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Comparacion de los resultados del analisis de orina
completa entre de tubos comerciales con conservante

-

y tubos refrigerados. -

.-'llll'

>>> El analisis de orina completa resulta de indiscutible utilidad en el diagndstico de
enfermedades, como también en el seguimiento de distintos tratamientos. La

obtenciéon de una correcta muestra de orina, en oportunidades, puede no ser tan
sencilla. Su conservacion es tan importante como la metodologia utilizada para su
andlisis. En la siguiente investigacion se compara los resultados del anadlisis de orina
completaentre tubos comerciales con conservantey tubosrefrigerados.

OBJETIVO: Comparar los resultados de
orina completa de muestras conservadas en tubos
BD Vacutainer® Urine con muestras refrigeradas,
con el finde mejorary estandarizar la conservacion
para el andlisis posterior.

INTRODUCCION:

Una correcta conservacion del andlisis de
orina completaresulta deindiscutible utilidad en el
diagndstico de enfermedades, como tambiénenel
seguimiento de distintos tratamientos. La obten-
cion de una correcta muestra de orina, en oportu-
nidades, puede no ser tan sencilla. Su conser-
vacion es tan importante como la metodologia
utilizada para su analisis.

Una correcta conservaciéon permite con-
trolar la variable “tiempo de entrega” y la estan-

darizacidn del proceso pre analitico mejora la cali-
dady confiabilidad de los resultados.

El uso de tubos con conservante permite
el mantenimiento de la orina durante 72 horas sin
necesidad de refrigeracion, pero es imprescindible
que el conservante no interfiera con la quimica de
la tira reactiva y los analisis microscdpicos en el
analizador de orina utilizado.

Diseflamos nuestro estudio del proceso
utilizando la herramienta de Six Sigma PDCA (
Plan-Do-Check-Act) para realizar el experimento,
herramienta basada en la mejora continua de Ila
calidad.

Los resultados de la implementacion de
este ciclo permitieron una mejora integral de todo
el proceso.
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>>> MATERIALY METODOS:

209 muestras de orina de pacientes de un
centro de atencidn periférico se fraccionaron en
dos alicuotas, una en un tubo Vacutainer® Urine
conteniendo: Propionato de sodio 94%, Etil Para-
bens5,6%, Clorhexidina 0.4%, almacenados entre 4y
25 ° C que conservan muestras hasta 72 hs a
temperatura ambiente, al abrigo delaluzy otraen
untubo cénico sin conservante.

Las muestras sin conservante se trans-
portaronrefrigeradas al centro de procesamiento,
aquellas con conservante a temperatura ambien-
te.

Eltiempo promedio hasta el procesamien-
tofuede 8.30 hs. El procesamiento serealizéd enun
equipo automatizado Cobas Roche u6500. El anali-
zador utiliza un microscopio digital para tomar
imagenes de campo de alta potencia (HPF) que se
conocen por microscopia manual. El sistema
analiza automaticamente las particulas de estas
imagenes con un algoritmo basado en redes neu-
ronales.

Se compararon los resultados obtenidos
de las muestras con y sin conservante para cada
paciente utilizando el software Method Validator.
Guia CLSIEP16 A3.

>>> DESARROLLO:

Las 209 muestras de orina completa se
fracciononaron en las dos alicuotas descriptas. Se
trasportaron al centro de procesamiento en un
tiempo promedio de 8.30hs.

Las muestras que no fueron trasvasadas
dentrodelas2hs, sedescartaron.

Se compararon los resultados obtenidos
de las muestras con y sin conservante para cada
paciente utilizando el software Method Validator
(Comparison Plots). Version.1.1

Plan: Al momento de recibidas, las muestras se
homogenizaron y se trasvasaron a tubos con con-
servante BD Vacutainer® Uriney sin conservante.
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Se disefd una planilla Excel paralarecole-
cciondelos datos.

Do: Se evaluaron los beneficios y el riesgo de su
implementacion.

El fabricante declaré que se pueden con-
servar muestras de orinas hasta 72 hs antes de su
andlisis, permitiendo mantener la calidad en las
muestras de centros de atencién mas lejanos.

Con los datos obtenidos, se analizaron las
coincidencias y las discrepancias de los pares de
muestras.

Se utilizd el Method validator en el analisis
de los leucocitos y hematies del sedimento para
evaluar si el sesgo es estadisticamente significa-
tivo.

Check: Se evaltio todos los parametros del analisis
de orinay sus diferencias.

El porcentaje de coincidencia fue mayor al
98% para todos los parametros del sedimento
salvo cristales y mayor al 95% para los del fisico-
quimico.

La conservacion de las muestras de orina
refrigeradasincrementd innecesariamente en mas
del15%la observacion de las mismas al microscopio
Optico por la formacidn de cristales resultando de
estolamodificacion de suaspecto.

Casi el 25% de las muestras con conser-
vantes incrementd en 1 punto el pH pero mante-
niéndose la relacidon Alcalinidad-Alcalinidad o
Acidez-Acidez en mas del 98% del total de mues-
tras. Se registraron 2 casos no concordantes (Aci-
dez- Alcalinidady Alcalinidad-Acidez).

En la totalidad de las muestras analizadas
se observaron 2 muestras refrigeradas conleucoci-
tos escasos que con conservante arrojaron un
resu-ltado de leucocitos regulares (confirmado
por microscopia: Regulares). Asi mismo, obser-
vamos un caso de hematies Regulares vs hematies
Escasos con conservante (confirmado por micros-
copia: Escaso).

El sesgo de los hematies y leucocitos del



sedimento no fué estadisticamente significativo

Act: Durante esta etapa se estandarizd el envio de
muestras de orina con conservante.

No hubo diferencias estadisticas y clinicas
entre los tubos con conservantes para analisis de
orina BD Vacutainer ™ Plus a temperatura ambien-
te, en comparacion con los tubos cdnicos refrige-
rados para pruebas quimicas y microscdpicas de
tirareactivadeorina.

>>> CONCLUSION

El conservante para analisis de orina no
interfiere con el equipamiento Cobas Roche u6500
para los analitos evaluados, permitiendo una
mejora y estandarizacion en la conservacién de la
muestra.

Al estandarizar mejora el proceso. Disminu-
ye en mas del 15% la observacion en microscopio
Optico, ya que la refrigeracién facilita la formacion
de cristales y a su vez modifica el aspecto de las
mismas.
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