Caso SICCI 20230016579

RESOLUCION No. 363-SPS/2025

SUBGERENCIA DE PRESTACIONES EN SALUD DEL INSTITUTO GUATEMALTECO
DE SEGURIDAD SOCIAL: En la Ciudad de Guatemala, el tres de marzo de dos mil
veinticinco.

CONSIDERANDO:

Que el acceso vascular es un procedimiento médico fundamental que permite la insercion
de dispositivos dentro del sistema vascular, para administrar tratamientos, extraer muestras

de sangre o monitorizar diversas condiciones de salud. o
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CONSIDERANDO: oy

Que es necesario contar con un instrumento administrativo, en el que se estable\!
procedimiento para la canalizacién de accesos vasculares, con el fin de disminU? J@S
infecciones y las complicaciones asociadas, asi como prevenir compllcactones potenma\“es "
derivado que es muy frecuente la demanda, sumado a la complejidad de las terapias y que

va en aumento la estancia hospitalaria. ANA

o [s]
POR TANTO, Y

Con fundamento en el Acuerdo 20/2022 del uno de septiembre de dos mil veintidos y
Acuerdo 1/?014 de fecha veintisiete de enero de dos mil catorce, ambos de Gerencia.

RESUELVE:

PRIMERO: Aprobar el “MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS
DE ACCESOS VASCULARES’, el cual consta de veinte (20) hojas impresas (nicamente
en su lado anverso, numeradas, rubricadas y selladas por el suscrito, en su calidad de
Subgerente de Prestaciones en Salud, las que forman parte de la presente Resolucion.

SEGUNDO: El “MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES”, tiene como finalidad establecer y estandarizar el
procedimiento en los cuidados de accesos vasculares, en las unidades médico
asistenciales del Instituto, para garantizar una practica homogénea.

TERCERO: El contenido del presente Manual de Normas y Procedimientos, incluye las
normas, la descripcion de los pasos y flujogramas de los procedimientos, que el personal
debe realizar en la eleccion del dispositivo, insercién y fijacion de los catéteres, las
medidas higiénicas y todo lo relacionado en el cuidado de los usuarios portadores de
cateteres.

CUARTO: Para lograr el cumplimiento de lo regulado en el Manual que se aprueba
mediante la presente Resolucidn, la Sub%wg'gﬂcgi’a)de Prestaciones en Salud debera divulgar
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su contenido y enviar copia certificada a la Gerencia y al Departamento de Organizacion y
Métodos, para su conocimiento; al Departamento de Comunicacion Social y Relaciones

Publicas, para su respectiva publicacion dentro del portal electronico del Instituto y al
Departamento Legal, para su recopilacion.

QUINTO: Las modificaciones y actualizaciones que se necesiten realizar al presente
Manual, se formalizaran mediante Resolucién, a solicitud y propuesta de la Seccién de
Enfermeria, con el visto bueno del Departamento Médico de Servicios Técnicos, por medio

de la Subgerencia de Prestaciones en Salud y el apoyo técnico y legal de las instancias
correspondientes.

SEXTO: Cualquier situacion no prevista expresamente o problema de interpretacion quUEEGIRSs
surja derivado de la aplicaciéon del “MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA
CUIDADOS DE ACCESOS VASCULARES”, sera resuelta por la Jefatura de la Secci@@rd
Enfermeria, el Jefe del Departamento Médico de Servicios Técnicos y, en Ultima instagl%i

por el Subgerente de Prestaciones en Salud. %% ?3 .
&“" 4

SEPTIMO: La presente Resolucién entra en vigencia al dia siguiente de su emision y
complementa las disposiciones institucionales.
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

. INTRODUCCION

La terapia intravenosa es esencial en el tratamiento de pacientes hospitalizados y ambulatorios
y una de las formas terapéuticas mas frecuentemente empleadas en la practica clinica
hospitalaria, para realizar la terapia intravenosa es necesario realizar la canalizacion de un
acceso venoso, este es un procedimiento que consiste en introducir un catéter por via extra
cutanea, en un area totalmente aséptica (sistema circulatorio), con el fin de mantener una via
venosa permeabie para administrar las sustancias terapéuticas requerldas por el paciente.

La canalizacion de accesos vasculares es una practica frecuente sobre todo en el ambito
hospitalario, justificada por la necesidad de realizar pruebas dlagnos’ucas administrar terapia
endovenosa, fluidoterapia, nutricién parenteral, entre otros.

i c20
Este manual tiene por finalidad estandarizar los cuidados de jaccesos vasculares el;i\i'aé“ NG
Unidades Medico Asistenciales del Instituto Guatemalteco de Segurldad Social, para gard?&“lzar °
una practica homogénea, segura y libre de riesgos, contribuyendo asi a mejorar la caliggd A\
atencion. : LT &&
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. OBJETIVOS DEL MANUAL %Y@g §
s
GENERAL i ‘&‘\‘5%5

Estandarizar los lineamientos para el cumplimiento de los procedlmlentos de msejgon
mantenimiento y retiro de accesos vasculares, para garantizar la bioseguridad <au B‘?}ﬁ(}'

R

TRy

derechohabientes portadores de los mismos. 9%6 e
- \"’%,.
Sty
ESPECIFICOS ;
1. Describir de forma clara y sencilla, los procedimientos, para garantizar la seguridad a |OS\‘\p\‘- m? Op
usuarios portadores de dispositivos vasculares. | § Qc}" e '%&,
e
2. Establecer las normas para el desarrollo de las actividades y dlsmmwr las compl:cacl@;‘%d&h5 TURAEE
asociadas especialmente infecciones. EXY _‘";& R
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Yo N op e O
3. Capacitar constantemente al personal sobre los procedrmfentos descritos en el presente Sy ") B
Manual.
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

ol

. CANMPO DE APLICACION DEL MANUAL

Este Manual esta dirigido al personal de Enfermeria de las Unidades Médicas Asistenciales del
Instituto Guatemalteco de Seguridad Social, para el cumplimiento de los procedimientos de
insercion, mantenimiento, retiro y supervision de accesos vasculares.

IV. NORWMAS GENERALES

¥

G - g » W oRES[AG0sC,
1. Eleccion del sitio de insercion: P S
5 — $S
. 2x ‘. o
1.1 Para la insercion del catéter venoso periférico, seleccionar la vena seg \"ﬂg’ &
. W . " ( o 2
condiciones del paciente: 2,,5/,,
Smp | ¥
1.1.1. Causa que motiva la puncion. o,
o .y N
1.1.2. Tiempo estimado de utilizacion. ) 3 %
o g . 3 ; . N
1.1.3. Caracteristicas de los medicamentos y soluciones a infundir. ‘%,_1)\ : n
; 5 Lg55°
1.1.4. Estado general del paciente y caracteristicas de las venas.
-1[; P
P\~ G

1.2 Las zonas anatémicas de eleccion, para la insercion de catéter venoso perlferjq,d’

seran los miembros superiores. u.' S
p—du ( 1

mroa g,

gﬂ
1.3 El abordaje venoso se iniciard de las zonas distales a las proximales (iniciando e’nwei

dorso de la mano, continuar en el antebrazo y brazo).

1.4 En el caso de que la terapia prescrita sea irritante, deberan elegirse venas de mayor
calibre como primera opcidn (basllica y cefalica).

1.5 La identificacion de la vena a seleccionar debera realizarse a través de la observacion
y palpacion, esta se realiza con los dedos indices y medio de la mano no dominante,

pues tienen una mayor sensibilidad, si se dispone de un visualizador de ven: y
apoyarse con su uso. g“.“’
0'3 JE

1.6 Para la eleccién del sitio de insercién, se debera evitar las zonas de flexién ya’g
estas pueden ocasionar acodaduras y dobleces en los catéteres con el mOV|m|ento tﬂg”'
los pacientes. i
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1.7 Evitar la canalizacién de venas doloridas, inflamadas, esclerosadas o que estén en un
area de extravasacion, flebitis o area con fistula.

1.8 No puncionar mas de dos veces al paciente, de ser fallido el procedimiento, informar al
médico para su seguimiento.

1.9 Utilizar un catéter nuevo en cada intento de insercién.
1.10 El sitio de insercion de los catéteres venosos periféricos debera revisarse previo a su
uso, durante el turno y en proceso de recibo y entrega, con la finalidad de detectar

signos de alarma como flebitis, eritema, dolor, calor, extravasacion, secrecion y otros,
en caso de ser detectados, cambiar el sitio de insercion (Escala de Maddox).

1.11 Los catéteres venosos periféricos deberdn ser cambiados cada 72 horas o segun sea

: ; cd e
necesario su retiro. ,‘é’aa.»u &8
‘fﬁa 4’6\0
LN b L~
P
& ! 2 . : g 3% qRURENE 52
2. Eleccion del dispositivo (catéter venoso periférico) %, < o

Qy%

9,
%
2.1. Elegir catéteres adecuados a las necesidades diagndsticas, terapéuticas s | 4

caracteristicas del paciente.
N

2.2. El calibre del catéter debera ser inferior al de la vena elegida, para permitir el paso de }
sangre en la vena y la hemodilucion de los preparados que se infundan.

WENDE
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2.3. Para las venas del antebrazo y mano, elegir catéteres cortos. &‘8{7
S‘b‘f‘
2.4. En el caso que se requiera transfundir sangre o hemoderivados utilizar catetere,s_uﬁé‘[j s
mayor calibre. b "
. , Ay

3. Fijacion de los catéteres venosos periféricos

3.1. Los catéteres se fijaran con apdsitos trasparentes, para visualizar el sitio de insercion.

3.2. Al colocar apésitos transparentes, verificar que cubra todo el sitio de insercién, sin
estirarlo, realizar presion sobre el apdsito en toda su extension del centro a la periferia
;\ TENg
para evitar dejar burbujas por debajo del aposito y para que el adhesivo se fije a la pleL;S'f ot F'M}

k!
3.3. El tamafio del apésito, para la fijacion de los catéteres sera en relacion al tamario cgi'é(lgimrm-
cateter, edad y condicion clinica del paciente. ?,%% “"‘\Ae
"m
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3.4. Los apositos de fuacmn en Ias zonas de mserc:lon del catéter deberan ser. sushtu;dos N bP
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3.5. Colocar sobre el aposito de fijacién una etiqueta en la que se registre fecha de
insercion, calibre del catéter colocado y nombre de quien realiza procedimiento.

4. WNMedidas higiénicas:

4.1, Realizar lavado de manos antes y después de cada procedimiento.

4.2. Previo a la colocacion del catéter venoso periférico, se debera realizar asepsia y
antisepsia del sitio de insercion.

4.3. Usar guantes descartables y del tamarfio de la mano de la persona que realiza el
procedimiento de insercion, mantenimiento y retiro de catéteres venosos vasculares.

V. PROCEDIMIENTOS

A continuacion se describen los procedimientos que se realizan para el cuidado de a
vasculares:

x-«g;}?g""{;';;;\
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PROCEDIMIENTO No. 1

Insercion de Catéter Venoso Periférico

NORNMAS ESPECIFICAS

Al realizar la asepsia y antisepsia debe asegurarse que el antiséptico utilizado para la
asepsia haya secado y evitar palpar el drea seleccionada, para la puncion.

La puncion se debera realizar ligeramente por debajo del punto de insercion elegido con
el bisel hacia arriba en angulo de 15-30 grados segln la profundidad de la vena, y

evitar perforar la vena. L

33
. . , 3.! -
Antes de colocar los accesorios (conectores, extensiones, etc), debera permeab@%a&ﬂ?
%"

con solucion salina al 0.09%. 2%
\/(/0‘9

; . Sk
El aposito de fijacion debera tener una etiqueta en la que. se registre fecha de insercion, ’
N

calibre del catéter y nombre de quien realiza procedimiento. i\
['Y]
3

siguiendo la trayectoria de la vena. Una vez atravesada la piel reducir el angulo pa;af‘{ 30€ s,
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MANUAL DE NORNIAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE

ACCESOS VASCULARES

Procedimiento: No. 1

Insercion de Catéter Venoso Periférico

[ RESPONSABLE

) (PAso) [ ~ACTIVIDAD )
b ( 1

-

Auxiliar de Enfermeria

Enfermera Graduada o}

01

02

03

04

05

06

07

08

09

10

i

12

INICIO

Verifica y chequea el expediente médico, orden médica
y comprueba la identidad del paciente.

Explica al paciente y familia el procedimiento a realizar.

Coloca al paciente en una posicion adecuada, comoda
retirando cualquier objeto que obstruya la circulacion
del area a puncionar.

Realiza lavado de manos clinico.

Coloca en una bandeja el equipo y los insumos que se
utilizaran, para el procedimiento. €C2

- 2 o)
Coloca guantes estériles y acordes al tamafio deda
mano de quien realizara el procedimiento.

o Gu
REN

Selecciona el sitio de insercion segun la congfaion
clinica del paciente. Mooy

Realiza asepsia y antisepsia previa a la puncién.

Coloca la ligadura a una distancia de 10-15 cms por"*_

encima del punto de puncion.

' 5 . P"TE
Punciona ligeramente por debajo del punto,gﬁ‘depn_

; o g Yool
Insercion. SO

O{s" ‘-'"‘e"\_“_‘
ox SURGH

Fija el catéter con apdsito trasparente, para visudlizar-el-

sitio de puncion y el apdsito coloca una etiqueta. Tn,;;’

*

Retira el material usado y descarta de acuerdo a los
lineamientos del Reglamento para el Manejo de
Desechos Sélidos Hospitalarios.

FIN
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

10.

PROCEDIMIENTO No. 2
Cuidados y Mantenimiento de Accesos Vasculares
NORMAS ESPECIFICAS

Para la curacion, el antiséptico debe ser gluconato de Clorhexidina acuosa al 2%,
Clorhexidina al 0.5%+ alcohol al 70%.

Los accesorios como alargaderas, conectores sin agujas etc., se deben sustituir cada
120 horas (5 dias).

Los accesorios que se encuentren manchados, deteriorados o en una desconexion
accidental se deben sustituir de inmediato.

Los sistemas utilizados, para administracion de hemoderivados, infusiones lipidicas
(NPP), propofol, Anfotericina “B", son de Unico uso. S€C2
: M
e
De los conectores conocidos como llaves de tres vias, utilizar solo si es preciso y e{\gﬁar
colocarlas si no son necesarias. También aplica para los conectores multilumen liatg

. o%
agujas. ﬁ%
Proteger el conector libre de agujas con un conector tipo tapén impregnado con alcohé’f

al 70% en caso de.que no se esté utilizando.

A

¢ . " i Q

Desinfectar con alcohol al 70% durante 30 segundos el conector libre de agujas, previo %
a la manipulacion del acceso venoso periférico.

Los catéteres deben estar permeabilizados antes y después de manipular el acce%@lﬁ“
Venoso. v~s~

Irrigar el catéter después de cada uso, si no se usa por un espacio de tiempo, n’ggérl ,,,,,,, Al

cada 8 horas con 1 cc de solucion salina.

|j‘i4?
En caso de obstruccion, no empujar el coagulo al torrente sanguineo, aspirar
suavemente con una jeringa de 2cc con solucion salina y en caso de no resolverse
cambiar de catéter.

o




MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE

ACCESOS VASCULARES
Procedinsiento: No. 2 Cuidado y Mantenimiento de Accesos Vasculares Pasos' 13 ] Formas[ 0 l
( RESPONSABLE ) (paso) ( ACTIVIDAD )
INICIO
Enfermera  Graduada o
Auxiliar de Enfermeria.......... 01 Explica al paciente y familia el procedimiento a realizar.
02 | Coloca al paciente en una posicion adecuada y comoda.
03 | Realiza lavado de manos clinico.
04 | Coloca guantes estériles y acordes al tamario de la
mano de quien realizara el procedimiento.
05 | Coloca en una bandeja el equipo y los insumos que se
utilizarén para el procedimiento. bé
*‘,\-?p‘E.ST\qg:fGG
06 | Observa la condicion de la fijacion del catéter, snaﬁerlta e ‘T’m‘%
su cambio, retira la fijacion dafiada sin hume@gcgﬁ(ﬁ Ay
sitio de puncion 07% T
00.9 41‘“
07 | Retira restos hemaéticos con gasa estéril y soltfgion
salina al 0.09%. Jona,
-\. 0
m
08 | Realiza curacion, aplica antiséptico, deja secar y colocﬁ S\FB{'?
aposito transparente estéril. Migss
u‘-:)wc‘(“
09 | Rotula el apésito con la fecha, nimero de catérfez“ 114, S0
responsable de la insercion y fecha de curacion. 3¢ __ [\ | N
ot SUBGERANTE S
10 | Protege el aposito y las conexiones en caso de balj io° del-{~p
paciente, tanto en regadera, como de esponja. ?p,;‘ ?}(*
Fiais S i 7 ~
L g
11 Informa al paciente del plan educacional, sobre el
autocuidado de su dispositivo. - = SXELQ 0g
\w pw;s Ac,%%
12 | Orienta al paciente que debe comunicar cualggj:fr ler __,‘-\q
molestia o cambio que perciba en la Iocallzac@y def, L\TUR]}:\X
catéter. I
Q %"’Off e ﬁtﬁﬁ
13 Registra en nota de enfermeria el cambio del aposrf‘df{ g N
asi como los hallazgos encontrados.
FIN
, «"{ﬁi‘f N
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

PROCEDIMIENTO No. 3
Retiro de Catéter Venoso Periférico

NORNMAS ESPECIFICAS:

1. Al retirar el catéter se deberd comprimir con una gasa estéril impregnada con antiseptico
el sitio de insercién durante 3 a 5 minutos aproximadamente, si el paciente esta anti
coagulado o tiene problemas de coagulacion, comprimir durante 10 minutos.
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2. En caso de sospecha de infeccion (sensibilidad en la zona de insercion, fiebre de ofigen
desconocido, enrojecimiento de la zona u otras manifestaciones| que sugieran mfgecg
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o

local), debera informar de forma inmediata al médico responsable. 2%
2
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- ACCESOS VASCULARES

Procedimiento:

No.3 Retiro de Catéter Venoso Periférico

pasos( 10 | Formas| O )

retirar el catéter. *

Fin

‘

o

( RESPONSABLE ) (Paso) ( ACTIVIDAD )
Inicio
Enfermera  Graduada o
Auxiliar de Enfermeria......... 01 Explica al paciente el procedimiento a realizar.

02 | Realiza lavado de manos clinico.

03 | Cierra los sistemas de infusion.

04 | Retira los apositos -de fijacion evitando molestias al
paciente, si se encuentran muy adheridos, proce%gjaoe
humedecerlos. *r‘:‘v“‘-s"“-‘-g‘

R
v g :

05 | Observa la zona de puncion para verificar qué&g@é
signos de infeccion y limpia con una gasfg‘%:.9
impregnada con antiséptico, luego deja secar. ’«,jb,

@‘” »

06 | Retira el catéter cuidadosamente sin rozar la piel y
observa que esté integro (completo), si no lo estuviera,\wm |
comunicarlo de inmediato al médico responsable. 3:5 jc’%

= : = , zZ tg\w: ;:

07 | Cubre el sitio de insercion con gasa o algodon. Fokds

. ; \*"‘%\Lr: r)r' i

08 | Retira el material usado y descarta. oA (‘\ 6

3¢ N

09 | Retira los guantes y realiza lavado de manos. gg‘ SUBGERS 5‘

e

10 Registra en nota de enfermeria fecha, horay mott@g de | |S¢
f’

>

Do JTS
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MANUAL DE NORNIAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

VI. ANEXOS

Anexo No.1: Escala de Maddox

Escala de evaluacion visual de flebitis de Maddox

VALORACION DESCRIPCION : OBSERVACIONES

o |l osera door et adema, ¥ INosignos bt o,
ouncion. Observe punto de 1nse‘:3?;¥3“es i:?c
Zona de puncion dolorosa, sin eritema, Posibles signos de fl aﬁﬁ‘f ——ﬁE Ln%‘

1 edema, no presenta CO(don Venoso | oo e punto de in S%%\BG iy
palpable en la zona de puncion. Con &€
Zona de puncién dolorosa con eritema, | Inicio de flebitis < | |°

2 y/o edema, sin cordon venoso palpable | Retire el catéter venoso
en la zona de puncion. periférico. P4

Zona de puncién dolorosa, con eritema,

S °A
al\ Lo
X , NG
edema, endurecimiento o cordon venoso 4 :

Etapa media de flebitis

v
)
v

3 ; Retire  catéter valore | 469"
palpable mayor de 6 centimetros por A y
encima del sitio de insercion WPUIRE e
g . Saca WNEE
Zona de puncion sensible con eritema, (b‘";.-;}" NS K
edema, endurecimiento, cordén venosos | Avanzado estado de ﬂelgﬂ;lisgug }E}\"Tﬁ\
4 palpable mayor de 6 centimetros por Retire catéter y vanFé_'fg, efﬂ--»—-_i‘,\ 4
encima del sitio de insercion y/o | tratamiento ?‘f?f,’ &
purulencia G I
Trombosis venosa franca con todos los Tromboflebitis,”
5 signos anteriores y dificultad o detencion | Retire  catéter' e - inicie

de la perfusion tratamiento
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

Anexo No.2: Eleccion del sitio de insercion

Vena cefalica

Arteria

Wena basilica humeral

VYena mediana
del codo

Arteria
cubital

Arteria radial

- Arco palmar
profundo

https://www.madrid.es/ficheros/SAMUR/data/604 02b.htm
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

Anexo No.3: Eleccion del dispositivo

https://x.com/CirujanoGZ/status/1451377850444132374
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE
ACCESOS VASCULARES

Anexo No.4: Fijacion del catéter

e
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httns:llwww.simmedica|.cllproducto/teqaderm-Iv-avanzado-cateter-periferico-Sm-1 683-

65-x-7-cm-caja-100-unids/
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MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE

ACCESOS VASCULARES

SIMBOLOGIA UTILIZADA EN FLUJOGRAMAS

INICIO

Inicio o fin: Indica el principio o fin del flujo.

Actividad: Describe las operaciones o actividades

Actividad que desempefian las personas involucradas en el
procedimiento.
> \:\
Direccién de Direccion de flujo o linea de union: Conectalés
flujo o linea T simbolos, sefialando el orden en que se d§§

__ de unién realizar las distintas operaciones. o,

< ""o,,_

/cz:‘

Decision o alternativa: Indica un punto dentro del
flujo en donde se debe tomar una decision entre

dos 0 mas opciones. &
Iy
Q

5}

Archivo
Definitiv

Glar
Mg

Eeng

N

o,

Archivo definitivo: Indica que se guarde -
documento en forma permanente.

N
el

c
£
(o2
1

PR

Nota Aclaratoria

Nota Aclaratoria: No forma parte del diagrama de
flujo, es un elemento que se le adiciona a una
operacion o actividad para dar una explicacion de
ella.

Conector: Representa una conexiéon o enlace de
una parte del diagrama de flujo con otra parte
lejana del mismo, dentro de la misma hoja.

ol s ; “;En
Conector de pagina: Representa una conexigr
enlace con otra hoja diferente, en la que ¢
el diagrama de flujo.

Y" t\ﬂL‘
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Instituto Guatemalteco de Seguridad Social

Subgerencia de Prestaciones en Salud

La Infrascrita Secretaria de la Subgerencia de Prestaciones en Salud del Instituto

Guatemalteco de Seguridad Social,

CERTIFICA:

La autenticidad de las fotocopias que anteceden, mismas que reproducen copia fiel de la
Resolucion nimero trescientos sesenta y tres guion SPS diagonal dos mil veinticinco
(363-SPS/2025), de fecha tres de marzo de dos mil veinticinco, contenida en dos hojas, y el
“MANUAL DE NORMAS Y PROCEDIMIENTOS PARA CUIDADOS DE ACCESOS
VASCULARES?”, el cual consta en veinte (20) hojas, numeradas, firmadas y selladas por el
Subgerente de Prestaciones en Salud del Instituto Guatemalteco de Seguridad Social. En
tal virtud, extiendo, numero, sello y firmo la presente fotocopia certificada, haciendo constar

que fue debidamente confrontada con su original, para remitir al Departamento de

Comunicacioén Social y Relaciones Piblicas con base en el Articulo diez (10) del Acuerdo

dieciocho diagonal dos mil siete (18/2007) del Gerente del Instituto Guatemalteco de
Seguridad Social. La presente certificacion esta exenta del pago del Impuesto de Timbres
Fiscales de conformidad con los Articulos cien (100) de la Constitucion Politica de la
Republica de Guatemala y diez (10), numeral uno (1) del Decreto treinta y siete guion

noventa y dos (37-92) del Congreso de la Republica de Guatemala, y se extiende en la

Ciudad de Guatemala, el dia diez de marzo de dos mil veinticinco.
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Subgerencia de Prestaciones en Salud QPGS

Vo. Bo. Doctor Frangisco Javier Gédinez Jerez
Subgerente
Subgerencia de’ Prestaciones en Salud

7ma. Avenida 22-72, Zona 1, Centro Civico, Ciudad de Guatemala, Teléfono 24121224 Ext. 1612
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