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1.0 Propésito
1.1 Contar con un procedlmlento que gune al personal de enfermerla para reahzar la correcta cepcion,

Oncolégicos y Paciente y la Comisién Federal para
(COFEPRIS).

pau:a su apllcamon y otra al Proveedor de Mezclas
ado en los servicios hospitalarios en un horario de

al Area de Referencia, Contrarreferencia y Auxiliar de Admisién para
: ia su | cita y entregar las indicaciones médicas al Proveedor de Mezclas y al
Personal de E fermerla. (Ver Anexo 10.1).

p

34 EIPR rsona de; Control sera responsable de agendar la cita del paciente para su tratamiento
once oglco bulatorio conforme a indicacion médica.

Las indi iones de tratamiento de quimioterapia deberan contar con los requisitos indispensables
on apego a la NOM-004-SSA3-2012, del Expediente Clinico y con los siguientes datos:
icha de identificacion (nombre completo y fecha de nacimiento).
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Numero de expediente.

Nombre del medicamento prescrito.

Dosis.

Solucién del diluyente, cantidad en mililitros totales y caracteristicas.
Tiempo de infusién para cada mezcla. :
Nombre del médico que prescribe la mezcla.

Dias de aplicacion del tratamiento.

® © o © o o o

3.6 Es responsabilidad del Médico, elaborar el consentimiento informado parala administracion de
quimioterapia y que se cumplan los requisitos de correcto llen segun la. NOIVI 004-SSA3-2012
en su apartado 10.1 y recabar las firmas pertinentes. (Ver A >'Consentimiento Informado
Especifico).

alizar modificaciones al tratamiento,
Clir “un lapso no mayor de veinticuatro
al Personal de Enfermeria. (Ver Anexo 10.1).

3.7 Es responsabilidad del Médico Tratante en el cas
transcribir las correcciones en el sistema electronic
horas, asi como entregar las indicaciones corregi

notificar al Médico Tratante, al Area de Farmacia
asos en los que el Proveedor de Mezclas no

3.8 Es responsabilidad del Personal de Enfermé’ﬁ
Hospitalaria y Enfermera Jefe de Servrmo\lo
entregue oportunamente la quimiote

Hospitalaria, cotejar las mezclas de quimioterapia
as a las areas correspondientes.

3.9 Es responsabilidad del Area de Farmac
solicitadas para posterlormenteser dist 'b

3.10 Es responsabilidad del Personal de Enfermeria a cargo del paciente, recibir la mezcla de
quimioterapia en los horarios que:se establezcan en el contrato vigente. (Ver Anexo 10.3 Formato
de Recepcion y Control.de Quimioterapia Antineoplasica).

el pam 2nte contenidos en el formato de recepcion y control de quimioterapia,
eporc:onado por el Proveedor de IVIezc!as Oncologlcas en caso de ~que no se

protegerla de la luz y evitar la oxidacion, cuando sea el caso; a su vez, debera estar contenida en
una bolsa de plastico transparente adicional que permita visibilizar el contenido de la mezcla,
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almacenandola en el drea destinada.
3A37Es responsabllldad del Personal de Enfermena verlflcar que la mezcla de quimioterapia c‘

Etiqueta de mezcla de quimioterapia).

ad sea mayor al
ravenosas como

3.14 El Personal de Enfermeria solo podra recibir mezclas oncoldgicas cuyaestabi
término de la infusion o aplicacion para el paciente, esto incluiria tanto mez a
intratecales y por otra via.

3.15 Sera el Médico Tratante del paciente quien deba orientar sobre:ef Stos secundarlos beneficios,
condiciones para acudir a la aplicacion del tratamiento, lo cual incluye aytino de ser necesario por
anestesia para procedimientos en quiréfano o ambulatorios.

3.16
347

3.18

3.19

3.20 ria debera usar para proteccion personal al momento de la instalacion de
: ia: gorro, bata, cubrebocas, gafas de proteccion y guantes de nitrilo.

3.21

Es responsabmdad del Personal de Enfermeria a cargo del paciente, la aplicaciéon de la
quimioterapia en tiempo y forma, evitando los retardos en la medida de lo posible, en caso contrario

ificar el motivo del retraso al Médico Tratante .
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3.23

3.24

3.25

3.26

3.27

3.28

3.29

3.30

3.31

Es responsabilidad del Personal de Enfermeria a cargo del paciente, el cuidado y mantenimiento
de los accesos vasculares periféricos y centrales.

Es responsabilidad del Personal de Enfermeria, realizar el registro de la ministragic
prescrita en la hoja de registros clinicos de enfermeria correspondiente al ser
de soluciones parenterales conforme a la indicacion médica. (Ver Anexo 10. 1,
Registro Clinico de Enfermeria. Servicio de Hospitalizacion y Anexo<10.7 eja de Registros
Clinicos de Enfermeria de Servicios Ambulatorios). ;

Es responsabilidad del Jefe de Servicio de Enfermeria, venﬁcar la sanitizacion diaria del

contenedor de quimioterapias y del refrigerador.

Es responsabilidad del Jefe de Servicio de Enfermeria es uardar los formatos de recepcion y
control de quimioterapia antineoplasica proporcionados Preveedor del Servicio de Mezclas.
(Ver Anexo 10.3).

En caso de derrame de quimioterapia, el Personal de Enfermeria debe aplicar el protocolo
sefalado en el IN-SE-05 Instructivo para el manejo de, derrames de guimioterapia.

alizar la notificacion de incidencia e informar al
Area de Farmacia Hospitalaria la develiicid la mezcla se haya o no aperturado, si esta presenta
cualguiera de las siguientes cor;dlmoné" precipitacion o coloracién que no corresponde al
medicamento, el empaqgue o bolsa ‘muestran derrame y suspensién o cambio del tratamiento. (Ver
Anexo 10.4).

Es responsabilidad del Personal de Enfe

En el caso de que la mezcla: haya sido aperturada o espigada, presentando cualquiera de las
condiciones de la politica 3.29, el Personal de Enfermeria debe avisar al Médico Tratante para que
la me f\_l‘ga en las indicaciones médicas. (Ver Anexo 10.1)

de Enfermeria debe desechar los envases de las mezclas oncologicas en el
resuduos pel:grosos excluswo para tal fin en el séptico del servicio correspondlente

Es responsab:lldad del Médico y/o Personal de Enfermeria a cargo del paciente, ante la sospecha
e una reaccién adversa al medicamento (RAM), informar al Area de Farmacia Hospitalaria para
realizar el seguimiento correspondiente, conforme a la normatwtdad de la COFEPRIS.

\
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3.33 Es responsabllldad del Medlco ylo Personal de Enfermerla awsar al Area de Farmacia

3.34 Toda falta de apego a estas politicas es considerada como un evento adver"s"gﬁy el
Enfermeria debe dar seguimiento conforme al PR-SE-21 Procedimiel are
incidencias de enfermeria. :
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4.0 Descripcién del procedimiento

'1 1 Prescrlbe mdicac:;on med|ca de la qu1m|oterap|a de acuerdo con la polltlca 3.1
e Indicaciones médicas.

ambulatorio.

e [ndicacion médica.

Ethueté de mezcla.

o Formato de Recepcién y Control de Quimioterapia Antineoplésica

;La mezcla de guimioterapia es correcta?

=
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Si: Envia la mezcla de quimioterapia al Personal de Enfermeria responsable del paciente. Pasa a etapa

6.0.
No: Regresa a etapa 4.0.

acuerdo con las politicas 3.11.

e Indicaciones médicas.
e Formato de Recepcion y Control de Quimioterapia Antineoplés&ga.

e Etiqueta de quimioterapia.

Si: Acepta la mezcla. Pasa a etapa 7.0.
No: Notifica por teléfono al Area de Farmacia Hospltala ia

8 1 Reglstra en hOja de enfermerl ; cha y hora en que fue administrada.
>s Clinicos de Enfermeria.

e

ed| nie c{]nlco del paciente, Ia hOja de enfermeria.

8.2 Anexa en exp
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5.0 Diagrama de flujo

Procedimiento de recepcion, conservacion y administracion de quimioterapia en [as areas de
Hospitalizacion

Personal del Area de |,

i ici cla 3 : .
Personal Médico Proveedor de Servicio de Mezclas Earinacls Hospltalarta‘; <

INICIO
Y

1.0
Elaboradén de indicacion médica

Indicadion médica

Consentimiento Informado de
ministradion de quimioterapia

Expediente Clinico

3.0
Verificacién y validacién de

indicacion médica
2.0
Entrega deindicacién médica de Indicacién médica
quimioterapia

Indicacion médica

dlasindicaciones estan

correctas?

Verifica con drea médica para
correccién de indicaciones

JvJ
Preparalamezcla

©

FTe—
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Procedimiento de recepcidn, conservacion y administracién de quimioterapia en las dreas de Hospitalizacién

Personal Médico Proveedor de Servicio de Mezclas

A

Personal del Area de Farmacia Hospitalaria Personal de Enfermeria a cal

¥

' 5.0
4 Recepdién de la mezcla

4.0
Preparacion y entrega de mezcla
deguimioterapia

Indicaciones médicas

= Formato de Recepcion y Control
Forrna.to de Rec_;epc»érlyCc!‘[tf_Oi de Quimioterapia Antineopldsica 6.0
de Quimioterapia Antineopldsica Recepcidn de mezcia de
> gulmioterapla
Etiqueta de mezclas

Indicaciones médicas
Etiqueta de guimioterapia

a mezcla de quimioterapia &
correcta?

¢los datos de la mezcla son
correctos?

N
Devuelve la mezdia para nueva

pregarecidn. Notifica por teléfono al Area de

Farmacia Hospitalaria de la

devolucion delamezcla al A
proveedor.

Envia la mezdade
quimioterapia al Personalde

Enfermeria responsable del v
pad=nie: Acepta la mezda

B

e
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Procedimiento de recepcion, conservacion y administracion de quimioterapia en las areas
de Hospitalizacién

Personal Médico

Proveedor de Servicio
de Mezclas

Personal del Area de
Farmacia Hospitalaria

Personal de Enfermeria a cargo del pacien'%a‘,*

7.0

Administracién de mezcla de
quimioterapia

Indicaciones médicas

Etiqueta de quimioterapla

8.0

Registro y archivo

Hoja de Registros Clinicos de
Enfermeria

Expediente Clinico
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6.0 Documentos de referencia

Guia técnica para la elaboracnon de manuales de procedimientos de
la Secretaria de Salud. Octubre 2013.

Acciones Esenciales para la Seguridad del Paciente. Publicado en el
D.O.F. el 08 de septiembre de 2017.

NOM — 004 — SSA3 — 2012, Del expediente clinico. Publicado en el
D.O.F,, el 15 de octubre de 2012.

Manual de Medicamentos inyectables. Lawrence A. Trissel, jan 2003
King Guide to Parenteral Admixtures, King Guide Publications, .
2001.
Guia Practica de Preparacion y Administracién de medlcam ntos
para tratam|entos Qmmmteraplcos Marta Gonzalez 3 : No Aplica

POP - DDO PO 005 ~'02

No Aplica

Termlnos de Referencia para la contratacion del .

suministros de mezclas de medicamentos Oncologicos Marzo 2019. No Aplica
Bajo resguardo de la Subdireccién de AtenciénH !
Drugs Information handbook for Oncolegy:, Diedra L Bragalone :
Editorial Lexicomp. 12" edicién. 2014. | b Horiiea
Manual de Procedimientos de Ias‘ :Metas Internacionales para la
Seguridad del Paciente. Aprobado por e COMERI el 08 de diciembre MP —DG - 01
de 2016.
Instructivo para el manejo de derrames de quimioterapia. Aprobado IN - SE — 05
por la Direccion Genera .de mayo de 2019.
Procedimiento para:.el ‘manejo” de incidencias de enfermeria.
Aprobado por el GCOMERI el:12 de junio de 2018. i ae
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Rarle

Bitacora de recepcion y
conservacion de
quimioterapia en las 5 afnos

Servicio del Turno Matutino y

: Vespertino de Enfermeria
areas de

hospitalizacion.

Expediente Clinico Indeterminado | de la Informacion / Area de

Subdireccién de Tecnologia:

No Aplica

e

Archivo Clinic

Formato de Recepcion

y Control de
Quimioterapia
Antineoplasica

1 afio Subdireccion de No Aplica

Enfermeria

8.0
8.1

8.2

8.3

Glosario ‘
Buzén: Recipiente donde se depositan g_c;ag:'ones de las mezclas de quimioterapia.

Citostatico, antineoplasico o quzmloter prco. Farmaco que frena la multiplicacion celular, que
por su efecto es teratégeno y embri geénico

Conservacién: Proceso p ra m‘intener la estabilidad y seguridad de las mezclas de
guimioterapia.

Klinic: Sistema informatico institucional para el registro del expediente clinico electronico.

8.8 recipitacion: Que se produce una disolucién por efecto de una reaccién quimica.
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8.9 Proveedor de Mezclas Oncolégicas: Surtidor externo o interno que se dedica a
abastecer de productos necesarios para los tratamientos de quimioterapia. :

8.10 Quimioterapia: Combinacién de citostaticos para el tratamiento del cancer.

8.11 Servicio subrogado: que se relaciona con la delegacién o reemplazo
otros; es un tipo de sucesion.

Cambios de esta versién

actualizé la del

“procedimiento.

Descripcion

Se actualizé en el Glosario el término
Proveedor de Mezclas Oncologicas,
incluyendo en la definicién al Proveedor
externo como interno  (Farmacia
Hospitalaria).

e Se actualizaron los anexos.

01 Junio 202

e Se elimind la tabla de Estabilidad de los
medicamentos.
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10.0 Anexos

10.1 Indicaciones médicas.
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10.2 Consentimiento Informado Especifico.

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BRJIO

FOaaaL REGIoNa,

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO ESPECIFICO i S

CON FUNDAMERTO EN LA LEY GENERAL DE SALUD ARTICULG 77 BIS, REGLAMENTO DE LA LEY GENERAL DE SALUD EN MATERIA DE PRESTACION OE SERVICIOS DE ATENCICN
MEDICA ARTICULOS 80, 81, 82, B3 Y A LA NORMA OFICIAL MEXICANA NOMD04 SSA3 2012 DEL EXPEDIENTE CLINICO FRACCIONES 10.1. A LA 10.1.4
Nombre del (de Ia) paciente: No. Expedient,
Fecha y hora:

Fecha de nacimiento: Edad:

Acepto que elfla Dr./Dra, .quien es mi médiea tratante, me ha explizado 3 mi enters satisfaczion, en forma dlara ¢ entendible mi padecimients,
infarmandeme que mi diagndstico presuncional da ingreso est

¥ que para su atencion se requiere de |a realizacion del siguiente procedimiento:

Entiendo que al procediniiento sefialado consiste en:

Manifiests que se me ha explicade claramente en qué tonsiste el procedimianto, es por ells que otorgo de manera voluntaria mi més amplie consentimianto para que se mey
realice el mismo, sabiende que los beneficios def procedimiento propuesto son; .

s mismo, estoy enterado {a) y bajo la comprensién de que el procedimiente implica los siguientes riesgos de complicaciones inmediatas o tardias:

Riesgos mds frecuentes {mentionar en base sl procedimiento especifico]: .
Riesgos personafizados {mencionar en base & las caracteristicas clinicas especifias del padente):

firmo que el médico me ha explicado que el procedimiento propuesto es la major opdén que se me puede ofrecer, también me ha informada que existen las siguientes
\opdones: .

Con &l propésite de que mi atencidn sea sequra, me comprometo 2 proporcionar informacién completa y veraz, asl como seguir las indicadiones médicas,
i el médico identifica alguna urgenciz derivada del acto médice sefialado, le oforgo mi autorizacion para que realice e tratamiento o protedimiento que considere netesario,
iatendienda al principie de libertad prescriptiva y 2ticz profasional.

Estoy enterado (3) de que no existe garantia sobre los resultados del procedimiento v de que es posible que no cure mi enfermadad. Asi mismo conozeo que se pueden
[presentar |as siguientes molestias durante mi recuperacidn: .

Enterzdo (a) de todo lo anterior y una vez que me han aclarado & mi enters satisfaccién todas mis dudas respecto al procedimianto propuesto por mi médico tratante, ctorgol
el presente consentimiento,

HOMBRE COMPLETO Y FIRMA DEL (DE LA) PACIENTE NOMERE COMPLETO, FIRMA Y CEDULA PROFESIONAL DEL MEDICO TRATANTE

| | "Si ne pudiera firmar el paciente por su condicién fisica o por su minoria de edad: FAMILIAR, TUTOR O REPRESENTANTE LEGAL con fundamento en fos articules 80, 81, 82y 83
| def reglamento de Ia Lay Ganers} de Salud.”
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10.3 Formato de Recepcién y Control de Quimioterapia Antineoplasica.

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO
DIRECCION GENERAL
SUBDIRECCION DE ENFERMERIA
RECEPCION Y CONTROL DE QUIMIOTERAPIA ANTINEOPLASICA
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10.4. Formato de notificacién de evento adverso.

HOSPITAL REGIONAL DE ALTA ESPECIALIDAD DEL BAJIO
SALUD. SISTEMA IDE REPORTE DFE EVENTOS ADVERSOS

prostmititivy

EIHENTE CLINICE
o ja produccion dalmismo,

NUM.DE EXPEDIENTE:

JQuién estuveinvelucrado?

$En qué drea ocurricron los hechos?

Fecha en que ocurrié la indidencia: Turno:

ZSe ocasiond dafio? Cudl?.

sRequirid tratamiento o prueba adicional?

sProlongd la estancia hospitalaria?

Puades presentar t veporte 3 travke del formate do nodficacidn imprede, vis ARica, sarrea nlsstvdnics o acudisnda s nuairas
oficinagy
COORDINACION DE MEIORA 90
DEL CUIDADO DE ENFERMERIA STAFE DECALIDAD .
Teldfano: 267 2000 ext. 1662 Teléfone: 267 2000 Xt 170

cafidadenformariaiyahoo.com galitailliraeh@ha Sl cony
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10.5 Etiqueta de mezcla de quimioterapia.
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10.6 Hoja de Registro Clinico de Enfermeria Servicio de Hospitalizacion. Hoja 1 de 4.
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Hoja de Registro Clinico de Enfermeria Servicio de Hospitalizacion. Hoja 2 de 4.
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Hoja de Registro Clinico de Enfermeria Servicio de Hospitalizacion. Hoja 3 de 4.
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Hoja de Registro Clinico de Enfermeria Servicio de Hospitalizacion. Hoja 4 de 4.
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10.7 Hoja de Registro Clinico de Enfermeria. Servicios Ambulatorios. Hoja 1 de 2.
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Hoja de Registro Clinico de Enfermeria. Servicios Ambulatorios. Hoja 2 de 2.
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