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INTRODUCCION

El presente Manual de Procedimientos servira de instrumento de apoyo en
el funcionamiento y mejora institucional. Al recapitular en forma ordenada,
secuencial y detallada las operaciones realizadas por la coordinacion de
Sector Salud, cuidando que estas atiendan la misién del gobierno
municipal.

Contempla los procedimientos y diagramas de flujo desarrollados con el
proposito de promover el desarrollo administrativo de la dependencia.

Cabe sefialar que este documento debera actualizarse, en la medida que
se presenten modificaciones en su contenido, en la normatividad
establecida, en la estructura organica de la dependencia o en algin otro
aspecto que influye en la operatividad del mismo.



Il. OBJETIVO DEL MANUAL

Proporcionar a los servidores publicos que integran la Coordinacion del
Sector Salud una base documental para una operacion consistente y
susceptible de mejora.



lll. PRESENTAICON DE PROCEDIMIENTOS

La presentacion e integracion de los procedimientos del Manual se
realizara siguiendo un orden preestablecido por la dependencia. Cada uno
de los procedimientos debera contener los apartados y seguir el siguiente
orden:

1. Descripcion de Procedimientos
2. Diagrama de Flujo
3. Formatos



ELABORACION DE PROCEDIMIENTOS

Dependencia: Coordinacion de Sector Salud

Nombre del Procedimiento: Brigadas de Salud

Cédigo del Procedimiento: 22-SS-P01 | Fecha de Emisién:

I. OBJETIVO DEL PROCEDIMIENTO

Es llevar este beneficio a las comunidades que asi lo requieran y brindarles una mejor calida de vida
en materias de salud, buscando el nivel de bienestar de la poblacion mediante la plena participacion
de la ciudadania, y dar un toque de actitud solidaria y de corresponsabilidad en la solucion de la
problematica de salud.

Il. ALCANCE

El procedimiento aplica en llevar estas brigadas de salud como medida de prevencién a toda la
poblacidn especialmente a la que no cuentan con algin servicio médico. Y evitar posibles contagios
de enfermedades de alto riesgo.

lll. DEFINICIONES

IV. REFERENCIAS ESPECIFICAS

Ley de salud para el Estado de Sonora.

Ley 109 tiene por objeto establecer las bases para garantizar el derecho para la proteccién de la
salud.

El Congreso del Estado Libre y Soberano de Sonora, en nombre del Pueblo decreta la siguiente; Ley
269.- que crea los servicios de Salud en Sonora, como un Organismo Publico descentralizado de
servicios de personalidad juridica y patrimonios propios.

V. ANEXOS

VI. FORMATOS E INSTRUCTIVOS

22-SS-P01-F01.- Acta Constitutiva
22-SS-P01-F02.- Calendarizacion.
22-SS-P01-F03.- Seleccion de medicamento.

Vil. ANEXOS

22-8S8-P01-G01.- Diagrama de Flujo del Procedimiento de Brigadas de Salud

VIIl. DESCRIPCION DE LA OPERACION DEL PROCEDIMIENTO

No. | RESPONSABLE DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REGISTRO
1.- | CDSS. (COORDINACION Esta Coordinacién de salud cuenta con comité de
DE SECTOR SALUD). salud en cada comunidad de nuestro municipio.

Mismos que la secretaria de Salud de Cd.
Obregdn Jurisdiccion 4, es la que se encarga de
formar dichos comités nombrando a un
presidente, secretario y un tesorero, un primer
vocal segundo y tercer vocal los cuales apoyan en
la brigadas de salud.

Acta constitutiva

2.- ) la Coordinacion de Salud realiza una
CSS(COORDINACION  DE | calendarizacion de los dias de brigada en cada | Calendarizacién
SECTOR SALUD ) comunidad.

3.- | SDS4.(SECRETARIA DE Para llevar a cabo estas brigadas de salud la
SALUD #4 CD. Q) secretaria de la jurisdiccion numero 4 de Cd.




Obregdn, asignan un medico mdévil para que
atienda las comunidades del municipio donde
todavia no cuentan con una clinica de salud.

verbalmente

CSS (COORDINACION DE

Se hace una seleccién general del medicamento

4.- con el que cuenta esta coordinacion de salud. Ya
SECTOR SALUD) que el Centro de salud Bacum mManeja | cajeccisn 36
medicamento de primer nivel que esta dentro del | madicamento
cuadro basico de la secretaria de salud.
5.- . Se solicita ante DIF municipal para que nos
CSS (COORDINACION DE | apoye
SECTOR SALUD) Con personal capacitado en temas de autoestima, | yerbalmente
problemas de violencia intrafamiliar, drogadiccion
etc.
6.- |CSS (COORDINACION DE |Ya en el campo de accién se realiza un
SECTOR SALUD) registro de las personas que asisten a recibir | Relacién de pacientes
este servicio
7.- | CSS (COORDINACION DE | Duracién: todo el afio.

SECTOR SALUD)




Ente Publico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1 de 1

Unidad Administrativa: Coordinacién de | Fecha de Elaboracién: 03 de junio del 2011

Sector Salud

Nombre del Procedimiento: Brigadas de | Cédigo del Procedimiento: 22-SS-P01-G01

Salud

Inirin

Comité de salud en cada
comunidad

Calendarizacion de brigadas
de salud

Asignacién de medico mévil

Apoyo de DIF Mpal.
(Desarrollo Integral de la
familia).

Campo accién se levanta
una lista del las persona que
reciben este servicio

Relacion de

narianta




Ente Pablico: H. Ayuntamiento de Bacum

Hoja 1de

1

Unidad Administrativa:
Sector Salud

Coordinacién de

Fecha de Elaboracién:

Nombre del Procedimiento:
Salud

Brigadas de

Cddigo del Procedimiento: 22-SS-P01-FO1

Nombre del formato: Acta Constitutiva para Comités de Salud

[ Secretaria de Salud Piblica Pasos

m Servicios de Salud de Sonora
amos por Soluciones o la

ACTA CONSTITUTIVA DEL COMITE DE PARTICIPACION
SOCIAL SONORENSE POR LA SALUD

id

MUNICIPIO COORDINACION UNIDAD DE SALUD DE
MEDICA LOCAL RESPONSABILIDAD
L Baivuy
En la localidad de £§. A¢i5vELl AL £ Ac b/ siendo las
L1220 Hrs. del dia /¢ de g£=Firmne de Zeso  se  reunieron

enfasa pe Satul) Ef &7 alpePS vecinos, autoridades del lugar y el
Ctraumpss Acvign C como representante de los Servicios de
Salud de Sonora, con el objeto de tratar asuntos relacionados con la
formacion del Comité PASOS por la Salud de esta localidad, informando el
fin que se persigue con la creacion de este comité en beneficio de la
comunidad que representardn, explicando ademds las funciones del mismo,
cuyo objetivo es lograr la participacion de la gente en actividades de beneficio
colectivo que permitan mejorar el nivel de salud de la poblacién.

Los aqui reunidos vecinos de esta comunidad, declaran estar de acuerdo con
las funciones y responsabilidades del Comité PASOS por la Salud que les
fueron expuestas, procediéndose después de cllo a la eleccion de sus
miembros, entregdndoles por escrito sus actividades y las funciones del
comité, resultando electas las siguientes personas:

- alon

b .

CARGO NOMBRE FIRMA
PRESIDENTE HADL Piacids Dodde V- Zoeadde 7 L.
SECRETARIO TEAEZESs MELLIA DUNATe ovesn Mendoza
TESORERO IMOSLIZA Jepar 27

PRIMER VOCAL oh8Nel Jrpw ke Tré]

2.

SEGUNDO VOCAL Hir 0§ doC AntFoley B

r_f"vc‘./b‘ts‘.f/c_a:" A

Lon, 2. Maic de los and

cle § Feus

TERCER VOCAL A _E0f 1 FUEETE WS

Oy
=g
Quienes rindieron protesta de rigor, firmando para constancia en acsptac]pn
del cargo la presente acta. ;!
Domicilio oficial del comité para recibir correspondencia:

doxihrdaa De st vS-
I DERI2A Loy LeowTI2e




Ente Publico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1 de 1

Unida Administrativa: Coordinacién de Sector | Fecha de Elaboracién:
Salud

Nombre del Procedimiento: Brigadas de salud Cdédigo del Procedimiento: 22-SS-P01-F02

Nombre del formato: Calendarizacion de brigadas

FORMATO DE CALENDARIZACION DE BRIGAS

ENERO 2011
D L M M J \" S
1 2 3 4 5
Villa de
Guadalupe Loma Miguel Control
Aleman sanitario
6 7 8 9 10 11 12
Ejido Bataconcica Noria Control
Independencia sanitario
13 14 15 16 17 18 19
Santa Villa de | Loma de Bacum | Miguel Control
Teresa. Guadalupe Aleman sanitario
20 21 22 23 24 25 26
Ejido Villa de Miguel Control
Guadalupe. Aleman sanitario
27 28 29 30 31
Santa
Teresa

NOTA: Esta calendarizacion se hace para todo el afo.



Ente Pablico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1de1

Unida Administrativa: Coordinaciéon de Sector | Fecha de Elaboracion:
Salud

Nombre del Procedimiento: Brigadas de Salud Cdodigo del Procedimiento: 22-SS-P01-F03

Nombre del formato: Seleccidén de medicamento.

. ,‘I_'-\tl \lé

v,“

H. AYUNTAMIENTO DE BACUM
COORDINACION DE SECTOR SALUD MUNICIPAL

BACUM, RIO YAQUI SON., A 07 DE ABRIL 2014,

SELECCION DE MEDICAMENTO PARA BRIGADAS:

NO. NOMBRE DEL MEDICAMENTO MILIGRAMOS CANTIDAD

1.- DIFENHIDRAMINA SOLUCION 1 FRASCO

2 HIDROCATISONA 100 MG. 20 AMPOLLETAS

i HIDROCATISONA 800 MG 20 AMPOLLETAS

4.- DICLOFENACO INYECTABLE 20 AMPOLLETAS

i METAMIZOL O DIPIRONA INYECTABLE 30 AMPOLLETAS

6.- DIFENIDOL AMPPLLETA 20 AMPOLLETAS

7.- PENICILINA PROCAINICA 800.000 20 AMPOLLETAS

8.- PENICILINA PROCAINICA 400.000 20 AMPOLLETAS

9.- FUROSEMIDA AMPOLETA 10 AMPOLLETAS

10.- AVAPENA AMPOLLETA 30 AMPOLLETAS

11.- PARACETAMOL TABLETA MEDICAMENTO TOMADO 10 CAJAS

12.- CLORFENAMINA SIMPLE 10 CAJAS

13.- CLORFENAMINA COMPUESTA 10 CAJAS

14.- DICLOFENACO 15 CAJAS

15:- ACIDO ACETIL SALICILICO 06 CAJAS

16.- RANITIDINA 05 CAJAS

17:- METOCOPRAMIDA 05 CAJAS

18.- BOTES JARABES 05 FRASCOS

19 AMBROXOL CON DEXTROMETORFANO 05 FRASCOS

20.- BUTILHISOINA 30 AMPOLLETAS

21 RANITIDINA 30 AMPOLLETAS

22.- METOCLOPRAMIDA 20 AMPOLLETAS

23.- GASAS 04 PAQUETES

24.- VENDAS DIFERENTES MEDIDAS 15 PIEZAS

25.- ALCOHOL 01 LITRO

26.- CINTA ADESIVA 04 CINTAS

27.- SUTUROL OO0 YOOO 02 FRASCOS

28.- FRASCO DE XILOCAINA 03 FRASCOS

29.- JERINGAS DE 3 Y 5 MLILITROS C/ AGUJA. 20 PIEZAS
ATENTAMENTE

COORDINADOR DE SECTOR SALUD.

DR. JUAN CANCIO DOMINGUEZ



I ELABORACION DE PR

OCEDIMIENTOS

Dependencia: Coordinacién de Sector Salud

Nombre del Procedimiento: Abatizacion, Fumigacién y Descacharrizacion.
Cédigo del Procedimiento: 22-SS-p02

I. OBJETIVO DEL PROCEDIMIENTO
Proporcionar campafias en beneficio de |a Ciudadania para motivar a |a sociedad en general a que
participen y se unan en esta tarea ya que este proyecto previene el ataque de enfermedades como el
dengue.

Il. ALCANCE
Estos procedimiento van unidos buscando un mismo fin, elde llevar estas medida de prevencidon a las
comunidades con el proposito de que se protejan y evitar el nacimiento de larvas en depdsitos que
contengan agua limpia, asi mismo mantener los patios limpios y libres de maleza, no depositar los muebles
viejos o cacharros ya que es ahi donde se esconden el mosquito trasmisor del dengue (Aedes Aegypti

Il. DEFINICIONES
IV. REFERENCIAS ESPECIFICAS
V. POLITICAS

£ VI. FORMATOS E INSTRUCTIVOS ;l
22-88-P02-F01.-Soalicitud
22-88-P02-F02.-Formato para abatizacion
22-8S8-P02-F03.-Registro de abatizacion y fumigacién
VIl. ANEXOS i
22-8S-P02-G02 - Diagrama de Flujo del Procedimiento de Abatizacion, Fumigacion y Descacharrizacion. 1
VIil. DESCRIPCION DE LA OPERACION DEL PROCEDIMIENTO
No. | RESPONSABLE DESCRIPCION DE ACTIVIDADES l REGISTRO
Se programan las actividades de la campafia
SCS (Secretaria de Control contra el Dengue, abatizacidn, fumigacion y Oficio
Sanitario) descacharrizacion. Con base en solicitudes y los
1.- objetivos y metas establecidos.
Se visitan los domicilios, se revisan los depdsitos
CSS (Coordinacién de Sector que contengan agua limpia, porque es ahi donde
2.- |Salud. se desarrolla la larva del dengue.
Se inspecciona que en el solar no se encuentren Verbalmente
CSS (Coordinacién de Sector | charcos de agua sucia, llantas viejas, ni maleza
Salud. crecida.  Asi mismo como chatarras  en sus
3.- patios.
CSS (Coordinacién de Sector Después de un minucioso chequeo se procede a
Salud. depositar el abate en los depdsitos de agua Bitacora

limpia. Del mismo modo al llenado del formato
donde sefialamos el numero de domicilios
visitados y cuanto abate es consumido y cuantos
|4.- solares sucios.

& CSS (Coordinacién de Sector En lo que se refiere a fumigacidn en escuelas y




Ente Pablico: H. Ayuntamiento de Bacum

Hoja 1de1

Unidad Administrativa: Coordinacion de Sector

Salud

Fecha de Elaboracién:

Nombre del Procedimiento:  Abatizacion,

Fumigacién y Descacharrizacion.

Cddigo del Procedimiento: 22-SS-P02-G02

Programacion de
abatizacion, fumigacion y
descacharrizacion. En base a
solicitudes-

Se visita el domicilio se hace
una revisién de depésitos
que contiene agua limpia.

Asimismo se hace una
inspeccién del solar para
Checar que no tengan
chatarra y maleza crecida, ni
charcos de agua.

Después de un minucioso

chequeo se procede a

depositar el abate en los
depdsitos de agua limpia.

En un formato se lleva un Bitacora
registro del abate consumido,

y de solares limpios y sucios.

En lo que se

Registro.
fumigacion en escuelas vy

domicilios particulares se llena
un registro Para confirmar

refiere a

que ya ha sido desinfectado.

Informe final




Ente Publico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1de 1

Unidad Administrativa: Coordinacion de Sector Salud Fecha de Elaboracioén:

Nombre del Procedimiento: Abatizaciéon, Fumigacion y | Cédigo del Formato: 22-SS-P02- FO1
Descacharrizacion.

Nombre del Formato: Solicitud de fumigacién

%2011, ANO DEL TURISMO EN MEXICO"

SUBSECRETARIA DE EDUCACION SUPERIOR
DIRECCION  GENERAL DE EDUCACION
SUPERIOR TECNOLOGICA

INSTITUTO TECNOLOGICO DEL VALLE DEL
YAQUI

SEP — &)

Institutos Tecnologicos

s
.

Biock 611, Valle del Yaqui. Mumicipio de Bacum. San. a 1
ASUNTO: D
Oficio No. 0460

PROFA. ROSALIA BENITEZ AUDEVEZ

PRESIDENTA DE BACUM

Por este medio aprovecho la ocasién para saludarle, asl mismo solicitarie la maguina para fumigar contra mosquitos el
Instituto Tecnologico del Valle del Yaqui, ya que s8 ha tenido problemas con la presencia de los mMismos volviendo
incomodo la estancia de alumnos y profesores en las aulas

Sin otro particular por el momento, quedamaos ae usted

ATENTAMENTE
“Sembrando con Ciencia”

. “GARCIA MARTINEZ
DIRECTOR DEL ITVY

JCGUMer
Cp. Oficina e Conrdinaciin de Salud (Manuel Acwia Carrifle}

. Block 611 Valle dei Yaqui ,Bacum Sonora  C.P. 85276 (A P. 187 en Cd Obregdn, Son )
AN Teléfono (643} 4357100 Fax: (643)4357101
\ /’ Email dir_tvalleyaqui@dgest gob mx www itvalledetyaqui edu mx

9
0

bl



Ente Publico: H. Ayuntamiento de Bacum
Unidad Administrativa: Coordinacion de Sector Salud

Nombre del Procedimiento: Abatizacién, Fumigacién y
Descacharrizacion.

Nombre del Formato: formato para abatizacion.

Hoja 1de1
Fecha de Elaboracion:
Cédigo del Formato: 22-SS-P02-F02

-
SERVICIO DE SULAD DE SOF ) %
JURISDICION SANITARIA [¥ T =N
PREVENCION Y CONTROL DE VECTORES Y ZOOhOSIS 7
PROGRAMA DENGLE ) . f /3 3
REGISTRO DIARIO DE LA APLICACION DE' !.A’.VL:DA . ‘ L6, &%a =
CRLONA O FRACIONAMENT fiie 712 OT v HUNCIPD: 208 WA % :
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Ente Publico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1 de 1

Unidad Administrativa: Coordinacion de Sector | Fecha de Elaboracion:
Salud

Nombre del Procedimiento: Abatizacion, | Cédigo del Procedimiento: 22-SS-P02-F03
Fumigacién y Descacharrizacion.

Nombre del Formato: Visita de Control Sanitario.

H. AYUNTAMIENTO DE BACUM
FUMIGACIONES Y ABATIZACIONES

BACUM SON. A __ DE ANO: 2011

VISITA DE CONTROL SANITARIO.

NOMBRE: NOTA:

DOMICILIO:

HORA:

FIRMA DE ENTERADO:

ATENTAMENTE

C. ERNESTO GARCIA ROMERO




ELABORACION DE PROCEDIMIENTO

Dependencia: Coordinacion de Sector Salud

Nombre del Procedimiento: Matanza regular en rastro municipal

Cédigo del Procedimiento: 22-SS-P03 ] Fecha de Emision:

I. OBJETIVO DEL PROCEDIMIENTO

Buscar que el rastro municipal se encuentre en dptimas COI"IdICIOﬂES y cuente con instalaciones h|g|en|cas y
adecuadas; que la carne procesada sea apta para el consumo y comercializacion. Tener un rastro que ofrezca un
buen servicio y no genere problemas de contaminacion. Es por ello que se lleva una serie de pasos a seguir con la
finalidad de cuidar la salud del consumidor.

Il. ALCANCE

Toda esta serie de pasos a seguir en este procedimiento se hace con la finalidad de prevenir a la poblacién
consumidora de carnes rojas para evitar posible contagios de brucelosis vy tuberculosis que contienen estos
productos es por ellos que este monitoreo se hace a diario de estas dos enfermedades para erradicarla por
completo. Con estas medidas de prevencion se pretende que las personas consumidoras de estos productos
basicos puedan consumirlos con toda confianza ya que han sido procesados e inspeccionados con todas las
normas y reglas de salud pasando asi la prueba de mspeccuon

Il. DEFINICIONES

IV. REFERENCIAS ESPECIFICAS

Reglamento del Rastro Municipal.- Titulo 1.- Articulos del 1 al 12
Reglamento del Rastro Municipal.- Titulo 2.- Capitulo 1.- de las autoridades y sus atribuciones
Articulo 20.- Corresponde al administrador del Rastro. Capitulo 1 al 19.

V. POLITICAS

VI. FORMATOS E INSTRUCTIVOS

22-SS-P03-F01.- Guia de transito.

22-5S-P03-F02.- Ante Morten

22-SS-P03-F03.- Constancia de Supervision en Rastros
22-SS-P03-F04.- Solicitud de muestra de sangre
22-SS-P03-F05.- Formato de reporte de lesiones
22-S8-P03-F06.- Formato de resultados histopatolégico
22-88-P03-F07.- Formato de resultados bacteriologicos.
22-SS-P03-F08.- Formato de resultados de prueba
22-SS-P03-F09.- Hoja de salida.

22-8S-P03-F10. - Informe Final.

VIl. ANEXOS

22-8S-P03G03

Vil DEscmPCION DE LA OPERACION DEL PROCEDIMIENTO

No. | RESPONSABLE DESCRIPCION DE ACTIVIDADES REGISTRO
1.-Se recibe al animal para su sacrificio, se revisa guia de de
CSS (Coordinacién de Sector transito que avale la buena procedencia de cada afio de los Guia de transito
1.- Salud mpal.) animales a su sacrificio.

2.-Para el siguiente paso se llena el formato, el ante mortem: de | Reporte de Identificacion Ante

CSS (Coordinacién de Sector cada uno de los animales a sacrificio (buena salud), marcas de | Morten

Salud mpal.) herrar, arete de identificacién, color o raza, de cada uno que
: coincida (marca y arete de identificaciéon con guia de transito.

2 =
CSS (Coordinacién de Sector | 3.-Entrada de sacrifico y Post Morten se hace la revision post

3.- Salud mpal.) mortem incluyendo |a toma de muestras de sangre.
CSS (Coordinacion de Sector | 4.-Para detectar Br.(Brusela abortus), asi como la revision de | Solicitud de muestra de sangre.
Salud mpal.) visceras, rojas, verdes, cabeza y canal para detectar

4 - Tb.(Tuberculosis bovina).




SSS (Secretaria de Salud
de Sonora. Jurisdiccion
namero 4.)

5-En caso de que hubiera muestra para
Tb.(Tuberculosis bovina) se procede a envasar la
muestra en borato de sodio y formol junto con un
formato el cual va llenado con las caracteristicas del
animal ( color, marca de herrar, arete de identificacion y
numero de gula de transito posteriormente se envia al
laboratorio

Formato de reporte de
lesiones.

5.- Estatal para su pronta resolucion.
SSS (Secretaria de Salud | 6.-Siendo estos resultados: 1.- histopatolégicos, | Formato de resultado de
de Sonora. Jurisdiccién | producto de la muestra enviada en formol, 2.- resultado | diagnéstico histopatoldgico
nimero 4.) bacteriolégico producto de la muestra enviada en borato
de sodio, donde inmediatamente el resultado ya sea formato de resultado
positivo a TB .o compatible a TB o en el primer caso a bacterioldgico
negativo a TB (Tuberculosis bovina).
6
SSS (Secretaria de Salud | 7-En caso de Br (Brucelosis) Se toma la muestra de | Formato de resultado de
de Sonora. Jurisdiccion | sangre a la cual se le da el tiempo necesario (en caso prueba.
namero 4.) particular) para a continuacién sacar el suero y
envasarlo para entregar en el laboratorio para su
deteccién, en este caso los resultados se dan en
7 cuestion de horas.
SS8S (Secretaria de Salud | 8.-Se hace la revisién completa del subproducto de | Hoja de salida del producto
de Sonora. Jurisdiccion | cada animal sacrificado para posteriormente entregar la | de sacrificio de animales
nimero 4.) hoja de salida obligatoria por comprobar el traslado de | sacrificados en el rastro
canales y visceras que avalen el sacrificio en rastro municipal de Bacum
municipal asi como la aprobacién para su consumo.
Cabe mencionar que todo producto o subproducto,
sacrificado en el rastro municipal, es debidamente
8 inspeccionado y aprobado para el consumo humano




Ente Pablico: H. Ayuntamiento de Bacum Hoja 1 de 1

Unidad Administrativa: Coordinacion de Sector | Fecha de Elaboracion:
Salud

Nombre del Procedimiento: Matanza regular en | Cédigo del Procedimiento: 22-SS-P03-G03
| rastro municipal

1.-Se recibe al animal para su
sacrificio, se revisa guia de
transito que avale la buena
procedencia de cada uno de

los animales a su sacrificio. Guia de
transito

2.-Reporte de identificacién del
animal y sus caracteristicas.

El ante mortem: de cada uno de
los animales a sacrificio (buena
salud).

3.- Después de revisada la

procedencia del animal y
examinada la buena salud del
mismo se procede a tomar
las muestras de sangre para

Ante Morten

Constancia de
supervision en
rastras

4 -Detectar que el animal no se
Encuentre contaminado de

Br.(Brucelosis ) O Th.
(Tuberculosis)

Solicitud de prueba
de brucelosis.

5.-En caso de  existir Formato de reporte
Tuberculosis Bovina en el de lesiones
animal se envasa
inmediatamente la muestra
de sangre en borato de sodio,
y formol. Junto con un
formato el cual va llenado con
las caracteristicas del animal

6.- Siendo los resultados
de los estudio
Histopatolégicos
Uno y dos el
bacterioldgico.

Formato .Result.
Histopatolégico y

hanrtarinlAnicrn

8.-Se hace la revision completa del
subproducto de cada animal
sacrificado para posteriormente
entregar la hoja de salida
obligatoria que avale el sacrificio
en rastro municipal asi como la
aprobacioén para su consumo.

7.- En caso de Br. (brucelosis)
se toma la muestra de sangre
para a continuacion sacar el
suero y renvalsario para
enviarla al laboratorio para su
deteccion.

Informe
final

Formato de
resultado

Ada nriiaha

Hoja de
salida
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n COMITE DE CAMPANA DE ERRADICACION
DE LA TUBERCULOSIS BOVINA Y BRUCELOSIS

EN EL ESTADO DE SONORA

.6238

CONSTANCIA DE SUPERVISION EN RASTRO
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@ wono
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INSPECCION DE CABEZA
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SUBCOMITE TB Y BR 148 CAJEME

SOLICITUD DE PRUEBA DE BRUCELOSIS

PROPIETARIO:
PREDIO:
URICACION:
MUNICIP1O:
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SERVICIOS DE SALUD DE SONORA
LABORATORIO ESTATAL DE SALUD PUBLICA
Dr José Mirs Abella SN, Col. Las Guintas, Zona do Edificios Federales
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Informe de prueba No. Archive electrénico Fecha:
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1 e - P b ]
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-

Hermosilio, Sonora. CP. 83240 Tel: (662} 2

SERVICIOS DE SALUD DE SONORA
LABORATORIO ESTATAL DE SALUD PUBLICA
Dr. José Mird Abelta S/N, Col. Las Quintas, Zona de Edificios Federales

b

18-75-55 Fax: 218-86-76

'SONORA
SALLD
Informe de prueba No. Archivo slectronico  Fecha: !
Facha de recap. |Procedencia Usuario No.Acta [CLAVE No. Muestras
Tipo de Muestra Caracteristicas de la muestra o especificaciones del usuario
5 RESULTADOS
Péagina de Fecha de proceso:

o

QObservaciones:

El informe de prueba se refiere exclusivamente'a la uestra probada

. ]
Referencias: 77/ F

Jefe de Laboratori 1

REV-02

El informe de prueba na podra ser.
eproducido en forma lotaf o

en
la autorizadién
Laboratorio de Prueba

]

Terminal
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