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FECHA DE LA ASISTENCIA: 08/12/2025
INFORMACION GENERAL
Medio de Asistencia Técnica:
OCampo XVirtual OOficina
DEPENDENCIA O ENTIDAD QUE BRINDA LA ASISTENCIA: CONCURRENCIA DE ARBOVIROSIS
DIRECCION O AREA RESPONSABLE: SUBDIRECCION DE VIGILANCIA EN SALUD PUBLICA
FUNCIONARIO O CONTRATISTA FACILITADOR
Nombres y apellidos: CAROL ANDREA GUTIERREZ Cargo: ENFERMERA

Correo electréonico institucional: Teléfono: 3125966939
CANDREAGUTIRREZ987@GMAIL.COM

DATOS GENERALES DEL BENEFICIARIO
(Solicitante o uno de los beneficiarios)
Grupo de interés asistido: (Dependencia Sector Central, Entidad Descentralizada, Ente
Territorial, Ofro) EQUIPO DE ARBOVIROSIS — AUXILIARES DE ENFERMERIA

Nombre del beneficiario: Correo electronico: NA

KATERINE FLORIDO RIVERA

ESTEFANI GONZALEZ GAMEZ

INGRID JANITH ORTIZ RAMIREZ

Municipio donde se realizd la Asistencia Técnica: RICAURTE

NUmero total de beneficiarios: 3

TEMA DE LA ASISTENCIA TECNICA
Fortalecer la participacion social para la promocidn, prevencion, vigilancia, inspeccion y
control de las ETV y Zoonosis (1215).

OBJETIVO DE LA ASISTENCIA TECNICA
Fortalecer las capacidades de las auxiliares de enfermera del equipo de arbovirosis para la
correcta toma, manejo y envio de muestras sanguineas, garantizando la seguridad del
paciente, del personal y la calidad del resultado para el diagndstico de la leishmaniasis.

ACTIVIDADES REALIZADAS
Siendo las 10:00 am se da inicio a la asistencia técnica en modalidad virtual a través del

aplicativo meet: meet.google.com/bpm-jkor.psa al equipo de auxiliares de enfermeria
conformado por 3 personas.

Se explica que La venopunciéon es la exfraccion de sangre de una vena. La sangre se
coloca en un tubo de ensayo comercialmente preparado para fransportar la sangre y
conservarla de manera apropiada segun los requerimientos del laboratorio que procesard
la muestra. La sangre estd compuesta de dos partes:

e Liguido (plasma o suero): El plasma es la parte liquida que contiene substancias
como glucosa, electrdlitos, proteinas y agua. El suero es la parte liquida que queda
después de que la sangre se deja coagular en un tubo de ensayo.

e Célulos. Las células en la sangre abarcan glébulos rojos, glébulos blancos y
plaquetas.

Se socidliza el orden de extraccion de la recoleccion de sangre:
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Orden de extraccién
recomendado en la _Be/' iréss

recoleccién de sangre
https/dot org/10 1515/ colm - 2018-0602

of ) Tubo de cultive de sangre
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4 .‘1 Tubo con activador de codgulo
h;;,, / ¥ gel separador
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._*_ ‘. Tubo de EDTA

h E.l Tubo inhibidor de la glucolisis

Otros tubos existentes

A partir de ello se explica el Proceso general de tfoma de muestra, Los pasos comunes a
seguir en el momento de la extraccidén son:

1. Identificacion del paciente.

2. Preparacioén del equipo de extraccion.

3. Preparacion del paciente.

4. Inspeccion y selecciéon de la zona de puncion.

5. Identfificaciéon de la muestra.

Identificaciéon del paciente: confirmar la informacién de la solicitud y comprobar los datos
correspondan al paciente mediante identificacion positiva (preguntar directamente
nombre del paciente). Antes de realizar cualquier procedimiento, es nuestro deber informar
al paciente lo que se va a realizar.

Preparacion del equipo de extraccién: preparar el equipo necesario y asegurarse de que
haya un contenedor para objetos punzocortantes a mano. Material:

Guantes, tapabocas, monogafas y bata desechable, Antisépticos: alcohol, Torundas de
algoddn, Tubos, Torniquete, vacutainer y camisa o en su defecto si la institucidon no tiene
una jeringa de 10 cc, marcador permanente de punta delgada para rotular el tubo,
guardia rojo, caneca roja, consentimiento informado.

Técnica de Venopuncion

Eleccion del sitio (preferencia venas del pliegue del codo: mediana cubital, basilica o
cefdlica).
Preparacion del paciente.
Procedimiento paso a paso:
1. Higiene de manos.
2. Verificacion de identidad del paciente.
3. Verificacion de ayuno segun examen.
4. Preparacion de materiales.
5. Colocacion del torniquete.
6. Antisepsia del sifio.
7. Inserciéon de la aguja.
8. Llenado de tubos en orden recomendado
9. Retiro del torniquete.
10. Retiro de la aguja y control de sangrado.
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11. Mezcla suave del tubo (si aplica).
12. Signos de alarma: hematomas, colapso venoso, dolor intenso, mareo o sincope.

Errores Frecuentes y COmo Evitarlos

e Hemodlisis por mala técnica.

e Tubos insuficientemente llenos.

e Mezclainadecuada del aditivo.

o Tubos malrotulados.

e Uso incorrecto del torniquete.

e No respetar ayunos o tiempos adecuados.

Recomendaciones al Paciente.

e Antes del procedimiento:

e Ayuno si aplica.

e Evitar bebidas energéticas o ejercicio intenso.
e Después del procedimiento:

e Mantener presion por 3-5 minutos.

¢ No levantar objetos pesados con ese brazo.

e Avisar si aparece hematoma persistente.

El fransporte extramural debe asegurar que la muestra llegue al laboratorio en condiciones
6ptimas, sin alteraciones fisico-quimicas, sin riesgo bioldgico y con trazabilidad completa.

Contenedor externo

Maletin, nevera o caja rigida rotulada con:

e "MUESTRAS BIOLOGICAS - MANEJAR CON CUIDADO"

e Debe proteger del calor, frio extremo, presion o golpes.

e Contar con pilas térmicas para garantizar la temperatura adecuada para su
conservacion

Se indagd por preguntas o inquietudes, ante lo cual manifestaron no tener ninguna.

CONCLUSIONES

Se cumplié con el objetivo de la Asistencia Técnica: XS ONO
Observaciones:

La asistencia técnica desarrollada permitié fortalecer los conocimientos del equipo de
auxiliares de enfermeria sobre la toma de muestras sanguineas, abordando de manera
integral los fundamentos de la venopuncion, el orden correcto de extraccion, los pasos del
procedimiento, la bioseguridad, los errores frecuentes y las recomendaciones al paciente.
Asimismo, se brindaron orientaciones precisas sobre el adecuado transporte extramural de
las muestras, garantizando su integridad y trazabilidad hasta el laboratorio. La sesion se
desarrollé de forma participativa y clara, asegurando la comprensiéon de los contenidos, y
al cierre, los participantes manifestaron no presentar inquietudes adicionales, evidenciando
apropiaciéon del proceso socializado.
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Observaciones:

Asistencia técnica de acciones intersectoriales de las ETV
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