cita con lapiz & indicar a la madre la fecha de las siguientes vacunas, entregar la
< tarjela de vacunacion
21 | Reglstrar las vacunas aplicadas en la historia clinica. .
22 | Ingresar 13 infosmacion registrada an @l HIS a la base de datos del servicio y hospital.
| Se recomienda a la madra y/o familiar permanecer en [a sala de aspera los préximos 30
I'I'III'II.JI.EIE para dateclar posibies reacciones adversas inmediatas ]
Desinfectar & mobiliano (mesa de abajo, mesa de vacunackon y/o sila, termo, rifionera)
después da la alencidn de cada pacients y al finalizar &l lumo.

COMPLICACIONES (15) -
« En muy raras ocasiones, s& han comunicado reacciones alérgicas, Incluyende reacciones
anafilacioidas,
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| "+ Poliomielitis paralitica relacionada con la vacuna |

[REGISTROS (16)

Historia Clinica.

Tarjeta de vacunacibn,

Heja de HIS
Reqistra da acmm:fal:lﬂ

l.“;-.:a:ﬁemu da rngmw
Base de datos del servicio

ANEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA ANTIPOLIO ORAL

REFERENGIAS BIELIOGRAFICAS (18)

e e
1. Resolucien Ministerial N* 851-2016/MINSA, aprueba la NTS N° 0BO-MINSADGIESP-V.04:

*Narma Técnica de Salud que estabiece el Esquema MNacicnal de Va-::una-l:ld:n Dlspmmle B

_lq i al ~NBC-{ mlnrstarral- 1- ‘I i 14
Rasalucion Ministerial N° 719-2018/MINSA, a.pru!rba la NTS N‘ 141- MWENED'EE.’DGIEEP

'Mmmu 'racnm,a de Eaiud que establece el Esquama Nacional de Vacunacion®, I:hspnmhu an
[ I . aglegalas/aprue ban-ig-rs &1-mi NEdedi Banean

arma-tecnica-gde-regolucio inkste 5-Z2018minsa-1676519-6

Resclucikdn Ministerial N* 2'14-2DED.|'MINEA a::nruai:ua la Direcliva Sanitaria N® 83-
MINSA/ZO20/DGIESP: "Directiva Sanitaria que establate disposiciones y medidas para
operativizar las inmunizaciones en el Peni en &l contexio del COVID- 19' Disponible en:
hittps:! b pafinstitucion'minga/ngrmas-leqales/483087-214- 200 0-mins:

Asuﬂlal:ldan Espaﬂuia da Fudmra AEP, {:021} Seccidn IV Vacunas de la A ala Z, Capitulo

— I ———-——~ -~ — = e
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTC (1): ADMINISTRACION DE VAGUNA OE INFLUENZA

ESTAGIONAL
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria - Servicio
90653 2021.V, 02 de Estrategla Sanitaria

DEFINICION (5): Administracién de la vacuna que confiere inmunidad contra los serotipes
prevalenias de la infiuenza segln su circulacién estacional. Las cepas varian cada afo de acuerdo
a las recomendaciones de la Organizacion Mundia! de 1a Salud [OMS),

Es una vacuna frivalents que contiene cepas de virus fraccionado, inactivados v purficados
chtenidos en cuitives celulares de pollo. Incluye dos cepas de Influanza A (H3N2 y HIN1) y una

cepa de Influenza de tipo B. La inmunoganicidad da la vacuna se encuentra entre 70 % y 80 %. la
cual dura menos de un afio,

OBJETIVOS (8):

& Evitar Ios Cas0s graves de gripe vy sus complicaciones.

& Establecer las estrategias de vacunacion g las personas en el contexto de COVID-18
INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES (8):

Vacuna Influenza Pedigtrica:

= En nifos menores de 1 aho. administrar 2
dosis (6 meses v a los 7 mases)

= En nifios de 1 afo {1 dosis).

# En nifkos de 2 afos (7 dosés).

Vecuns Influenza adulio:

Pobiacién de 3 afics a 59 afios (1 dosis)

» Gestantes a parlir de les 20 semanas de
gestacion.

« Pudrparas.

» Adultos de B0 aflos a mas,

Parsonas con comorbiiidad (enfarmedades

¢ Parsonal de salud.

Grupes de riesgo. Comunidades nafivas,
esludiantes de clencias de la salud, miembros
de las fuerzas armadas, parsonal de la policia
nacional del Peri, Cruz Roja, Bomberos ¥
Defensa Civil,
lipertad [carceles penales), poblacién cauliva

reposo, albergues. Pablacien da distritos en
riasgo por bajas emperaturas.
La vacuna se administra 1 vaz cada afio

s Antecedenta de reaccidn alérgica severa
(anafilaxia) a dosis previa de [a vacuna o sus
companantas,

Personas con antecedente de alergia a
proteinas dal huevo.

Primer Trimestra dal embarazo.

Lactantes menoras da B meses de edad,
Enfermedad febnl aguda grawves,

COMo cardiovasculares, respiratornas |
crénicas, nrenales, diabeles, obesidad,
cancer) '

Poblacidn Privada dea su!

¥ hacinada, centros de rehabilitackon casas de |

|PERSOMAL (9): Lizenciada en Enfermerta y Técnico de Enfermeria.

RECURSOS MATERIALES

N*

DENOMINACION

EQUIPOS EIOMEDICOS {10

1 | Camilla

rl"..iésa o sscrifona

2
3 | 5ila

= -

sEmr
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| Refrigeradora herizontal para vacuna (ICE LI_[iITE]

Congeladora horizontal para paguetes frics.

Mesa de preparacion de paguetes frios

Termametro digital y de alcohol.

KST (Therma para transpana y conservacibn de biokbgicos).

Equipo de computc

5
6
[
8
)
IN

STRUMENTAL (11)

|

Rifionera o Cubeta

Tambor de acero quirlrgico

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

' Papel toalla

Guantes impios descartables (ktex o nitrile)

!
2
1
2
3

Equipo de proteccién personal (EPP):

Mascarilla descartable para uso quinirgico of3 fitros
| Mascarilias N85

| Mandilén No Esténi Descariable

Protector Facial

Jeringa descartable de 1cc con aguja 25G x 17,

Toruncas de Algodén estériles

Contenedor da desechos cortantes/punzantes y materiales biologicos.

=|| | th &=

Soleras

'Pafto de Limpieza Descartabie

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13

Ml

DENOMINACION TFORMA FARMACEUTICA

Soluclén de Clorhexiding al 0.05% S,

2

Desinfectante de Alto Nivel Sal.

3

Gel Antibactartal. Gel Top.

4

Adranaling 1mg/mi Iny.

L

5

Hidrocortisona 100mg ny.

DESCRIPCION DEL P ROCEDIMIENTO (14}
N° | SECUENCIA DE PASOS

1

2

Praparar &l matarial que se va a usar [tarmas, algeddn, alcahal y las jeringas para administrar
las vacunas), siempre sa deba de tener a la mano medicamentos ante una reaccion advarsa
inmediata.

| Higiena de manas o

Colocacion e Equipos de Froleccion Persenal (EPP), de acuerdo al grada de Exposicion |
(Mascarilla N35 y Descartable, Mandion Descartable, Protecior Facial).

\ieriTicar que el familiar del nino porie su mascarila cofrectamente y protector facial para iniciar
la atencidn.

Verficar que el nifio(a) no presente contraindicaciones para la vacunackn,

Dascariar srnm_rr_r_l_a_;_asucladm al SARS-CoV-2.

Solicitar @ la madre el consentimiento verbal hacka la vacunacion. Informar sobre | vacuna,
nue enfermedades son preveniples con esla vacund, los efectos posi-vacuna y las posibles
complicacianes.

"Soliciar Ia tarjeta, DMI, rellenar ia tarjeta con la vacuna que se va a admintstrar.

Rellanar Ia hoja HIS: Nurmers de Historia Clinica, DN, Direccién, Edad (meses/afios), Sexd,
Establecimiento y Servicio

‘En menores de 1 afio:

. |10 | Indicar a la madre que cologue al nifc sobre Ia camilia o que lo cargue dejando libre [ region

del musio en el vasto extamno, én la cara aniers lateral externa del muslo.

= e — = Fa——
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| En mayores de 1 afo:
Indicar & ia madre que coloque al nificla) sobre la camilla o que ko cargue dejando libre la
region de! muscuio delloides del brazo derecho a 2 cm del acromicn o vérice dal hombro,
También 2 madre puece seniarse y colocar al nifo sobre sUS piemras y abrazano
dascubriendo el hombro,
En adultos y grupos de riesgo
Solicitar al pacients que se sienta y se descubra el hombro (e administra en la parte superiar
de |a cara lateral externa del brazo region deffoides).
11 | Higiene de mancs.
12 | Colocarse los guantes limplos descartables.
13 | Vertficar la vacuna que 5@ va a administrar {aspecto y color). La vacuna de Influenza tiene
presantacion monodosis y multidosis,
ﬁurgm la vacuna da influenza de acuerdo a la adad:
14 | Nifios de 8 meses a 2 afos: la dosis es de 0.25m|
En nifios mayores de 3 afos y adultos: la doss es de 0 5mi
Reaiizar la asapsia de la zona de administracidn (utilizando Solucion de clorhexiding 8l 0.05%)
de arriba hacie abajo o de adentro hacie afuera
Introducir |8 aguja son un angulbo de 30°, aspirar si no s& evidencia sangre introducir la vacuna
lentamenta, cuando se ancuenira sangrado se retira |a aguja y se introduce en otro punto, En
16 | menores de 1 afio en el muslo {mdsculo vasto extemnic, en la cara antero lateral externa del
muska, tarcio medio) ¥y en mayores de 1 afo v adultos an &l brazo (misculs deltoldes, cara
kateral externa, tercio supenar ded brazo).
Al terminar la administracion de la vacuna continuar presionando el émbolo de la jeringa hasta
consaguir retraer a aguja y presionar ligeramente [a zona de puncidn con un glgoddn (no
raalizar masaje sobre 12 zona). También s puede refirar |2 aguja e inmadistamente retrzer la
aguja
Descartar el materal utiizado en el contenedor de desechos cortantes/punzantes y materales
biolagicos.
1% | Entregar al nifio a ia madre. Indicar ala paciente gue se cubra &l braza
20 F.-i:hmrse los guantes
1 | Realizar higiane de mancs

Registrar 1a cita con [Apz € indicar 8 la madre/paciente la fecha de las siguientas vacunas,

- entregar la tarjeta de vacunacin.

16

18

23 | Registrar las vacunas apiicadas en la historia clinica. =
24 | Ingresar |a informacion registrada en el HIS a la basa de datos del servicio y hospital.

i - | Se recomienda a ta madre/paciente permanecer en a sala de aspera los proximos 30 minutos
para detectar posidles reaccignes adversas inmedatas,
{ | Desinfectar &f mobiliaro {mesa de trabajo, mesa de vacunacion yio sifla, termo, nfionera)
| despugs da ia atencitn de cada paciente y al finadizer el furno.

COMPLICACIONES (15)
» Sindrome de Guillain-Barré.
(= Anafilaxia.

REGISTROS (16)

Histaria Clinica.
Tarjeta de vacunacitn

Hoja de HIS.

Hﬂmlm de a-:lmdadu

LR O Cuademo de reqistro.
VB Q'% ‘Base de dalcs del servicio

Menual dé Guias de Procedimientos Asistenciales de¢ Tnfermeria

i Pt 37
Servicio de Tstrategias Sanitarias



ppng | Ministerio de | ; Sl mpepartamento dai -—'-cmrlnﬂr il

soalimd | i LEME e y b nfsrdraeia |.k!'.-lr-.1ll!|- |-l-"'—"ﬁ=ﬂ|'=

ANEXOS {17)

ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA LA INFLUENZA

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18}
1. Resolucidn Minlsterial N® 851- I01BMAINSA, eprueba la NTS N° OBO-MINSA/DGIESP-V 04 |
Mnrma Tacnma de Salud que eamhlm gl Esquam-a Hamanal da *Ja-:unwﬂn Dnspnmma 8m;

2 Resolucion S Hitorial N THG.201BMMINGA, sprssbn lx NTS I"-I‘ 1 41-MINSAZ018/DGIESP:
‘Worma Técnica de Salud que astablece el Esquema Nacional de Vacunasidn®, Disponible en:

%&W@W&M

3 Fle-sr.:lu—: &n M:n mral H* 214- IDEEMINEA Hprueba ] Dlrem-va Sanitaria W 53-
MINSAZ020/DGIESP. "Direciiva Sanitaria que establece dispasiciones y medidas para
operativizar las lnrrmmta::mu en & Perd en el contexto del COVID-19", Disponible &n
hitoes el ok pedinstifucion minsanomas Alesiddalk 14-2020-minss

4. Asociacion Espafola de Pediatria - AEP, [Eﬂ.‘-':'l} Em:ﬁn IV Wacunas de la A a la Z, Capitulo
28 - Gripe. Disponible en: hitpsJivacunasaep orafdocumentos/manual’cap- =26

5 Directiva Senitaria N* =133, MINSAZ021/DGIESP "Direcliva Sanitaria aclualizada para |a
vacunaclén contra s COVID-18 en |a situacion de emergencia sanitaria por |a pandemia en el
Peri®. Dlsmmlﬂe i

= = = o —
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FICHA DE PROCEDIMIEMTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1) ADMINISTRAGION DE VACUNA SARAMPION,
PAPERAS, RUBEQLA [SPR)
CODIGO (2) : VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio de
|0TOT 2021V, 02 Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administrackon de una vacuna gue protege contra la infeccién por kos virus
causales del sarampian, parotiditis (paperas) y rubsota.
Esta vacuna es preparada en cepas vivas atenuadas dal virus de sarampidn Edmonston-Zagreb,
virus de la paratiditis Leningrad-Zagreb (L-Z) cultivado en embridn de pollo y virus da [a rubacla
Wistar RA 2773, cultivado en células diploides humanas,
OBJETIVOS (6): -
» Prevenir enfermedades como Sarampitn, Rubeola y Parotidits
« Establecer las estrategias de vecunaciin a |1as personas en el contexto de COVID-19
INDICACIONES (T): | CONTRAINDICACIONES (8):
» Ennifios de 12 mases y 18 meses deedad | « Resccidn alérgica severs (ansfilaxial 3 una
» Puade sdrministrarse én nifios y adolescentes |  0OSIS previa de [a vacuna,

gagun contexto de riesgo epidemioldgico dal | « Reaccidn a los componantes de |la vacuna

pals v de acuerdo a ia normativa Intermacional | (hueevo, gelating, Neomicina)

(Centro para &l control ¥ la Prevencidn de |« Inmunodeficiencia grave.

Enfermedades/CDC) Atlanta USA « En los primeros tres meseas de gestacion,

| PERSONAL (B): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfermerla |

RECURSOS MATERIALES

N | DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

Camilla

Meza o sscritoro

i.lla

Rafrigaradora horizontal para vacung (ICE LINE).

Congeladora horizontal para paquetes frios.

Masa da pmparadé:'n de paquetes frics

Termémetro digital y de alcohal.

KST (Therma para iransporie y consen/acion de bioldgicos).
Equipo da computs

i

| b0 0| | R R | L R e

STRUMENTAL (11)
1 [Rifionera o Cubsta
"2 |Tamber de acero quirdrgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Papel toalla

2 | Guanies implos descartables (latex o nitrilo)
3 | Equipo da proleccion parsonal (EFF);
Mascarilla descariable para uso quirdrgico o3 filtros
| Mascarilias NS5
Manditin Ma Esténl Descartabie
t Protector Facial . N
|4 |Jeringa descariable de 1cc con aguja 250G x 5/8°.
| Jeringa para diluirde 3cc o S ee
Torundas de Algodsn estériles

Contenedor de desechos corantes/punzantes y materiales bioldgicos.
'Soleras
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8 |Pafic da Limpleza Descartable |

PRODLUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N° | DENOMINACION FORMA
| | FARMACEUTICA
1 | Solucion de Clorhexidina al 0.05% Sol.
2 | Desinfectante de Altc Nivel Sol,
3 | Gel Antibacterial Gel Top.
4 | Adrenalina 1mg/ml Iny.
|5 |Hidrocestisona 100mg_ Iny.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N*

SECUENCIA DE PASOS

Preparar el material que se va a usar (termas, algodon, alcohol y kas jeringas para administrar
las vacunas), slempre se debe de lener a la mano medicamentcs ante una reaccion adversa
inmediala

B3

Higiene de manos.

LE]

Colocacion de EEUII:H:E de Proteccion Personal (EPP), de acuerdo al grade de axposician
{Mascarilla N35 y Descartable, Mandiltn Descartable, Protector Facial)

e e,
Verificar que el familiar del nifio porte su mascarilla cormectamenta y protector fackal para iniciar
|a atencidn.

Varificar que el nifio(a) no presente contraindicaciones para la vacunacidn.

| tn

“Descartar sintcmas asociades al SARS-CoV-2. :
Solicitar a la madre el consentimienio verbal hacia ia vacunaclan, Informar schre la vacuna,
gue enfermedades son prevenibles con esla vacuna, los efectos post-vacuna y las posibies

| complicacionas.

| Solicitar la tarjeta, DN, relienar |a tarjata con la vacuna que se va a administrar.

10

Rellenar Ia hoja HIS: Numero de Historia Clinica, DN, Direccién, Edad (meses/afios). Sexo,

L Establecimisnto y Servicio.

| Establecimeento y wenmcio. ]
Indicar a Ia madre gue cologue al nifiofa) sobre la camilla o que lo cargue dajando libre ia
| region del misculo deltoides del brazo deracha a 2 cm del acromion o vénice del hombro

Tambign la madre puede sentarse y colocar al nific scbre sus piafnas y abrazaro
descubriendo &l homoro,

11

Higiena ce manos.

12 | Colocarse los guantes limpios descartables.

13

tes limpios descaraowes. 0 e ]
Verificar la vacuna gue se va a adminstrar (aspecto y color. La vacuna de SPR tiene
| presentacidn monadosis (uso inmediato) y multidosls (les frascos gaben da usarse sclo B
 horas). En ambaos casos kg vacuna dabe de reconstituirse ulilizar la jeringa para diluir, varificar
gl diluyente corresponda a la presenlacion @ usar.

14 | Cargar la vacuna de SPR, la dosis &3 de 0.5mi con la jeringa con aguja retracti de 25G x S/8°

13

Realizar Ia asepsia de la zona de administracion {utilizando Solucién de clorhexidina al 0.05%)
de arriba hacia abajo o de adentro hacia afuers

Inroducit 1a aguja con un anguio de 45 (Subcutanea), aspirar si no se evidencia sangre

16 | introducir 1a vacuna lentaments, cuando se encuentra sangrado se ratira la aguja y se

infroduce an olro punio.

17

Al lorminar |2 adminisiracion de 1a vacuna continuar presionando ef émbolo de la jeringa hasta
consegulr retraer |8 aguja y presionar ligeraments la zona de puncidn con un akgedon (no
realizar masaje scbre la zona). Tambien se puede retirar la agujs e inmediatamente retraer la
aguja.

18

Descartar el matenal utilizado en el contenedor de desechos cortantes/punzantes y materiales
biolagicns

19 | Entregar al nifio & la madre. Indicar a la paciente oue se cubra el brazo

— e e
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20 [Retirarse Ics guantes
21 | Realizar higiane de g mancs.
= Registrar ia cita con ldpiz & indicar a [a madre’paciente la fecha de lag sigulsntes vacunas,
" | entregar la larjeta de vacunacion.
23 | Registrar las vacunas aplicadas en |a historia clinica.
24 | Ingresar la informacion registrada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital

5 | Se recomianda a la madra/pacients permanacer en |a sala de espera Ios proximos 30 minutos
| para detectar posibles reacciones adversas inmediatas.

Desinfectar el mcbilianc (mesa de trabajo, mesa de vacunacien yio siila, lermo, rionera)
después de ia atancidn de cada paciente v al fingkzar el lumo.

COMPLICACIONES (15)

Usuaimenie entre los 7 y 14 dias;

= Alza térmica, exantema, tos, corza, conjuntivitis, manchas de Koplik, Purpura trombocilopénica
(rara vaz)] del componente anti sarampién

» El componenie antirdbedlico genara fisbre, exantema, ademas linfoadenopalias v artralgias an
menos de 0 5% de los cazos

= Ei componenie antiparotidico puede producir en muy raras ocasiones (mencs del 0.1%) fiebre,
hiperirofia parotidea, enfre el dia 7 y 21 post vacunacidn

'REGISTROS (18}
Histaoria Clinica

| Tarjata de vacunacion.

(Hoja da HIS

I Fteglal.rn de actividades.

Cuadernc de regisira.

Base de dalos del senvicio

ANEXOS (17) |
ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA SARAMPION, RUBEOLA Y PAPERAS

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)
1. Resclucien Ministenial N' 651-2016/MINSA, apruebe I8 NTS N° DBO-MINSADGIESP-Y.04
Hnrma Técnice de Saluz:l qua establece el Esql.htn'ra Macional de memr Elhpunnhm 2n;

2 ﬂesnluc-:m Mm*ﬂanal H‘ ?*EI ZD'IEMINE#. apmﬂba Ia P-ITE N* 141#IHEA§HTEMGIE&P
“Norma Técnica de Salud que establece e Esquema Macional de Vacunacide®, Disponible en
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Hasn{umn MmEﬂnﬂaI N*® 214 !EEWINEA.. apﬂ.mhn la umﬂm Sarnitaria N° 83-
MINSAZ020/DGIESP: "Directiva Sanitaria que establece disposiciones y medidas para
operativizar las Mmunmamnas gn el Perl en el -:anmartn del COVID- 19‘ Disponible en:

Asncladﬁn Es-paﬁl:-la ﬁe Faduar.rla - AEF‘ {EﬂE'I] Eiac:ibn 3") "-.l'acunas de Ia Aa la Z, Capitulo

a7 = Sarampion. Disponible en: hitps:vacunasaen oraidocumentos/manualicap-37

. Asociacitn Espafiola de Pediatria — AEP, {2021). Seccién IV Vacunascela A a la £, Capitulo
32 - Parotiditis. Disponible en: hiipsivacunasas " E

. Asociacidn Espafiola de Pediatria - AEP, {2EE1} Emnhn !"u”u"al:una:. da Iem a 1a Z, Capitulo

38 - Rubacla. Disponible en: hitps./hvacuna .

Directiva Sanitaria N* -133. MJHEA.'EEIE‘I'DGIEEP “Directiva Sanliarla aa:l.uulu.ada para la

vacunacitn contra ka COVID-1% en la situacion da emergencia sanitaria por la pandemia en el

Dmpunlhla- BN
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- FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTEMNCIAL
| NOMBERE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA PARA LA VARICELA i

PFERU Flimsisterins de Departamenkc i il o

! Sludd Emfcmmerin

E\'.l.'ilr" 1AL Sariitarnas

CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria - Servicio
80716 2021.V.01 de Estrategia Senitaria

DEFINICION (5): Administracion de una preparacidn lioflizada de la cepa viva atenuada de la

varicela (cepa OKA) producida en cultives de células dipicides humanas.

OBJETIVOS (6):
« Prevenir enfermedades comao la Varicela

[INDICACIOMES (T}):
= Administrar 1 dosis a partir de los 12 meses
hasta los 2 afos 11 meses y 28 dias

Vacunacidn post exposicion y confrol de
brote;

¢+ En hospliales con casos de varicela se

apiicara la vacuna a todos ios suscepiibles,
comprendidos entre los 8 meses a 5 afos 11

« Eslablecer s esiralegias de vacunacion a las personas en el contexto de COVID-18,
| CONTRAINDICACIONES (3):

Antecedenies de hipersensibiidad =
cualguier companente de [a vacuna
Individuos que estén recibiendo tratamiento
inmungsupresor (incluides dosis afas de
coricosterofdes)

Inmunodeficienca.

Tuberculgsis actva no iratada, cualquier

meses y 28 dias de edad.
« También s& vacunarda @& |as personas e
inmunocompelentes susceptibles (pacientes,
acompafantes y personal de salud) hasta las
72 horas después del contacto con el caso
= El manejo sera Igual en poolaciones caubivas
(albergues, cunas, |ardin, guarderias),

enfermedad que presente fisbre =38.5°C.
Embarazo.

| PERSONAL (8): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfarmeria. ]

RECURSDS MATERIALES
[

EQUIP _u_s BIOMEDICOS (10)
¥ l_:am-lla

DENOMINACION

Mesa o escrilorio
Silla
Relngeradora herizontal para vacuna (ICE LINE),
Congeladora harizontal para paguetes frios
Masa da preparacion de pagquetes frios
| Termdmatro digital y de alcobol

| KST (Therma para transporte y consenvacion de biclogicos)
"8 | Equipo de computo
INSTRUMENTAL (11)
1 |Rifonera o Cubeta
2 | Tambor de acero quirdrgico

| DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Pape! oaila ) -

2 | Guares mpios descartables (latex o nirilo)
3 | Equipo de proleccion personal (EPP):
Mascarilla descariable para uso quirdrgice o3 filiros
Mascarillas N85

Mandiddn No Esiéril Descarlable

Protector Facial

Jeringa descartable de 1cc con aguja 256 x 5/6°

T
3
“

g
8
[}
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FERL]

Jeringa para diluir de 3cc 0 5 ¢

5 | Torundas de Aigoddn estériles
|8 _| Contenedor de desechos cortantes/punzantas y malenales biolagicos,
T | Soleras .
] ! Pafio de Limpieza Descartable
| PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13}
N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Soluckdn de Clorhexidina al 0.05% Sol
2 | Desinfectante de Alto Nivel B Sol, ]
3 |Gl Antibacterial. Gel Top
4 |Adrenalina 1mg/m| Oy, B
5 | Hidrocortisona 100mg Iny.
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N® IEE:IJEH{:M DE PASOS o
Preparar el materal que se va a usar (termas, algodén, alconol y las jeringas para
1 | administrar lgs vacunas), siempre se debe de tener a la mano medicamenics anie una
| reaccion adversa inmediata.
| 2 |Higiena de manos.
3 Colocacitn de Equipos de Proteccion Persanal (EPP), de acuerdo al grado de exposicién
| (Mascarila N85 y Descartable, Mandikin Descartable, Protecior Facial).
4 Verficar que el famikar del nifio porte su mascarifa comectameants y protector facial para
iniciar la atencion.
§ | Verificar que & nifinla) no presents contraindicaciones para [a vacunacion
B | Descartar sintomas esociados 2l SARS-CoV-2. )
Soliciiar 3 la madre el consenfimientn veroal hacia 1a vacunacién. Informar scbre la vacuna,
7 | que enfermedades son prévenibles con esla vacuna, los efectos post-vacuna y las posibles
complcacionas.
Verificar en 8l carmet de vacunacion y a SU vez preguntar si el paciente recibio alguna vacuna
8 | vivo atenuado durante los 30 dias previos a la vacunecion, en paso de haber recibido alguna
vacuna, ka vacunacion debe de poslergarse por 1 mes
9 | Solicitar |a tarjeta, DNI, reflenar |a larjeta con ia vacuna que se va a administrar
10 Rellenar la hoja HIS: Numero de Historia Clinica, DN, Direccian, Edad (mesasafos), Sexo,
Establecimiento y Servicio.
indicar a la madre que cologue al nifiofa) sobre la camilla o que o cargue dejando fibra la
? regidn del misculo deltoides del brazo derecha a 2 em del acromion ¢ vérlice del hombro
Tampién |a madre puede sentarse y colocar al nifo sobre sus piemas y abrazario
descubriendo &l hombro
12 | Higiene de mancs.
13 | Colocarse los guantes limpios descartables.
Varificar la vacuna que se va a administrar (aspecio ¥ calory, La vacuna de Vanceia lene
14 | presentacion monodosls (uso inmediata). En ambes casos la vacuna debe de reconstituinss
utilizar la jeringa para diluir.
15 | chrgar [a vacuna de varicela, 13 dosis es de 0.5ml con la jeringa con aguja retractil de 25G
| y 58"
P Fealizar [ asepsia de la zona de adminstracion (utiizando Selucidén de clorhexidina &f
0.05%) de amiba hacia abajo o de adanira hacia afuera, -
Introducir la aguja con un angulo de 45° (Subcutanea). aspirar si no se evidencia sangre
17 |introducir la vacuna lentamente, cuando se encuenira sangrado se retira la aguja y se
intraduce en olro punta.

y - — s
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[ Al tarminar (@ agminsiracion e i3 vacuna continuar presionando e dmboio de o foringa
- | f:aa:a conseguir refraer la aguja v presionar ligeramentie la zona de puncidn con un algodan
|no realizar masaje sobre B zona), Tambeén se puede retirar la aguja e inmediataments
retraer |8 aguja.
Descartar &l malerial utilizade en el contenedor de desechos corantes/punzantes y
materales bioldgicos.
20 | Eniregar al nifko a la madre, Indicar a la paciente que se cubra el brazo
121 |Refirarse los guantes
22| Realiar higien de mancs.
73 | Registrar la cha con lapiz & indicar a la madme'paciania la fecha de las siguienias vacunas,
entregar la larjata da vacunacion.
24 |Registrar las vacunas aplicadas en la histonia clinica.
25 Ingresar la informacidn mg':wada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital.
o5 Se recomienda a la madra/pacients permanecer an |a saka de espera los prdximos 30
mirutos para detectar posibles reacciones adversas inmediatas
| Desinfectar &l mobiliaric (mesa de irabaje, mesa de vacunacion yio sida, termo, riftcnera)
| después de i stendidn de cada pacienta ¥ E_'._‘I.I"la‘!IIE'." al .

13

27

COMPLICACIONES (15)
« Dolor en |a zona de aplicacién, enrgjecimiento, edema.
» Las reacciones sistémicas, s& puaden manifestar a padir dal 5° dia a 30 dias postariores de la
vacunacién, cursan con [mitablidad, alza rmica mayor & 37.7'C. reaccldn cutinea,
somnolencia, pérdida de apeiio,

REGISTROS (16)
Historia Clinica.
Tarjela de vacunacisn
'Hoja de HIS
'Registo de actividades
Cuaderno de registra
Base de calos del Lervicio

ANEXOS (17)
ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA VARICELA
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18) 5
1 Resolucitn Ministerial N® 718-2018/MINSA, aprueba la NTS N® 141-MINSA201B/DGIESPE:
Hnrma TEnnic-a I:Ia Ealud que nstah}am al Esquamn Macionat H"'J'ar:ma-:lbn Dmpﬁml:h BN

2 leumn Mumstﬂﬂal N* 214 EUEUFMJHEA .apmeba I Dlm:!wa Sanitaria N* 83-

MINSA2020/DGIESP: “Directiva Sanitaria que establece disposiciones y medidas para

npem’umaf las Jnmunlzaulnnes en el Penl &n &l wn'tert-n del COVID-18", Disponible en:
7.2 14-2020-minsa

41— Varcela. Disponible en: hilps 30 5
4. Directiva Sanitaria N* -133. MIME&EMHDGI-EEF I:Ihwl.tw Eurdi.m‘h mmua para la
vacunaciin contra la COVID-19 en la situscién de emergencia sanitaria por 'a pandemia an EI
Pard’. Disponiole
MM&MMMMMM
2%B80%20133-MINSA-2021-DGIESP %20, pdf
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMERE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA ANTIAMARILICA (AMA]

CODIGO (2): VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfarmeria — Servicio
80717 2021.v. 02 | d& Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracion de una vacuna esta consituida por virus de ia fisbre amariia de

Iz cepa 17 D-204 cultivada en huevos de galling cuyos virus han sido debilitados para que no

produzcan la enfermedad. La vacuna conflers proteccidn contra la infeccidn por los virus
causantes de [a fiebre amarilia

OBJETIVOS (8):
» Proteger contra fa infeccidn por el virus causante de la fiebre amarilla.
» Eslablecer las estrategias de vacunacitn a las personas en &l contexto de COVID-19

INDICACIONES (7): 'CONTRAINDICACIONES (8):
» Ennifios de 15 meses de edad. = Menores de 12 meses y mayores de 60 afios.
¢ Ded afios a 59 afos de edad, gue acredite no P Hiparsensibilidad al huevo, protelnas de pallo
haber recibido vacuna. | B cualgulera de los componentes de la
» Pobiacion que vive &n regiones endemicas y | vacuna
EXpUISOras O 8N pRrLOnas que Vviajen a zonas | Inmunosuprasin antecedenies de

endémicas de fiebre amarilla, que no puedan | afecciones de la glandula Timo o que s e ha

mestrar evidencla de haber sido vacunades, |  exiirpado el Timo por alguna disfuncitn,

deberén vacunarse con un margen de 10 dias |« Gestantes o madres en periodo de lactancia

antes de vialar. (primeros B meses de lactancia), salvo
s La duracidn da la prolescidn de una dosis es | prescripoibn médica.

de por vida, no 5 necesaro revasunar, |

PERSOMAL (9): Licencada an Enfermearia v Tecnico de Enfermeria.

RECURSOS MATERIALES

N* | DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10}

| CamiBa

2 ME:EH 0 escribong

| Rafrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).

| Congedadora harizontal para paquetes frios.

Meza de preparacidn de paguetes frios

Termomelro digital y de alechal.

Equipo ge computo

3 |3
4
5
]
7
& |KST (Therma para transporte y conservacion de bioldgcos)
B
INS

TRUMENTAL (11)

Rifionera o Cubeta

Tambor de acero quirdrgico

1
2
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

Papel toalla

1
2 | Guantes impios ﬁe;cartahlu: {latex o nitrilo)
3 | Equipo-de prolaccidn pumnal (ERP):

Mascarilla descartable para uso quirGrgico o3 filtros
Mascarillas N85

Mandiidn Mo Estérnil Descarable

Protector Facial

—

4 | Jeringa descariable de Tcc con aguja 256G x 5/,
Jefinga para diluir de 3gc 05 co

| Torundas de Algodan Eﬁt&ﬂhﬂ
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# | Contenedor de desechos cortantes/punzantes y materiales bioldgicos.
7 | Soleras B e
8 |Pafo de Limpiaza Descartabla
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° | DENOMINACION il "FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucién de Clerhexidina al 0.05% Sol.
2 | Desinfectante de Alto Nivel Sol.
3 |Gel Antibacterial. Gel Top
4 |Adrenalina Tmg/m! i Iny.
5 | Hidrocortisona 100mg | Iny,

DESCRIPCION DEL PROGEDIMIENTO (14)

N° | SECUENCIA DE PASOS

Preparar e material que s& va a usar (termas, aigodon, alcohol ¥ las jeringas para

1 | administrar las vacunas), siempre se debe de taner a la mano medicamentos anle una

| reacciin adversa inmediata.

7 | Higiene de mancs.

5 |Colocacion de Equipos de Proteccian Personal (EPF), de acuerdo al grado de exposicHn
(Mascarilia N95 y Descartable, Mandildn Descartable, Protector Facial).

4 | Verificar que ol familiar del rifio porte su mascarila comectamente y protector facial para
inickar la atendicn,

5 | Verificar gue &l nifto{a) no presents contraindicaciones para l& vacunacidn,

§ | Descariar sintomas asociados al SARS-CoV-2.

"Solichar a la madre/pacients &l consentimiento verbal hacia la vacunacién. Informar sobra

7 |ia vacuna, que enfermedades son prevenibles con esta vacuna, los efectos post-vacuna y
las posibles compiicaciones.
Verificar en el carnet de vacunacién y a su vez preguntar si &l pacienta recibid alguna

& |vacuna vivo atenuado durante los 30 dias previos a la vacunacion, en caso de haber
recibide alguna vacuna, ka vacunacion debe de posiergarse par 1 mes, |

5 | Sclicitar la tarjeta, DN, rellenar |a tarjeta con [a vacuna que se va a adminisirar.

10 Reflenar la hoja HIS: Numero de Hisloria Climica, DNI, Direccién, Edad (afos), Sexo,
Establecimianio y Senvicio,
indicar a la madre que cologue al nifo{a) sobre la camila o que lo cargue dejando libre la
regitn del misculc deltoides del brazo derecho a 2 sm del acromion o vértice dal homoro,

11 |También la madre puede sentarse y colocar al nific sobre sus piemas y abrazario
desgcubriendo o hombro,
En adultos solicitar que se descubran el brazo menos dorminanie

12 |Higiena de manos N

13 | Colocarse los guanies limpéos descariables.

= Verificar |3 vacuna que se va a aoministrar (aspecio y color). La vacuna de Antiamariica
{AMA) tiene presentacion multidosis (6 horas de usc), la cual debe de reconstituirse.

18 I::asrgar la vacuna de AMA, Ja dosis es de 0.5ml con la jeringa con aguja retractil de 256G x
5/8"

i6 Realizar Ia azepsia de la zona de administracion (utilizando Solucion de clorhexding al
0.05%) de arriba hacla abajo o de adaniro hacia afuera
Introducir k2 agu@ con un angulo de 45° (Subculanea). aspirar 51 no &8 evidencia sangne

17 | introducir la vacuna lentamente, cuando sa& encuentra sangrado se relira la aguja y se
imtroducea an otro punto.

18 Al terminar fa agminisiracian de la vacuna continuar presionando el émbolo da la jeringa

hasta consequir retraer la aguja ¥ presionar ligeramente ka zona de puncidn con un algoddn

- - o rEr——
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| (no realizar masaje sobre la zona). También se puede refirer la aguje & inmediatamanta

=

15 |Descartar l material utilzado en sl conlenedor de desechos cortanles/punzantas v
maieriales Dioldgicos.
20 | Entregar al nific a la madre. Indicar a |a paciente gue se cubra el brazo
21 | Relirarse los guanies
22 | Reslizar higiene de manos
| Reqgistrar la cita con [&piz @ indicar a fa madra/pacienta ia facha de las siguisntes vacunas,
4 | antregar la tarjma di vacunacion.
24 | Reglstrar 1as vacunas aph:.;u:lm. en 1a historia clinica
25 |Ingresar la informacion registrada en el HIS a a base de dalos del servicio y hospial.
28 15& recomianda a la m&dl‘ﬂ:’pﬂdﬂﬂtﬂ permanecer en la sala de espera los proximos 30
|  minutos para detectar posibées reaccionss adversas inmediatas.
Desinfectar @ mobiiario [mesa de trabajo, mesa de vacunacién ylo silla, terma. rifionera)
despuds de la atencién de cada pacianta y al finalizar e! lumno

| 27

-E_'FIIIIFLIEAEI{JHEE (15}
+ Reacciones locales: Dolor, entema, edema @ induracidn en el sitic de aplu:m:mn
+ Reacciones sistémicas: cefsleas, mialgias, malestar. Reacciones adversas severas son
exiremadamenta raras e hen dascrito 3 tipos de reacciones Serias reaccion de
hipersensibiidad  (anafilaxia), enfermedad neurclrdpica (encefaliis) Yy enfarmedad
visceratrépica. La incidencia de eslos efectos s méas alta en los mayores da B0 afies, en razén
a elio no se recomienda se VACUNACIGN

—

'REGISTROS (16)
Historia Glinica.
(Tarjeta de vacunacion
 Haoja dﬂ HIS.

GIJT:II:I-El‘I'IG e rﬂgl_!m'u
Ease de datos del samcm

ANEXOS (17)

.lDHIHIETHAEH:JH DE' 'lul'Al.".UHA CONTRA FIEBH.E AH#-HILLA

REFEREHI'.:IAE BIBLIOGRAFICAS (18)
[ Resolucien Ministerial N° 651-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 080-MINSA/DGIESP-V.04:
'H:::rma Técnica de Salud que asmhm el Ea-u_uema Nacional :la‘uracuna:rﬁn Disponible an:

ﬂ]ﬁb_ﬂ:ﬂ? .- ewmaaﬁa-: resglucion-ministar JrH:l—Euﬁ 1422'5"’-1-j1'
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2. Resolucion l.lmuulnrlal N* T18-2018/MINSA, anmuha la NTS N° [ 141-MINSA/201B/DGIESP: |
Mu;uma Técnica de Salud qua establece & Esquafm Macional de Uacmaclﬁn Dls»pmlbla en;

i Res:uluck:ln H'Ilnml_aﬂm W* 214 E'I:IED.HIN S.i. apuuebca Ia Die'aclhra Sanitaria N* 93-
MINSA/2020/DGIESP: “Directiva Sanitaria gue eslablece disposiciones y medidas para
operativizar las Inmunizaciones en el Perd en el contexic del COVID-12", Disponible an:

LS e GOD . DE cioniminsa/noomas-legales’483087-214-2020-MINSH

4. Asociacién Espafiola ﬂa Padiatria = AEP, (2021). Sa:mﬁn I"-""u"ﬂl:unﬂﬁ- dalafala E, Eapmllu
24 — Fisbra Amarilia. Disponible en: hitps:iiyas I ! :

5. Directiva Sanitaria N* -133. MINMMiMGIESF 'umnﬂu Ennrtma a::tunﬂzadn para la
\ra:unann:m conira la COVID-18 &n |a situacidn de emergancia sanitaria por la pandemia en al
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA OPT
CODIGO (2): VERSION (3): [DEPARTAMENTO (4): Enfermeria -
80701 2021.v. 02 | Servicio de Estrategia Sanilaria
'DEFINICION {5): Administracidn de una vacuna constituida por una mezcla de toxalde tetanics,
difiérico y vacuna de células muertas o inactivadas de la bacteria Bordetelia peviussis. Los toxoides
de difteria v télanos se oblienen de culiivas de Corynebactierium diptherae v Clostridivm tefani
respectivamente por inactivacidn con formaldehido v purficacidn. El componente de suspansidn
de perussis se cbtiene ge cullives ce Borgelslla perussis tras inactivacion y purificacion.
OBJETIVOS (B):
» Proteger a ia poblacion de contraer enfermedcades conira s agenies causales de diftaria,
tétanos y pertusis o tos convulsiva,
« Establecer las estrategias de vacunacién a las personas en el contexio de COVID-19,
[INDICACIONES (T): CONTRAINDICACIONES (8):
s Sz administra como refuerzo en las niflas o |» Anafilaxis cualquier componente de la
nifios a los 18 meses v a los & afos, 11| vatuna
meses, 28 dias « Encefalopalia en log primenas skete dias post
» En la alerta de Epidemiclogia 25-2020 (AE-| vacunacion.
025-2020) que aplica para los distrilos
priorizados: Cercado de Lima. La Victoria, El
Agustino, San Luis, donde sa indica
Completar con refuerzos de la vacuna DPT &
los manoras da 7 afos (si tuviera el calendario
da vacunas incomplatas)

Departemento de CEreic ey ol

E rola fives i Estrateglas Sannl i bas

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnica de Enfermeria. |

RECURSOS MATERIALES
N | DENOMINACION
EQUIPOS BIBHEDIEUE {10)
I E:ar‘ull:a
]_I':Hm 0 ascrilorio
| Silla
| Refrigeradora herizontal para vacuna (ICE LINE),
Icangeladnm harizontal para pagquetes frios.
Masa de oreparacitn de paquetes frios
| Termémetro digital y de sicohol.
KST (Therma para transparle y -:unaer-uan &n de biologicos)
Equipo de computo
INSTRUMENTAL (11)
1 Rifionara o Cubeta
2 | Tambor da acero quirlrgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Papel toalla
2 | Guantes limpios descartadles (latex o nitrile)
i | Eguipo de proteccitn pﬁmnal (EPP):
Mascariila descartable para uso quirlngico ¢f3 filtros
Kascarillag K95
| Mandilén No Estéril Descartable
Protector Facial -
Jaringa descartable de 1cc con aguja 25G x 1%

| e | =i o) em] ] s | k3| -

Manual de Guias de Procedimientos _ib'i.-'te‘m'l'ﬂ_ﬁw de Enfermeria
Servicio de Tstrategias santlarias



PERL PAlnRadio de ._ : _' . = Departamenin de |

Salud ; : | Enformera “Latralrala

5 | Torundas da Algodén estériles
& | Comenedor de desechos contantes/punzantas y matenales biologicos.
7 | Scleras
8 |Pano de Limpieza Descartable

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N® DENOMIMACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Sclucion de Clorhexidina al 0.05% Sol.

2 | Desinfectante de Alto Nivel | Sal
3 | GelAntibacterial. Gel Top.
4 Adranaling 1mgimi Iriy.

| 5 |Hidrocortisona 100mg . Iny =

e —

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N* | SECUENCIA DE PASOS

Preparar el material que se va a usar (1emas algodan, alcohal y las jeringas para administras

1 | tas vacunas), siempre se debe de tener a la mano Medicamentios anie una reacciin adversa

inmediata

2 |Higiene de manos

" Colocacian de Equipos de Proteccién Perscnal (EPF), de acuerda al grado de exposician

{Mascarilia N85 y Descartable, Mandilén Descartable, Protector Facial). N

‘erificar que &l tamiar del nific porte su mascarilla comectameants y protector facial para iniciar
la atencidn N =

Verificar que el nific(a) no presente contraindicaciones para la vacunacion u obras siiuaciones

| gspeciales (si es alérgice 8 aigln medicamanto, gliments, vacuna, si ha fenido anles una

reaccidn importante 2 alguna vacuna o si tiene alguna enfermedad crinica, convulsiones 0

algura enfermedad que alecte la inmunidad).

& | Descarar sintomas asociados al SARS-CoV-2.

Solicitar @ Ia madre el consentimienio verbal hacia la vacunacion. Informar sobre la vacuna,

7 | que enfermedades son prevenibles con esla vacuna, los efecios post-vacuna y las posibles

complicaciones

8 | Solicitar 12 tareta, DNI, reflenar ia tarjeta con la vacuna que se va a administrar. 1
Rellenar ia hoja HIS: Numera de Histona Clinica, DNI, Direccion, Edad (mesas/afios), Sexc,
Establecimiento y Sarvicio. _ et

Indicar a la madre gue cologue al nific(a) sobre la camilla o que lo cargue dajando lbre ia

regién del miscuio deltoides del brazo derecho a 2 cm del acromion o wértice del hombro.

También la madre puede sentarse y colocar al nifo sobre sus plarnas v abrazarlo
descubriendo &l hombro. La zona de piel debe eslar intacta y sin lesiones.

11 | Highene de mancs.

12 | Colocarse los guantes limpios descartables. ==

Venficar Ia vacuna que se va a administrar (aspecto y color). La vacuna de DPT es multidosis

13 | (frasco de 10 dosis una vez abierto puede ser usado por 4 semanas, giempra evaluando las

caracteristicas del biolégico que es blanco grisacec).

Cargar la vacuna de DPT la dosis s de 0.5mi con Ia jeringa de 1m con aguja retractl de 256
1,

I Aealizar la asepsia de la zona de administracion {uiilizando Scluciin de clorhexidina al 0.05%)

da arriba hacia abajo o de adentro hacia afuera.

—

d

-1

S

10

14

15

introducir 12 aguja con un angulo de 907, aspirar si no se evidencia sangre intoduc la vacuna

i6 entaments, cuande se encuentra sangrado se retira la mguja y se introduce en otro punio. La
vacuna se aplica an el brazo (mosculc delicides, cara lateral externa, tercic superior del
Jhram}.
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| Al tarminas ka administracidn de la vacuna continuer pregionanda al dmbala de Ia'j.iin?ga hasta
. | CONSEQUIr refraer [a aguja y presionar ligeramente |a zona de puncisn con un algodén (o
realizar masaje sobre fa zona). También s& puede refirar la aguja & inmedialamente refraer la
| @guja.
Dascartar &l material utilizado en el contenador de desechos cortantas/punzantes y materales
bioldgicos.
18 | Entregar al nifio & la madre. Indicar ala paciente gue se cubra &l brazo
| 20 | Retirarsa los guantes -
21 | Realzar nlglena de manos. .
Registrar la cita con lapiz e indicar a Ia madre/pacients la fecha de Ias siguienies vacunas,
| emtragar |a tarjeta de vacunesiin,
23 | Registrar las vacunas aplicadas en la historia clinica
24 | Ingresar la informacian rigustrana an &l HIS @ Ia bese de datos del servicio y hospital
I Se recomienda a ls madra/pacienta parmaneces an la sala de espera los préximos 30 minutcs
para detactar posibles reacciones sdversas s inmadiatas.
.uamn!&mar el mobdiang (mesa de :ranau mesa de vacunacin yic silka, terma, rifionera)
jes.pn._.as de la atencitn de cada paciente y al finallzar el fumo

18

22

COMPLICACIONES (15)
Reacciones locales: Dolor, sensibilidad, enrcjecimiento, edema e induracion en el lugar de a
aplicacidn de la vacuna. Puede formarse absceso o ampastamiento en |a zona ce imyeccidn.
Reacciones Sistémicas: Alza térmica (fiebre entre 38 y 38°C) dentro de las primeras 48 horas,
|malestar general, miaiglas, cefaleas e imitablldad, somnclencia, hiporexia, episodic de lanio
| profongado y convulsicnes. episodios de hipotonia y reaccionas anafiachcas

REGISTROS (16)
Historia Clinica.
Tarjeta de vacunacién
Heja de HIS

Registro. I:I-ﬂ a-:h'wdadﬁ
Cuadema de registro
Base de datos del sarvicio I

ANEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA DPT
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18]

Resolucion Ministerial N* B51-2016/MINSA, aprueba ia NTS N° 080- MINSA/DGIESP-V.04:
“Norma Técnica de Salud que establece el Esqunrn:a Man:u::nalda Vacunacion®, Dlspmlble&n

RMH:MH ihllrnhtarial I'~|" TiEl-Eﬂ'lEfMINEA aprmha la HTE N* 141 MIHEAIED'IEJ‘DGIESP

H-:;lfrna Técnﬂ:a de Salud qua astablam &l Esquama Macional de Vacunaciin®, Disponible en:
ee/anruehan-da-nis-n-141-minsx201 Bdaiesp-

m_maj.emuﬂuﬁ&wn-m n_atﬂnarrn Hﬁmﬁrtmu-_ﬁlﬁ.ﬂ.ﬁ.ﬂ

Resolucdn Ministerial N* 214-2020/MINSA, sprusba la Directiva Sanitaria N° 83-

MINSA2020/DGIESP: "Directiva Sanitaria que esiablece dispesiciones y medidas para

upﬂmhw.ar las Inrnunizadums &n H'-I F'arl.'t en &l l:'-nl'lh&!tln del COVID-197, Disponible en:

Asociacién Es.pal":ula de Pe:hama AEP [:E{IE'I]. Eemnan I Vanunas de g A a la Z, Capilula
21 - Difteria. Disponidle en: hilps:fvacunasaep org/documentos/manualicap-21

Asociacian Espafiola de Pediatria — AEP, (2021). Seccidn IV Vacunas da la Aala Z, Capitulo
38 - Tétanos, Disponible en: btips:vecunasaep org/documentos/menualcap 38

Asociacién Espaficla de Pediatria — AEF' [2!1213 Seccitn [V Vacunas n:ln la A ala z. Capitulo
38 = Tos Ferina. Disponible an: hilps : ! 2

Directiva Sanitaria N* -133. HIHENEU‘.E‘IFDGIEEP 'I:Ilraclhra Eaml:ana atlual:zada para la
vacunacian conira [a COVID-18 en |z situacion de emargancia sanitaria por la pandemia an &l
Pend” Dlspunlble an,
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1) ADMINISTRACION DE VAGUNA TOXOIDE
DIFTOTETANG PEDIATRICO (DY)
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO {4): Enfermeria -
80714 | 2021 02 Servicio de Estrategia Sanitaria
DEFINICION (5): Administracién de ka vacuna DT constituida por una mezcla de Toxoide Diftérico
v Tetanico. Los loxoides de Difteria y Tétanos sa oblienen de culfives Clostrigium diphthariae y
Ciostndium fetani. Respectivamente por inactivacién con formaldehido y purificackén
OBJETIVOS (B): ' = s
» Proteger a la poblacién de contraer enfermadades que generan alto costo en & tratamienio
como |a difteria yvoal idanos.
» Operativizar la vacunacidn del esquema regular priorizando por grupos de edades y grupos en
riasgo.
« Establecer las estrategias de vacunacion a las personas en el contexto de COVID-18
INDICACIOMNES (7): f CONTRAINDICACIONES (8):
» Esla indicado para la prevencitn de difieria y . » Reaccian akrgica a dosis previas de la vacuna
Tétanos en nifios qua presantan reacciones| o0 & uno de sus componentes.
alérgicas severas (anafilaxia) a la primera |« Otras reacciones: neuritis del piexo braguial,
dosls de la vacuna pentavalents. convulsiones,
» Niffos menores de 1 afo (2 dosis, alu:d',rﬁi
mesas con intervalo de 2 meses entre dosis
y dosis).
= MNifios de 2 aflos a 4 afias 11 meses 23 dias |
18 hos 18 meses ¥ 4 afos 11 mesas 28 dias,
como refusrzo con intervalo de & meases enire
dosis).

| PERSONAL (8): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfarmaria,

RECURSOS MATERIALES
(N | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10) i

1 [Camilia

2 | Mesa o escntono

3 | Sifla

4 | Refrigeradora honzontal para vacuna (ICE LINE)

5 | Congeladora horizontal para paguetes frios.

£ | Meza de preparacidn de paguates frios

7 | Termametro digital y de alcohal.

8 | KST (Therma para transporte y conservacidn de bioldgicos).

8 | Equipo de complio
INSTRUMENTAL [11)

1 |Rifignera o Cubsels
2 | Tambor d& acero guiningico

DISPOSITIVOS MEDICOS [12)

1 |Papsal toalla
2 | Guantes impios descartables (ltex o nitrilo)
3 | Equipo de proteccién personal [EPP):
| Mascarilla descartable para use quinirgico cf3 fitros
Mascarillas M35
! Mandiltn No Estéril Descartabie

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
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Protector Facial

3 | Jeringa descariable de icc con aguja 256G x 1.

& | Torundas de Algoddn esteries

8 | Contenedor de desechos corantes/punzantes y materiales biclégicos.
7 |Soleras

& |Fafiode Limpleza Descartable

PRODUCTOS FARMACEUTICOS [13)

N | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solugion de Clorhexidina al 0.05% Saol, i
7 | Desnfectante de Alto Nivel Sol.
3| Gel Antibacterial. . Gel Top. ==
4 | Adrenalina 1mg/mil Iny.
§ |Hidrocortisona 100mg iny.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N°_|SECUENCIA DE PASOS_ :
Preparar & malerial que =& va @ usar (lermas, algodén, alcohol y las jeringas para
1 | administrar las vacunas), siempre se debe de tener a [a mano medicamentos ante una
reaccion adversa inmediata.

ine de manos.
Colocacion o Equipos de Proteccidn Personal (EFP), ce acuerda al grado de axposicion
{Mascarilla NG5 y Descariable, Mandilon Descartable, Protecior Facial).
Varficar que el familiar del nifio porte suU mascarilla corectamente y protector facal para
| Iniciar ta atencian
[Verificar que el nife(a) no presente contraindicaciones y ofras situaciones especiales {si el
i | paciente esta sano, si es alérgica a aigun medicamento, aimento, vacuna, % ha tenido antes
una resccidn imporfante @ alguna vacuna o i tiene alguna enfermedad cronica,
convulsiones o alguna enfermedad que alects |a inmuridad).
B | Descartar sintomas asociados al SARS-CoV-2.
Solicitar a la madre &l consentimienta verbal hacia la vacunacion. Informar sobra ia vacuna,
gue enfermedades son prevenibles con esta vacunag, los efecios post-vacuna y las posibles
complicaciones.
B | Solicitar 1a tarjeta, DN, rellenar |a tarjeta con |a vacuna que s&va a administrar.
Rellenar |a hoja HIS: Numerc de Historia Ciinica, DNI. Direccion, Edad (meses/anas), Sexs, |
Establecimiento y Servicio.
| En menores de 1 afio:
Indicar a la madre que coloque al nifio sobre fa camilia o que lo cargue dajando libre la region
cel musio en el vasto externa, &n la cara antero |ateral exiema del musio
En mayores de 1 afio:
indicar a la madre que coloque al nifio(a) sobre la camilia o que lo cangue dejando libre la
regitn del mosculo deltoides del brazo derecho a 2 cm del acromion o vértice del hombro.
También la madre puede sentarse y colocar al nifio schre sus piemas y abrazario
descubriendo ! hombro
11 |Higiene de manos.
12 | Colocarse los guantes limpios descartables
Verificar la vacuna que se va a administrar (aspecio y color). La vacuna de DI Pedialrica &5
mukidosis {10 dosis una vez aberta se puede utilizar hasia 4 SEManas).
Cargar la vacuna de Dt pediatrica la dosls es ge 0.5mi con la jeringa de 1mi con aguja retractil
da 25G x 1°. .
Reallzar |13 asepsia de la zona de administracién (utiizando Solucién de clorhexidina al
0.05%) de arriba hacia abajo o de adeniro hecia afuera

2]
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Introducir 1a aguja con un angulo de O0°, aspirar &l no se evidencia sangre Introducir 1
vacuna ientameanté, cuando se encuentra sangrado se relira [a aguja y se introduce en ofro
16 |punto. En menores de 1 afio en el musko (musculo vasio exlemno, &n ka cara antero laleral
extarna del musio, tercio madio) y en mayores de 1 afo en & brazo (misculo daltoiies.
cara [ateral externa, tercio superior del brazo).

Al terminar la adminisiracion de la vacuna continuar presionanda el émbolo de Ia jeringa
47 hasta conseguir retraer la aguja y presionar ligeramente ka zona de puncidn con un algoddn
(no realizar masaje sobre Iz zona). También sa puede retirar la aguja & inmediataments
retrasr |3 aguja.

Descartar & material uliizado en el contenedor de desschos cortantes/punzantes y
| materiales bigidgicos.

18 | Entregar al nific & la madre. Indicar ala paciente que se cubra el brazo
20 | Retirarse los guantes
21 |Realzar higiene de manos.
| Registrer Ia cita con lapiz e indicar a la madre/paciente la fechz de las sigulentes vacunas,

entregar la 1areta de vacunacien.

23 Registrar las vacunas aplicacas en |a histonia clinica

24 | Ingresar la Informacien registrada en &l HIS & la base de dalos del servicio y hospital

Sa recomienda 3 k3 madre/paciente parrﬁiﬁmr en la sala de espera los provimos 30
minutos para detectar posibles reacciones adversas inmediatas.

Desinfectar el mebdiario {mesa de trabajo, mesa de vacunacidn ylo silla, fermo, riflonera)
después de la atencidn de cada paciente y ai finalizar ef tumo.

COMPLICACIONES |15) B .

# A nivel local (sitio de inyeccion) puede presentarse ertema, adema, induracion y dotor local, De
manera general puede presentarse fiebre mederada y malestar. El toxoide telanico no ocasiona
normalments reacciones; solo despuds de repetidas incculaciones pusden manifestarse
reacciones locales o hipersensibiidad de tipo refardado o de tipo Arthus (necrosis tsular
cicunscrite a le piel)

REGISTROS (186)

Historia Clinica

Tarata de vacunacidn
Haja de HIS.

Registro de actividades
Cuademao de registro
Basa de datos del servicio

ANEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA DT PEDIATRICA
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 BIBLIOGRAN A

1. Resolucion Ministerial N° 651-2016/MINSA, aprueba la NTS N* 080-MINSA/DGIESP-V.04:
*Norma Técnica de Salud qunﬁta'hm el Esn:ru&rna Hm:lnnal de \.famnauﬂn Dl:pumbla an:
sstablece-sl-sequema-nag-resolucion-ministarial-no-Ha1-20 5"“ * d.-1..r

5 Resolucidn Ministerial N*® T19-2018/MINSA, aprueba |a NTS N* M‘I—MIMENEEHEEEIG!EEF

H-nrma Técnica de Ealn.u:l que establece el anuern.a r&adun.al de Vacunacién®, Disponible en:

3% B e/narmasiegales/aprgcban-1g-nis-n- 41-minsaz(igdqlesn

norma-lacnica-de-resolucion-rminisien 0210 i i '

3. Resclucion Ministerial N° E'IHU-E&HINEA apn.ml::n Ia I::Ilr'&r.liva Sanitaria N* 83-

MINSAZ020/0GIESP: "Directiva Sanitarna que astableca disposiciones y medidas para

upamtp.rnzar fas inmunizaciones an el Penl en el contexio del E.I:MD—iE" Disponible en.

i anb oednshiig nn' s a/nomas-leaals d- 306 2

21 = Difteria. Disponible en: hlips'iyacyna : :
5. Asociacion Espanola de Pediatria - AEP, {2021} Smwn I".I’ *u'nuunm de laA a 1- Z, Capitulo
18 - Tetanos. Disponible en: DURE.VECUnRGS i
§. Directiva Sanitaria N° -133 MINSAEHEU’EGI‘EF‘ leranI:wa Sa.mtar-a E-EI!L'IHHZEdH para Ia
vacunacion conira la COVID-18 en la situacion de emargencia sanllaria por la pandemia &n el
Paru’. Dmpumhle en:
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA SARAMPION
¥ RUBEOLA (SR)

Satud

CODIGO (2): VERSION (3): ' DEPARTAMENTO (4): Enfermaria — Servicio
80708 2021.V. 02  de Estrategia Sanitaria
DEFINICION (5): Administraciin d& una vacuna preparada ean cepas vivas alenuadas del virus

da garampion Edmonton-Zagreb, cultivado en embrign de polio y virus de la rubeoia Wistar RA
2713, cultivados en celulss diploides humanas,

CBJETIVGS [6):
» Prevenir enfermedades como Sarampidn y Rubeola.
« Establecer las esirategias de vacunacion a las personas en &l contexto de COVID-19.

INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES (8):

s Administrar 1 dosis a partir de 5 a 48 afios
(gue no recibleron |a vacunaj.

s Adultos y ifios mayores de 12 meses

+ Se vatuna en poblaciones oe resgo como.

« Reaccidn alérgica severa (anafilaxia) a una
dosis pravia de la vacuna,

» Reaccion 2 los componantas da k& vacuna
{huava, gelatina, Neomicina)

- Personal de salud,

- Perscnal de seropuenos, terrapuertos,
migracionas y otras dreas de contacto
con turismo |
Poblacidn que vive en fronteras y an
zonas de elevado transmo twrishicd.
comarcial.

= Poblacidn gue viaja & paises con
girculacidn endémica y areas de brote de
BErEMpIGn.

- Poblaciones indigenas v dispersas de |
maneara voluntaria, respetando sus
derechos y su inlerculiuralidad,

| * Se ulilizara {ambién an caso de brotes

e Inmunodeficiencia grave.

| » En el embaraza, la recomendacidn es no
yacunar contra la rubecla, &5 para no asociar
[a yacuna con complicacines que
gventualmenta pueden ocurrr durante |a
gestacion

# Si tiene planes de embarezo en los priimos
3 meses de la vacunacian,

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfermeria.

RECURSOS MATERIALES
MI‘

EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
Mesa o escritanio
Silla -
Refrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).
.E‘Engelaﬂnra horizontal para paguetes frios.
'Mesa de preparacion de paquetes frios

| Termémetro digital y de aloohol

|KST (Therma para transporte y conservackn de biclogicos)
Equipo de computo
TRUMENTAL (11)

Rifionera o Cubata

Tambor de acer quirlrgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Papel oatla

I 2 |Guantes limpios descartabies (tex o nitril]
Equipe de prateccstn persanal (EPP):

T DENOMINACION

Hugmqmm-'hmu_-
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[ [Mascarlia descartable para uso quirdrgico o/3 Ntros

Mazcaribias NBS
| Mandilén No Estéril Descartable
| Protector Facial
4 |Jennga descartable de icc con aguja 256 x 58"
Jeringa para diluirde 3ccoScc
& | Torundas de Algoddn estenies
5 | Contenedor de desechos cortantes/punzantes y materiales bilolégicos.
BEG Pafio de Limpieza Descartable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA |
1 | Solucion de Clorhexidina al 0.05% Sol.
2 | Desinfectants de Allo Nivel Sol.
3 | Gel Antibacterial. Gel Top.
4 |Adrenalina 1mg/mi Iny.
5 | Hicrocortisona 100mg liny. |

PR S
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N* | SECUENCIA DE PASOS
Preparar el material que s& va a usar (lermas, algoddn, alcohol y tas jeringas para gdminisirar
1 |las vacunas), slempre se deba de tener a la mano medicamentos ante una reaccion adversa

inmedlata

3 | Higiene de manos.
3 Cowcacien de Equipos de Proteccién Parsonal (EPP), de acuerdo al graco de Exposician
! (Mascariila N95 ¥ Descartable. Mandilén Descartabie, Protector Fackal).
_‘ Varificar que 8 paciente o familar del nifio porte su mascarila correctamente y protector
facial para iniclar la atencidn,
Verificar que el paciente no presenta containdicaciones y otras situaciones especiales
" {enfermedades nfecciozas, inmunodeficiencla congénitas o adquiridas), Preguntar a la

mujer en edad fértil si esta cursanda embarazo o tiene planes de embarazo en 108 praximos
3 mBeses

& | Descarar sintomas asociades al SARS-Cov-2,

Solicitar al pacienta o ka madre el consentimiento veroal hacia ka vacunacion. Informar sobre
7 |la vacuna, que enfermedades son prevenibles, los efeclos post-vacuna y las posibles
camalicaciones.

B | Soliciar DN, rellenar la larjsta con la vacuna que 58 va 8 administrar.

|Rellenar 1a hoja HIS: Numera de Historia Clinica, DNI, Direccidn, Edad (aflos), Sexo,
Establecimianto y Servicia o i |
indwcar al paciente que s& descubra el hombre dejanda libre la region del misculo deitoides
10 | del brazo derecho & 2 cm del acromian o vértice del hombro. En caso de niftos la madre
puede colocar al nific(a) scbre la sidla y @brazarlo dejande libre la zona del hombre.

11 | Higiena dé manos.

12 | Colocarse los guantes limpios descariables.
Varificar |a vacuna que se va @ administras (aspecio y color). La vacuna de SR tiene
nrasentecion manodosie (uso inmediato) y multidosis (los frascos deben de usarse solo 8
horas). En ambos casos la vacuna debe de reconslituirse utilizande la jeringa para dilulr,
verificar el diluyente corresponda a la presentacion a usar.

14 | Cargar la vacuna de SR, la dosis 25 da 0.5mi con la jeringa con aguja retracti de 25G x 58
Realzar la asepsia de la zona de adminisirackn (utilizando Scluckdn de clorhexidina al
0.05%) de amiba hacla gbajo o de adentro hacia afuera.
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| Introducir |a aguja con un anguld de 45° [Subcutdnea), aspirar si no se evidencia sangre
16 |introducir k8 vacuna lenfamente, cuando se encuenira sangrado se retira la aguja v &
infroduce en ciro punto.
Al terminar la administracién de la vacuna continuar presionando el émbolo de [a jeringa
17 hasta conseguir retraer [a agufa y presionar ligeramente [a zona de puncién con un algodan
{na realizar masaje sobre la zona). También se puede retirar la aguja e inmediataments
retrael la aguja.
,g |Descartar & material utiizado en el contenedor de desechos comantesfipunzantes y
materiales bioddgicos,

19 | Indicar a |a paciente que sa cubra el brazo o entregar al nifio a la madre para gue lo cubra.

20 | Retrarse los guanies

21 | Realizar higiene de manos

22 | Registrar la cita con I&piz & Indlcar a la madre'pachente la fecha de El-guﬁ:ntﬂ vacunas,
| entregar |a tarjela de vacunecidn.

23 | Registrar las vacunas aplicadas en |a historia clinica

24 | Ingrasar la informacion registrada en el HIS a la base de dalos del servicio y hospital

- Se recomienda a |a madralpaciente permanecer en la sala de espera los préximes 30
minutos para detectar posibles reaccionas adversas inmediatas.

Desinfectar &l mobillario (mesa de trabajo, silla, tarmo, riftonera) después de la atenciin de
cada pacients g_.j_;t ﬂnaﬂz_nr g luma.

25

| COMPLICACIONES (15)

[Usuaimente entre los 7 y 14 dias.

= Por el componente sarampién: Alza térmica, exantema, tos. coriza, manchas de Koplik,
plrpura trombocitopenia, conjuntivitis del componente anti sarampion.

 Por ¢l componente antirubedlico: genera fiebre, sxantema, ademas fnfoadencpalias y
artralgias en menos de 0.5% de los casos

[REGISTROS (18]
Historia Clinica.

Tarjeta de vacunacian,

Heja e HIS.

Registro de actividades

Cuademo de ragisiro.

Base de datos dul_:gnrlﬁu

ANEXOS (17) _
ADMINISTRACION DE VACUNA SARAMPION RUBEOLA

S /

iy

e R e i
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REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1.

Resolucion Ministeral N° 651-2018/MINSA, aprusba la NTS N DB0-MINSADGIESP-V.04:
NurrrLEI Técnica ::Ie Salud qua establece e! Esquema Nacional de Vacunackn', Dispnnmha en:

t] sr-rasrycion-minEiEria-no-50 ] -2y 1 O mings Y
Hasnlur:.rtm Iu'tmrstaml N° 719-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 141- MIHENEmB;'DGIEEF*
“Nnrma Thml-::a de Ealud que nmbieca el Esquama Macicnal de ".Far:ununtrn Dﬁp-nmhlu en

-1 |*....- s-regalucion-ministerial-n-719-2018minga-10 /09 ) -5
Hmlumﬁn Ministarial N® 214- EGEUJMIH'SA aprueba la Dlrectwa Saniaria N* 93-
MINSA2020/DGIESP: “Directiva Sanitaria gue sstablece disposiciones y medidas para
npuratn.nzar las mmumzamnnes en et P-eru an el -mmaxtu del EENID 19 Disponible en:

37 - Sarampidn. Disponible en: DRRS. IV

Asociacion Espaficla de Pedialria - .hEP [2&21‘1 smlﬂﬂn I‘u’ ‘Jamnas dﬂ Ia A. a ia Z, Capitulo
36 — Rubeaia. Disponible en: mmwmw

Direclive Sanitaria N° -133. MINSA/2021/DGIESP “Diractiva Sanitasia actualizada para 13
vacunacian contra la COVID-18 en ia situacion de emergancia sanitaria por la pandemia an el
'Fen:l' [Jmpnn'n‘nlie an:

= =
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROGEDIMIENTO (1}; ADMINIS TRAGION DE VACUNA HEPATITIS B (HvB)

ADULTO
CODIGO (2): VERSION (3} DEPARTAMENTO (4): Enfermeria - Servicio
80746 2021.v. 02 de Esirategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracion de una vacuna gqua contiene el antigeno da superficie (HB3Ag)

de la Hepatitis B, obltenido por tacnicas de recombinacion genélica |ADN recombinante).

OBJETIVOS (6):

« Conferir inmunidad contra la infeccsdn por &l virus de la Hepatitis B

« Evitar la infeccidn crénica con el virus de |a hepatilis B (HvB) y sus graves consecuencias,
incluida la cirmosis hepatica y el céncer hepatocelular.

« Establecer las estrategias de vasunacidn a las personas en el contexto de COVID-18.

INDICACIONES (T): TCONTRAINDICACIONES (8):

« 3 dosis en poblacidn de 16 8 59 afos que no |« Personas con hiparsensiblidad conoccda a
han recibdo yo completado esguema de | cualouiera de sus componentes.
yvacunacion. 1ra. Dosis al contacto, Zda. Dosis |« Infecciones febriies severas.
al mas de la primera y 3ra. Dosis al mes de la
segunda.

» Zestanles g partir del sequnde trimesire

» Poblaclén que vive en dreas de ala
prevalencia de HvE.

» Personal de salud, de limpieza, estudianies
da saiud.

« Poblacionas indigenas.

« Trabajadores sexuales (TS), hombres gue
timnan sexo con otros hombres HSH)

« Grupos de riesgo (inmunodepresion, VIH |
positive, hemodialsis)

» Miembros de las Fuerzas Armadas, Policla
Macional del Per), Cruz Roga, Defensa Civil y
Bomberos.

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Tecnico de Enfermeria.

RECURSOS MATERIALES

N° | DENOMINACION

'EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

Mesa o eschitonid

Sifla

Refrigeradora horizontal para vacuna {IEE LIME},

Congeladora horizontal para paquates [rlos.

Mesa de preparacion ¢ de paguetes frios

{ TEI'I'I'H'.'IM-E"J'EI digital ¥ de alcohal.
'r'-'.$T {Therma para transporte y conservacion de biokdgicos).
Equ1pn de computo

w=j | i P Lak) BIf ==

i

INSTRUMENTAL (11}

1 |Rifionera o Cubela

3 | Tambor de acero quinirgico
"DISPOSTIVOS MEDICOS (12)
i 1 | Papel toaka

% (2 | Guantes impios descartables (latex o nitrilo)
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3 TEquipo de proteccidn personal (EPP). '
| | Mascarila descartable para uso guirirgico /3 fillros
iazcarilas NS5
Mandiddn No Estéril Descartabie
. Protector Facial
4 | Jeringa descartable de 1cc con agula 25G x 1", auto retractl.
§ |Torundas de Algodon estériles
8 [Contenedor de desechos cartanles/punzantes y materiales bicldgicos.
7 | Pafio de Limpleza Descartable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS {13}

N | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Sclucién de Clorhexidina al 0.05% Sol.

7 | Desinfeciante de Alto Nivel Sol,
3 | Gl Antioactarial Gel Top.

4 | Adrenalina 1mgiml iny

|5 | Hidrocortisona 100mg = iny

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° |SECUENCIA DE PASOS

Praparar al material que se va a usar {termas, algoddn, alcohal y las jeringas para administrar

las vacunas), siempre se debe de tener a la mano medicamanics ante una reaccion adversa

inmediaia.

Higiena de manas.

Colocacion de Equipcs de Proteccion Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicién

{Mascarilia M@5 y Descartable, Mandildn Descariabia, Protector Facial). -

Varificar que &l paciente pone su mascarila cormectamente y pratector facial para iniciar |a

atencion, e

Varficar que el paciente no presenie conraindeaciones y otras situaciones especiales

5 | {enfermedades infecciosas, inmunodeficiencla conpénitas o adguiridas). En gestante 3 partir
| ched 2do trimestre =

8 | Descartar sinfomas asociados al SARS-CaV-2.

Soiicitar 8 paciente el consentimiento verbal hacia la vacunacian. In‘ormar sobre la vacuna,

que mﬂanﬂ__mdan son prevenibles, (o8 efectos posi-vacuna las posibles complicaciones.

B | Solicitar DNI, rellenar la tarjata con la vacuna que 58 va a adnrll:ntmr.

g Rellenar 12 hoja HIS: Numero de Histora Clinica, DNl Direccitn, Edad (aftos), Sexo,

Establecimiento y Servicio, i i

indicar &l pacents que se descubra & hombre dejando fibre |a region del musculo deftoides

| del brazo derecho a 2 cm del acromion 0 wartice del hombro.

nimim

7

10

11 | Higiene de manos
12 | Cokocarse los guantes impios descartables. ]
13 Verficar la vacuna que se va a administrar {aspecto y color). La vacuna de HvB tiane
prasantackin monodosis (Uso inmediato).
14 | Cargar la vacuna de HvB. 1a dosis es de 1ml con la jeringa con aguja retractii de 26G x 1° |
_1 5'"F_I:eali;ar \a asapeia de Ia zona de administracion (utilizando Solucion de clorhexiding al 0.05%)
de arriba hacla abajo o de adentro haca afuera
[~ [ \ntroduecir la aguja con un anguic de 80" (Intramuscuiar). aspirar si no s& aevidencia sangre
16 | introducir la vacuna lentamente, cuando se encuentra sangrado se retira la agujg v 58
introduce an atro punto.
Al lerminar ia administracidn de la vacuna conlinuar presionando el émbolo de la jeringa hasta
conseguir retraer la aguja y presionar figeramente la zona de puncion con un algoddn (o |

17

T " e ———————
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realizar masaje sobre |8 zona). También se puada ratirar ia.E-.?uTa-ﬁ inmediatamente retraer la
Aguja
18 Descartar el malerial utlizado en el contenedor de deseches cortantes/punzantes y materiales
DII0gICos.
18 | Indicar ala p!l:l!ﬂtﬂ gue & cubra el brazo,
20 Ra‘l]rarsa [+ guaﬂtus
21 | Realizar higiene de manos.
s | Registrar la cita con laplz & indicar ta fecha de la sigulente dosis, entregar la terjela de
vyacunacion
23 | Ingresar la informacién megistrada en &l HIS a la base de datos del senvicio ¥ hospital,
I.S-a recomienda al paciente permanecer en |3 sala de espara los proximos 30 minutos para
detectar pasibles reaccionas adversas inmeadiatas.
Desinfectar el maobéiario (mesa de trabajo, silla, termo, rifonera) después de la atencidn de
cada paciente y 3l finalfizar el tuma.

29

| COMPLICACIONES :"JE:I

& Nivel local; Doior, eritema, adema & induracién

» Mivel sistémico: malestar genaral, cefalea, fatiga o imtabilidad y fisbre. Estos ditimos son
leves v transitorios.

» De manera poco frecuente pero grave: Shock anafiactica.

REGLETFHJE t1E~|

‘Hist lorig Clinica

Taneta ce vacunacion.
Hoja de HIS.

'ﬁegistrn de aclividades.
Cuaderno da regisiro.

| Base de datos del servici

ANEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA HvB ADULTO

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)
Resolucion Ministerial N® 651-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 080-MINSA/DGIESP-V.04:
‘Worma Téacnica de Salud que establece el Esquema Nacional de Vacunacion®, Disponible an:
hiips fbusguedas eipRMUANg. Des ’ﬁtfﬁailggﬁgﬁg rusban-nomma-tecnica-de-salyg-gue-

e L - uclon-minister al-ng-551-2016: U‘Emlnﬁaa‘l-'-}zzi?d 14

- —— —_—— — - - - il -
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5 Tesolucion Winisterial N° 719-2018/MINSA, aprusba la NTS N* 121-MINSAZD1B/DGIESP |
“Narma Técnica de Salud que establecs el Esquema Macional de Vacunacion®, Disponible gn:

gslaegaias anruaisa|t=ja=-lt o]

s Resolcion Ministerial N° 214-2020MINSA, aprugba la Directiva Sanitaria N° 93-

MINSAZ020/DGIESP; “Directive Sanharia que esiablece dispesiciones y medidas para

Perd”. Disponible e

¥ - - e
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMERE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA DIFTOTETANICA

ADULTO (DT)
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO {4): Enfermeria — Servicio
a0To2 2021.v. 02 de Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracitn de una vacuna DT, constituida por una mezcla de toxoide tetédnico

ﬂﬂl_&_r_i:u purificado y absarbido en hidrdxido o fasfato de aluminig

OBJETIVOS (B):

= Proteger a la poblacién de contraar difieria y tétanos.

« Operativizar la vacunacion del esquema reguiar priorizands por grupos ce edades y grupos an
rigsgo.

« Establecer las estrategias de vacunacitn a las personas en el conlexto de COVID-19,

INDICACIONES (T): CONTRAINDICACIONES (8):
« Adolescentas mujeras da 12 a 15 afios. s Hipersansibilidad a cualquier componenta da
» Mujeres an edad reproductiva de 16 afios a| la vacuna en dosis previa
49 afios, |= Reacciones neurdlogicas o reacclones
« ra dosis: al primer contacto con el| alergices sistémicas posteriores & una dosis

Servicio de salud. | pravia de DT.
v 2dadosis: a los 2 meses de la 1ra dosis.
*  3radosis a los 6 mesas da la 1ra dosis
v Gastantas a partlr de laz 20 semanaz de
gestacién o 2do trimastre. (racibirén 2 dosis)
¢ Yarcnes a partir de 15 afics a G4 afos.
[recibéran 2 dosis),
= PFobiacidn de varones an nesge 15 a b4 afds |
de edad (agricultores, recicladores, afesano
de madera, mefalmecénica, irabajadores de
limpieza, parsonas privadas de [ibartad).

| PERSONAL (8): Licenciada an Enfarmeria y Tecnico de Enfermeria

'RECURSOS MATERIALES
N° | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS {10)
1 | Mesa o escritorio

2 | Silla

nnnnnn

4 E&ngaladura horizontal para paquetes frios.

| 5 | Mesa de preparacion de paquetes frios

| & | Termémetro digital y de alcohol.

T I':ET {Therma para Iram;parm ¥ cununrvauﬂn de blalégicos).
8 | Equipo de computo
IHETHL.IHEHT.ILL -[11]
1 | Rifonera o Cubeta
2 | Tambor de acero quinirgico

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Papel toalla _

2 | Guanies limpios descartables (latex o nitrilo)
| 3 | Equipo de proteccién personal (EPP)
Mascarilla descariable para uso quinirgico of3 filtras
| Mascarilias Mas
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Mandilén Mo Estéril Degcartabla

Prolector Facial

4 | Jaringa descartable de 1cc con aguja 256 x 17, auto retractil

5 | Torundas de Algodon estériles B g
L Contenedor de desechos cortantes/punzantes y matenales biolagicos.
Lﬂn de Ltr_n_pian Descartable

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N* | DENOMINACION FORMA FARMAGEUTICA
| 1 | Solucian oe Glorhexidina al 0.05% ) |8l

2 | Desinfectanis de Alto Mivel Sol

3 | Gel Antibacterial ) Gel Top

4 | Adrenalina 1mg/mi iny.
. 5 | Hidrocortisona 100mg Iny.

‘DESCRIPCION DEL PROGEDIMIENTO (14)

N° [ SECUENCIA DE PASOS

Preparar el matenal que s va 8 usar (termas, slgocon, aicohol ¥ las jeringas para administrar
4 |ias vacunas), siempre se debe de tenar a la mano medicamentos ante una reaccion adversa
inmmadiata.

2 H1-g iang da manos,
Colocacion de Equipos de Proieccidn Perscnal (EPF), de acuerdo al grado de exposiin

| (Mascarila NG5 y Descartable, Mandiion Descartable, Protector Facial).

MVerficar que &l paciente porle su mascanlla carmectamente y protector facial para iniciar ia

alenciin

Verficar que el paciente no presente contraindicaciones y otras siuaciones sspeciales

§ |({enfermedades infecciosas, inmunadeficiencia congénitas o adguiridas). En gestante a partir

del 2da timestre.

& | Descartar sintomas asociados al SARS-CoV-2.

7 Solicitar @l pacients i consenlimiento verbal hacia la vacunacion. Informar sobre la vacuna,

que en‘ermedades son pravenibles, s efectos post-vacuna y las posibles complicacionss.

% | Solicitar DNI, relienar 1a tarjeta con |a vacuna gue se va a adminisirar
|

Railenar la hoja HIS. Numero de Histona Clinica, DN, Direccion, Edad (afos), Sexo,
Establecimiento y Servicio.
Indicar 8l paciente que se descubra el hombre dejando fibre la region del misculo deltoides
del brazo derecho a 2 cm del acromion o vértice del hombro.
11 | Higiene d& mancs.

12 | Colocarse los guantes impics descariables
——Jarficar |a vacuna que Se va @ saministrar (aspecto y color). La vacuna de DT tiene
presentackin multidosis (blanco grisacaa) =
34| Cargar 1a vacuna de DT, Ia dosis es de 0 5mi con (a jeringa con aguja retracti de 256 x 1
Realizar la asepsia de la zona de administracian (utilizando Solucién de clorhexidina al 0.05%)
de arriba hacia abajo o de adentro hacla afuera.
Introducir 1a aguja con un angulo de 80" {Intramuscular), aspirar &l no 58 evidencia samgre
16 | introduicir 18 vacuna lentamente, cuando se encuentra sangrado se retira la aguja y se
introduce &n ofro punie. o
Al terminar & administracion de a vacuna continuar presicnando el émboio de la jeringa hasta
canseguir retraer |a aguja y presionar ligeramenie fa zona de puncidn con un 8lgadon (o
realizar mazaje sobre |a zona). También se pusde retirar la aguja e inmediataments retrasr |2
aguja.
"Descariar 8 matenal ullizads en el contanedor de desechos cortantes/punzanies ¥ materiaies
bigléghcos

17
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118 Indicar a la nqmgﬂu.- que se cubra el brazo.

20 | Relirarse los guanies

| 21 | Realizar higiene de manos.

22 | H&glau‘ar la cita con lapiz e indicar la fecha de i siguiante dosis, entregar a ‘mr,ala de
| vECunacion.

23 | Ingresar la informacion registrada en &l HIS a la base de datos del servicio y hospital.

| Se recomienda al panlanle p&"manm:u-r en la sala de espers los prdximos 30 minulos para
detectar posibles reacciones adversas inmediatas

| a5 | Desinfectar el mobidanio (mesa da trabaje, sila, lBrmo, nNonera) Cespuls ce la alencian de

cada paciente v al finalizar el turno.

—m

COMPLICACIONES (15)

= Reacciones locales: Dolor, Eritema, induracion en el sitio de la aplicacion de la vacuna.

* Reacclones sistémicas: Malestar general, fisbre moderada,

= Raras: Reasccidn anafilactica, reaccidn naurcidgica (cefalea severa, confusion, fiebre mayor de
38 y 40°C, convulsiones, vémito persistents), reaccidn severa en el sitio de administracion.

'REGISTROS (18]

Hisiora Clinkza

Tarjata de vacunacin

Hola da HIS.
[

Registro de actividades
| Cuaderno de registio.

E-EE.E- dE dEI-‘-.‘J!. 'I:IlEl SEI"-.' ol

ANEXOS (17)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1. Resglucion Ministerial N* 651-2016/MINSA, aprueba la NTS N° DB0-MINSA/DGIESP-V.04:
“Morma Técnica de Salud que establece el Esquema Nacianal de Vacunacidn®, Disponible en:
“gpw.gugda_r. glgemgnn n-e-'ng@ﬂ'agg g&’aﬁu.gﬂa;g ug:uﬂjgg mﬂ:;aﬂu:gug

2 'H-E.s::ul.,cw:un |"|-'| ns&tenal I"-|-r T1'§-2-ﬂ‘lE."MINSF-. aprueba la NTS N' 1-11 M[NEA’?M;JDGI':SP

Hnrrrla Técnica de Salud que establece et Esquema Macional de Vawnamf.:n Eammhu B;

3 Heg,ulu-nujn Mlnlgmﬂm N® zu-znzmru'lwsn apruahn Ia D-urw:twa Sanitaria N° 93.
MINSAR2020/DGIESP: “Directiva Sanitaria que establece disposiciones y medidas para
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' npﬂuliu'-r-nr las inmunizaciones en el Perd en &l unnbtm del COVID-19%, Dia-pan-lhm en: |
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
| NOMBRE DEL PROGEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE VACUNA COMBINADA dTpa
PARA GESTANTE (DIFTERIA-TETANOS-PERTUSIS ACELULAR)
CODIGO (2): | VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfermeria -
30715 . 2021.V. 01 Senvicio de Estrategia Sanitaria
'DEFINICION (5): Administracidn da una vacuna absorbida de toxpides de tétanos y difieria
combinada con componantes de partussis
OBJETIVOS (6):
+ Pravenir del tétanos, diftena y periussis en gestantas y neonaios,
+ Establecer las estrateglas de vacunacion a las personas en &l contexio da COVID-19
INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES (B):
» Estd indicado para la prevencién de tétanos, |« Hipersensibilided & los principios aclives o
diftaria y pertusis en gestanias y neonalos. algin excipiente.
« Gestantes una dosis en el der timastre (27 a |» Hipersensibilidad despuds de la
I8 gamanas de gasiacion) * gdminisiraciin previa de una vacuna confra la
| difteria, el Wtand y la Woslerina.

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnico de Enfarmeria.

RECURSOS MATERIALES

N ] DENOMINACION =
EQUIPDE BIDHEDIEUS {10}

1 Mesa o escritonio

Silla

2
3 |Refrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).
4 | Congeladora horizontal para paqueles frios,

i

Mesa de preparacion de paquetes frios
& | Termametro digital y ce alcohal.

7T |KST| Thenné_p?é.'franipare y consenvac i&n de biolog) =
'8 | Equipo de computo
INSTRUMEMNTAL (11}

1 | Rifgnera o Cubela

2 | Tambor de acero quirdrgico
'DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Papel toalla
"2 | Guantes limpios descarables {latex o nitrla)
3 | Equipo de proteccidn personal (EPP)
Mascarilia descartable para uso quirdrgico o/ filtros
Mascarilias N33
Mandilén No Estéril Descartable
Protector Facial
‘4 | Jeringa descartabie l.'.!& 1ce con aguja 25G x 17, auts retractil

B
I

| | Torundas de Algocon  esteries
| & | Contenedor de desachcs cunanlasfpunzantﬁ y materiales  bigldgicos.
| 7 | Pano de Limpieza Descartable

PHE}HUGTES FARMACEUTICOS (13)

N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Solucian de Clorhexidina al 0.05% Sal,
2 | Desinfectante de Alto Nivel - Sal.
3 | Gal Antibacterial Gel Top.
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A | Sl

| Adrenalina img/m!
i Hidracartisona 100mg

"DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° | SECUENGIA DE PASOS

1

Preparar el matarial que se va a usar {larmas, algoddn, alkcohol y las jeringas para administrar
las vacunas), siempre se debe da tener a la mang medicamentos ante una reaccitn adversa
inmediata

'Higiens de manos
"Colocacion de Equipos de Proteccidn Personal (EPF), de acverdo al grado de exposicién
(Mascarilla NS5 y Descartable, Mandilén Descartable, Protector Facial).

e

Verificar gue la gestante porte su mascarilia cormectaments y protector facial para iniclar la
atencidn.

Veriicar que la gestants no presente contraindicaciones y olras situacionas especiales
(enfarmedades infecciosas, inmunedeficlencia congénias o adquiridas).

=

Soiiciar a la gestante el consentimiento verbal hacia ta vacunacién. Informar sobre la vacuna,

Descartar sintomas asociados al SARS-CoV-2

que enfsrmedades son prevenibles, 108 efactos post-vacuna y las posibles comphcacionas.
varficar las semanas de gestacidn de 27 y 3Bss (se administra 1 dosis en cada embarazo,
indepandiente del estado vacunal)

Salicitar DN, camet prenatal, rellenar |3 tarjeta y camel prenatal con la vacuna que s va a
adminksirar, _

Rellenar s hoja HiS: Numero de Histoda Clinica, DNI, Direccion, Edad {afios), Sexo.
| Establecimiento y Servicio

10

Indicar a la gestanta que se descubra el hombre dejando ibre la region del mosculc deltoides
del brazo derecho @ 2 em del acromion o vértice del hembro.

11

Higlene d& manos.

12 | Colocarse los guantes impios descartables.

13

Venficar la vacuna que se va & administrar {aspecta y color). La vacuna da dTpa tene
presentacion monodasis de U0 Inmadiato,

14 | Cargar la vacuna ce dTpa, |a dosis 83 de 0 5mi con 1 jeninga con aguja retractil de 256G x 17

15

Realizar ia asepsia 08 [a zona de adminisiracién {ulilizando Soluciin de clorhexidina al 0.05%)
de arriba hacia abajo o de adentro hacia afuera

16 | Introducir la vacuna lentaments, cuandc se ancuantra sangrado se refira la aguja y s

1T

s arribe hacia abajo o de adentro haciaaluera
introducir la aguja con un &ngulo de 80° {intramuscular), aspirar si no &8 evidencia sangre

introduce en afra punto _

| Al terminar la adminisiracion de 1a vacuna continuar presionando el Embolo ge |2 jeringa hasta
conseguir retraer la aguja y presionar ligeramente la zona de punckin con un algoddn (no
realizar masaje sobre la zona) Tamblen s puede relirar ka aguja & inmediatamente retraer la

aguja

Descartar & material utilizado en el contenedor de desechos cortantes/punzantes y materiales
biclégicos.

_". 5 Indicar a la gastante que se cubra el brazo,
20 | Retirarse loa guantes

(21 | Realizar higiena dé manos,

ﬁag'a.trarTa cita con lapiz & indicar la fecha de a siguiente dosis, eniregar Ia ta:]'—eta de
vacunacion.

23 | Ingresar la informacién registrada en el HIS a la base de dales del servicio y hospital.

Se recomianda al paciente permanecer en la sala de espera los proximos 30 minutos para
detectar posibles reacciones adversas inmediatas

| S S B ——er——————
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5 [ Desinfectar & mobiliario {mesa de h‘ﬂha]t: silla, termo, rifionere) después de la atencién de
| caus paciente ¥ al finalizar el furno

COMPLICACIONES (15)

+ En el lugar de |a aplicacién puede presentar dolor, eritema, hinchazon,

+ Reacciones sistémicas: Alza térmica mayor a 38°C. Dolor de cabeza, nduseas, vomitos, diarrea,
malestar peneral,

REEI-STEEE_UE]
Hestoria Clinkea.

Ta'r;lzl:-ii de vacunacicn.
Haoja de HIS

Registro de actividades
Cugdemao de registro
Base de dalos del servicio

ANEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA COMBINADA dTpa PARA GESTANTE
(DIFTERIA-TETANOS-FERTUSIS ACELULAR)
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REFERENCIAS BIBLIDGRAFICAS (18)
1. Resolucidn Ministerial N* 715-2018/MINSA, aprusba la NTS N* 141-MINSAR018/DGIESP:
*Norma Técnica de Salud que naubleu el anuama Macional m‘ufa:unaclan Dlspunlhle en.

2. Resplucidn I'."Imlﬂenal N‘ ?14-?DED.IHI"-I'EA aprusha g Directiva Sanitaria N* 93-
MINSAZ020/DGIESP: “Directive Saniteria que establece disposiciones y medidas para
nparauvlzar las Inmumr.al:mms an & Perd en el mnta::tn- el E-D"n.-"ll:f-‘lﬂ Disponible en:

3. Asociacion Eﬁpar'nla de Pa:llaur:la AEF' {2':'2 .] Ean::lﬂ-n 1" "-.I'IEH.IFIBI- de la .A & la £, Capituba
21 - Difteria. Dispenible en. hllps fyacunaseep. orgidocumenies/manualicag-21

4. Asochacidén Espaficla de Pedialria = AEP. (2021) Secclén IV Vacunas de la A ala Z. Capitulo

38 - Tétanos. Disponible en: hitps [vacunazaep orgidocumentos/manualcap-35

Directive Sanitaria N* -133. MINSA2021/DGIESP “Directive Sanitaria actualizada para la

vacunackn contra la COVID-18 an la situscién de emergencia sanitaria por la pandemia en al

[+]]
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL -
T GWBRE DEL PROGEDIMIENTO (1) ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA EL VIRUS OE
PAPILOMA HUMANG [VPH)
CODIGO (2): | VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio
90649 | 2021.V.01 de Estrategia Sanitaria
DEFINICION (5): Administracidn de una vacuna que ofrece proteccion contra la infeccion por los
principales genclipos oncogeanicos del virss del paplioma humano, asociados con &l desarrolio del
| cancar cervical y verrugas genitales.
OBJETIVOS (6):
« Prevenir ¢l desarrolio del cancer cervical producdo por gl wirus del papiloma humano
« Establacer las estrategias de yacunacidn a las personas en &l contexto de COVID-18.
INDICACIONES (T): CONTRAINDICACIONES (8):
s Pravencion de: Céncer cervical causado por | Reaccién alérgica grave (anafilaxia) con una
gl VPH tipo 16 y 18, Neoplasia Intraepitelial dosis de vacuna.
carvical (NIC) grada | y 1, Verrugas genitales
causadas perel VPHGy 11.
« Mifigs y adolescentes del 5to. Grado de
primaria regular de instituciones educativas
publicas y privadas.
« Nifias de 9 afics hasta los 13 afics, 11 meses
¥ 29 dias que por alguna razhn ng estén
estudiando.

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermaria y Tecnice de Enfarmeria.

'RECURSOS MATERIALES

(N T DENOMINACION
EQUIPDS BIOMEDICOS (10)

Mesa o B3critono

Silla _

Retngeradera honzontal para vacuna (ICE LINE)
Congeladora horizontal para pagquetes frios
Mesa de preparacidn de paqueles frios
Termometro digital y de alcohot,

KST (Therma para transporte ¥ congervacibn de bioldgicos).
"Equipo de compute '
STRUMENTAL (11)
Rifionera o Cubeta

!mmh-l.-'-h:-!-i

Tambor de acerc guirtrgico
POSITIVOS MEDICOS (12)
Papel toalla

Guantes limpios descartables (latex o nitrila}

3 | Equipo de proteccion personal (EPP)

| | Mascarilla descartable para uso quirbrgico cf3 filros
Mascarillas N35

Mandilan Mo Estérl Descarlable

Protector Facial

Jeringa descartable de lec con aguja 256 x 17, auto retractil
Torundas de Algoddn esteriles
Conienador de desechos cortantes/punzantes y materiales biolégicos.
Pafio de Limpieza Descariable '

B | F |~

@

Lad| Ba| =&
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]
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"PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Selucidn de Clorhexiding al 0.05% | Sal
Z | Desinfectante ge Alto Nivel | S )
3 | Gel Antibactarial. Gel Top.
4 | Adrenalina 1mg/ml iny.
5 | Hwrocorisena 100mg Iy,
.I}EBEFHFFIDH DEL PROCEDIMIENTO [14)
N SECUENCIA DE PASOS p
! Preparar 8l material que se va a usar (termas, aigoddn, alcohol y las jeringas para administrar
1 | las vacunas), siempre sa dabe de tener a fa mano medicamentos ante una reaccion adversa
inmediata.
2 |Higiene de mancs. _
4 Colocacitn de Equ.-pns de Proteccion Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicién
{Mascarilla N25 y Descariable, Mandildn Descariable, Protector Facial). =]
4 Verificar que g paciente porta su mascarita correctaments y protector facial para iniciar ia
atencidn.
§ Verificar gque la paclente no presente contraindicaciones y otras situaciones especiales
(enfermedades infeccicsas, iInmunodeficiencia congénitas o adquiridas).
& | Descartar sintomas asociades a8l SARS-CoV-2
| Sglicitar a la madre de la paciente el consentimiento verbal hacia la vacunscién. Informar
7 |schbre la vacuna, que enfermedades son prevenibles, los electos posl-vacuna y las posibles
complicacicnes.
8 | Solictar DN, rellenar ka tarjeta con la vacuna gue 3@ va & administrar.
Reflenar la hecja HIS: Numero de Historia Clinica, DNI, Direccitn, Edad (aflos), Sexo,
? Estableciminnto y Sernvicio
Inclhicar a la paclente que se descubra el hombre dejando liore la regidn del mdsculo deltoides
. dal brazo derecho a 2 em del acromion o wérice del hambra
11 | Higiene de mangos.
12 | Colocarse los guantes limpios descariables
Verfficar 1a vacuna que se va a administrar (aspeclo y color). La vacuna de VPH tiene
n presentacidn monodosis de uso inmediato.
14 | Cargar la vacuna de VPH, la dosis es de 0.5ml con la jeringa con aguja retractil de 256 x 1°
Reslizar [a asepsia de I8 zona de administracién (ulilizando Solucién de clorhexidina al 0.05%)
= de arriba hacla abajo o da adentro hacia afuera.
Introducis |a aguja con un angulo de 80° (Intramuscular), aspirar si no s evidancia sangre
1€ |introducir l2 vacuna lentamente, cuandg se encuentra sangrado se rabra |a aguja y se
introduce en olrg punto.
Al terminar 2 administracion de la vacuna continuar presicnando &l émboio de la jeringa hasta
conseguir refraer |a aguja y presionar kgeramente la Zona de puncon con un glgoddn (no
b realizar masaje scbre la zona). También se puede retirar ka aguja e inmediatamenta ratraer la
aguja.
"_E Disjl:.armr &l material utilizado an el contenscor de desechos cortantes/punzantes y materiales
| biplbgzos.
18 | Indicar & la pacienta que se cubra el brazo.
20 | Refirarse los guantes
21 | Realizar higiene de mancs.
55 Ragistrar la cita con lapiz e indicer Ia facha de la siguients dosis. entregar la taneta de
vacunacion o
[ingresar Ia informacion registrada en el HIS @ la base de datos del servicio y hospital

ey, 23
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Se recomienda al pacienle permanecer en ia sala de espera los proximos 30 minutos para
| datectar posibles reacciones acvarsas [mmediatas.
Desnfectar &l mabilarko (mesa de trabajo, sila, lermo riflonera) despuds de
cada pacienta y al finalizar ai tumo.

la atencion da

COMPLICACIONES (15)
« Enrojecimiento, adormecimiento de la zona de inyaccion, alza térmica ¥ sensacion de fatiga.

REGISTROS (16)

| Histonia Clinlca
Tarjeta de vacunacion
Hoja de HIS.
Registre de actividades.
Cuaderno de registro.
Baze de datos del servicio

AMNEXOS (17)

ADMINISTRACION DE VACUNA VPH

] =

_.____!_'.‘—'___

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18] -

1. Resolucion Ministerial N* 651-2016/MINSA. aprueta ja NTS N° 080-MINSAIDGIESP-V.04:
“Norma Tacnica de Salud gue establece gl Esquema Nacional de Vacunacion®, Disponible an:

e f pEQuama-fd E | aterial-ng-851-20 10 insa-142.

2  Resolucién Ministerial N* 715-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 141-MINSA/2018/DGIESP:
*Marma Tacnica da Salud que establece el Esquama Nacional da Vacunacién®, Disponible an:
httpscl &l no. 141-mi 1

ecnica-de-resglycio inlgtenal- : insg :

3. Resolucidn Ministerial N° 214-2020/MINSA, aprueba la Directiva Sanitaria N* B83-

MINSAZ020/0GIESP: "Directiva Sanitania que sstableca disposiciones y medidas para

operativizar las inmunizaciones en sl Perd en &l contexto del COVID-19, Disponible an:

“ihanerw 00 ins landmi or - d 14 -
4 Asociacidn Espafola de Pediatria — AEP, (2021). Seccidn IV Vacunas de la A a la Z, Capitulo
a2 - Virus dal Papiloma Humano. Disponible e

SIS TRELEM L E = ARk,
5. Directiva igria N° -133. MINSA/2021/DGIESP “Directiva Sanitaria achualizada para la
vacunacidn contra la COVID-18 en la situacion de emergencia sanitaria por la pandemia an al
Pernd”. Disponibhe e
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— FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
| NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ADMINISTRACION DE YACUNA CONTRA LA COVID-18
CODIGO (2): VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfarmeria - Sarvico
. sic | 2021.V.01 | de Estrategia Saniaria
DEFINICION {5): Administracién de una vacuna e virus inactivado, que contiens ef virus SARS- |
CoV-2 sin capacidad de causar la respuesta inmunitaria al ser administrada.
OBJETIVOS (6):
= Establecer los criterios téonlcos para la vacunacien contra [a COVID 19, a la pobiacidn a partir
de los 18 afios 2 mas, a nivel nacional, anle la situacion de amargencia sanitaria por la
pangeamia.

= Contribur a la dsminucion del riesgo de morbimortatidad por COVID-19 en el Perd, en el
contexta de la pandemia

INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES (8):

= Mayores de 18 aflos. o |ndividuos con hipersensibilidad a Cuaiguier

= Se deben de aplicar 02 dosis: la 1ra dosis al| comporents [mctivo, excipientes) de esta
contacio y la 2da dosis 21 dias después. vacuna o aguellos que han tenido reacciones

alargicas a eslta vacuna en dosis previas

» Individuos que tienen enfermedades serias
crdnicas o historial de hipersensibilidad.

* L3 vacuna debe postergarse en individuos
que cursan fisbre o duranta la fase aguda de
alguna enfermedad

|* Wencres de 18 afics de edad (debido a ia falta

de datos sobre eficacia v seguridad en este
| grupo etario)

PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Técnica de Enfermeria.
RECURSOS MATERIALES
Ny DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
Mesa o escritorio
Sida
Refrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).
Congeladora horizontal para paguetes frics.
Mesa de preparacion de paguetas frios
6 | Termémetro digital y de alcohol
T F_{b‘g'!f_-;‘l'l:ggrma para transporne y consarvacidn de bioldgicos)
"8 | Equipa de computo
INSTRUMENTAL (11]
1 | Rifionera o Cubeta
Z | Tambaor de acaro quirirgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Papel toafla -
2 | Guantes impios descanables (latex o nilnio)
| 3 | Equipo de proteccion personal (EPP)-
| Mascarilla descariable para uso quiningico '3 fiiros
Mascarillas N85
Mandikin Mo Estéril Descartable
Protector Facial
| 4 |Jeringa descartable de 1cc con aguja 25G x 1°, auto ratractl
L5 | Terundas de Algodan estériles

— —

| Pl LB s
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B [Centenador de desechos cortanies/punzantes y maleriales biolégicos
"7 |Pafio de Limpieza Descartable i
'PRODUCTOS FARMAGEUTICOS (13)
N ] DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Selucion de Clorhexidina al 0.05% Sal.
2 | Desinfectante de Alto Nivel Sol.
3 | Gel Antibacterial, Gel Top.
4 | Adrenalina 1mgiml Iny
| 5 |Hidrogortisona 100mg Iny.
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
[N* | SECUENCIA DE PASOS

]

Breparar 8| material que 58 va a Usar (termas, aigoadn, aicohol y las jeringas para administrar
las vacunas), siempre se debe de tener a la mano medicamentos ante una reaccidn adversa
inmiediata.

2

Higiene d& manos.

Colocackén da Equipos de Proteccian Personal (EPP), ce acverdo al grado de axposicion
(Mascarflla N95 y Descartable, Mandiidn Descartable, Protector Facial).

Verificar que la paciente porte su mascarila comectamente ¥ protector facial para iniciar la
atancidn.

Solicitar &l DNI, varificar en el EIE-IE'H'I'IEISI recibid alguna ofra vacuna en las ulimas 4 semanas
tsi recibid alguna ctra vacuna NO VACUMAR)L

Broporcionar &) Formalo de Consentimiento Informade al paciente. asi misme brindar
informacidn completa sobre ta vacuna a administrar

Descartar sintomas de hebre y GOVID-19, preguntar si ha tenido contacto con algulen que
dio positiva al COVID-19 en les ditimos 14 dias o si recibié plasma de paciente convalecente
de COVID-18.

Delectar contraindiceciones y oiras siuaciones especiales (enfermadades infacciosas,
| Inmunodeficiencia congénitas adguiridas, estar cursando embarazo).

Verificar que e consentimiants informado s& encuenire debidamenta llenado, asimsma B
autorizacién que contenga la firma y DN del paciente.

10

Registrar los datos el paciente y la vacuna (lote y fecha de expiracion) & recibir an e HIS, |
tarjeta de vacunas y base de datos HISIMINSA {computadora).

Durante la vacunacién: - e~ | Ll

11
12

Solicitar el paciente que tome aslento y descubra &l hombro.

“Tinformear al pacienie sobre el procedimiento a realizar y orientar sobre |as pesibles reaccionss

| post -ua_l:m'nales.

13§
14

S—

Higiene da manog,
Colocackin de guantes mpios

'\-'\.—!_.'.'.——_—_-_.“——_—.—_
15 | Mostrar la que vacuna que el paciente recibira, presentacion monodosis de uso inmediato.

16

Homegenizar el frasco de vacuna antes de su uso. No usar si s& observa coagulos, objetos
 extrafios, eliqueta ilegible y grialas en el vial

17 | Cargar |a dosis de 0.5 mi con la jeringa de 1oc con aguja retracti de 25GxT

18 | Solicitar al paciente gue flexione el brazo para lograr la relajacion del musculo dettoides.

18

Realizar la asepsa de la 2ona de administracian (utiizando Solucitn de clorhexiding al 0.05%)
de arriba hacia abajo o de adentro hacia aluera.

Introducir la aguja con un dngulo de 80° (Intramuscular), aspirar si no s& @videncia sangre

209 | introducir |3 vacuna lentamente, cuando se encuenira sangrado se relira la aguja y se

introduce an ora punto.

— - T et

T ——
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{ Al terminar la administracidn de la vacuna continuar pmslunan:‘ﬂ ol émbale da a |a|1ngn mats
| 54 | CONSEQUIr refraer la aguja y presionar ligeramenie la zona de puncien con un algoddn (na
realizar masaje sobre la zona). También se puede retirar la aguja e inmediatamente retraer 1a
aguja.
Descartar &l material utilizado en el contenedor de desechos conantes/punzantes y maleriales
bhlﬁglm
23 lgd-_car a ia paciente que se cubra el brazo.

24 | ' Colocar cintilloforazalete en a mufieca del paciente con regrslrn de hora de administracian de
| ka vacuna.

25 iF.allrarse los guantes

26 | Realizar higiene de manos.
27 Registrar la cita con lapiz e indicar la fecha de la siguiente dosis, entregar la tarjeta de
Vacunaciin,

28 | Ingresar la informaciin registrada en el HIS a la base de datos del servicio y hospital.
Después deo Ia vacunaclan:

Se recomienda gl paciente permanecer en & sala de espera los préximos 30 minutos para
| delectar pesibles reacciones adversas inmediatas

30 | Indicar a los pacl&nl:im 8@ puaden ratirar si no pmsant.ln moestias pasados los 30 minutos.
a4 En cazcs de presenfarse reaccicnes pasadas las horas o dias esias deben ser comunicadas
al servicio via telefdnica o en caso de ESAVI realizar la investigacién del casa.

22

20 |

Desinfectar e mobiliario (mesa de trabaio, silla, termo, rificnera) después de fa alencién de
cada paciente y al finalizar el turme

a2

COMPLICACIONES (15)

» Muy comun: Dolor en e lugar de aplicacion,

» Comidn: Fiebre temporal, fatiga, dolor de cabeza, diarrea, enrojecimiento, hinchazdn, picazén y
enduracimiento an &l lugar donde se aplicd la inyeccidn

» Anormal: Sarpullido de [a piel en ! lugar donde se aplicd la inyeccidn, nauseas y vomitos,
picazdn en @l lugar donda no sa aplicd la inyecclién, dolor muscular, artralgia, somnolencia,
rmiaress et

+ Reacclén adversa severa: No se chservaron reacciones adversas senas relacionadas a |a
VACUNE.

'REGISTROS (16)
H storig Clinica

Tar_ﬁlL& d& VBCURSCIoN,
Hoja de HIS

Registro de aclividadeas
Cuadermsa da rEgl's't_rn
Base de dalos del serviclo

| e LIEE. = = S e
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EEFEHEHEIA.E BIBLIOGRAFICAS (18)

ADMINISTRACION DE VACUNA CONTRA COVID-18
'\l!ll. S T ] w0 _ B —

B f =

Resalocion Mimisterial N°  195-2021MINSA, apruena la Diectiva Sanitaria N' 129-
MINSAZIZ1UDGIESP: *Directiva Sanitaria para |2 vecunacion conira & COVID-19 en |a
situacion de emergencia sanitarfia por la pandemia en ol Perd”, Disponible &n
hittps A u;@.&"‘_tmm;ﬂm'mm}ﬂmnﬂgglﬂgles.'tﬁﬁj 070-195-2021-minsg

Resolucién  Ministerial N° 214-2020/MINSA, aprueba |a Directiva Sanitaria N* 93-
MINSASZ020/DGIESP: "Directiva Sanitaria gue establece disposiciones y medidas pafa
operativizar las inmunizaciones en &l Perd en &l contexio del COVID-19°, Disponible en:
hitps: e, gob ﬁu‘iﬂEt'ltuCIQI-"I'I'IInSEJnU-'mB$-|E:IH|ﬁE'ﬂEEDET'EJH-Eﬂiﬂﬂﬂlﬂﬁ

Asociacion Espafiola de Pediatria = AEP, (2021}, Seccion IV Vacunas de la A & la Z, Capitulo
43 - Virus SARS-CoV-2. Disponibie en: hitos -'fwag:-Jnasaen.mg'dn:umEntus-fn“aﬂua!-';an-i3
Dirsctiva Sanitaria N -133. MINSAR2021/DGIESP "Directiva Sanitaria actualizada para fa
vacunacién contra la COVID-19 en la situacion de emargencia sanitaria por la pandemia &n el
Parl”, Disponible an:

00 . 08 - T IlE=
{ 'E.;f

2%B0%20133-MINSA-202 1 -DEII_EEP&EQ D
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FICHA DE PROCEDIMIENTC ASISTENCIAL

I NOMEBERE DEL PROCEDIMIENTC (1): PREPARACION DE LOS TERMOS PORTA VACUNAS Y
CONSERVAR LA CADEMNA DEFEJG

CODIGO (2): | VERSION (3): DEPARTAMENTO {(4): Enfermeria — Servicio

sc | 2021.V.01 |de Estrategia Santtaria

DEFINICION (5): Adecuaciin de los termos para consanvar las vacunas dentro de la temperatura
de +2°C a +8*C con el fin de conservar [a cadena de frio hasta [a aplicacidn. El termo porta vacunas
€5 un elemento &rmico de disefa exclusive gue utiliza como matanal aislants al pohiuratans para
la conservacidn y trasliado de las vacunas denirg de Igs ranges eslablecidos de lemperatura
DBJETIVOS (6): Garantzar la pofencia inmunolégica de las vacunas hasta su aplicacin,
manieniendo una lemperatura oplima.

INDICACIONES (7): Conservaciin de vacunas. | CONTRAINDICACIONES (8): Ninguna

PERSONAL (8): Licencliada en Enfermeria y Técnica de Enfermeria,
[RECURSOS MATERIALES
N* | DENOMINACION
| EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
Refrigeradora horizontal para vacuna (ICE LINE).
Congeladora hosizontal para paguetes frios.
Mesa o coche de preparacion de paguetas frios
Tarmdmatro digital y de alcohol.
KST (Therma para transparte y conservacion de biologicos),
. Blowkimg
INSTRUMENTAL (11]
1
DISPOSITIVOS MEDICOS [12)
1 Papal toalla
Guantes impics da.s-;arlahlns (latex o nitrilo) (opcional)
Et:ur_p_cv_-ia_pmlm:ﬂn personal (EPP)
Mascarilla descartable para uss quinirgico of3 filtros
Mascarillas MBS
| Mandilén No Estéril Descartable
Protectar Facial
4 | Pafo de Limpieza Descartable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13}

in ) e o] R ) =

2
3

N* DENOMINACION [FORMA FARMACEUTICA
T | Soluzién de Clorhexidina al 0 05% Sol
2 |Desnfactante de Alo Nivel | Sal.

'DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N* | SECUENCIA DE PASOS
1 | Preparar el matenal que 58 va a usar
2 |Higiene de manos

| Colocacién de Equipos de Proteccidn Personal (EPP), de acuerdo &l grado de BXQOSKION
3 | {Mascarilla N85 y Descartable, Mandildn Descartabla, Protector Fagial),
Frocedimiento de congelacidn de paquetes frio de agua.

Los paguelss frios deben llenarse con agua sclo hasta |a inea sedalada como nivel de
4 |llenado. nunca totalments, debido a la propiedad fisica del agua de expandirsa duranis la
congelacion, fo cual ocasionarla deformaciin o rotura del paquete frig.
lSe:ar los paquetes frics de agua antes de ser Intreducidos al congelador,

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
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El iempo minimo de congelacién de los paquetes frios es de 24 horas, depandiendo dal
yolumen da paguetes frios a cangslar
Los paguetes frios que son congelados por mas de 1 dlas, parmiten mantener la temperatura
| par mds horas.

Procedimiento para la preparacion de paquetes frios.
8 | Retirar los paguetes frics de la congeladora
Colocar los paquetes frios sobre |a mesa o coche (acanalado), para Facilitar la descongelacion
| homaogénea dal paguete por ambos lados.
m'- Esperar &l tiempo necesario hasta que &l paguete frio se descongele y al agitaric se observe

y escuche gue el agua se mueve lentamente dentro del paquete frio
Colocar 108 paquetes frios en el termo porta vacunas O caja transportadora previamente
secados y en el interior un vasc de plastico suficientemente grande donde se colocara el
termametro, esperar el tiempo necesario hasta que se registra la temperatura adecuada [+2°C
a «B°C).
Debida a que ia preparacidn del termo porta vacunas y cajas transportadoras loma su hempo,
e deban tomar todas las precauciones a fin de que no afecls (@ alencion de las personas
Procedimiento para la verificacion de temparatura
Verificar y graficar |a temperaiura oe la remigeradors, congeladors, caja transportadora y del
termo porta vacunas antes del inicio de la jomada.
Ratirar las vacunas del refrigerador Ice Lined y colocarias en el vaso de plastico del termo
porta vacunas.
Las cantidades de vacunas que se retiraran diarlamente al termo porta vacunas gstardn an
proporcion el consuma diario de cada vacunas
El personal debe de realizar la verficacidn de la lemperatura del! termo poria vacunas
| consianiemente para evitar rupturas de la cadena de frio. (7 am., 1pm., 4pm)
Finalizada la actividad de vacunacion
17 Varificar y EI.-Ill'dil' el termidmelro
18 Refirar [as vacunas de! termo porta vacunas, tenendo en cuenta los frascos mullidosis
abiartos (aigunos tienen un uso de 4 semanas y ofras deban ser descartados)

12 | Guardar el vaso de plastico '
oq | Fiebirar fos oaguetes frios de! lermo porta vacunas, secaries y guardarias en sl congelador,
| \ener an cuenta que los paguetes deben da eslar ordenados por liempo de congelamiento
Secar el termo porta vacunas del agua de deshielo de los paquetes frios y colocar el lermo
porta vacunas invertido para que seque totaimeanta.
Controlar, registrar y graficar ia temperatura del refrigerador ¥ congetader al finalizar todas las
actividades.
Limpleza Semanal de los Termos L _
23 Tener presente la limpieza peribdica y progremada de los lermos porta Vacunas i cajas
| | termicas, com un pafio suave y desinfectante de alko nivel,

11

12

13

14

12

16

21

22

[COMPLICACIONES (15)

Ruptura de cadena de fric: Eadinumm:mptumﬁaﬂdmﬁduhham“pmiﬂmutﬂ
vacunas a temparaturas por debajo de +0°C y por encima de +8°C. El parsonal debe conocer y
recordar que & dafio producido per la ruptura de cadana de fric es acumulativo e ireversible. No
existe la recuperacitn de estas vacunas aungue 58 restablezca la !_umperatuna cormacts

REGISTROS (16)
Cuaderno de registra,
| Hoia grafica de lemperatura de la rafrigeradora y congeladora

2 [ANEXOS (17) ]

. e
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REFERENCIAS BIBLIDGRAFICAS (18) d
1. Resolucion Ministerial N* 487-2017/MINSA, aprueba la Norma Tecnica Sanitarla N° 1356-
MINSAZ017T/DGIESP: “Norma Técnica de Salud para el Manejo de [a Cadana de Frio en
Inmunizaciones”, Disponible en: hitps:fwww. aob pefinstitucion/minsa/normas-

as/1BE201-487- T=mil
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ANTROFOMETRIA (CONTROL DE PES0, LONGITUD,
ESTATURA Y PERIMETRO CEFALICO)
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria -
S/iC 2021V, 02 Servicio de Estrategia Sanitaria
DEFINICION (6): Procedimients por el cual se obtiena el valor dal peso, longitud, estatura y
perimetro cefaico de un individuo, siendo:

- El paso, longitud y estatura, las medidas que determinan 'a masa corporal total de un
individua ¥ 5 puede expresar en el primer cas0 en gramas o kilegramcs, mientras gue en
ios Uitimos en centimetros o metros

= Ei parimetro caldhico o parimatro craneal, a5 la madida de la circunferencia del cranao,
corraspondianta al parimetro cocipito-frontal y se puede expresar an centimatros, raflejando
de manera indirecta el volumen intracraneal y el crecimianto cerabral, suele medirse hasta
los 5 aftos de edad.

Estas medidas comectamente tomadas, nos ayudan a conocer 8l estado nutricional an el que sa
BRcLaRita una persona.

OBJETIVOS (6):
Valgrar el crecimianto a ravés del peso, longliud o eslatura, en el nific menor de 5 afios.
- Evaluar el desarrolio naurcidgico de la nifanific.

INDICACIONES (7): Todo nifa menar de 5 afios | CONTRAINDICACIONES (B): Ninguna,
gue acuda & los consultorios de Crecimiento y
{ Desamolio (CRED).

| PERSOMNAL (8): Licenciada en Enfermeria y Técnico en Enlermeria

RECURSOS MATERIALES

N* | DENOMINACION

EQUIFOS BIOMEDICOS [10)

| Balanza padiatrica de mesa calbrada (elecirdnica o mecanica), debe de ser en kilos
s con graduaciones cada 10 gramos, en el menor de 2 afios.

Balanza de Die callbrada (elecirdnica o mecanica), debe ser en kilos con graduaciones
| cada 100 gr., en el mayor da £ anos.

| Infantometro (de madera) de base ancha y de material consistente y un tape mévil o
| escuadra, en el mencr de 2 afios.
| Tallimatro (de madera) de base ancha y de material consistente y un lope movil o
escuadra, en el mayor da 2 afios.
[Cintamétrica.

kiesa o escrilond
Silla

4
5
g | Mesa para examen
7
8
8

Equipo de compuio
10 Graficos de la OMS.

INSTRUMENTAL {17)

|
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
| 1 |Papeltoala

| 2 |Guantes impios descartables (ltex o nilrilo)

3 Equipo de proteccion personal (EPP):
Mascarilla descartable para uso guirldrgico /3 filtros
Mascarillas N25

Dy | Wangilon Na Estén| Descariabie
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Protactor Facial

4 |Pafio de Limpieza Descartable
5 Soleras

6 Grahcos de la OMS.
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N DENOMINACION FORMA
FARMACEUTICA
1 | Gluconalo de Clorhexidng al 2% Sol.
2 Deasinfectante de Alto Nivel ' Sl !
3 |[Alcoholal T0% Gel Top,

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N® SECUENCIA DE PASOS

Revisar lo siguiante:

- Varificar que |la balanza este colocada en una superficia lisa, plana y en lugar seguro
{la balanza debe de estar cargada). Preparar el materal que se va a usar (hojas de
atencidn, hojas HIS, soleras)

1 - Verificar gue e Infantometro/Tallimetro este armade y colocado en una superficie
lisa, plana y en lugar seguro. Preparar el material que s& va a8 usar (hojas de
atencidn, hojas HIS, solaras).

- erificar que la cinta métrica esté lista para ser utilizada.

- Preparar el material que se va a user (hojas de atencion, hojas HIS)

2  |Hwgiene de manos,

Colocacién de Equipos de Proteccion Personal (EFF), da acuerdo al grado de

axposicion (Mascarilla N95 y Descartable, Mandildn Descartable, Protactor Facial),

MENOR DE 2 ANOS:

PROCEDIMIENTO PREVIO
Verificar que la madre o familiar del nifio porta su mascarilla correciamente y protecior

facial para inlclar ka atencidn, o e
| Recepcién de tickel de pago en casa de pacientes particulares y en casos de pacientes
| 515 recepcidn da FUAS (Formato Unico da Atencita).
Solicitar & camet de CRED, verihicar la Historia Clinica del Nific,
Recibir al lactante o nifio acompafado de su madre yfo familiar,
Higiene da mancs.
Colocarse gmnmmﬂm
informar a la madre & procedimiento a realizar (se necesilasan dos parscnas, und s el
10 personal da salud responsable de la medicion y |a otra puede ser olro pensonal de salud,
medre, padre o cuidador del nifo).

Indicar a la madre que i@ retire al nifo zapatos, medias, gomo, sombrero, ganchos; no
debe tener mofos en |a cabeza y lener la mencr ropa posible (pole y pafial saco).
A. CONTROL DEL PESO
Cubrir al platillo de la balanza con un protactor de lela (solera) o papel, para evitar que
12 | la plel dal bebé esté en contacie directo con dsta, calibrar la batanza con el pafial n
cern Ko
Colocar al babe sobre fa balanza recostadd o santado verificando que el cuerpo del
bebe no quede fuera o apoyadao al borde de |a balanza.
Al pbservar que |a aguja se detiens, leer en voz aita el peso obtenido y anotar en |a
histaria clinica.
15 Retirar al nifio (&) de la balanza, e indicar a la madre gue puede veslirio nuevamente.
18 | Realizer la desinfeccidn de ka balanza
17 | Calibrar Ia balanza hasta que quede en cero

4

0 =l o

13

14
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B. CONTROL DE LA LONGITUD ¥ TALLA

Indicar a la madre que cologuea al lactante sobre el Infaniémetre en posicidn dorsal, con
_El cabeza contra el tope fijo v con os pies hacla el tope miowil

18 El asislents debe situarse al extremo supenor del Infantémetro y tomar la cabeza con
ambas mangs, colocandola de mode gque togue suavemente el tope fijo.

El asistente con las manos encima de 1as orejas del nifio sin presionarias, debe asegurar
20 gue [a cabaza toque |a base del Infantdmetro de manera que el nifio tenga la Iinea de
mirada vertical, asta linea debe sar parpendicular al pisc

La enfermera cogera al babé de tal forma qu= el tronco est® apoyado &n s cantro del
leblera. con ks mano izquierda présionan fimemente las rodillas o kos tobilios del nifto

18

= contra el ladlero y con la mano deracha acercara al ope movil contra toda ka suparficie
de la planta.

oy La enfermera observard que la posicion del nifio sea la correcta, leerd en voz alta la
medida.

23 La enfermera verificard |a longltud regiztrada, si esta comecta, mcorporara gl niflo y se

'o entregara a su madre,

24 Regisirar al dato an la historia clinica

25 Realizar la desinfeccion del Infantdmevo.

€. CONTROL DEL PERIMETRO CEFALICO

Coloque al nifia (&) en posicidn cdmoda (en la mesa de examen o scbre las plermnas de
la madra] y con la cabeza descubieria.

Ewaluar y registrar prominencias craneales, deformidades y tamafio de |a fontanelas
antariory postarior.

[}
o0

Ubicar en |a cabeza ios 2 puntos de referencia para la medicion: e punlo anterior de la
28 | frente ubicada sobre el borde supericr de las cejas o arco suparciliar (glabela) y & punto
| pasterior que comesponde a la parte mas prominente del craneo (occipucio)
Colecar ka cinta métrica alrededor de |a cabeza en plano horizontal a la misma alura en
ambos lados, evitando pasar sobre las orejas R ——
| Ajustar |a cinta para lograr ia medida de mayor precision, preferible usar ambas manos,
'rijandl::- el punto dal coclpucio con la palma abierta.
31 |Lear ¥ registrar & valor de | medida. Repetir ei pracedimientc para validar la medida
I a2 Iﬁﬂi.hzir la desinfeccion de la cinta métrica.
PROCEDIMIENTO POSTERIOR

3

33 Graficar los datos obtenidos en al Camet de Control.
14 Darivar al nific e histeria clinica al servicio que |& comesponda (CRED Médico o CRED
| Enfermera)
35 | Retirarse los guantes
36 | Higiene de manas.

MAYOR DE 2 ANOS:

PROCEDIMIENTO PREVIO

57 | Verificar que el nifio y la madre o familiar del nific usen commectamente la mascarila y
protector facial para Iniciar la atencidn.

Fteces:lmﬂr de ticket ds pEgo an caso da pa:u:n\ﬁ partlcu.areu y en casos da paciantes

{ 515 recepcion de FUAS (Formatlo Unica de Atencian)

30 Solicitar el camel de CRED, verificar la Historia Clinica del Nifio.

40 Recibir al nifo acompaliado de su madie y'o tamilkar.

41 Higiana de manos.

42 Colocarse guanies limpics

34

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermera

i ; it ) BT
Servicio de Estrategias Sanilarias




43

= | MEnskeilo de 3 s
PFERL | ] (8 1L 1] R, T T
& bund : i Enfermaila s Sarpiaras

Mnfermar a 'a madre al procedmiento @ realizar (se necesitaran dos personas, uno es al

| parsonal de salud responsabie de ta medicion y 1a otra puede ser olro personal de salud,
| madre, padre o cuidador del nifto).

CE]

e

Indicar a la madre que retire ia ropa ¥ zapatos del nific. Si el nifo fodavia usa pa'l'iﬂ esla
dabs de estar seco.

A. CONTROL DEL PESO

45

Wenfcar |a balanza colocando las pesas en cero (balanzas mecanicas), &l exiremo
comin de las variias debe mantenerse sin movimiento en |2 parte cantral de la abartura
En caso de balanzas electronicas deben de estar cargadas. Encenderias vy esperar la
tara en 0.Dkg.

46

Ubkcar al nifio (a) de pie en & centro ge Ia_'pia!nfarma:iala balanza con los brazos a o
largo del cusrpo, teniendo en cuenta que no esté apoyado en ningdn cbjelo o la pared.

a7

Balanza Mecanica:

Maver la pesa granda hasta que el exiremo comun de ambas varillas no se mueva
Mover la peta pequefia hasta que el extremo comdn de ambas varillas sa ubique en la
parte central de |a aberiura que lo conbeng.

Balanza Electrénica:

Esperar a que el lector 56 estabilice y no cambie de valor,

Hacer la leclura en kilogrames y un decimal gue comesponae a 100 gramos {sjemplo:
7.1 kg y anotar an a historia clinica.

48

Retirar al nino(a) de |a balanza, para que la madre pueda vestiro nuevaments.

S0

Registrar &l dato en la historia clinica

51‘

Realizar la desnfeccién de la balanza

|Callorar 12 balanza hesta que quede en cero {balanza mecanica) En balanzas
glecironicas apagar &l aquips,

Cuando el nifio (a) esta irrilable o no pueds parmanecer de pie, pedirle a la madre
que suba a la balanza con &l nifio ¥ luego se pesa a la madre sola, realizdndose
posteriormente la resta y asi obtener el peso del nifio.

CONTROL DE LA LONGITUD Y ESTATURA.

53

[ Asagurarse que el tallmetro esté en una superficia dura, plana y confra una pared 0
masa.

Pedir a la madre que ke quite |03 Zapatos, gomos O adomos de la cabeza, colocar de
inmediato & nifio en el taliimetro y pedirle a ka madre que §@ gitle frente a él

55

L= enfarmera (o) se colocard al lado izquierdo del nifo.

La enfarmera daha asegurarse que la planta de los pies del nifio descanse totaimenta
an la base del tallimetro, que los pies estén juntos y &l ceniro, pegados a la parle
posterior del tallimetro. Indicar a a madre prasionar con ambas manos |as rodiias,
assgurandose que las plernas del nifo esién rectas y gue los talones estén pegadas al
tallimetro

a7

indicar al nifc que se mantenga derecho y mine al frente, asequrarse gue la linea de
visién del niflo sea paralela al pise.

568

La enfermera (o) colocard la palma de su mano izguierda abierta scbre el menton del
nifa, 58 asegurard gque [os hombres estan derechas, que las manos del nifd descansen
rectas y a los lados, la cabeza, la espaida y las naigas estén en contacio con el
tallimetro. Con la mang derecha bajard el tope mavil de la parla superior, asegurando
| una presin suave pero firme sobre la cabeza del nifio (considerar 3 lopes).

CL

En caso de algin error en toma de la talla, se repetird los pasos Si 85 necesario.

60

La enfermera leera y anaotara inmediataments la medida.

&1

Registrar el dato en la hljjnrla clinica.

62

'Realizar ia desinfeccian del Tallimetro.

—_ e T —————
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; a3 | Coloque al mf‘l:-u ia) en mmcll.‘m coémoda (en la mesa de examen o sobre las _;:Emm de |
la madre) ¥ con ia cabeza descubisna,

| B4 Evaluar y regisirar prominencias craneaies, deformidades y tamanao de la fontanelas

anterior y postarior.

| Ubicar en la cabeza los 2 punios ce referencia para la medicion: el punto anlerior de la
a5 frente ubicada sobre el borde superior de las cejas o arco superciliar {glabela) y &l punto

L= E p-c:la Enur q.le cnﬂespunde- a |2 parte mas prominenta dal erinso [cocipucic)

ambaos lados, evitando pasas sobre 135 orejas

| a7 [ Ajustar la cinta para lograr la medida de mayor precision, prefenble usar ambas mancs,
fijando al punts del ocoipucio con la paima abierta.

68 | Leer y registrar el valor de la medida. Repetir el procedimiento para validar is medida.

o] Registrar ef dato en Ig historia clinica.

70 Fmalizar !aqasi-nl'e-::ciﬁn de |z cinta méirica
PROCEDIMIENTD FEET_EHIC'H
71 Graficar bos datos obtenidos en el Carnet de Contral.

79 | Derivar al nifo e hisloria clinica al servicio que le corresponta (GRED Medico o CRED
Enfermera)

73 Relirarse los guantes

T Higiene de manos.

COMPLICACIONES (15)

A. CONTROL DEL PESO

Caida de la balanza en caso del menor de 2 afcs (evenio adversa).

B. CONTROL DE LA LONGITUD ¥ TALLA

Ninguna,
C. CONTROL DEL PERIMETRO CEFALICO
Ninguna.

REGISTROS (18)

Historia Clinica,

Tarjeta de vacunacion y control da cracimiento y desarrollo (CRED).

Haoja de consufta extarna.

Hoja de HIS.

Registro de actvidades.

Cuaderno de registro

Manual de Guias de Procedimicnios Astsienciales de Tnfermeria
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ANEXOS (17)

A. CONTROL DEL PESO

MEDICION DEL PESD
1) Piatilic de metal para colocar &l nifio
2) Dos barras de metal: una con escala en kilos y [a otra en gramos, cada barra liene pesas
mdvilesd) Tomillo para callbrar |a balanza.
4) Cuerpo de la balanza que es de melal pesado y sostene al platilic,

B. CONTROL DE LA LONGITUD O ESTATURA

MEDICION DE LA LONGITUD O ESTATURA

1. Empazar & arnar por ol | 2. Colocar las paries una | 3. Cologue al Uhimo el lopo
tooa Mo pncimn de la oirs, cuidanda sl

| el orden y sipulendo la

numarachan del cantimating

- - — e —— -— =T T = — — = o — =

— o = lam T —— =
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C. CONTROL DEL PERIMETRO CEFALICO

; GRAFICOS PARA EVALUAR EL PERIMETRO CEFALICO (OMS)

} e ; 5 T

MEDICION DE PERIMETRO CEFALICO
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Resoiucian Ministerial N° Ra7-2017/MINSA, aprueba la Norma Teécnica Sanitaria N* 137-
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): EVALUACION DEL DESARROLLD CON LA ESCALA
DE EVALUACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (EEDP)

CODIGOD (2): VERSION (3): | DEPARTAMEMNTO (4): Enfermeria — Servicio de

8/C 2021.v.02 { Estralegia Sanitaria

DEFINICION (5): Adminisiracidn de la pmal:m de desarrollo, lamada EEDF, que mide el
rendimienta del nifio frente a ciartas eituaciones Que para sar resualtas requieran determinado
grado de desarrolla. La escals consta de 75 [tams, 5 por cada edad. La puntuacién de los lems
na admite graduacionas, existiendo solo 2 posibilidades: éxito o fracaso frente a la tarea propuesta.
Este test mide 4 dreas, motora (M), coordinacién (C), social (8) ¢ lenguaje (L)
OBJETIVOS (6): identificar el cosficients Oel desarolic psicomolor del nifo, para deteciar
cpornunaments as alteraciones del desamolio en las desirezas y habilidades del nifio entre 0 y 24
mases de edad
INDICACIOMES (7): Todo nifio de 0 a 24 meses CONTRAINDICACIONES (B): Ninguna.
| durante la atencidn de crecimienlo y desarrollo

| PERSONAL (8): Licenciads an Enfermeria. |=

RECURSOS MATERIALES
N* | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS {10)
1 | Bateria de EEDP.
| » 1campaniiia de metal
1 angolia roja de 12 om. de diametre con cordel o pabilo de B0 cm
1 cuchera de plastico de 18 cm. de largo (color vivo).
10 cubos rojos de madera de 2.5 cm. por lado.
1 pastilia rosada polivitaminica.
1 pafial pequefio (35 cm. x 35 om.)
1 botelis enire 4 v 4.5 cm de-alio y 4 cm. de diametro
1 hoja de papel de temaho oficio, sin linea.
1 lapiz de cera.
1 palo de 41 cm. de largo ¥ 1 cm. de didmetro,
1 mufleca [dibujo).

Camifla o Mesa para examen
Eseritorio
A | Sila )
INSTRUMENTAL {11)
1 ==
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 |Pape! toalla
2 | Guantes impios descartables (latex o nitrilo)
3 | Equioo de proteccidn persanal (EPP)
| idas=ariila descartable para vso guirdrgics of3 fltros
Mascariilas N33
Mandilén No Estéril Descartabla
Protector Facial
4 |Pafode Limpleza Descartable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

3 1

N* | DENOMINACION | FORMA FARMACEUTICA
|1 | Gluconala de Clorhexidina al 2% |Sel

e e e e i
Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Tnfermeria
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5 |Desintectants de Alls Mival Sol.

3 [Alcohol al T0% Gel Top

'DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

 SECUENCIA DE PASOS

Verificar &l material que se va a usar (hojas de atencién, hojas HIS)

Higiene de manos,

.n..[{.-: paf | &

Colocacien de Equipos de Proteccién Personal (EPP), de acuerdo al grada de exposiciin
(Mascarilla N85 y Descartable, Mandikin Descartable, Protector Facial).

Verificar aue la madre o famikar del nifio porte su mascarilla cormectamente y proteclor facial
para iniciar la atancion.

Recapcion de ticket de pago en caso de pacientes particulares y en casos de pacientes SIS
recepcién de FUAS (Formato Unico de Atencién).

Solicitar el camet de CRED, verificar la Historia Clinica de! Nifio.

Recibir al lactante o nifio acompediado de su madre yio familiar.

|
obtener su mejor colaboracion.

Informar a los padres yio familiar el procedimianto a reakzar y los objetivos de la prueba para

w| @ | -~i|m o

Higiene de mancs

Tlenar |2 hoja de regisiro con los datos de Kentificacion del nifio: nombres y apeliidos, fecha
de nacimiento, fecha de atencién, historia clinica, nombre de la madre, diraccién y
establecimiento.

TAplicar I técnica de medicion de EEDP: Observacion y ample de pregunias (el liempo de |
| aplicacitn es de 10 a 20 minutos)

12

Olbtener la edad cronoitgica del nific, en dias: multipicande los masas por la constante 30,
sa deben agregar los dias de vida.

13

Al iniciar la prueba, se debe empezar siempre con el mes inmediataments inferior al de |a

14

| aprueta los 5 Iems (si e nifio fracasa en cualquler ftem del mes inferior a su edad)

adad cronologica del nifo.
Continuar adminstrando ka escala, descendiendo en gdad, hasta el mes en &l cual el nifio

16

Dbtener |2 edad mental sumands el mes base mas (os (tems aprobados (iniciar a prusba
svaluando el mes antarior 2 la edad del niflio, per cada flem aprobado colocar el puntaje
indicado, continuar evaluando hasta el mes en el cual ninguno de los (tems sea aprobado)

16

Oblener ia razon, dividiendo la edad mental entre a edad cronolégica.

17

Conwvertr ia razén (EM/EC) en puntaje estandar (PE) buscando en la tabla el puntaje por mes
de sdad. Luago multiplicar &l PE por 100 para obtener &l Coeficianta de Desarrolio (CD).

18

Obtener el Perfil de Desarrolo Psicomotor (colocando un clrculo en el nimero que pertenace
al (it ftem aprobado de cada una de las 4 dreas) Siia linea esta hacia adelante (derecha).
ol desarrollo psicomoter Yene un buen o alto rendimiento; si estd quebrada y va hacia alrds
{izquierda), debe consiierarse una de |as areas como riesgo y como relraso si @3 mas de
uno o proyectado a més de dos areas.

18

Brindar las conclusiones del resultado a ka madre o acompafiante.

20

Orientar sobre |a estimulacién en cada una de [as reas, en especial en la que se encontrd
alteraciones.

21

Registrar [as observaciones del nivel de rendimiento del desarrodo psicamator del nifio &n la
Historia Clinica, al oblaner los resultados

]

Colocar 1a fecha de la proxima cita en el camnet del nifo.

23

Higiena de manos.

24

Colocarse guantes impios

25

Raalizar la desinfeccian de los materiales utikzados.

26

| Retrarse los guantes

27

[ Higiene de manos.

o — — T e R e
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COMPLICACIOMES {15)
_hlrhguna.

REGISTROS (18)
Historia Clinica.

Tarjeta de vacunacion y control de crecimiento y desarrolio {CRED).
Hoja de consulta extarna

-----

Regisiro de actividades.
Cuaderns de regisira.
Formato de EEDP

ANEXOS (17) - 5
ESCALA DE EVALUACION DEL DESARROLLO PSICOMOTOR (EEDP)
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HEFEHEH:IAE BIBLIOGRAFICAS (18)
Resolucion Ministerial N* 537-2017/MINSA, aprueba la Norma Técnica Sanitaria N* 137-
MINSA/Z017/DGIESP: “Norma Técnica de Salud para el Gontrol del Crecimiento y Desarraiio
de la Niha y el mnn Menores oe Cinco Afos”. Disponible en.

2 I.'Ilnlsterm de Ealu-:I M1HE.A Sub Programa demchﬂlunmymsannm (1985). "Escala de
Evaluacion  del I:&warrdln Pslcnmatur de 0 a 24 meses”. Disponible an

""---'—"HM
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): APLICACION DEL TEST DE EVALUAGION
PSICOMOTOR (TEPSI)

COmMGO (2) VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeda -

SIC 2021V 02 Servicio de Eau'al.agia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracion de la prusba de desarrollo llamada TEPS| (Test de Desarroflo
Peicomotor) en niflos de 2 a & afos, evalda el desarmolio psiguico Infantl an fres dreas:
coordinacidn, lerguale v molricldad, mediania la observacidn de ka conducta del niflo frenfe &
siluacionas propuastas por el examinados,
El TEFPS es una evaluacion gruesa que permite conocer ai nivel de rendimiento en cuanto a
desarrcilc peicomator de niftos entré 2 v 5 afios, an ralacién a una norma estadistica astablecida
por grupo de edad y detarminar si este rendimiento es normal, ¢ esta bajo lo esperado.
OBJETIVOS (6): Identificar el rendimiento del desarrollo psicomotor del nifio, para delectar
oportunamente las efteraciones del desarmolio en les desirezas y habikdadas deal nifio.

INDICACIONES (T): Todo nifio de 2 a8 § afios CONTRAINDICACIONES (8): N'ing,una
durante la sbencicn de crecimienio y desarrolia, |

[PERSONAL (3): Licenciada en Enfermeria,

RECURSOS MATERIALES

N | DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1 [Bateria de TEPSI.

v 2 wasos de pléstico de T em de alta

» 1 pelota de tenis amariia.

» Hojas de registro del test,

» 12 cubos de madera de 2.5 cm. por [ado.

+ 1estuche de género de 15 cm. x 10 cm. que se clerre con tapa sobrepuesta del misma
material. Scbre la tapa parforar horizontalmenle 2 ojales de 3 cm. a una distancia de 5
om, entra s/, esios okales daben empaimar con 2 botones de 2 cm de didmeatro cocidos

» 1 aguja de lana con punta roma

s 1 hilo de nylon (30 em)

| « 1tablero (o cartdn) de 10 por 15 cm con tres partes de agujeros. La distancia antre
agujeros debe ser 3 cm.

o 1 corddn de zapato.

= 1 iapiz negro N*2 (sin goma atras).

« 1 igblero de 20 cm. por lade con cuadro barrtas pegadas (de 15, 12, 9 y 6.cm da largo
par 2 cm. de ancho) espaciadas scbra una linea herizontal de base y ‘res barritas
suehtas (de 13.5, 10.5 y 7.5 cm de largo por 2 cm de ancho)

1 bolsa de 15 por 10 cm. de génera rallana con aréna.
1 bolsa de 15 por 10 cm. de género rallena con esponja. Ambas bolsas deben ser del
misma color.

» 3 cuadrados de papel de 10 om. (azul, amarilo y rojo) con repueslo,

» 1 globa

» 1 cuademnillo con 17 [dminas numeradas dal 1 al 17
- Larmina 1 {linea racla)

| . Lamina 2 (clrculo)

- Lamina 3 (cruz)

| - Lamina 4 (trianguia)

| - Lamina 5 {cuadrado)

| - Lamina @ (grande - chico)

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
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- Lamina 7 (més - menos)

- Lamina B (animales)

- Lamina 9 (objatos)

- Lamina 10 (largo - corta)

- Lamina 11 {acclones)

- Lémina 12 (figuras geométricas)

- Lamina 13 (escena)

- Lémina 14 (escena)

- Lamina 15 (absurdo)

= Lamina 18 [pluralas)

- Lamina 17 (antes - después)

2 | Camila c Mesa para examan
3 | Escritorio
4 | Slila
(INSTRUMENTAL (11)
|

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 [Papel toalla
2 | Guantes impios descartables (13tex o nitrilo)

3 | Equipo de proteccidn persenal (EPP)

Mascarilia descartable para uso quirirgico o3 filtros
Mascarillas N25
Mandilén Mo Estéril Descartable
Protector Facial

4 |Pafio d_ﬂ_mpri-&za Descartable
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

| PRODUCTOS FARMACEUTR O,
N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% Sol
Z | Desinfectante de Alto Nivel Sol,
3 | Alcohal al 70% ) Gel Top |

f DESCRIPCION DEL FHﬂﬁHEHTﬂ (14}

N® [ SECUENCIA DE PASOS

1 | Verificar el material que se va & usar (hojas de atencion, hojas HIS)

2 |Higiene de manos

3 | Colocacion de Equipos de Proteccian Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicion
| (Mascarilla N85 y Descartable, Mandilan Descartable, Protector Facial).

Verificar que la madrefiamiliar y el nifo porten su mascarilla corectamente y pratector facal

para iniciar la atencion.

5 Recepcidn de ticket de pago @n caso de pacientes particulares y @n casos dé pacientes SIS

recepcién de FUAS (Formato Unico de Atencidn).

| Solicitar 8l camnet de CRED, verificar la Historia Clinica ded Nifo.

= TRecibir & lactante o nifo acompaniada de su madre y/o familias

B

L")

I

Informar a Ios padres y/o familiar el procedimiento a realizar y Ios objetives de la prueba para

oblener su mejor colaboracion.

Higiene de manos.

Ohbtener la edad cronoldgica (restar |a fecha de la consulta menos la fecha de nacimiento).

10 | Ademas, registrar en 1a hoja los datos de identificacion del nifio; nombres y apellidos, fecha
de nacimlento, direcciin y establecimianto,

I— e i —

e - E ~ . —————
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1 Iniciar la prusba TEPSI brindando ! nific un clima de confianza (darse un bBempo pasa

fam:-anzarse con el nifa).

12 DE}EF i caja de los materiales fuera del alcance de' nifio, antas del tes!

13 Desarmolar kos llame da cada sublest, mgummhil orden del manual (ver si & nifo responde
de acuerdo al criterio de aprobacidin)

14 | Suspender la prueba si existiera algan inconveniente con el niflo {cansado, distraido etc )

La evaluacidn del desarrolo se realiza de ACUENGO @ |08 Siguienies critencs:

< Silanifa onifte ha logrado aprobar la conducta evaluada en un item, se registra el puntaje

15 designada,

“ 3Sila nifia o nifio NO ha logrado aprobar la conducta evaluada en un Bem. se registra
puntaze 07

16 | Sumar los items aprobados de cada subtest { ko que sa conoce come Puntaje Brulg)

17 | Oblener el Punigje Bruto sumando el total de los 3 subtest

18 | Anciar en la haja de registro el resultado del puntaje total v el resultado de cada subtest.

18 Convertir o] puniaje bruto de los subtest a puntaje T, asl como ¢ puntaje bruto total en la

tabla de conversiones de acuerdo a la edad del nift.

20 Graficar en &l parfil TEPSI log r.‘:-unlap.*s T del lest total y de los subtest, luego unir los punios

de-acuerdo a la ubicacion de los puntajes T.

Registrar las observaciones del nivel de rendimiento del desarrollo psicomotor del nific en la

historia clinica, de acuerdo a los resultades.

22 | Darindicaciones a ka madne 0 acompafante de acuerdo a los resuliados encontrados,

23 Zi ge ohserva riesgo en al tast Total & subtes!, realizar un plan de estmulacién adecuade,

aplicario par un lampo prudents (Maximo 8 masas) ¥ Volvar a avaluar e

24 | Celocar Ia fecha de la préxima cita en el camnet det nifia.

23 | Higieneg d& mancs,

25 | Colocarse guanies limpios

27 | Realizar la desinfaccitn de los materales utiizados

28 | Retirarse los guantes

24 | Higiene d& manos.

21

COMPLICACIONES (15)
Ninguna.

REGISTROS (18)
Historia Clinlca. o
Tarjeta de vacunacion y control da cracimianto y dasarrallo (CRED).
Hoja de consulta externa
Hoia de HIS.
Registro de actividades.
Cuaderno de regisiro.
Formato de TEPSI

 SEEE
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[ANEXOS [17)

TEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR (TEPSI)
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TEST DE DESARROLLO PSICOMOTOR (TEPSI)
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REFEHEHBIAE H1HUGERI‘.FI¢A5 {18)

(1. Resclucion Ministerial N° 537-2017/MINSA, aprueba la Norma Técnica Sanitana N° 137-
MINSAZ01T/DGIESP: "Norma Técnica de Salud para el Control del Crecimiento y Desarmolio
de @ Nfa y el Nn‘m Menores de Cmcn Afios”, Disponible en.

- : ¢ E as-lenales) {0 _mines

2 Hlmsl:erlu de Ealud MINEA Sul:l F'mgr&ma n:le Cr&chnlenlu v Desarrolio, (1995), *Test de
Desarrolio Pslcomotor de 2 a 5 Afog”, Disponibh an:
hitps:iedn weaw gob peluploadsidocyment/fla/34258S/TEPS]  Test de desarmolio psicome

[ a cin B z T16-1 - nn
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

HOMERE DEL PROCEDIMIENTO (1); APLICACION DEL TEST PERUANO DE EVALUACION
DEL DESARROLLO DEL NINO (TPED)

CODIGO (2): VERSION (4): DEPARTAMENTO {4): Enfermeria — Servicio de

SIC 2021.v.01 Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Administracitn de la prueba de desarrolla Test Peruang, qua &s un instrumanto
que permite medir el perfil general del desarrollo psicomotor del nifio, detectando retrasos
funcicnales y organicos. Consta de 12 hitos o areas de desamolio: cantrol de cabeza y tronco
sentado, contral de cabeza y tronco en rotaciones, control de cabeza y tronco en marcha, uso de
brazos y manos, visibn, audicidn, lenguale comprensivo, lenguape axpresivo, comportamiento
social, alimentacidn, vestido e higiene, inteligencia y aprendizae. El iesl s& encusnira
uundnriz.a:_ll;da 1 a 30 meses.
OBJETIVOS (6): Obtener el dlagndstico del rendimiento del desarrolio psicomotor del nifo, para
detectar oportunamense las alteraciones del desarrollo en las destrezas y habilidades del niflo.
INDICACIONES (7): Todo nifio de 1 a 30 meses | CONTRAINDICACIONES (8): Ninguna.
durante |a atencidin de crecimiento y desamolio

| PERSONAL (8): Licenciada en Enfermeria.

RECURS0S MATERIALES
N | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 | Bateria del Test Peruana.
« 1 palota de plastico de 10 cm
Cubos de madera de un color, sin inseripciones 2.5 em. x 2.6 cm
1 tela blanca de 40 x 60 cm.
Frijoles.
1 caja pequefia da candn.
1 frasco con lapa de rosca
1 vdslago y aros grandes para encajar.
1 cuadermibic de figuras de disefio propso.
1linterna
1 espejo de 40 cm. x 40 cm.
Hojas da papel Ad,
Pulmones punta fina de distintos colores.
1 campanilla,
1 carrito pequefio de plasbico.
1 sonaja simple

ii'-iiiqiill-i

2 | Camilla o Mesa para examen

3 | Escritorio

4 | Sdlla
IN

= p=

|

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Papal toalla
~3 | Guentes impios descartables (latex o nitrila)
3 | Equipo de proteccion personal (EPP)
Mascarila descartable para uso quirlrgico /3 filiros
Mascarnitas NS5

% | | Mandiion No Estéril Descartable

-~ 3 —_—cr - 1 e — e r———
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| Protector Facial
4 | Fafo de Limpieza Descartable
FHDDUET'D'E FARMACEUTICOS [13)

'N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1_| Gluconato de Clorhexidina al 2% Sol.
2 | Desnfectante de Alto Nivel Sol.
3 |Alcohol al 70% Gel Top,

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

| N* [ SECUENCIA DE PASOS
1 |Verificar gl matérial gue 5@ va a usar (hojas de atencidn, hojas HIS)
2 |Higiane d& manos.
Colocacién de Equipcs de Proleccion Personal (EPP), de acuerdo al grado de exposicion
{Mascarilla N85 y Descartable, Mandildn Descarlable, Protector Facial),
4 Verificar gue la madreffamiliar y el nifio porten su mascarills correctamente y protector facial
para iniciar ia atancidn.
_5" Recepcion de tcket de pago en caso de pacientes particulares y en casos de pacienias SIS
recepcion de FUAS (Formato Unico de Atencion).
& | Solictar el carnat de CRED, verificar la Historia Clinica del Nino.
7 | Racibir al lactante o nifo acompafiado de su madre y/o familiar,
8
g

Infermar a los padres ylo familiar ef procedimiento a reafizar y los objetivos de la prueba para

potener su meor colaboracitn

Higiene de manos. - S

Lianar la hoja de registro con los datos de identficacidn del nifio: nombres y apelidos, fecha

de nacimiento, direccidn v establecimianto,

| Oblener la edad croncldgica del niflo en meses, considerando para elio los 30 dias cumplidos.

11 | Pero también se considera que 1 mes 28 dias se reconoce como 1 mes y en cambio 1 mes

- 20 dias va se considera 2 meses

TApiicar ei formate de antecedenies perinatales (enfermedades asociadas y olros) a los padres

i de la nifa o nifio a fin de cbtener ¥ registrar informacikon relevanta. v |
Marcar ia sdad del Nifo &n meses, enceTandoic con un circuko, ademas de la fecha de

| evaluacion.

14 | Evaluar al nifio o nifia en &l momento gue esté tranguilo (sin hambre, susfio).

Utiiizar un ambiante adecuado, temperado, sin ruidos e interdferencias (mosica, celulares,

15 | olrog), libre da riesgo. da preferencia en el piso sobre un soporta firma, blando y limpio o con

el mebifiario de acuerdo a la edad

16 | Establecer una relacion de confianza con la nifia o &l nifio, que se senta seguro y camede,

Tener lisla la bateria del test (ordenar y clasificar ios materiales de acuerdo 8 ia edad de |a
nifia o nifo) para agifizer la evaluacion
Comenzar la evaluacién con hitos del mes antericr, a |a que corresponde la edad cronolbgica
del nific en meses, a partir de alla e avaluard la linea de comportamiento horizontal y hacia
la deracha hasta llegar al hito mas alto que pueda obtenerse, colocando en este Oiimo hito,
Una marca (x)

| Vincule las aspas (x) | desde la actividad de control de cabeza y ronco, hasia la actvidad de
19 | inteligencia y aprendizaje, usando un lapiz de color diferente en cada fecha evaluada, para

| COmparar koS BvaNces en raiscion al mes anlernor

Tener en cuenta que ia linea cbtenida, serd el p&rﬂ del desarmollo del nifio asi evaluado, las
20 | desviaciones a la izquierda se consideran refrasc y [as desviaciones hacia la deracha, se
consideran ade‘antos en el desarrollo.

18
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Considerar oue los espacios en blanco del esquema, significan que &l hito inmediato anterior
21 | todavia esta desarroliandose durante este iampe y puaden ser marcadas como cOMectos en
al mes cronolgico en el gue se esta evaluando &l nifio,
“Registar 1as observaciones del nivel de rendimianto del desarrolio psicomater del rifa &n la
Historia Clinica, al obtener o8 resultades.
Orianiar sobre [ estmulacion en cada una ce las Areas, en especial en |2 que sa enconir
| glteraciones
52 [Colocar 1a fecha de 1a proxima cita en el camnet del ning.
25 | Higiene de mangs.
28 | Colocarsa guantasdllmpius
a7 | Realizar la desinfeccidn de los matariales ullizados.
| 28 | Retirarse los guantes

20 | Higisng de manos

23

COMPLICACIONES (15)
Ninguna.

REGISTROS (16)
Historia Clinica. _
Tarjeta de vacunacion y control de crecimisnto y desarrclio (CRED).
Hoja de consulta extemna. =
Hoja de HIS

Registro de actividades.
Cuadernc de registro.
"Formato de EEDP

ANEXOS (17) S
APLICACION DEL TEST PERUANO DE EVALUACION DEL DESARROLLO DEL NINO

(TPED)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18) ] P !
1. Resoucien Ministerial N* 537-2017/MINSA, apruapa ia Norma Técnica Sanitaria N° 137-
MINSAS2017/DGIESP: "Norma Técnica de Salud para el Control del Crecimiento y Desarrollo
de la Nifa y e MNfto Menores de Cinco Afos®, Disponible en

|
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): ATENCION TEMPRANA DEL DESARROLLO. AREAS:
LENGUAJE, MOTORA, COORDINACION ¥ SDCIAL

CODIGO (2): VERSION (4): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria - Servicio de
99411.04 2021.V.01 Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Consiste en un procese progresive, multidimensional, integral y oportuno durante
gl cual la nifta y el nific construyen capacidades cada vez mas comalejas que les parmilen ser
componentes, & partic de sus petenclafidades, para lograr autonomia e interaccidn con su entomo
| BN pleno gjercicio de sus dereches.

OBJETIVOS (B): Atender de manera cportuna ¥ adecusda sus necesidades de desarmollo, asl
comao potenciar sus capacidades, habilldades y actitudes, favoreciendo su desarrolle sansonal,
perceptual v socio afectivo.

INDICACIONES (7): Todo nific de 02 3 afios. | CONTRAINDICACIONES (8): Minguna.

[-IE'EREHHAL {8): Licenciada en Enfermerla |

'RECURS0S MATERIALES

Nl DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
Escritorio
Sifla
LEplop.
Equipo mulbimecia.
CD da misica infantil
Fisos antialérgicos
Espejos
Equipos ladicos y matenales
INSTRUMENTAL [11)
Eﬁjﬁﬁﬁlﬁﬁiﬁsnlm (12)

1 [Pape alla -
| 2 | Guantes impios descartables (iatex o niiniic)
Equipo de proteccidn parsanal (EPP):
Mascarilta descariable para uso quirdrgico of3 filtros
| 3 |Mascarillas MNEs5

Mandilkdn Mo Esténl Descariable

| | Protegtor Facial
{ 4 |Pafio de Limpieza Descarizhle
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

ﬂlﬂllmmﬂmu—l

N* | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% Sol.

.En.i pgalnfa:tanla de Alo Nivel Sol.

3 | Alconod al TO% | Gel Top

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14]

N® | SECUENCIA DE PASOS

Verificar el material que se va a usar (hojas de atancion, hojas HIS)

Higiene de mancs. L

Colocacidn de Equipos de Proteccidn Parsonal (EPP), de acuerdo al grade de exposicsdn
(Mascanlla NS5 v Descartable, Manditdn Descartable, Pretector Facial)

e
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[erfcar que la madre/familiar y &l nifla parten su mascarilla comectamente y protecion fa:lal']

| para indclar la atenckn
— | Recepcion de licket de pago en caso de pacientes particulares y en cas0s d@ Pacienies SIS
| ¥ | recepcin de FUAS (Formato Unico de Atencidn). B
Lisnar Ia hoja de registro con los datos de dentificacion del nina. nombres y apeliidos, fecha
& |de nacimients, fecha de atencidn, historia clinica, nombre de la madre, direccidn ¥
gstablecimiento,
"Realizar las actividades después que la nifia (o) haya comide sus alimentos (debe transcurric
10 minutos desde |a ditima comida)
8 | Procurar gue 1a niha (o) esté con ropa comoda.
g | Repetir caca actividad de 3 a 4 vaces y acompahar el desamolio de la sesin con nmas, |

canciones, juegos y musica

11 TRealizar las actividades, festejar sus logros y hacerie sentir importante.
Realizar 135 SSEICNEs UNAa VEZ por semana y sugert que sea practicada en el hogar por o
mencs fras YeLes por Samana
13 | Despediree y cerrar la sesion
15 | Colecar [a fecha de la proxima cita en el carnet del nifio
(18 |Higiens de mancs.
17 | Ceolocarse guantes limpios
18 | Realizar [a desinfeccin de los materales utilizados.
18 | Retirarse los guantes
20 | Higiene oe manos

-,
L]

12

-

COMPLICACIONES (15)
Errgurlﬂ

REGISTROS (16)

Historla Clinica.

Guademo de registro

Carnel de estmulacion temprana

ANEXOS (17)

—

~ ATENCION TEMPRANA DEL DESARROLLD. AREAS: LENGUAJE, MOTORA,
COORDINACION ¥ SOCIAL

) R -
= S —— | —

- R—— =
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ATENCION TEMPRANA DEL DESARROLLO. AREAS: LENGUAJ E, MOTORA,
COORDINACION Y SOCIAL,

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18) u
1. Resclucidon Ministerial M* S37-2017MINSA, aprueba la Morma Técnica Sanitara N* 137-
MINSASZ017/DGIESP: "Norma Técnica de Salud para el Control del Crecimiento y Desarrolio
2@ l@a Nifia y & Niho Menores de Cinco Afios”™ Disponible en
_ hitos iwvew ob pelinstiticion/minsa/normas-lagales805681-537-2017-minsa
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EICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
TNOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1) ADMIHHSTRACIEH ¥ EUFEFI."."IEIEH DE TRATAMIENTO
POR V1A ORAL EN PACIENTE CON TBC -
CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio
SiC 2021 V.02 de Estrategia Sanfaria
DEFINICION (5): Procedimiento por el cual el profesional de salud observa directamente [a ingesta
de cada uno de los medicamentos indicados para la persona afectada por luberculosis. En &
contexto de la pandemia COVID-19 puede ser en el astablecimiento de salud c en &l domicilio.
con red de soports familiar (es decir con el apayo de un miembro de la familia).
"DBJETIVOS (B):
« Garantizar &l cumplimiento del iratamiento establaciendo medidas de seguimiento y control de
los afectadas con TBC en el contexto de cOVID-19 gue acceden a jos establecimientos de
salud ce los diferentes niveles de atencin,

afectada con TBC en el contexts de COVID-19 que acceden a kos establecimientos de salud ce
ios diferentes niveles de atencion
« Contribuir a ka disminucion de la mortafidad por tuberculosis.
INDICACIONES (7): Pacientes diagnosticados CONTRAINDICACIONES (8): Pacientes
con Tuberculosis. gestantes en el primer trimesire

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria y Tacnico de Enfermeria. |

RECURS0S MATERIALES

N[ DENOMINACION
‘EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 [Camila

Mesa o ascritonio

Silla

Vitrina

TRUMENTAL (11)
Rifignera B _
Tambor de acern quiringico

SPOSITIVOS MEDICOS (12)

| Papel toakia

Guantes impios descartables (latex o nilrile)

Equipe da profeccion personal (EPP)

| Mascarilla descariable para uso quirdrgico ci3 filtros
3 | Mascarillas N85

Mandildn Mo Estérl Descartable

Protector Facial

4 | Pano de Limpieza Descartable

5 | Taper
"PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
|N° | DENOMINACION '

1 | Gluconato de Ciorhexiding al 2% | Sal

2 | Desinfectante de Alto Nivel Sol.__

3 |Aleohol al 70% Gal Top
4 | Farmaco indicado

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N |SECUENCIA DE PASOS =

= = — e ——
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1 |Realizar higiena de manos y colocarse el EPP.

Verificar que el paciente yio familia porte su mascarilla correctementa y protector facial para
_micuar la atendcidn,

s
| 3 | Descartar sinlomas de fiebre y COVID-19.
3
-]
8

Verificar la identidad del paciente.
Establecer una relacidn de conflanza con el paciente.

Registrar en ia tarjala de conirol de tratamiento los datos del paciants, |a fecha en que s8
diagnostica con TB y esquema de tratamiento a saguir.

Evaluar al pat:r&ntu sabre su. historial clinico, conocimientos, actitudes, creencias soore 18
7 |lwberculesis, capacidad para seguir el plan de tratamiento, obstaculas (por ejemplo; falla da
ranaporta),

Informar a la madre yio familiar sobre el tratamienic a administrar, los cuales serdn

. administrados una (01) hora antes o despuéds de ingerir alimantos.
Utdizar la DOT (terapia de observacidn directa) para todos los nifios y adolescentes con la

g enfermadad de tuberculosis. Aun cuando los medicamentos sa sdministren medmanie la DOT,
&l cumplimiants ¥ |a tolerabilidad del rkgimen deban ser monitoreados de cerca. Mo debe
confarse a los padres la supenasidn de la DOT.,

4g | Reslizar higiene de manos y colocacion de guantes si fuera necesario (a criterio de la

enfermera).

11 | Pragarar los nmlmmuntns ugljn esguema cormespendiente.

12

Tener en cuenta 1os enes correctos y permanacer al lado del paciente hasta gue io haya
|13 | Dascartar ol material ulliizado en el conlenedor de desechos.

ingerido
14 | Realizar higiene de manos.

|5 | Verificar Ia presencia de efectos secundarios (fiebre, sarpullido, vomitos, malestar esiomacal,
| cambics an la visidn o la audicién, ojos o piel amarillentos, dolor articular).

ﬁagm en la tarjeta de control de tratamiento (en la parte de tratamiento diano directaments
16 | cbservado). Sise administrd el medicamenta del dia, colocar en el casillero un check (V) eon
{ color azul |y i no 58 ﬂlj minist rrj Solocar 'F} con color rojo

Si el paciente no acude a una cita, se e » debe llamer 0 escribire de inmediato para preguntar
17 | por gué no asishid, sind 58 pusds COMUNICAr Con gl pacienis, s& debera realizar una wvisila
domiciitarna.

Si el fratamienta es en el domiciio: se realiza una video llamada y se pide al paciente y
18 | familiar de apoyo que se lave |as manos y se supervisa |a toma de madicamento del paciente
hasta el términc de ellg.

COMPLICACIONES [15)

s Fiebre, sarpullido, vomitos, malastar estomacal, cambios en Ia visidn o la audicidn, ojos o pied
amarillentos, dolor articular

REGISTROS (18)

Hisicria c Irnh;a Annla:lnne.s de enfermeria,

Ftagmm en el HIS
Registro de actvidades.
Tarjeta de control da tratamiento.
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ANEXOS (17T)

Anmmsfmmﬂu DE TRATAMIENTO CONTRA LA TUBERCULOSIS

rculosis
D A

[ REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)
1. Ministeric de Salud, MINSA. (201%). Compendio Normativo sobre Prevencién y Control de la

Tuhaarculusm an [ Peri Dlsp:mitnm en:
sle minsa gob. pe/porsldpcibiTes 1910

2 leumﬂﬁ Mml.s-'terlal N* T15-2013MINSA, aprusba Ia Nm‘na Tﬁ-:-“rlli':.'-ﬂ Ean-ﬂ;m"a M* 104-

MINSADGIESP-V.01: “Morma Técnica de Salud para la Atencion Integral de las Parsonas

Afectadas par Tuberculosis’, Dﬁmnlmﬂ i

5 b pelportakdpctbirgcursas el

A Mwmﬂndaa Ealud MlHSA mm} Comunicado N* 01 "Recomendacionas pamG!mnutar

la administractén del Tratamiento Anttuberculoscs en los establecimiantos de salud”

Disponibie en:

oy [iwnan ulosi .3.gob.pe sldpeibirecurses/2021061013 pd

4. Ministerio :Ia Eiah.u:l MIHEH. [znzm F:a:apuasta orieatada a la prestacion de los servicios de
T8 frenta a la pandaml.a {:mnmg Disponibla &
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FICHA DE PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): INTUBACION GASTRICA Y ASPIRACION,
DIAGNOSTICA: MUESTRA SIMPLE PARA BK

CODIGO (2): VERSION (3): DEPARTAMENTO (4) Enfermera -
43754 2021.v. 02 Servicio de Estrategia Sanitaria

DEFINICION (5): Procedimiento que consiste en insertar una sonda nasogastrica (SNG) per la
nariz del paciente hasta llegar al estémago. La idea es oblener una muestra del esputo qua ha
sido expectorado y después tragado

OB.JETIVDS (8): Oblener resullados come ayuda diagnastica para destarie de 180G,
INDICACIONES (7): Paclentes qus requieren el | CONTRAINDICACIONES (8):

procadimiento y'o indicacion médica: » Pacienles con obstruccidon nasofaringea o
- En nifics mencres de 5 afies que no| esofdgica
pusaden axpectorar. « Sospecha o© evidencia de perforacidn
- En adultcs y anciancs que no puedan| Cceofagica
expectorar, « Pacienles con coagulopstis severs no
controdada.
- En gquallﬂs CASDE &N o8 gue no EE‘E. Pacientes gue havan ingerdo slimanios yo
consigue muesira a pesar de Induciria. liquides en las horas previas al examen (6
horas),

| FERSOMAL (9): Licenciada an Enfarmeria y Tacnico de Enfermeria.

'RECURSOS MATERIALES

N | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

Camilla

Mesa o escritario
Silla
Wilrina
STRUMENTAL (11)
| Rifonera

Tambor de acers quirurgico
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 |Papel toaka

2 | C‘-.-_u_an_'qa quirdrgicos, diferentes tallas (64, 7,7 Wyl

,Euulpﬂ de proteccidn personal (EPF):
Mascarilla dascarable para uso quirirgico o3 filtros

3 | Mascariias N35

Mandidon Mo Estéril Descartable
Fmtaﬂm: Facial

‘Sonda nasogésirca N*8, 10, 12, 14
Jeringa da 20ec o
Pafo de Limpieza Descartable
Taper
Frasco para BK
'-.iasn Con agua

'PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N* DEHDIIHAEIDH | FORMA FARMACEUTICA
"1 [Gluconato de Clorhexiding al 2% 1 Sol.

% | 2 | Desirfectants ae Alto Nivel | Sal.

B e ) B | kA =

_l.l.l.
_‘,D-lﬁl'ﬂ:lﬂ-hr
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[ Alcohol al T0% | Gel Top.

3
4 | Cloruro de Sodio al 0.9% Sol.
5 | Bicarbonato de Sodio al 8.4% liy.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N° |SECUENCIA DE PASOS

1

| Reaiizar higiene da manos y colocarse el EPP.

Verticar que el paciente yfo familia porie su mascania comectamente y protector facial pa.'ri
iniciar 1a atencidn.

Sascartar sintomas de fiebrs y COVID-19.

Verificar la identidad del paciente.

Establecer una relscion de confianza con el paciante.

Explicar a la madre y/o famikar, al paciante en quse consiste &l q:m:_:qrdlmitnm y 8U Importancia.
| El pacsente debe eslar én ayunas

Preparar el eguipo y material

Freparar fisicamente al paciente segin la edad, colocar en pesicion semifowler.

Emmummhu X

Realzar higiene de manos y colocacion de guantes.

Hacer la medician ge 1a sonda segun técnica establecida.

Lubricar @ introducir [a sonda.

it | e
ad | Pod| ==

Varicar |a comecia ubicacion de la sonda mediante [ aspiracion

i
=

Aspirar 8l contenido gastrico, depositarc an 8l frasco de BR y agregar Bicarbonato de Sodio
i3 misma cantidad del contenido gasinco

15

| Descartar el matenal uliizace an el contenedor de desechos.

16

Realizar hig__imn de manos,

(17

lstrar &n las enotaciones da enfermeria y lioro de sintomatico respiratonio.

Registrar en las anotaciones de enfermeriay %8 8 = = —

18

S

PTRRRTppvea—
COMPLICACIONES (15)

Raghhwhpmﬂnndmmnupumaﬂhmatudumunmpiayanmmilfamﬂh:dﬂ
paciente.

- I’-Huuu:.r\rbrﬁrtﬂ&

» Dolor nasofaringeo.

« Tos, respiracién sibilante.
= Atelectasia.

'REGISTROS (18)

Histara Clinica: ﬁn;:ta:bnnes de enfermaria

Ragistro en &l HIS

Registro de aclividades.
Libro de sintomdtico raspiratoria.
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I~ ANEXOS (17)

INTUBACION GASTRICA Y ASPIRACION, DIAGNOSTICA: MUESTRA SIMPLE PARA BK

. Medicién |
~- Sonda

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

]

Ministerio de Salud, MINSA. (201%). Compendio Normativo sobre Prevencidn y Control de la
Tuberculosis Er el Perd. Dlsp:lnlb}e En

Humm:.k'.rn Mbnla-tm'ial N* T15-2D'13ﬂ-!l|'f5& apm&ha In Hn-rma Tﬁ-nnn:a Eanltana N* 104-
MINSA/DGIESP-V.01. "Norma Técnica de Salud para la Alencidn Integral de las Personas
Aleciadas por Tubmmuaia‘. Disponible arn
b unarculosis min r I 111 14 f

Ministerio de Salud, MINSA (2020} Eumunlca-:lu N 01 "Recomendaciones para Garantizar
la administracidn dal Tratambenio Antiuberculoses en los establecimientos de salud

Dlspl:ln'l:rla an:

Mlnlsl;arﬂ;: de Salud, Mlﬂsﬁ_ {:I:}:u] F'.atpuuta nrbantadaa la pmml:‘m de loz servicios de
TE frente 8 la pandamia COovID-18. Disponibhe en

hitg: www lubercylosis mingga.gob pe/portaldpotbirecursos/20210610131957. paf

a =¥ o = =
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FICHA DE FHG‘GED!HI'EHTH ASISTEMCIAL
|HIDHHR‘E DEL FHﬂEEDMIEHT{.‘r (1} APUEACIﬁ DE PRUEBAS EUTEEM PARA,

TUBERCULOSIS - INTRADERMICA, METODO DE MANTOUX (FPD)
CODIGO (2) ' VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria -

86580 2021V, 02 Sarvicio de Estrategia Sanitaria
DEFINICION (5): La prueba de Tuberculina conziste en la sdministracién via intradérmica de PPD
{Derivado Proteico Purificado de Tubarculing) en la cara anterior del antebraze. El PPD, &3 un
precipitado gue se obliene del medio de cultivo sintético de Mycobacterium tubsrculosis destruido
por &l calor ¥ eliminado por filtracién. Tamblén eonocida como Mélodo de Manloux en honor al
cientifico Charles Mantouy que infrodujo esta prueda en 1808.
OBJETIVOS (8): ' R

. Obtener resultados como ayuda diagnostica para descarte de TBC.
« Conocer la prevalencia de (a Infeccion en la poblacion, en el estudio de contactos.

« Datectar la infeccidn recients en anuellos que se convierten de no reactores a reaciores al PPD.
S DICACIONES (T): Contactcs intra y extra) CONTRAINDICACIONES (B): | Laceraciones
domicikario, para descane de tuberculosis | cutdneas.

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria ]

RECURS0S MATERIALES
N® DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10

1 [Mesa o escrilorio _
2 | Silia

Vitrina =
TRUMENTAL (11)

| Riftonera

Tambor de acero quiringico
SPOSITIVOS MEDICOS (12)
| Papel toalla

Guantes quinirgicos, diferenies tallas (B4, 7.7 %y8) .
Equipo de protaccion personal (EPP);

Mascarifla descatable para uso guirdrgico cf3 filtros
3 | Mascarillas N85

Mandilan No Estéril Descartable
Protector Facsal

4 |KST {termo)

5 | Jarings de tuberculina con aguja 26 0 26 X 14" 0 W%
§ |Pafio de Limp-2Za Daescartable

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

e

z

= Y

pa| ==

N° | DENDMINACION FORMA FARMACEUTICA

1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% ) Sal.

7 | Desinfectanta de Alto Nivel | Sol. |
3 [ Alcohol a1 70% | Gel Tep. Y

[ —
DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
_—-lll_l_'
§_EGU'EHEM DE PASOS
Realizar higiene de Manos y colocarse al EPP.
Warficar que &l pacienia yio familia porte su mascarilla correctamante y protector facial para
iniciar la atencion

IIRE
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3 |Descartar sintomas de fisbre y COVID-18,
4 | Verificar la identdad del paciente
| o | Establecer una relacién de confianza con &l paciente
g | Expicar & la madre yio familiar, al paciente en que consiste s prueba, la importancia de i
| apficacidn y la lectura a las 72 horas.
-Indmar que no se debe rascar, ni colocar sustancias en caso de prasentar comezén o dolar,
| explicar gque |a reaccion desaparecerd paulatinamente.
'Realizar higiene da manos v colocacién de guantes sl fuera necesano (a criterio de la|
| enfermera).
8 | Preparar el equipo y material
101 | Sacar el FPD del refrigerador antes de la administracién y corroborar la temperatura del termo |
| porta vacuna (debe estar en al rango de E‘Ga +8°C}.
11 | Revisar el lote y fecha de caducidad del PPD y colocar el frasco de PPD en el KST (termo)
12 | Cargar Ia jeringa hasta 0.1 ml (una décima de miilitra).
| Desinfactar la ragién deal antebrazo izquierdo, sostener el brazo v estirar la piel en el sitio de
| aplicacion entra las dedos Indice y medio.
Ai:!ﬁ{fnﬁirhir Ta dosis pnr via .ntmd#_rmn;a E:-a I.a super"cle antenar del antebrazo, por su cara |

14 | dorsal en e punto medio, con el bisel de la aguje hacia arriba, observar una discreta elevacion
d& la piel & habon d& 6 -10 mm de diamatro,

15 | Retirar la aguja con suavidad, no debe haber sangrado

18 | Descartar & ma!aﬁm ullizado an Bl contanador de desechos,

T? | Incicar al pai:{nnts- qua daba '.-nla-e: a [22 72 horas para |2 lestura de |a prusba
18| | Realizar ntglzna de manos.

19

FIE'QLS‘I'EF en las anctaciones de enfermeria y an el folder de registro, jos dalos del pacients y
i Iuma de aplicacidn.

| Ragmm' la pfir:l.mE cita con Epiz en la hola de regisiro de resultade de PPD v entregare al
|
| pacianta

20 |

COMPLICACIONES (15) i

Excepcionalmente puede presentarse flicienas o necrosls local cuando [a reaccidn es muy inlensa,
&l manejo s conservador

REGISTROS (18)

Historia Clinica; Anctaciones de enfermeria.
Registro en al HIS

| Registre de actividades

Lipro de sintomatico respiratonio.

ANEXODS (1T)
APLICACION DE PRUEBAS CUTANEAS PARA TUBERCULOSIS - INTRADERMICA
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SEFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

| REFEREN A e
1 Ministerio de Salud, MINSA. (2018), Compendio Normativo sobre Prevencitn y Control de la

Tubsrculosis an el Peru. Dizponible en:
; bercylosis. mens: soraldpotbirecursosldU 21 Le S D

Resolucion Ministerial N° 715-2013/MINSA, aprueba la Norma Técnica Sanitaria N° 104-

MINSADGIESE-V.01: "Norma Técnica da Salud para la Atencidn Integral de las Parsonas

“1 f,‘i,l - =

Afectadas por Tubarculosis® Disponible an
hitp: e tuberculosie minsa,gob pe/poral bi 1331

Ministeric de Salud, MINSA, (2020). Comunicado N* 01 “Recomendsciones para Garantizar
la administracion del Tralamiento Antituberculosos en o establecimientos da salud
Disponible an
hio:dhwend, luperculosis MINEE.QUU S £ nprk L] - 05 paf

Ministrio de Salud, MINSA. (2020). Respuesta '

orientada a |a prestacion de los sarvicios de
TB frenta a la pandamia COoVID-18. Disponible &
hitp:fiweww tubercyiosis. min 106101 :

Institutn Nacional de la Salud, INS {2007). Reactividad a |8 Prueba de Tuberculina en
Contactos Carcanos Intradomiciizarios de Pacientes con TBC en 4 Hospitales de [ Ciudad de
Huanuco. Disponible an:
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7 [Realizar higiana da mancs y colocacion de guantes si fuera necesario (o critenio oe |3
enfermera).

B | Preparar el equipo y materia

|nmnur 8l lugar donde se aplics.

0 | Palpar culdadosamente ¥ determinar los bordes de la induracion.
Marcar levemente los axtreamas con un beligrafo.

13 | Medir con una regla transparente pequena y graduada en milimetros, el didmelro ransversal
&n relacidn al eje lengitudinal del anfabrazo, )

| El resuitado se mide siempre en milimetros (mm), sine exisle reaccion se registra en 0 mm|
13 icerc). De 0 a 8mm se considera no resclivo de 10 0 mas se considera reactive. En MENores
| de 5 afios, 8n recién nacidos, en nifios ¥ niflas con desnulricidn y persanas Inmiunodeprimidas
& considera reactivo desde 5 0 mas mm de induracian,
14 | Realizar higiene de manos.

15 | Reqistrar en el folder de resutados de PPD el procedimiento reaizads.
18 | Entragar el resultadc de PPD. ]

—

—_—

COMPLICACIONES (1 5)
Hm_guna

REGISTROS (16)
Historia Clinica: Anotaciones de enfermeria,
Registro en & HIS
Regisiro de actividades

Libro de sintomatico respiratorio

ANEXOS {17}

LECTURA DE PRUEBA DE MANTOUX [PFD)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18) i)
1. Ministeric de Salud, MINSA, (2015). Compendic Mormativo sobre Pravencian y Control de la

Tubsrcirosis en el FPerl, Disponitile &
Allo/ivoww. tbercylos's minga gob. os/portaldpctbirecyrss/20191024181725 pgf

Z. Rescluckn Ministerial N* T15-2013/MINSA, aprueba la Morma Técnica Sanfars N® 104-
MINSA/DGIESP-V.01: "Morma Técnica de Sslud pars |2 Atencian Integral de las Personas
Afactacas par Tubercuiosis®, Disponible en:

nl] 0D, [ O

NEERZATAN 3 : 58 90D, pelparda S s
3. Ministeric de Salud, MINSA. (2020). Comunicada N° 0 “Recomendacionas para Garantizar
la adminisiracidn de! Tratamiento Antiluberculosne an las establecimientos de salug”
Disponible B

‘.'. [ i:.
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|f-| Ministeric de Saled, MINSA. (2020). Respuacta orientada a la prestacion de kos sarvicins de |
TB frante a fa pandemia cowviD-18. Disponible en

A I.'-'" 5 & il e R &' L . - = l+ 1 o o

5 Instituts Nacional de la Salud. INS (2D07). Reactividad a la Prueba da Tuberculina en
Contactos Cercanos Intradomiciiarios de Paclentes con TBC en 4 Hospitales de la Ciudad de
Huanuco. Disponibie &M
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