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MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO
DlRECCION GENERAL DE PLANIFICACION SANITARIA
SUBDIBECCION GENERAL DE PLANIFICAClON TERRITORIAL

PROPUESTAS PARA LA PLANIFICACION DE LABORATO- ,
RIOS DE APOYO A LA ATE~ION PRIMARIA DE SALUD

\
\

'(j

Dada la necesidad de establecer determinada tecnología
de apoyo a la Atenci6n Primaria, se ha elaborado esta pro-
puesta para'desarrollar los "Laboratorios de Apoyo a la - -
Atenci6n Primaria",' propuesta que ha sido elaborada tras
consultar con especialistas en la materia (Grupo Asesor T~£
nico de Análisis Clínicos y Sociedad Española de Biopatolo-
gía) y teniendo en cuenta recomendaciones internacionales -
(O.M.S.), así como trabajos realizados en distintas Comuni-
dades Aut6nomas (Andalucí~, Cataluña y otras).

Por todo ello, se recomienda como pauta general :

12) Adopci6n de un petitorio.unificado para la Atenci6n
Primaria en las pruebas recomendadas por la O.M.S.
(Euroreport núm. 39 - 1981) (Ver Anexo 1)

22) Elaboraci6n del censo de tecnología y personal de
laboratorio del área que incluya la valoraci6n del
% de utilizaci6n del aparataje instalado en Insti-
tuciones Cerradas de la Seguridad Social y Centros
Hospitalarios concertados con a~lla.

32) Valoraci6n de la analítica añadida asumible por
las Instituciones Cerradas para conseguir un ade--
cuado rendimiento de los recursos existentes (valo
rando únicamente las determinaciones ~ncluídas e;
el petitorio, por considerarse que otras determina
ciones más complejas no deben entrar como "Apoyo a
la Atenci6n Pr:i-maria"-pormás ,'queestuv~eran ase--
quibles). .' . . .

"! : 1, I \ \
\,1 ,t ,

I
.1 \ I ,; ( I ,'; \! 1" \' \



.,.~".

MINISTERIO DE SANIDAD Y CONSUMO
DlRECCION GENERAL DE PLANIFICACION SANITARIA

SUBDIRRCCION GENERAL DE PLANIFICACION TERRITORIAL

.. .. '... :, ':,;,',:~... , . '", ...." .. ,...,.\-., .....•..•

\

,;.:c~::;:,?" "~.~~'~'::'

',., ."~" .};.;.

2.

Elaboraci6n del Censo de recursos humanos y materi~
les y % de utilizaci6n de los mismos (incluida cal!
dad de las pruebas) en las Instituciones Abierta~ -
de la S.S.

Adopci6n.de medidas tendentes a mejorar la calidad!
y rend~iento de los recursos existentes (si proce-
de) o aumentar los recursos (si se precisa).

62) Establecimiento de una red de puntos de extracci6n!
y primer procesado (centrifugaci6n y extensi6n) de~
tro de la red de Centros de Atenci6n Pr~ria, ga--
rantizando accesibilidad a los puntos de extracci6n
'en ti~mpo inferior a 1 hora por medios normales de
10comoci6n (Equi~~miento en Anexo 2).

. '1 :

72)'Simultáneamente al establecimiento de la red de ~
tos de extracci6n :

Establecimiento del.sistema de trans orte de mues--
tras desde los puntos de extracci6n al laboratorio
y de resultados (desde laboratorio.a puntos de ex--
tracci6n o directamente a los demandantes de la ana
lítica, según posibilidades (Equipamiento en Anexo-
3) •

.8º) Dotar de tecnología mín~a suficiente a los puntos!
en los que se centraliza la Atenci6n de Urgen~ia, -
preservando en todo caso la calidad de las pruebas!
mediante la utilizaci6n de tecnología "intrínsica--
mente fiable" (O.N.S. Euroreport núm. :39- 1981)
(Equipamiento en Anexo 4).

"
'. '.. .~ • Q.92)Dota~de medios ..diagn6sticos mínimos £iables a aqu!

llas zonas con altas prevalencias de patologías in-
fecciosas que requieren analítica de despistaje (~
clusivamentepara aquellos problemas para los que -
haya pruebas rápidas y altamente fiables cornodes--

o pistaje) (Equipamiento Anexo 5).
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3 •

10Q) Instalaci6n de laboratorio en aquellas áreas en -
que el sistema de extracci6ny envio de muestras/
sea inaccesible (tiempo necesario para transpor--
tar muestras hasta el laboratorio superior a 2 ho
*as).

Inconvenientes :

:a) Elevad~costo y menor fiabilidad comparado con
sistemas automatizados.

b) nmposibilidad de hacer todas las pruebas del -
petitorio recomendado (salvo enorme elevaci6n/
de costo y/o elevada medicalizaci6nde la po--,
blaci6n sujeta a recursos excesivos. ,¡

Ventajas :

En algunas zonas puede ser necesario para ga
rantizar la accesibilidad al servicio (Equipamie~
~o,en Anexo 6).

\
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(Estos indicadores se proponen considerando que
para apoyo de la Atenci6n Primaria se necesitan

,
:",: "".11.,.1' I!' .

1 Técnico Especialista,en 4i.boratorio ,por
','20.000 .:personas.'" ._.'

- 1 Analista Clínico por 80.000 personas

l1Q) En casos excepcionales se pueden establecer con--
ciertos con laboratorios privados (sujetos a con-,
~rol de calidad por parte del organismo concertan
,te): como en el caso anterior puede ser la Unica!
soluci6n para alguna zona concreta, en la cucl no
sea viable instalar ni un laboratorio mínimo.

12Q) 'lndicadores de personal recomendados .:

.', I \ ' i' ~ !! .. : ~ ¡.. ¡ ;
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MINISTERIO DE:SANIDAD y CONSUMO
DIBECCION::GENERAÍ. DE PLANIFICACION SANITARIA
SUBDlRBCCION GENERAL DE PLANIFICACION TERRITORIAL

36 horas semanales de T~cnico Especialista por c~
aa 20.000, personas y 36 horas semanales de analis
ta clínico por cada 80.000 personas, independien-
temente de su ubicaci6n y de que dichas "horas de

'.recurso" pudieran ser obtenidas en detenninados -
'lugares mediante un mejor rendimiento de los re-
cursos existentes.
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.....•1ANEXO)
J

Í'ETltorÜO RECOHENDADO COHO APOYO A LA ATENCION PRINA.::"1.IA

1.- BIOQUIBICA '
Sangre: Glucosa, Urea, Proteinas totales, Albúmina,Bil!

rrubina total, Fosfatasa alcalina.

j'
•• ,¡j

¡.
.J

o

•
Cloro, Nitratos.

Hemorragias ocultas

Examen físico, proteinas', Glucosa, Cuertos cet6
nicos,Urobilin6geno, Sangre, Test de embarazo:
sedimento. (C~lulas,cilindros)

,
Oriria

L!g:.;1idocefaloraquídeo: Proteinas totales, Glubulinas,
Glucosa.

Heces

~Análisis de aguas

Hem~tocrito y Hemoglobina corpuscular media.
Velocidad de sedimentaci6n

,Recuento de le.ucocitos
Horfología celular y f6nnula leucocitaria
Heme:>glo bÍ11a

Recuento de reticulocitos
.:Tiempode hemorragia.

. - ;~. . . .'\ . . - .

Tiempo de coagulaci6n
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Pus Y exudados : Bacterias
Líquido cefa10raguídeo : C~lulast bacterias y parásitos

Trichomonas, moni1ías, cándidas

., i

Tomas vaginales

Heces : Huevos y parásitos
I !'Orina: Bacterias y parásitos

Deben realizarse tambi~n cultivos bacterianos y antibiogramas
siempre qué sea posible. Otras 'pruebas complementarias esta-
rían tambi~n recomendadas si corresponden a problemas de sa--
lud prioritarios y si las instalaciones técnicas y los recur-
sos necesarios están disponibles. En este sentido es recomen-
dable para Espaf18.incluir las t~cnicasde ag1utinaci6n en tu-
bo para distintas patologías infecciosas dentro del petitorio.
(aglutinaciones cuantitativas para bruce1las y saL-nonellas),y
podría ser adecuado no considerar dentro del petitorio de apo
yo a la ~\tenci6n Primaria pruebas cano los de L.C.R., albúmin"a .

I .
Y fosfatasa alcalina. ~s muy recomendable el proporcionar mo-
delos de $olicitud de pruebas en los cuales el médico dewa~
Idante de la analític~ especifique la indicaci6n de la misma.
(Se está trabaje.ndo en la .elaboraci6n de indicaciones para

'.las .prúeb~s.de microbiología)' ','o

3.- MICROBIOLOGIA

Sangre Parásitos -
Piel Parásitos. y hongos

. :1 riel v mucosa nasal : N., Leprae
!

r

".- Esputo . ~1. Tuberculosis.

.'
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ANEXO

EQUIPAHIENTO DE LOS CENTROS QUE ACTUAN EN" LAS PRESTACIONES
DE URGENCIA:

J.- Centrífuga de hamatocrito y regla de lectura para hem~
tocritos .(0 acoplamiento para hematocrito sobre una -
centrí~u8a normal caso de ser el Centro ,un punto de
extracc i6n) •

2.- C,:pilares de hamatocrito y pHtstilina para obtürar .ca-
p~lares.

3.- Reactivos en fase s6¡'ida.
, :1

Tira:s de glucemia ~n sangre total (semicuantificadas)
Tlras de uremia en sangre total (semicuantificadas)
Tiras de glucosuria-cetonuria.

,1Tira;s de ocho deteminaciones en orina (densidad, Fh,
leuc'ocitos y bioquímica normal).

4.- Lancetas desechables.
o

5.- Frascos de recogida de orina

--.~'CO'''T'
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A N E X O 5

EQUIPAHIENTO PA.~A.LP. ANALITICA DEL DESPISTAJE

1.- Sangre oculta en heces: Reactivo en fase s6lida con
espátula desechable.

: '

2.- Aglutinaciones en porta

Portas

- Reactivos :

" ¡"

.•.... _ .•..

•

"_ t.

• Latex-Rosa de bengala para aglutinacipn en po~
ta para brucellas (los reactivos para la prueba
de Latex simple provocan falsos negativos por ~
fen6menos de zona).

". Aglutinaci6n en porta a la sífilis (RPR)

Mondadientes
o

Cehtrífuga
- Tubos desechables.

ii.
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1 TEL (36 hl semana)
l' Analista Clínico (6-7 hl semana)

LABORATORIO MINIMO

PER30Rt~L

Extracci6r'l:

ANEXO ,().

Hesa deextracci6n y banqueta
E~c~ito~io y silla

, , ,, ,

- Gomá' (garrote)'para e}:tracci6n

EQUIP !'JíIENTO.

MINISTERIO' DE ,_SANIDAD Y CONSUMO
DIRECCION GENERAL! DE PLANIFICAcION .SANITARIA

SUBDIHEGCION GENERAL DE PLANIFICACION TERRITORIAL

f~;"':
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,"

r, 'F6toretract6metro para reactivos en fase s6lida/VS Fotoco-
lorímet~o para reactivos enzim~tricos (hpy equipos de fot£
colorírnrtro más centrífusa más pipeta auto.mática conmani-
pulaci6nrnuy ba~a y precios aceptables),

tficrosc~pio con tubo monoculúrinclinado, platina mec&nica
3 objetivos (x la, :~ 40, x 100) oculares (x 5, x 10), con
ciénsadof.y espejo planoc6ncavo con fuente el~ctrica.

~ Una centrífuga el~ctrica convencional con accesorio para -
microHtctoen el cabezal y cuadrante indicador. No es nec~
saria si se adquiere un equipo de fotocolorímetro más cen-
trífuga.
Frigorífico (o algunos espacios en el 'frigorífico del cen-
tro)

- T6~a de agua y pila (fregadero)
Mesa de laboratorio
I-iucble-ármariopara material de vidrio y similar
Mueble de laboratorio

o

- ." - ~
Laboratorio :'

"';11'1 14 ': ,'"j I .:' ! ii {I
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20 'mi. :

tubo)

o

~or
"

Pts.

espesor)

• .t:~nJ..onnes

• •I • •.' I ;,li
I i1\ I " I

" 1
I I \! ! ;:!. I ! I II

i:\ \ \ , I
I ;

IThu •

1 mm. de luz)

• Hojas de

,¡,

x 20

::~ 75 (1.1 - 1,3
(0.13-0.16)
(mezclador-)

\ ! ¡ I I I

1i.500 cubres 20
,1.500 nortas 25.'

Jerineas desechables (6usos x jeringa), de triple cuerpo
- !~ljas deextracci6n (0.9

- Al~od6n absorbenteo

Algod6n no absorbente
- Lancetas desechables

20 pipetas para recuentos de g16bulos de 0,02 mi.
20 pipetas pera sanere 0,05 mi.
J cámaras, de NeubEluer

- Caja de mondadientes
- l} placas de cline
- Pipetas eraduadas y/o pipetas gotero calibradéls de 5
- Reloj d~ 60 ~ con avisaaor

Cepillos limpia tubos
, I

- Cuadernos para registro
- Te~w6metro ambiente

lápiz ,de cera para marcar vidrio
- Otro material de'oficina

Cinta adhesiva (Cel-lo)
- Depresores

Bolsas ,de orina para niños
Frascos de orina
4 frascos aceite de innersi6n

50 cubres para cámaras
- Tubos'desechables de VSG (precio aprox: 20

, ¡

'-Capilares heparinizadbs desechables (s.n.)
Plsstilina

- Tubos desechables para centrífuga (punta c6nica o redondea
da seE;Ún la ccntrí£~3a) : 15 ml. (6,,8 pts. x tub~) con sepa.
radores de suero.

\ i ¡ i;, ,'¡ I !



Flásti.co (tipo tr[l~sr)Ltr~:1tey muy fino)
tubos. ,

~ (1" . l ..... )seaa lr:lj?:LCZél, (le en~es
:,nré:,cierre de

- P~pel filtro y filtros

Vas'os de 500 :- SO ili1- 2.

- 1 cubeta de tinci6n
2 varillas de soporte' para los: portas en la,cubeta

i

Einbuc10 de plástico "
.-(;""

6 porro~es de vidrio
frescos de reactivo,

- Tapones (:,c C01:"Cl:10
,

3 grar,",:tl1nG nonnales

(utilizélhles como frascos 12v~áores,
) !etc.

Glucer:1i£l

J.eactivos'

1) "Tiras "rCQctiV2S

"" .'~-".. ..~~~1clo de vidrio
Tu~)os s<tnnde.rcl ?Drn h.~::l&toloSíe.con E!)T!~ tripot2~ico cris
tBlizacio (desechables)

Urea (este reactivo debe aislarse del DLno de tabaco
para su mani~~laci6n)

- CO,lestero 1
(para 'lectura de fotOrefract6metro

c ,

Controles: Glucosa'
U~ea .
Colesterol

" ,

:;,1
. ,

6
2) Renctivos Délra Glucemia, Urea y Colesterol

c:{, (en caso de equiparse con fotocolor{metro)

c. ...~/ ...
e, i
. I

J'

" !! i J
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3) Tir~s de'orina

L¡.)r-.eactivosy controles pera &[;lutina.ciones en porta .:

ele..... ' 1 .6élnl..~Coap:uac~ n

Test de ewbarazo

lioniez8..de 8aterial

tinci6n, diluci6n y;)8..r8o

,{",,{c' S D~"""CTt..._ .•.H- 0, ,1 c•..•...c:.:..

sífilis y Bruceln,

Tinción standc.rd p.s.re fórrn:ulas(Pan -6ptico rápido,
Giemsé'.u otro)

Aicoholetílico

.4.

Bacterias

Soluci6n de :Turk (netileno + ¿c. acético'+!agua,
se. prepara en el propio laboratorio '
Soluci6n de citrato y fO~1aldehido
Citrato trisódico al 3,8 % con S.woléculasde 8..~~.

S determinaciones anormales
- 'Glucosuria- - cetonuria semicuantitativa

Productos

5) Productos

6)

MINISTERIO DE' SANIDAD Y CONSUMO
DIRECCION GENERAL DE PLANIFICACION SANITARIA
SUBDIRECCION GENERAL DE PLANIFICAClON TERRITORIAL

Acetona
'Xilol
Bicarbonato sódico
Deter3enteu jabón .antiséptico
Hipobromito s6dico
Sucuestrantes no cati6nicos

..~ Lejía ..
0.,:_ :

• •..•1•••
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ES,te equipar:licntohu:neno y material es suficiente
ra proporc~onar la siguientes batería ~nalítica

'i

,:

MINISTERIO DE, SANIDAD Y CONSUMO
DIBECCION GENERAl. DE Pl.ANIFICACION SANITARIA
SUBDIRECCION GENERAL DE PLANIFICACION TERRITORIAL

Io'; l-lemntocrito

•

- F6rmula leucocitaria
Recuentos dehematies y leucocitos
Velocidad de sedimentación
Gluce~ia, urea y colesterpl
Anormales,.sedLüento y bacterias en orina
Agluti~aciones cualitativas a brucelas y treponemas
Tiempo de hemorragia

,-.Td:stde embarazo

y p~dría resultar adecuado para realizar ciaria~ente el
.trabajd ~enerado por unos 25 individuos.

Pue~e considererse que este volume~ diélrio de e:::trecci6n
será producido por una potlaci6n de unélS 20.000 persones.

::5 recomendable IEl definici6n exhaustiva de la tecnolo--
s!a ú:d~croscopio, cerr::rífuG2y fotocolor-fmetro/fotorefract6
metro)"?reviamente a suaclquisición, dado que las Célracte--
rístic?-s que se han expuesto son muy generales. Se está el£.
borandoune. descripción más detallada de estos epÍ,8rafes" Y
en cunlqtliei-caso esreconendeble. solicitar de un usuario
(ccnalis'tccll.nico e::~perimentaclo)la infomación q'Jeal res-
pecto se necesite.
- Zs de suma importancia establecer ProGramas ~:ternos de
Control de Calidad en estos pequeños laboratorios, ya que
tt a priori" es esperable uná más baja fiabilidad que en
grandes laboratorios (100 o más, e::~traccionesal día) •
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