MINISTERIO DE SALUD N°e 039 -2019-HNAL/D

HOSPITAL NACIONAL
ARZOBISPO LOAYZA

Resolucién Directoral

Lima, 04 de __ Rlrens del 2019

VISTO:

El Expediente N° 19-01560, Nota Informativa N° 047-OGC-HNAL-2019 y el Informe N° 005-
SP/OGC-19, el cual contiene el sustento técnico para la aprobacion del “Plan de Seguridad del
Paciente 2019 en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza”; y,

CONSIDERANDO:

Que, el Ministerio de Salud, como érgano rector del sector salud, conduce, regula y promueve
a intervencién del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud, con la finalidad
de lograr el desarrollo de la persona humana, a través de la promocion, proteccion,
Jecuperacion y rehabilitacién de su salud y del desarrollo de un entorno saludable, con pleno
Zrespeto de los derechos fundamentales de la persona;

. Que, el numeral Vi del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud, y
/’; %N modificatoria, establece que es responsabilidad del Estado, promover las condiciones que
(§ (e | garanticen una adecuada cobertura de prestacicnes de salud a la poblacion, en los términos
‘% - socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;
Q%
D.MIYASATO Que, mediante Resolucion Ministerial N° 519-2008/MINSA, se actualiza la Resolucion
___ Ministerial N° 768-2001-SA/DM, aprobando el Documento Técnico: “Sistema de Gestion de la
/:\Qalidad en Salud’, que establece los principios, normas, metodologias y procesos para la
o0 IMplementacion del Sistema de Gestion de la Calidad en Salud, orientado a obtener resultados
:7ra la mejora de la calidad en la Atencion de los Servicios de Salud;
=2~Que, mediante Resolucion Ministerial N° 727-2009/MINSA, se aprobo el documento técnico
RFARRO «pgjitica Nacional de Calidad en Salud’, la cual, en su Octava Politica Nacional de Calidad en
Atencion de Salud, menciona como estrategia la “Implementacion de mecanismos de
informacién sobre la ocurrencia de incidentes y Eventos Adversos”;




Que, mediante Resolucién Ministerial N° 777-2005/MINSA, se aprobd el Reglamento de
Organizacién de Funciones del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, el cual en su articulo 7°
establece dentro de sus objetivos estratégicos, lograr una adecuada provision de salud en
pacientes que demandan sus servicios, generando una cultura organizacional con valores y
actitudes hacia la satisfaccion de las necesidades y expectativas del paciente y su entorno
familiar;

Que, con Decreto Supremo N° 031-2014-SA, se aprobé el Reglamento de Infracciones y
Sanciones de la Superintendencia Nacional de Salud-SuSalud, considerando en el articulo 33°
circunstancias atenuantes para las IPRESS, literal c) tener implementado y en funcionamiento,
antes de |a fecha de deteccion de la infraccion, un Sistema de Seguridad del Paciente y Control
de Eventos Adversos.

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 168-2015/MINSA, se aprueba el Documento Técnico
“Lineamientos para la Vigilancia, Prevencién y Control de las infecciones Asociadas a la
Atencion de Salud”, cuyo objetivo es establecer las directrices que orienten al desarrollo de las
intervenciones destinadas a prevenir y controlar las Infecciones Asociadas a la Atencion de la
Salud (IAAS) en los establecimientos de salud;

Que, mediante Nota Informativa N° 047-OGC-HNAL-2019, la Jefa de la Oficina de Gestién de
la Calidad, informa que con la finalidad de estandarizar las lineas de accién a trabajar referente
a la seguridad del paciente, fomentando asi una cultura de seguridad que esté orientada a la
disminucion y de ser posible la eliminacién de los riegos en el sistema de salud del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza”, para el cual remite el sustento técnico correspondiente;

Con el visto de la Jefa de la Oficina de Gestion de la Calidad, del Jefe de la Oficina de
Asesoria Juridica y de la Directora de la Direcciéon Adjunta del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza; vy,

De conformidad con lo dispuesto en el Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, mediante Resolucion Ministerial N° 1262-2004-MINSA y
modificado por Resolucion Ministerial N° 777-2005/MINSA, la Resoluciéon Ministerial N° 902-- -
2018/MINSAYy la Resolucion Ministerial N° 1364-2018/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO 1°.- Aprobar el “PLAN DE SEGURIDAD DEL PACIENTE 2019 EN EL HOSPITAL
NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA", el cual consta de (24) folios, que forma parte integrante de
la presente Resolucion Directoral.

ARTICULO 2°.- Encargar a la Oficina de Gestién de la Calidad del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza, la implementacion, monitoreo y evaluacion de las actividades del “PLAN DE
SEGURIDAD DEL PACIENTE 2019 EN EL HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA".

S N ARTICULO 3°- Encargar a la Oficina de Comunicaciones publique la presente Resolucion
% Directoral en el portal de la pagina institucional del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.
(www.hospitalloayza.gob.pe).

Registrese, Comuniquese y Publiquese,

JEMZ/RFS
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INTRODUCCION

Hablar de seguridad del paciente es un tema complejo que requiere un enfoque integrado y
basado en el sistema, implica efectuar una gestion adecuada de riesgos, dotamos de la
capacidad para conocer y analizar los posibles incidentes que se produzcan, aprender de ellos
y aplicar soluciones que minimicen el riesgo de su ocurrencia asi como buenas practicas
acordes con el conocimiento cientifico disponible, sensible a los valores, expectativas y
preferencias de los pacientes, vinculadas a la ausencia de Eventos Adversos y propiciadas por
una adecuada organizacion asistencial.

Los Eventos Adversos ocasionan un mayor gasto sanitario, como consecuencia de los
ingresos hospitalarios directamente relacionados con los mismos, la prolongacién de la
estancia o el incremento de pruebas v tratamientos que se podrian haber evitado, por ello para
que la Seguridad del Paciente sea efectiva y logre su eficacia, debe existir Liderazgo y
compromiso por parte de la Alta direccién, politicas claras, trabajo en equipo y un entorno
abierto a cambios (mejora continua).

Esta situaciéon no es exclusiva de nuestro sistema, no en vano, los efectos no deseados
secundarios a la atencién sanitaria representan una causa de elevada morbilidad y mortalidad
en todos los sistemas sanitarios de los paises desarrollados.

A las consecuencias personales en la salud de los pacientes por estos dafios hay que ariadir el
elevado impacto econémico, social y moral de los mismos. Por tanto, la seguridad del paciente
es algo que preocupa enormemente a profesionales y gestores/as de nuestro sistema
sanitario.

Es en este contexto que se ve la necesidad de estandarizar el Plan de Seguridad de Paciente,
cumpliendo asi con los Objetivos Estratégicos del Instituto de Gestién de Servicios de Salud,
especificamente con el Objetivo estratégico 3, donde su objetivo especifico 3.3 menciona
“Desarrollar & implementar una Gestién de Calidad por resultados y de mejora continua de sus
procesos”, por ello la Oficina de Gestidn de la Calidad y Derecho de las Personas elabora ejes
de trabajo donde el EJE 4 comresponde a “Gestién del Riesgo y Buenas Practicas en
Seguridad del Paciente”.

L FINALIDAD

Estandarizar las lineas de accion a trabajar referente a la Seguridad del Paciente, fomentando
asi una cultura de seguridad que esté orientada a la disminucién y de ser posible la eliminacion
de los riesgos en el sistema de salud del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

. OBJETIVO

2.1 OBJETIVO GENERAL

Fortalecer una cultura de Gestién del riesgo a través de la difusién e implementacion de
buenas practicas de atencion en salud para la disminucién de los incidentes y eventos
adversos durante la atencién de salud.
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2.2 OBJETIVOS ESTRATEGICOS

1. Promover Buenas Practicas de Atencion por la Seguridad del Paciente.
2. Fortalecer el Sistema de Registro — Notificacién — Analisis y Mejora del Incidente y Evento

Adverso.
fil. BASE LEGAL
1. Ley N° 26842 “Ley General de Salud”
2. N.T. N° 028-MINSA/DGSP-V01 “Norma Técnica de Auditoria de la Calidad de Atencién

en Salud”.

3. Resolucion Ministerial N° 519-2006/MINSA, que aprueba el Documento Técnico
Sistema de Gestién de la Calidad en Salud.

4. Resolucién Ministerial 727-2009/MINSA que aprueba la Politica Nacional de Calidad en
Salud.

dh 5. Resolucion Ministerial N° 1021-2010/MINSA que aprueba la Guia Técnica de
Implementacion de la Lista de Verificacién de la Seguridad de la Cirugia.

8. Decreto Supremo N°031-2014-SA que aprueba el Reglamento de Infracciones y
Sanciones de la Superintendencia Nacional de Salud — SUSALUD.

7. Resolucién Ministerial N°168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Técnico
Lineamientos para la vigilancia, prevencién y control de la Infecciones Asociadas a la
Atencién de Salud cuya finalidad es contribuir a la disminucién de las Infecciones
Asociadas a la Atencién de Salud (IAAS) en los establecimientos de salud, a través del
cumplimiento de directrices en vigilancia, prevencién y control de estos evenios.

8. Resolucién Directoral N° 052-DG--HNAL-2016 que designa al Comité Técnico para la
seguridad del paciente.

9. Resolucion Directoral N°045-DG-HNAL-2016 que designa al Equipo Conductor para la
implementacion y mejora de la Lista de verificacién en cirugia segura.

10. Resolucion Directoral N°110-2018-HNAL/D que aprueba la Directiva Administrativa
para el Proceso de Vigilancia de Incidentes y Eventos Adversos en el Hospital Nacional
Arzobispo Loayza.

11. Resolucién Directoral N°268-2018-HNAL/D que aprueba la Directiva Administrativa
para el Andlisis de los Eventos centinela en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

12. Resolucion Directoral N°347-2018. HNAL/D que aprueba la Directiva Administrativa
N°001-SP-OGC-HNALN.01 Directiva Administrativa para la prevencién de caidas en
pacientes hospitalizados en el Hospital nacional Arzobispo Loayza.

13. Resolucidon Ministerial N°1311-2018/MINSA que aprueba la Directiva Administrativa
N°253-MINSA/2018/DGOS Directiva Administrativa que regula los aspectos
metodoldgicos para la evaluacion del cumplimiento de las metas institucionales,
indicadores de desempefio y compromisos de mejora de servicios en salud,
alcanzados en el periodo 2018, para la entrega econdmica establecida en el articulo 15
del Decreto Legislativo N°1153.

v. AMBITO DE APLICACION

El presente Plan para la Seguridad del Paciente del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, es de
aplicacién en todas las Unidades Prestadoras de Servicios de Salud (UPSS) de la Institucién:
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Emergencia
Consulta Externa
Hospitalizacién
Servicios intermedios

CONTENIDO

5.1 ASPECTOS TECNICOS CONCEPTUALES

Accion insegura: Conducta que ocurre durante el proceso de atencién de salud,
usuaimente por accién u omisién de miembros del equipo. En un incidente pueden
estar involucrados una o varias acciones inseguras.

Acciones de mejora: Son aquellas acciones que incrementan la capacidad de la
organizacién para cumplir con los requisitos.

Cultura de Seguridad: Es el patron integrado de comportamiento individual y de la
organizacion, basado en creencias y valores compartidos, que busca continuamente
reducir al minimo el dafio que podria sufrir el paciente como consecuencia de los
procesos de atencién en salud.

Eventos Adversos: Es una lesion imprevista, que produce dafio al paciente, es
causada por la atencién de salud y no esta relacionada al proceso de enfermedad.
Clasificacion:

Leve: El paciente presenta sintomas leves o la pérdida funcional o el dafio que
presenta son minimos o intermedios, de corta duracién y no es necesara la
intervencion o esta es minima sin prolongar la estancia. Por gjemplo en este tipo de
dafio pueden solicitarse exdmenes auxiliares o es necesario administrar un tratamiento
de poca cantidad.

Moderado: Cualquier evento adverso que necesita de intervencion, como por ejemplo
una cirugia al paciente, prolonga la estancia hospitalaria del paciente o que causa un
dafio o pérdida funcional de larga duracién.

Grave: El paciente requiere una intervencién que le salve la vida o una intervencion
quirirgica o médica mayor, acorta la esperanza de vida, o causa un dafio o pérdida
funcional importante y permanente o de larga duracién.

Evento Centinela: Es evento adverso grave que produce una muerte o un dafio fisico
o psicolégico severo de caracter permanente, que no estaba presente anteriormente y
que requiere tratamiento permanente o cambio en el estilo de vida.

Gestion del Riesgo: Se refiere a procesos, principios y marco de trabajo, para
gestionar los riesgos de manera eficaz. En ofras palabras, son las actividades
coordinadas para dirigir y controlar una organizacién en lo relativo al riesgo.

Incidente: Evento que no ha causado dario pero es susceptible de provocario en otras
circunstancias o que pudiera favorecer la aparicién de un evento adverso.

Riesgo: Factor que incrementa la probabilidad de ocurrencia de un evento adverso
dentro del sistema de atencién de salud.

Rondas de seguridad: Es una herramienta de calidad que permita evaluar la
ejecucién de las Buenas pricticas de la Atencién en Salud, recomendada para
fortalecer la cultura de seguridad del paciente, consiste en una visita programada de un
servicio seleccionado al azar del establecimiento de salud o servicio médico de apoyo
(instituciones prestadoras de servicios de salud), para identificar practicas inseguras
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durante la atencién de salud y establecer contacto directo con el paciente, familia y
personal de salud, siempre con actitud educativa y no punitiva.

Seguridad del paciente: Reduccién y mitigacion de actos inseguros dentro del
sistemna de salud a través del uso de las mejores practicas, que garanticen la obtencion
de 6ptimos resultados para el paciente.

5.2 LINEAS DE ACCION DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

VL

VIL

1. PROMOVER BUENAS PRACTICAS DE ATENCION POR LA SEGURIDAD DEL

PACIENTE

Actividades:

1.1 Plan de seguridad del paciente.

1.2 Cirugias programadas que aplican la Lista de Verificacion de la Seguridad de
la Cirugia.

1.3 Cumplimiento de la aplicacién, analisis e informe de la encuesta para la
implementacién de la LVCS.

1.4 Informacién consolidada de la implementacion de la Lista de Verificacién en
los centros quirtirgicos.

1.5 Monitoreo de la identificacion institucional a pacientes atendidos en la
IPRESS.

1.6 Rondas de seguridad ejecutadas.

1.7  Acciones de mejora post ronda implementadas.

2. FORTALECER EL SISTEMA DE REGISTRO - NOTIFICACION — ANALISIS Y
MEJORA DEL INCIDENTE Y EVENTO ADVERSO
Actividades:
2.1 Jefaturas de Servicio y Departamento con equipos entrenados en registro,
notificacién, analisis y mejora del Incidente y Evento Adverso.
2.2 Implementacion del registro, notificacion y anélisis de Incidentes, EA en
salud.

ACCIONES POR NIVELES DE ORGANIZACION DEL SISTEMA

La IPRESS conformara y/o actualizard mediante Resolucién Directoral:
1. Comité de Seguridad del paciente
2. Equipo Conductor para la Implementacion de la LVCS

RESPONSABILIDADES

1. Las Unidades Producioras de Servicios de Salud del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza son las responsables de la implementacion, aplicacion y cumplimiento del
presente Plan de seguridad del paciente 2018.

2. La Oficina de Gestion de la Calidad en forma trimestral, remitird a la Direccién
General el Informe de cumplimiento de ejecucién del Plan de Seguridad del
paciente.

3. La Direccion General remitiré a la Direccién de Redes integradas de Salud Lima
Centro (DIRIS Lima centro) el Informe trimestral de ejecucion del Plan de
seguridad.
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ANEXOS:

ANEXO N° 1 MATRIZ DE ACTIVIDADES PARA LA SEGURIDAD DEL PACIENTE 2019
ANEXO N° 2 FORMATO DE REPORTE DE LA ENCUESTA DE SEGURIDAD DEL

PACIENTE
ANEXO N°2-A FORMATO DE PROBLEMAS IDENTIFICADOS PARA LA IMPLEMENTACION

DE LA LISTA DE VEIFICACION DE LA SEGURIDAD DE LA CIRUGIA - LVCS
ANEXO N° 3 PLAN DE RONDAS DE SEGURIDAD.



a

NIVOQ - | 1381 Ol U] @ Ojus v ep [e18URE) UDIDIBI(] Bl 8P SO - PNIES 8p soonieg A upivezuefiQ ‘jeuoy d oy 1} 8 upjvoall() Jad SOpIIBIqe)se ug|
v3 o) o v uepodal onb wo_us_mm.wmuwﬂn_._d_ pN{Es Ue SOSIEAPE SO
E 108 5 ; i
X 290 TRUSINRL |, uporoyfioN ep sapodsy (p0) onend | “sefeupua) sojuang A 3 ‘saepioul ap) i wdi bl e sl
oujsifal jap uoioejuaweldull Z°Z
ugiaEayIjoN ep enalc] Bl ap upioeaydy) : -osiapy
ojuang A ojuopiou] ap eiofopy
4 sisiiguy ugioeoyon-aijsiBay
op ugjoeol 2 BlURIOJA! SOIDAIAS| e SojUA9 A Judpiapl] 3p RN RneER e
SOUELINH ugioepoeded op outop (L0) Y vae %.._.. =mwﬁ2&oﬁ. .,wﬂ: - miofou:A sisygue ‘ugroesyou ‘onjsifail
$08M95Y /dS4N IVONY oloe) ep swu] (10) Un mc?mc_u | L op jejor Sey ua sof sodinbs 109 SoloMIAG
H0UP Uoioe)) op SepEPARIY £ oewreyedag ap semgep |z
“ugtojuaws|dul eanjoadsal ns
epuoy 102 (ajua1oe [op pepunbag ep Bpuoy sepejuawsidul
X 290 IRILSINRIL | 150, eiofoiy ep sounou (o) oeny | Ejua Bosu seonopid|  epua ysod eiofaus ep souoiooy 1)
sej esed) ugiaoe ap ued [op ugioeloqe)y
'pnjes ua ugiouale ej op seanoexd
pepunBag ap sepuoy selang Se| ap Ugionoalo €| Jen[eas) q 6o B
x 090/d819 TRILSANAIL ap ugionoal3 ep sousou) (y0) aend | opuuad onb pepyes ep ejusuieuay Bun! SEPRINAGE REPHNCOS 8D SEPIOE ') VHOMW A VILNVHVYD
8 ‘a|uaioed (op pepunbag ep sepuoy|
[euoianjsu SSdI S83dL
X 290 IVULSTWRIL | uglorayuop] gl op uoioeolide &) €] U sopipuaie sy d @ [euojonyisul; €] ua sopipus)e sejualoed & jeuoionjsul
€| Sp UIOENJEAS] op souuau (y0) QBN |  UGIOBIUNUIP €)OBN0 €] Sp UOI0BN|EAT) ugloeoyluap) ap AR d [op 658 U
D90KOIPLEY SONT Bl 8p ugloesjde ejoanoy (10H vo sonsibos op eyoypny)|  “CDINP SOAUR0 S0f UG UGIOEIYLIDA BRI SoA3KI0) :
X odinby TVULSINRAL | 4 oy Gaiouopy ep saiuop (vo) o1end SONT 8P Ugesjde ap oaloLo} SR RISk B op 1op pept B Jod gjaualy
" ¥ s } B} 8P BPEPIOSU0O UIABULOM §° | ap seoijorld SBUSNE JeAQUIR] ")
eifinilo) SONT ®| ep ugioeuowsoidus e
g SNETEN I - N
x o by~ | mewsanas | Ol R O e ¥ op pepUNGos & op Uoy dwi &) esed jsencuo &) op euuojur o SIs|
b3 | A 312) soQ Jenjena eied ejsenou gl ap ugjoedldy ide ef op ojuaiuigduing g7}
(SOAT ¥} 8p ugiveadel
D9OHONPLOY SOAT &l 8p Uoioeoyde B}oslI0n €] op BJ0GID UGIOEAIBSqQ) BB B op) o B0 e)
X X = TRALSINIE 5 : - & op pepunBag | 3p UQIDEILLIA Op BIST]
odinbg ©] op upjoenjeAz ep sewlio (90) siBS mwg_saaw €l & 53%“ ap eis[] M ¥ ueajde anb sepewreibaid selB) 7'}
wsioed fop pepy el10d ugiouay
ap seoporid seuang ueasnwiosd
090 1dS10 VNV a anb ssuojaoe sk| ] 1 jop pepunbos op usld |}
6 i g
eied sojuajueaul op ugioejuawaidu)
v r r n ALNOE
FWYSHOISTY o — OLNITNITNND 30 VIR TYNOIDWVIIHO NOIDINIEA AYAIALLOY O/A SORIALRID ON9ALVULSA OALLICHO ALNINOINOD

6102 NOIDVRIVHOO0Ud

6107 ALNINOV T30 AVARINDAS V1 ViiVd SFAVAIALLIV 30 ZRILVIN

I oN OXZINY

avarnNoas 3a Nvd
(

pnjes ap
OLIISIUIA

Ny3ad




6T0Z FULSIWEAS | NODIS SOAT V1 34 NODVOINdY 34 %

6TOZ AYLSINAS | NOIDIS SYAVINVEHDOUd ON SINOIDNINYIALNIFY 3A VSVL| TEZ

6T0Z FYLSINES | NNDIS VLVIAINNI VIHOLVYIJO 1SOd AvVAanrnvidow 3a vsvill O¢

6T0C FYLSINWES | NOIDIS VINOLVEHIdOVHLNI AvarnvidoOWw 3d VSVL| T

8T0Z ONV 13 N3 SYAIANIdSNS SYAVINVYHOO U SYIIDUNYIND SINOIDNIAYIALNI 34 %| 8T

6T0Z FULSIANGS | NNDIS SYAIANIJSNS SYAVIANVEDOHC SYIIDHNOYIND SANCIDONIAYILNIIA %] LT

6T0Z AYLSINGS

I NOIDAS ODI9UNYIND OULNID 13 VUV STHOAVZVYL SOLNIANVIIAIW 34 OLNIINIDILSVEVSIA 3d %
610¢ FJULSINIS | NODIAS VIONHID HVINVUEDOUd VHVD OAVZITV.LIASOH S3 3N0D VLSVH X0
NOIDNIAYILNI 34 AVAISIDIAN NS INILIA IS IND 3ASIA ILNI DV 130 VHIdST 34 O1AINO0Ud OdNAILL st

6TOT IHLSINIS
I NOIDAS DINE 30 XO ¥V SOAVNO DVIEY SOAVI I ILON SOSHIAAY SOLNINAT O/A STLNIAIDNI 30 OHIANNN

6TOZ IHLSINGES |
NND93IS SYALLDITE XO V SOAVNO DVYIEYH SOAVII4ILON SOSYIAAY SOLNIAI O/A STLNIAIDNI 34 OHIANNON
8TO0Z ONV 13 N3 SVAVZITVIY VIONIDHUINEG 34 SVIDNYID 3A ONIWNN| T

6TOZ AUILSIWES | NODIAS SVAVZITVIY VIONIDUINWG 30 SVIDONYID 30 O¥aIWwNN| TT
B8T0Z ONV 13 NI SVAVZIIVIY SVAILLDITI SYIDNHUID 30 OHIAINWNN| OT

6TOZ FYLSINES | NNDIAS SYAVZIIVIH SYALLDTNE SYIDNYID 34 OHINNN
SOAILYYIdO SONVAQYIND 3d OYINNN

SOAVISAINdNSIHD SONVIOHIND 34 OHIWNN

9T

T

VSNIN/OTOZ-TZOT.N Y

NS

TvLiOL

OO IDUNHUIND OHLNID NI ALIMFLVS VIOVINUVYLI NOD V.ININD

SOAT V130 OSN 13 ¥0Od VA IAN3IdSNS VI IDHNHIND NQIDNIAHILNI

SOAT V1V SOAVNOIDVIAY SFHOAVOIAN | NvyHOoavid 3Is

NODVIIJINIA 34 VASTT V1 YVLININTTdWIE VEVd SYINTTA0Hd NV.LODIL3A IS

SS33 134 TIVIDONIALSISV TVNOISI40Hd TV VIATHd NOIDVHVAIUd/NOIDVZITIEISNIS VZITvad 3s
VIONHID V1 3Ad avaiunNon3as v 3d NQIDVIIFIYIAA 33 VST V1 3d NO DVINIWITdNI

=HNMTIN|o

ON Is
VDT ISV NN STUOAVIIARIAA

GTOC FULSTANES | -~ SOAT W1 3d NOIDVLNIWNITAdNI VT 3T VASANDING V1 3d 3L80dIT

pnjes sp

OIID3ISIUIN

€ oN OXINV

e 2

T ——— —

6102 | QVAINNDIS 30 NVId

i

( (

RIS,



e

VSNIW/OLOZ-L20 LN N NN

SYINTT1804d SOH10

NOILSID ¥13a OAOdV NOD SYINTTEOYd

SOINSNI NOD SYINT180Ydd

OLN3AINVYdINDI N3 SYINT1E0Ud

VHNLIONY1SIVHANI N3 SVINTTE0Ud

SYAYVYL / TVNOSH3d 3a NQIDNGIYLSIA N3 SYINI180Yd

TYNOSHId 130 OLNIIANVNIYLNT 30 V11V

TYNOSYHAd 13a NQIDVAILON 30 V11V

TYNOSH3d 130 OLNIINIDONOD 30 VL1V

TVYNOSYH3d 3d V11V

VZAVO1 OdSIG0ZdY
TVNOIDVN TV.LUdSOH

$HAT V130 NODVLNIWTTdINI V1 ViVd SOAVIILLNIAI SVYINATa0Ud

SIAT - VIONYID

Vv13d avaninn3is vi 3d NOVIIANIA 3d V1S v13d NOIDVLINIWTIdINI V1 ViVd SOQVIIJILNAAI
SYINTIE0Ud - ILNTIDVd 130 avarno3as 3d VISININI v13d 31043y 3d OLVYINHO4

pnies ap

 OLI9)SIUIIN

V - € oN OX3NV

6102 |QVAI¥NO3S 30 NY1d
( m (



AN

PLAN DE SEGURIDAD g 2019

ANEXO N° 3

Ministerio

de Salud

PLAN DE RONDAS PARA LA
SEGURIDAD DEL PACIENTE

11



7

PLAN DE §EGURIDAD;

£

-«

PLAN DE RONDAS PARA LA SEGURIDAD DEL PACIENTE EN EL
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA
I. DEFINICION

Las rondas de seguridad al paciente constituyen una estrategia recomendada para incrementar la
seguridad de todos aquellos servicios clinicos y no clinicos relacionados con el cuidado de los
pacientes.

Las rondas de seguridad al paciente consiste en establecer una visita planificada del personal
ejecutivo de las instituciones de salud, a cargo del Comité Técnico para la Seguridad del
paciente en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza, hacia los diferentes servicios del hospital
con la finalidad de establecer una interaccién directa con el personal operativo de las areas
asistenciales y los pacientes, cuidando en todo momento el de brindar una actitud educativa.

li. FINALIDAD

involucrar a decisores institucionales en la implementacion de practicas seguras reduciendo los
eventos adversos asociados a la atencion de los pacientes en el Hospital Nacional Arzobispo
Loayza.

. OBJETIVOS

3.1 OBJETIVO GENERAL

Establecer una culiura de buenas practicas de atencion, a través de la implementacion de las
Rondas de Seguridad del paciente en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

v Mejorar los procesos de atencion identificando la ocurrencia de practicas inseguras en los
servicios asistenciales del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

v Educar in situ al personal profesional y no profesional en relacion a las practicas seguras
durante la atencién del paciente en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

v Tomar contacto con los pacientes/familiares que acuden a los servicios asistenciales para
identificar aspectos relacionados con su seguridad.

v Crear compromisos con el personal del servicio responsable de la atencion del paciente para
mejorar la seguridad del paciente.

V. PROCEDIMIENTO

4.1 Formacion del equipo de las Rondas de Seguridad

s La direccién del Hospital Nacional Arzobispo Loayza deberé designar formalmente a
los integrantes del Comité de Seguridad del paciente quienes realizaran las Rondas de
Seguridad, debiendo el Director General / representante hacer el acompafiamiento a
las visitas programadas.

o El equipo estara conformado ademas del Comité de Seguridad y el Director general
por el Jefe de departamento/servicio visitado y la Jefa de enfermeras del servicio
visitado.
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4.2 Planificacion de las Rondas de Seguridad

El Comité Técnico de Seguridad del paciente elaboraréd un cronograma anual de
Rondas de Seguridad, en el que se detallara mensualmente la fecha y hora de visitas,
teniendo en cuenta la factibilidad de todos los miembros y sin especificar el servicio a
visitar, el cual se identificara el mismo dia.

La frecuencia de realizacién dependeré de la matriz de priorizacién considerando
algunos eventos y/o necesidades transcurridas en las semanas previas a la visita; con
elio se garantizard la imparcialidad y objetividad de la seleccion teniendo en
consideracion que la jomada laboral usual se inicia a partir de las 08:00 a.m. se espera
encontrar en el servicio seleccionado al Jefe respectivo y el personal de turno.
Elaboracién de una lista de cotejo, que debera considerar las Alertas de Seguridad:
Identificacion inequivoca, Historia clinica, Administracién de medicamentos,
supervisién de personal en entrenamiento, précticas de Bioseguridad, funcionamiento
y manejo de dispositivos.

4.3 Ejecucién del Plan de Implementacion de las Rondas de Seguridad

El Comité de Rondas en conjunto se haré presente en el servicio seleccionado
exponiendo a cargo del Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad ante el jefe del
Servicio y Jefa de Enfermeras los objetivos y actividades a realizar. Durante el tiempo
que dure la ronda el jefe del servicio/ jefa de enfermeria acompafiaran al equipo.

La metodologia de la visita sera fundamentalmente de observacion, revision
documentaria y entrevista.

Las observaciones de la Ronda de seguridad deberan estar centradas en la evaluacién
de practicas inseguras en la atencion del paciente.

La actividad NO DEBE hacer hincapié en el sefialamiento de aspectos estructurales de
dificil modificacion en el corto plazo (disponibilidad de un equipo no existente en el
establecimiento, calidad del mobiliario medico y no médico, tamafio y érea de los
ambientes, efc.), el objetivo bésico de las rondas DEBE SER la observacion del
DESEMPENO y aquellos aspectos de comportamiento y/o organizacion que pueden
limitar la calidad del mismo y poner en riesgo la seguridad de los pacientes.

Las responsabilidades de cada miembro del Comité seran las siguientes:

*BUENA PRACTICA RESPONSABLE
Historia Clinica Jefe de la Oficina de Calidad
Seguridad en la UPSS Jefe de la Oficina de apoyo a la Docencia e Investigacion
|dentificacion del paciente Responsable de Unidad Funcional de Seguridad del paciente
Prevencion de Fuga Jefa del Dpto. de Hospitalizacion y Consulta Externa

Jefa del Dpto. de Enfermeria (item 1,2y 10)

Seguridad en Medicacion Jefe del Dpto. de Farmacia (demas items)

Prevencion de caidas Jefa del Dpto. de Enfermeria
Comunicacion Efectiva Director / representante del HNAL
Higiene de manos Jefe de la Oficina de Epidemiologia
Bioseguridad Jefe de la Oficina de Epidemiologia
Funcionamiento y manejo de

Jefa del Dpto. de Hospitalizacion y Consulta externa

equipos

*Instrumento validado por la DIRIS y conformado por 93 fiems y 10 Buenas practicas.

13



T

e
7o)

PLAN DE SEGURIDAD

o Al finalizar la ronda se realizaré el acta por servicio visitado donde se consignen las

observaciones con puntajes alcanzados y compromisos para el levantamiento de
algunas de las observaciones a corto plazo.

Ponderacién Final Condicion Estrategia a Emplear

Mavor o iguat 2 80% UPSS ha institucionalizado Buenas DE DESARROUO Y

v B Practicas de Atencién y Seguridad SOSTENIBILUDAD
UPSS promueve Buenas Practicas de DE CRECIMIENTO Y
0, O

e 602y 5806 Atencion y Seguridad MANTENIMIENTO

UPSS no promueve Buenas Practicas de DE CONTINGENCIA Y
Atencion y seguridad EMERGENCIA

4.4 Acciones posteriores a la ejecucion de las Rondas de Seguridad

La responsable de seguridad del paciente realizard el monitoreo mensual del
cumplimiento de las observaciones y/o recomendaciones producto de la aplicacién de
Lista de cotejo.

Se informara trimestralmente a la Direccién, adjuntando el Acta y Lista de Cotgjo,
sobre el cumplimiento de las recomendaciones.

Se extendera una felicitacién escrita al personal de salud que realiza buenas précticas
sanitarias y al servicio en cuyos resultados producto de la ronda de seguridad sean
satisfactorias.

Cada problema identificado debera servir como insumo en la ejecucién de Proyectos
de Mejora Continua garantizando el compromiso institucional y su sostenibilidad.

Se elaborara un Informe Anual de la ejecucion de la Rondas de seguridad en cual se
analizaran los resultados y los logros obtenidos en base a los indicadores formulados.

ANEXOS

ANEXO 01 INSTRUMENTO (LISTA DE CHEQUEO)
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