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PACIENTE PEDIÁTRICO 
HEMATO-ONCOLÓGICO CON 

SOSPECHA DE 
NEUTROPENIA FEBRIL

Trasladar a Box de Aislamiento, si este se
encuentra en uso con paciente que requiere
aislamiento, se puede utilizar box 6.

Inscripción de paciente en Admisión de Urgencia,
allí recibirá brazalete amarillo de pacientes
con sospecha de neutropenia febril.

Paso 1

Paso 3 

Paso 4 

Paso 5 

Paso 6 

Paso 7 

Paso 2

Médico realiza evaluación e indicacione, órdenes de
exámenes (perfil hematológico por separado) y receta.
TENS realiza control de signos vitales.
Enfermera toma exámenes sanguíneos y hemocultivos
utilizando Catéter vascular del paciente o instalar
un acceso venoso en caso de no contar con invasivo
previo.

Auxiliar 1. Dede trasladar muestras sanguíneas con
orden a laboratorio indicando verbalmente “paciente
HORA DORADA”, las que serán procesadas en 5
minutos. Debe esperar en el mismo lugar resultado
impreso, con el que debe retornar a urgencia y
entregar a enfermera y/o médico.
Auxiliar 2. Debe acudir a farmacia para cobrar
antibióticos con receta electrónica.

Enfermería debe administrar antibióticos y otros
medicamentos según indicación médica en un plazo
máximo de 60 minutos desde inscripción del paciente
en admisión.

Medico presentará paciente a residente de servicio
de destino y realizará Interconsulta a Hemato-
oncología pediátrica.
Traslado de paciente a servicio de destino. En caso
de no disponer de cama inmediata, mantener en Box
aislamiento.

Categorización en selector de demanda como ESI 1.
Ingresar en motivo de consulta “HEMATO ONCOLÓGICO
CON SOSPECHA DE NEUTROPENIA FEBRIL.”
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*Consulta anexo.



PACIENTE PEDIÁTRICO 
HEMATO-ONCOLÓGICO CON 

SOSPECHA DE 
NEUTROPENIA FEBRIL

Cualquiera de los dos puntos anteriores corresponde
a una urgencia Oncológica y antibiótica.

Pacientes oncológicos derivados del área o extra
sistema con sospecha o diagnostico de Neutropenia
Febril

Derivaciones

Urgencia

Hemocultivos 

Cajas amarillas ““La hora dorada” 

Esquema antibiótico 

Profesional medico

1ª consulta

Neutropenia febril: cloxacilina + cefotaxima +
amikacina.
Sospecha de infección por catéter, de piel y partes
blandas, inestabilidad hemodinámica u otros signos de
sepsis severa: asociar Vancomicina.

Si el paciente cuenta con catéter vascular
tomar 1 hemocultivo por arrastre de catéter + 1
hemocultivo periférico.
Si el paciente no cuenta con  catéter vascular
tomar 2 hemocultivos periféricos.

Utiliza las cajas con insumos para manejo de catéter con
reservorio o catéter Groshong, y de terapia antibiótica.
No olvides reponer lo que utilices.

Emitir orden de exámenes. Perfil hematologico por separado para
rápido proceso en laboratorio según acuerdo. 
Realizar el ingreso de hospitalización lo antes posible, sin
esperar resultado de exámenes sanguíneos.
Emitir orden de hemocultivos, evolución con indicación de
tratamiento y receta de antibióticos.
Presentar paciente a residente de servicio de destino.
Emitir interconsulta a Hemato-Oncología pediátrica.

Paciente oncológico con fiebre >38,5º en una toma o
>38º en dos tomas separadas por una hora.
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