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R E S U M E N 

~e tomaron para eetudio todos loe ex4men1s de laboratorio -

realizado& en 11 período comprendido lllU'ZO - aio•to de 1987 ea

la u.1.r. No. l de ciudad obreg6n eonora, encontrandoae la ma--

1or demanda a medida que transcurría el período citado con pico 

-'ximo en el mes de julio, •iendo 1u crecimiento gradual, uni -

forme 1 progresivo para declinar en el mee de ago1to. E•te te -

n6aeno auoedfo en todos 101 ex'-8n1e de laboratorio. 

In relacion porcentual ful en lB U.M.r. No, l don4e •e 1oli

citaron mas extlmenes de laboratorio con una cifra del 6°" en 

comparacion con laa unidadea aldicaa del valle del J&qui que 

dell&lldaron el 4°" 4el total de dicho• eetudioa. 

El proBtdio de eatudioe por pereona at1n4ida ful •• 4.22 --

con deeviacion eetfndar de .14 1 rlUlflo de 5.131 11 pro .. dio •e

e•tudios por 100 coneultaa tul •e 35.3, con D.s. de 3,19 1 ran

go de 88,l. Piaalmente el promedio de estudios por 1000 dere -

chohabientee ful de 107.2, desviacion est&ndar de 8.52 1 rango 

de 233.3. 

En comparacion con loe aaoa 1985 1 1986 1 tul en 1987 en don

de resultaron mae ex4menee eolicitadoe eobre persona atendida y 

1000 derechohabientee, siendo en 1986 mae altos estos en rela -

cion a 100 coneultae, 
Se obeerv6 que en 1986 fueron mas las personas atendidas en

el laboratorio clínico en loe meses de abril a agosto, a excep

oion de marzo en el cual ful en 1967 donde ee atendieron a mae

pereonae en dicho servicio. 1985 tuvo poca demanda en relacion

a loe 2 a~oe mencionados. 
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La difericion de loe exámenes ae laboratorio tuf mayor en loe 

meses de marzo, julio y agosto. con un promedio de 35,6, D.s. de 

5,4 y rango de l6 diaa diferidos. 

El promedio de estudios de laboratorio realizados per tfcni -

ce en una hora fuf incremento progresivo de marmo a julio, para

finalmente declinar en el mes de asosto, con un prome•io de 6.2, 

D.s. de0.57 7 raage de 1.6 e1tudioa realisado1 por t4onico. 

Pinalaente co11Bntareaea con reapeoto a la variable contiabi -

lidad que uo ae lleva a cabe control •• oalidat en el periodo ea 

tujiad.o. 
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I N T R o D u e e I o N 

Dentro del aiata11a de atencion a la aalud de un pa!e, el la -

boratorio es parte importante, el cual debe •atietacer la re10 

lucion da proble11Be freouentea aunque poco oomplejo• dependiendo 

de eu looalisacidn, puea no e• poaibla aeegurar un •decuado 1er

vicio da salud ain un trabajo eficaz de laboratorio, 

El laboratorio ol!nico daba, no •o¡o •ati•facer lae delUUldae, 

Bino hacerlo con calidad a un OOBto razonable, integrar aooio••• 

de eneeftanza e inve•tigaoidn, proveer al trabajador de •alud con 

BU apo10 •iampre que la entel'llBdad no 11a cl!nic ... nta clara, -

a.YUdar a toaar deci1ione1 eobre env!o de paoienta1 o de la• eu•! 

trae a otro nivel y, aeiatir en el control de lae anteraadadea -

tranaaiaiblee, ( l ) 

El voluaen de trabajo de loe laboratorio• ol!niooe ha a11111n -

tado por tree razone• blllmioa•s Una ea al progr1eo da la• cienoi!! 

•ldicee en todas aue raaaef LB 1agunda cauea ea al auaento de la 

facilidad, velocidad y aooeBibilidad de las inveatigaoiones qua

ae han hecho po1iblea por la autoaatizaoidn, Una tercera razdn -

ea el tipo da eduoaoidn 9'dica, Todas estas razones llevan a pe~ 

ear que la bdequeda de la productividad en el laboratorio a ten

dido a predominar sobre la coneideracidn racional de la utilidad 

cl!nioa de eue productos. ( 2 ) 

En la mayor parte de loe paises en desarrollo ee extienden -

r4pidamente loe progralllla de atencidn de ea1ud en el lllll'CO de la 

quintuple estructura general vigente de dispenearioe, oentroe de 

salud, hospitales de distrito, hospitales regionalee y hoepita -

lee centrales; Tambien se progrese en la mayor!a de loe eectorea. 
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Sin embargo, se debe seffalar la notable exoepoidn de loe labora -

torios que siguen siendo inauficientes, Es urgente remediar esta 

situaoion ya que sin una buena red de laboratorios no se puede -

aeegurar una atenoidn de salud satisfactoria, 

Son por desgracia en exceso auaeroeoe loe oaeo1 que se podr!!!! 

citar de las coneecuencias que ha tenido esta deficiencia, ( 3 ) 

En loe ~ltimos affoe, el laboratorio ol!nioo se ha tra11efor11a -

do en 1ervioio de apoyo indispensable para la atenoidn aldiaa, 

La confiabilidad de 101 re1ultada1 de laboratorio ol!nico pa -

ra aontribu!r a establecer diagndetico y tratamiento es indispen

sable, y a ello ha contribu!do indieoUtiblemente la introdueoidn 

d1 loe sistemae estad!stioos de control de calidad en el labora

torio ol!nico, loe cuales dllll respaldo mateailtico a la valides -
de los r1sultado1 de laboratorio, 

El control d1 calidad en el laboratorio cl!nico, se define -
coao 11 1etudio de 101 1rror1s o variacion1s que ion reeponeabi

lidad del laboratorio, as! como loe prooediai1nto1 utili1ados -

para r1oonoo1rloe y miniaiearloe, inolu,ellllo 1rror1e al a1ar 1 -

variabilidad aeignable y 1iste ... tica, qui ocurren 1n 11 interva

lo 1ntr1 la obtenoion de loe eepec1men1e y la emieion de loe re-

1ul tados. 

El dieefto de un programa de control de calidad gsrantiaa la -

exactitud, la preoision, la veracidad 1 la oportunidad de 101 -
r1sultado1 y simultan1aaente disain1111 la variacidn aapt&Ddo eue 

cau1&1 y oorrig!endol&1. ( 4 ) 
La institucidn define como política b•sioa otorgar at1noidn -

aldica oportuna y de.calidad.; El laboratorio cl!nioo, 1elabdn -

importante del proceso de la prestacidn aldioa, qu1da i11111reo ID 

este concepto escencial, 
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El tlrmino control de calidad intento se refiere a loa pro ~ 

oedimientoe que ee han diseñado para realizarae dentro del labo

ratorio con el propdeito de evaluar eu funcionalidad. Su objeti

vo ea aeegurar la confiabilidad y funcionaaiento eficiente del -

laboratorio para que loe mldicoe reciban reaultadoe varaoaa y o

portuno&. ( 5 ) 

Exiaten índioee que aueatran aepectoa inherente• a la correc

ta utilizacidn del laboratorio, Indices altoe 11111eetran aobre-u-

tilizacidn de loe recuraoe, cuyae caueae deben eer inveatigad1111-

para aplicar aedidae correctivas. 

Cuando eetan en r8fl80B normales eon dtilee en la planeacidn-

para la aaignacidn de reoureoe material•• y hU11B11oe. ( 6 ) 

Se eabe que exiaten índices que miden la capaoidad de un tfo

nioo para realizar·•eterminado ndmerc de axamenee en una hora, -

sin embargo en la bibliografía reviaada por noaotroe·no ee en -

oontrd material relacionado con dicha variable. 

Respecto al ni111erc de diae diferido• de los eatudioe de labo

ratorio ea un terreno que al parecer no ha sido abordado por in -

veetigador alguno, 

Lo anterior expueato hace surgir la necesidad de la bdequeda

d6 nuevos indicadoree para así ayudarnos a conocer ei el labora

torio clínico cumple satisfactoriamente loe requerimiento• del -

primer nivel de atencidn mfdica en la zona de ciudad obregdn eo-

nora. 
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OBJETIVOS 

1.- Determinar ei en baae a lo• indicadores exi1t•ate1 •• labo -

ratorio, •atiefaoe eete la• neoeeidadee t•l prill9r aivel de

ateacidn mldica en el valle del yaqui. 

2,- DeteraiDar la OOlllJ'llenoia entre dicho• indicadores 1 laa ae -

oeaidadea ••l pr11111r nivel 4• at•acidn .. dica. 
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MATERIAL Y METODOS 

~e llev6 a cabo 1111 eatudio descriptivo operacional en el labo

ratorio clínico de la UMl No.l de ciudad obreg6n sonora con el ~ 

fin de conocer eue patronea de uso y la reapueeta del servicie a 

la demaada del primer nivel de atanci6n 9'dioa y aei ju11Car el -

papel que deaempeila el laboratorio dentro del aietema de aten ~ 

ci6n llldioa en el primer nivel de eervioioa m4diooe, el de me ~ 
dioina fuiliar en el IllSS. 

~l univer10 de estudio. El laboratorio atendio a lae 17 uni -

dadea del valle del yaqui con un total de derechohabientee de a

proximadamente 65,000 •• Diohae unida4e1 se encuentran aeparaciaa-

del laboratorio entre 15 y 75 Km aprox. de distancia. Se aten -

di6 ademie toda la poblaoi6n de la UMP l que auman un total a -

proximado de 129,000 D.H. inoluyendo1e dentro de eata a lae do1 

guanedaa. 

La recolecci6n ae inioid el 2 de mar10 y termin6 el 31 de a -

gosto de 1987, inoluyendo1e todos loe ex,menee de laboratorio -

realizadoa. En forma diaria ae reoab6 el total de loe. diferentes 

eetudioa de laboratorio en material de apofo previaJDente elabo -

rado en el cual ee encuentran comprendidas las hemoglobina•, gl! 

cemiae, reacciones febriles, urooultivos, otros eetudioe, total 

de los miemos. Se anexa la forma al final del trabajo. 

Estae formas diarias mensualmente 'ee euman, ee promedian y ae 

vienten en una sola. 

Ltte ei~ientes variables son con las que ee labor6: 

Rendi:11iento, Es el total de loe elitudioe de laboratorio realiza

dos, Se tom6 en base a eetudioe por persona atendida lo cual --

muestre cuantos estudios está solicit!llldo un méuico para cada -

paciente; Promedio de estudios por 100 consultas, lo cual nos da 
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idea en que porcentaje se esta haciendo uso del recurso auxiliar 

con fines de diagnoetioo en consulta externa ; y promedio de es -

tudioe por 1000 derechohabientee, lo cual indica la proporcidn de 

demanda e~tisfecha entre la poblaoi6n D,H, expreeada en porcen -
taje, 

Estudio por t4cnico, Este ee define como el total de exaimenee 

realizados por un trabajador de laboratorio en una hora, El pro -

medio •e hizo dividiendo el total de eetudioe realizado• en un -

mee entre loe diae laborados del miemo, el resultado de lo unte -

rior entre 8 que ea el numero de hre trabajada• diarias y fill;Bl -

mente entre 15 que ee el námero de trabajadores diario•. 

Diferici6n, Ee el ndmero de diae que tarda el laboratorio en -

otorgar el eervicio, En nuestro eetudio coneideramo• 5 diae como 

promedio lfaite para la realizaoidn de dichoe examenee, 

Adellie del náaero de diae diferido• de loe estudios de labora

torio ac:re•amoe 5 dias mae por cada eetudio t'altante. lleta va -

riabl• tu' captada de la libreta de control de citae del labora -

torio ea la cual •• ob•erv6 diariaaente la fecha para la cual •• 

citaron a lae pel'llonae para practicarle dicho• estudio•. Loe a• -

tudioe faltante• ee obaervaron en lae solicitudes de laboratorio 

con los reeultadoe, con la cl.enoaiaacion " no h8f :reactiYo "• E•
ta infol"llBcion queda comprendida en lae fol'alUI el• apOJO diaria 

para finalmente vertirae taabien en una •• tipo .. naual. 

Confiabilidad. Beta ee refiere a la preciei6n 1 exactitut con 

que •• realisaA loe ex&aenea ele laboratorio para que ••to• eean -

1111e crefbl••· se lleva a cabo aediante el control de calidad de -

dicho• eetudioe; 
No ae realiz6 metodolog!a alguna para saber •i •• llaY6 a cabo 

dicha variable. 

Loe recureou hWlllllloe fuerdn1 
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l. Un m'dico residente de medicina familiar, autor del trabajo 

2, Un asesor •'dico, director de la UMP l. 

3. Un m'dico, jefe del laboratorio clínico de la Ul!P 1, 
4, Peraonal de laboratorio clínico •e la UIP 1 de Cd, Obreg6n, 

Loe recursos materiales f\lerdn1 

1, Papel, lapiz 1 lapicera, borrador, hojas blancas, calculado-

ra, etc. 

2, Copia• de las aclicitudee de loe eximenes de laboratorio. 

3. Pol'lllla de apoyo, 

Loa altodoe eatad!aticos utilizados fuerdn1 Medidas de tenden

cia central, tales como la media, mediana, 1 medidas de dia -

pereidn tales como el rango y la deeviacidn eatilndar. 

( 9 ) 



R E 5 U L T A D O 5 

Se enccntrd que las hemoglobinas, glicemias, reacciones fe 

briles, urocultivos y todoo ¡oe deatla estudios de laboratorio 

realizados, presentaron elevacidn en forma progresiva y uniforme 

en los meses de 11arzo a julio para declinar en el mes de agosto, 

grifica del 1 al 6 ) 

En la gráfica nlimero 7 se presentan los estudios de laborato

rio realizado• a UMJ 1 y unidadee del valle del yaqui con eu re

lacidn porcentual, encontrWidose en el pequafto cuadro de abajo -

la clara elevacidn progresiva de estos de marzo a julio, En to -

do1 101 meaea laborados en eete Htudio ee encontrd mayor evi -

dencia de solicitudes demandadas por la UIU' 1, en relacion a las 

unidades del valle, 

La gr,fica 8 muestra el promedio de estudio• por pereo11a aten

dida con una .. dia de 4,22 1 D,S, de ,14 y rango de 5,13, enoon 

trandoae a laa siguientes unidades con lllllYOr demanda de dicho• 

estudio• en dr4en decreciente de frecuencias Bahía de lobos, co -

lonia militar y ouahutlmoc entre otras, La Ul!J 1 ee encuentra por 

debajo de la media oon una cifra de 4,11. 
La gr,fioa 9 11Ue1tra el promedio de eetudioe realizados por --

100 coneultae, enoontr4ndoee un pro11edio de 35,3, D,S, de 3,19 y 

ronso de 88,1, La colonia militar y bacum tueron las unidades -

que mas ex•mene• solicitaron, La UJIJ 1 preeenta una .. tia i1111edia 

tamente por arriba de la global, con una cifra de 37,7, 

Bahía de lobos y rosario teeopaco solicitaron el menor mfmero 

de eatudioe con una media de 35,3 y 3,19 reepeotivllllllnte, 

La gr4fica ndmero 10 presenta el promedio de estudio• realiza

do& por 1000 derechohabientes con una media de 107,2, D,S, de 8, 

52 1 J'&ll«O de 233,3, 
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L. gráfica 17 expone un aumento progresivo y gradual de marzo 
a julio en el ndmero de estudios realizados por cada tdonioo en 

una hora, mostrando regreai6n en el mes de agosto. Presenta una 

media de 6,2, n.s. de 0.57 y rango de 1.6 general. 

Reepeoto a la confiabilidad ee observ6 que no se llev6 a cabo 

control de calidad en los ex4menee de laboratorio en loa meaea -. 

laborado•. 
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D I ~ O U S I O N 

Nuestro estudio tiene la finalidad de ser util a lugares don

de e1istan condiciones de laboratorio similares al estudiado, y 

en general a aquellos que atienden poblacidn wnbulatoria, 

Se observd un aumento gradual y progreeivo en el voluaen to -

tal de loe estudios de laboratorio rettlizadoe del 11ee de aarzo -

a julio, partt finalmente eufrir regreeidn en el mee de agoeto,Lo 

anterior puede explicarse por el incremento de coneulta demandan 

te en esa 4pooa en el primer nivel de atencidn aldica. 

La UllP l demand6 el 60~ de todos loe ex4menee realizados en -

comparacidn al 40~ solicitado por las unidades del valle •el ya

qui, Dicho porcentaje ee calculd en base al total de aabae pobl! 

cionee por lo que ea facilmente deducible tal diferencia, 

El prome•io general de eetudioe realizados por peraona aten -

dida fu4 de 4,22 y un raJIBO de 5,13, En 1982 ( !ndicee 1111diooe -

de dellllllda ) se obtuvo un proaedio de 3,42, en estad1etioae del 

propio instituto de 1985 un promedio de 3.46, 1986 de 2,96 y fi

nalmente el promedio nacional de 1982 ( !ndicee de de111811•a de -

servicios m4dicoa) fu4 de 3,73, 

Las unidades que obtuvieron un promedie de estudios realiza-

dos por persona atendida fueron bah!a de lobos, colonia llilitar

y cuehut4moc entre otras, con cifras altas en relacional prome

dio, interpretandose como eobre-utilizacion de loe recurso• del 

laboratorio, puee el rango ea muy amplio. Esta mayor demanda de 

ciertas unidad~s pued~ ser el mayor conocimiento que tienen eo -

bre el dedecho de apoyo del laboratorio y por la poca informaci~n 

sobre lu adecuada utili2aci6n de dichos recureoe de laboratorio, 

En el promedio de e6tudioe por 100 consultas nuevamente ee la 

( l:! ) 



colonia militar junto con bacum , atotonilco, cuahutemoo y otras 

unidades del valle las que obtuvieron solicitudes de laboratorio 

mas altas. B~hía de lobos y rosario tesopaoo presentaron el pro

medio mas bajo. La media general fu4 de 35,3 y ranco de 88.l, -

En l98G el promedio fu4 de 33,8, en el 85 de 39.7, en el 86 de -

48.~ y finalmente la media nacional de 1982 tu• •e 43,0. Esto -

indica que a pesar de tener un r~o tan aaiplio no hay eobre-u -

tilizaci~n de los estudios de laboratorio o bien pue•e eer taa -

bien que los eetudios realizados por persona atendida no sean -

indicadore• confiables. 

En el promedio de estudios realizados por 1000 derechohabien

tea nuevamente e1 colonia militar, bacum, junto con pareddn co

lorado, pri .. ro de 11181º y otra11 unidade• del valle las cau1ant1a 

de 11111or ••1111.Dia de dicho• e•tudio1 •• laboratorio, La media 1•
neral ful de 107.2 con un r&ll6o de 233.3. El pro .. dio en 1985 1 

1986 ful de 83.93 y 97.46 reepectivamente. Ea baae a los prome -

dios de loe aHoa anterior•• 1 el aot11al ee aprecia franca eobre

utilizaci~n de los recuraoe de laboratorio avalado eeto por el -

rango tan amplio, La UMJ 1 obtuvo un promedio por abajo de la -

media general junto con otras unidades del valle talee como ba -

h!a de lobos y roaario teeopaco las cuales ee oaracterizaron por 

proiae4io1 ~ajo• con reepecto al promedio general. 

Ell comparaci6n a loe doe al\oe anteriores, •• encontr6 que en 

1967 hay un mayor ueo de 101 recurao1 •e laboratorio, en drdea~ 

decreciente •• 1986 y fillal .. nte 1n 1985. La 11111or ut1lizaci6n -

de loa recur101 de laboratorio ea coneecuencia del 1111YOr cono -

ciaiento que va adquiriedo el pereonal _,4100, sobre el derecho 

de apoyo con que cuenta en determinado mo .. nto del laboratorio. 

( 13 ) 



All! puede deducirse que el an~ pr6ximo el ndmero de extl.enea ao

lici tados será mayor, pues a medida que transcurre el tiempo,-

mayor conocimiento ee obtiene aobre el apoyo con que ee cuenta 

del laboratorio. 

Por otro lado la sobre-utilizaci6n •e loe recuraoa ea conae -

ouencia de la apertura de otros servicios, como por ejem, en --

ambae guarder!aa anteriol'lllente no se solicitaban examenea de la

boratorio en fonlli regular, y ahora ae ha regularizado mas eu -

control por medio de dicho servicio. 

Contrariamente las unidades que eolicitan menos el servicio -

de laboratorio tienen otraa causas por lo cual se caracterizan -

por otro patr6n de solicitud. Entre lae caueae ae encuentran una 

mejor educaci6n m&dica y adecuado conocimiento sobre el verdade

ro ueo de loe recursos de laboratorio, Taabien la facilidad y -

accesibilidad para obtener tal servicios de dichas unidades no -

ea el mismo cuando la dietancia entre estas y el laboratorio ea 

grande. 

El total de personas atendidas por el laboratorio comparadas 

eon loe 2 a.ios anteriores, ful mayor en 1986, en 6rden decreoi!~ 

te en 1987 y finalmente en 1985, e•to ea en relacion de estudios 

realizados por ~ereona atendida. En relacidn a 100 consultas y a 

1000 derechohabicntes ful mayor en 1987, posteriormente en 1986 

y finalmente en 1985, Esto quiere decir que loa estudios de la-

boratorio realizados por persona atendida eon un indicador poco 

confiable para medir uso adecuado o inadecuado de loa recureos -

de laboratorio, 

El promedio de diae diferidos ful de 35.6 con D,S, de 5,4 y 

r!illgo de 16. Ea alto el ndmero de dias diferidos, pero puede 

explicarse por exceso de volumen de estudios solicitados, ade--

( 14 ) 



nuie ee incrementa en gran medida por la cantidad de exámenes de 

laboratorio faltBlltes que no son pocos, o bien el aUJ1ento en la 

diferici6n puede ser dada por falla longíetica del sistema. 

Aunque el ndmero de dias diferidoe ee elevada no podeaoe con

firmar una deeviacion, pues no existen est&ndaree nacionales que 

apoyen tal asevernci6n, Sin embargo puede coneideraree eeta ci -

fra como un indicador, aunque deben investigarse las caueae de 

esta cifra alta y tratar de abatil'8e a cifras pequeílae mediante 

metidas correctivas, en loe pr6ximoe Bflo•, 

Loa estudios por tlcnico presentaron un promedio de 6.2, D,5, 

de 0,57 y rall«O de 1.6 por hora. Se obeerv6 un mayor ndmero de 

ex'9enae rPalizadoe por oada tlonico en 6rden ascendente y pro-

gresivo, paralelo al volU11en demandado de ex,menee de laborato-

rio por el pri11Sr aiv•l de atenci6n aldica, lo cual quiere decir 

que la ca,acidaa de un tlonico de laboratorio ee altaaente pro -

poroional para realizar exaaenee de laboratorio en relacidn a -

estudios solicitados, 

El estudio por tfonico ea otro indicador con el que no conta

llOe al menos en nuestro laboratorio, por lo que ee conveniente -

tomar las oifrae promedio como Índice para medir la capacidad 

de un tecnioo en el laboratorio de la UlP 1 de ciudad obreg6n 

eonora. 
La conf'iabilidad de loa estudios ae laboratorio no tul medida 

ya que durante loe 6 meeee trabajados no ae llev6 a cabo ooatrol 

de calidad en loe mieaoe dentro del laboratorio, Se infiere que 

dicha variable no se realiz6 por la desanda deeproporoional de -

examenee de laboratorio eolicitados en relaci6n a la capacidad -

tecnica para realizar diohoe exaaenee, baeada ade ... eata obaer

vaoi6n con años anteriores en que la demanda de estudio• eolioi

tadoe ful menor. 

( 15 ) 



O O N O L U S I O N E S 

l, El mayor ndmero de eetudioe realizados es de 1111!.rzo a julio, 

2, Del total de loe estudios realizados, le UMP 1 eolioite el 

60~ en relaoidn a lee unidades del. val.le del yequi que ee 

~140~ 

3, Exiate eobre-utilizaoidn de loe recursos de laboratorio a 

expensas de la• unidades del valle del yaqui. 

4, Loe estudios realizados por persona atendida es un indicador 

poco confiable para medir le adecuada o inadecuada utilizao12~ 

de los reouraos de laboratorio, 

5, Loe indicado~ee de laboratorio exietentes no eatiefaoen las 

necesidades del primer nivel de atencion por que existe eobr! 

utilizacidn de loe recursos de laboratorio, 

6, En base al punto anterior existe inoofl8l"'Uencia entre diohos 

indicadores exietentee y la dell3nda del volumen de laborato-

rio por el primer nivel de atencion m&dioa, 

7, Nueatro promedio de difericion puede considerarse un nuevo -

indicador, aun~ue dicha cifra deberá reducirse en años pos -

terioreo, 

B, El promedio de loe estudios realizados por tecnico debe oon

eiderarse tambicn un indicuaor en nuestro laboratorio, 

( lb ) 



9. No.se llev6 a Clibo control de calidad en el laboratorio cli-

nico de la UMP no. l de ciudad obreg6n eon. en el período es

tudiado. 

( 17 ) 
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