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N° ) 7Y -2020-DE-HEVES

RESOLUCION DIRECTORAL:
Villa El Salvador, 13 AG0. 2020

VISTO:

El Expediente N° 20-010009-023, que contiene el Proveido N° 145-2020-OPP-HEVES de fecha 06.08.20
y el Informe N°034-2020-AP-OPP-HEVES de fecha 05.08.20, ambos de la Oficina de Planeamiento y

Presupuesto y el Proveido N° 067-2020-UGC-HEVES de fecha 10.07.20, de la Unidad de Gestién de la
Calidad; y

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo N°008-2017-SA, modificado por el Decreto Supremo N° 011-
2017-8A, se aprobo6 el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, estableciendo al
Hospital de Emergencias Villa El Salvador, como un o6rgano desconcentrado del Ministerio de Salud,
dependiente de la Direccion de Redes Integradas de Salud de su Jurisdiccion;

C.LEONG. I

Que, en atencion al Proveido N* 067-2020-UGC-HEVES de fecha 10.07.20 y el Informe N° 028-
2020-MC-UGC-HEVES de fecha 10.07.20, la Unidad de Gestion de la Calidad remite la propuesta de PLAN
DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTE CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO
O CONFIRMADO COVID-19 EN EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR vy la opinion
técnica que sustenta el referido PLAN, para su aprobacion mediante acto resolutivo correspondiente;

Que, la referida propuesta de PLAN tiene por objetivo general establecer el proceso de asistencia
en salud para la atencion de pacientes con diagnostico sospechoso o confirmado COVID-19, en el Hospital
de Emergencias Villa El Salvador;

Que, asimismo, mediante Proveido N° 145-2020-OPP-HEVES de fecha 06.08.20, la Oficina de
Planeamiento y Presupuesto, ha emitido pronunciamiento favorable sobre el proyecto de PLAN DE
ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTE CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O
CONFIRMADO COVID-19 EN EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR, en atencion al
Informe N°034-2020-AP-OPP-HEVES de fecha 05.08.20, del jefe del area de Planeamiento, de la Oficina
de Planeamiento y Presupuesto:;

Que, asimismo, la referida propuesta de PLAN, cumple con las disposiciones previstas en las
“Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, aprobadas por
Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA de fecha 28.10.16;

Que, con la finalidad de continuar con el desarrollo de las actividades y procesos técnico-
¢ |administrativos a nivel institucional, resulta pertinente atender lo solicitado por la Unidad de Gestion de la
&)/ Calidad, y en consecuencia emitir el correspondiente acto resolutivo, aprobando el proyecto de PLAN DE
ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTE CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O
CONFIRMADO COVID-19 EN EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR, de acuerdo al

marco normativo vigente;

Con la visacion del Jefe de la Unidad de Gestion de la Calidad, la Jefa de la Oficina de
Planeamiento y Presupuesto y el Jefe de la Unidad de Asesoria Juridica del Hospital de Emergencias Villa
El Salvador (HEVES); y

De conformidad a lo establecido en la Ley N® 26842, Ley General de Salud; el Decreto Supremo
N° 008-2017-SA, que aprobo el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud, y su
modificatoria mediante Decreto Supremo N* 011-2017-SA; las Normas para la Elaboraciéon de Documentos
Normativos del Ministerio de Salud, aprobado mediante Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, v el
Manual de Operaciones (MOP) del Hospital de Emergencias Villa “El Salvador’, aprobado con la
Resolucion Jefatural N 381-2016/IGSS;
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SE RESUELVE:

Articulo Primero: APROBAR el PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE
PACIENTE CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O CONFIRMADO COVID-19 EN EL HOSPITAL DE

EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR; que en anexo adjunto forman parte de la presente Resolucién
Directoral.

Articulo Segundo: DISPONER que la Unidad de Comunicaciones e Imagen Institucional, proceda a
publicar y difundir la presente Resolucién Directoral en la pagina web del Hospital.

REGISTRESE COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

MINISTER'O DE SALUD
HOSPITAL DE EMERGENCIAS VI EL SALVADOR

rector {e] de Hospital }l

C.c Oficina de Planeamiento y Presupuesto,
Unidad de Asesoria Juridica.
Unidad de Gestidn de la Calidad.
Unidad de C i iones & imagen Insti
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PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTES
CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O CONFIRMADO COVID-19 EN EL
HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR

I. INTRODUCCION

El nuevo coronavirus 2019 (2019-nCoV) es un virus identificado como la causa de un brote
de enfermedad respiratoria detectado por primera vez en Wuhan, China. Al inicio, muchos de
los pacientes en el brote de Wuhan, tenian algun vinculo con un gran mercado de mariscos
u animales. Sin embargo, un nimero creciente de pacientes, no han estado expuestos a los
mercados de animales, lo que indica que se esta produciendo una propagacion de persona a
persona’.

1.1. ANIVEL INTERNACIONAL

El 31 de diciembre de 2019, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) fue informada de un
conglomerado de 27 casos de neumonia de etiologia desconocida, en la ciudad Wuhan,
provincia de Hubei, China. El 07 de enero de 2020 las autoridades chinas identificaron y
aislaron un nuevo serotipo de coronavirus, cuya secuencia genética fue puesta a disposicion
a nivel internacional para su uso métodos diagnosticos especificos?.

El 30 de enero de 2020, el director General de la Organizacion Mundial de la Salud declaré el
brote del nuevo coronavirus (2019-nCoV) como una emergencia de salud publica de
importancia internacional.>.
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Los primeros casos confirmados importados en las Américas fueron notificados en Estados
Unidos y Canada (el 23 y 27 de enero, respectivamente)?.

El 11 de marzo de 2020, la Organizacion Mundial de la Salud declaré que el COVID-19 habia
alcanzado niveles de diseminacion a nivel mundial compatibles con una pandemia®.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en su actualizacién del 12 de julio de 2020,
notifica 12,552,765 casos confirmados de COVID-19 y 561,617 muertes notificadas a nivel
mundial (ver Figura N° 01)8.

z|1.2. A NIVEL NACIONAL

</ El 05 de marzo se confirmd el primer caso importado de COVID-19 en el Pert, denominado
“caso cero'’. El 06 de marzo de 2020, el Presidente de la Republica anuncié el primer caso
confirmado en el Perl; correspondiente a un paciente varon de 25 afios con infeccion
Respiratoria Aguda Leve con antecedente de viaje a diferentes paises de Europa (Madrid-
Espana, Francia, Republica Checa y Barcelona-Espafia) dentro de los ultimos 14 dias previos
al inicio de sintomas, que comprende el periodo probabie de exposicién“.

naclonai por el plazo de noventa (90) dias calendarlo y dicta medidas de prevencién y control
del COVID—19 y con Decreto Supremo N° 008-2020-SA, de fecha 03 de junio de 2020,
Prorroga la declaratoria de emergencia sanitaria a partir del 10 de junio de 2020 hasta por un
plazo de noventa (90) dias calendario.

/};; La "Sala Situacional COVID-19 Peru” en actualizacién de 12/07/2020 00:00.00hs se evidencia
‘-’1} 326,326 Casos (+) y 11,870 fallecidos. De los cuales, la mayor concentracion se encuentra
>/ en Lima Metropolitana con 164, 226 Casos (+) y 4,804 fallecidos (ver Figura N° 02)¢.

w3
’
£

1 Acerca del nuevo coronavirus (2019-nCoV).I CDC. 2020. Disponible en: hitps:/iwww.cdc gov/coronavirus/2019-ncov/aboutiindex. html

25 Parrafo, 1. Antecedentes, Documento Técnico: Prevencion, Diagnastico y Atencion de Personas Afectadas por COVID-19 en el Peri,

3 hitps:/fwww who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-r /. i -neov pdf?sfvrsn=23af287f 4

4 4° Parrafo de 1. Antecedeantes, Documento Técnico: Prevencion, Diagnostico y Atencién de Personas Afectadas por COVID-19 en el Peru.

5 g° Parrafo de 1 Antecedentes, Documento Técnico: Prevencion, Diagndstico y Atencion de Personas Afectadas por COVID-19 en el Peru.
8 hitps-ficovid19.who int/

7 g Péarrafo de 1. Antecedentes, Documanto Técnico: Prevencion, Diagnostico y Atencion de Personas Afectadas por COVID-18 en el Perd,
8 g parrafo, . Introduceién, Documento Técnico: Plan Nacional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencién del COVID-19,

9 hitps:/icovid] 8. minsa.gob.pe/sala situacional. asp

PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTES CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O CONFIRMADO COVID-19 EN
EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR Pagina | 7
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Ministerio

En este sentido, el Hospital de Emergencias Villa El Salvador, ubicado en el distrito de Villa
El Salvador — Departamento de Lima (departamento con mayor concentracion de casos
positivos y fallecidos de COVID-19), contribuyendo con la Atencion de Pacientes COVID-19
y previniendo aumento de Casos (+) ha elaborado el Plan de Asistencia en Salud para la
Atencién de Pacientes con Diagnéstico Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital
de Emergencias Villa El Salvador.

Il. FINALIDAD

Fortalecer el Proceso de Atencién de Pacientes con Diagnoéstico Sospechoso o Confirmado
COVID-19, a fin de brindar una atencién agil, calida y oportuna en el Hospital de Emergencias
Villa El Salvador, basados en la Satisfaccion del Usuario Externo.

. OBJETIVOS

3.1. Objetivo General:
Establecer el proceso de Asistencia en Salud para la Atencion de Pacientes con
Diagnostico Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital de Emergencia Villa El
Salvador.

3.2. Objetivos Especificos:
3.2.1. Brindar Asistencia en Salud para la adecuada gestion de la historia clinica de
Pacientes con Diagnéstico Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital de
Emergencias de Villa El Salvador.

3.2.2. Brindar Asistencia en Salud en los Procedimientos Preventivos, Diagnoésticos,
Terapéuticos, Recuperativos y de Rehabilitacion de Pacientes con Diagnostico
Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital de Emergencias de Villa El
Salvador.

3.2.3. Brindar Asistencia en Salud en los Procedimientos Asistenciales y Administrativos
de la Atencién de Pacientes con Diagnéstico Sospechoso o Confirmado COVID-19
en el Hospital de Emergencias de Villa El Salvador,

Direcchon
Ejecutiva

IV.JUSTIFICACION

4.1. El Informe N° 011-2020-PAUS-UGC-HEVES, de fecha 30 de junio de 2020, registra 2,464
consultas durante el mes de abril del presente afio, evidenciandose que 1,107 consultas
(equivalente al 45%) corresponde a solicitud de Informes meédicos de pacientes del
Servicio de Hospitalizacion y Servicio de Emergencias. En ese sentido, se identificaron
oportunidades de mejora por lo cual se propone acciones de implementacién de asistencia en
salud que coadyuvan el proceso de atencion de pacientes con diagndésticos sospechosos o
confirmados de COVID-19.

. Con Documento Supremo N°® 020-2020-SA, de fecha 03 de junio de 2020, se prorroga la
emergencia sanitaria'®, declarada en un inicio mediante Decreto Supremo N° 008-2020-
SA, de fecha 11 de marzo de 2020".

. Asi mismo, el Decreto Urgencia N° 026-2020-SA, de fecha 15 de marzo de 2020 —
aprueba medidas adicionales extraordinarias para prevenir la propagacion del virus del
COVID-19 en el territorio nacional — indica en su numeral 18.1.1 No afectar la naturaleza del
vinculo laboral, la remuneracion, y demas condiciones econdmicas salvo aquellas que por su
naturaleza se encuentren necesariamente vinculadas a la asistencia al centro de trabajo o cuando
estas favorezcan al trabajador y numeral 20.2 Cuando la naturaleza de las labores no sea
compatible con el trabajo remoto y mientras dure la emergencia sanitaria por el COVID-19, el
empleador debe otorgar una licencia con goce de haber sujeta a compensacién posterior.

4.4. En ese sentido, se identificaron oportunidades de mejora por lo cual se propone acciones de
implementacion de asistencia en salud que coadyuvan el proceso de atencién de pacientes con
diagndsticos sospechosos o confirmados de COVID-19.

19 Articulo 1.- Prérroga de la daclaratoria de emargencia sanitaria: Prorroguese a partir del 10 de junio de 2020 hasta por un plazo de noventa (90) dias
calendario, la emergencia sanitaria declarada por Decreto Supremo N° 008-2020-5A.

1 articulo 1.- Declaratoria de Emergancia Sanitaria: 1.1, Declarese en Emergencia Sanitaria a nivel nacional, por el plazo de noventa (90) dias calendario,
por la existencia del COVID, Decreto Supremo N° 008-2020-SA.
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V. BASE LEGAL

5.1. Constitucién Politica del Peru.
5.2.Ley N° 26842, Ley General de la Salud y sus modificatorias.
5.3. Ley N°® 29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

5.4.Ley N° 29414, Ley que establece los derechos de las personas usuarias de los Servicios
de Salud.

5.5. Ley N° 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales.

5.6. Decreto de Urgencia N° 026-2020, que aprueba medidas adicionales extraordinarias que
permitan adoptar las acciones preventivas y de respuesta para reducir el riesgo de
propagacion y el impacto sanitario de la enfermedad causada por el virus del COVID-19,
en el territorio nacional.

5.7. Documento Supremo N° 020-2020-SA, que prorroga la Emergencia Sanitaria declarada
por Decreto Supremo N° 008-2020-SA.
5.8. Decreto Supremo N°® 008-2020-SA, que declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional

por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas de prevencion y control del
COVID-19.

.Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion vy
Funciones del Ministerios de Salud.

. Decreto Supremo N° 027-2015-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 20414 Ley
que establece los Derechos de las Personas Usuarias delos Servicios de Salud.

. Decreto Supremo N° 013-2006-SA, que aprueba el Reglamento de Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

. Resolucion Ministerial N° 448-2020/MINSA, aprueba Documento Técnico: Lineamientos

para la Vigilancia, Prevencion y Control de la Salud de los Trabajadores con Riesgo de
Exposicion a COVID-19.

. Resolucion Ministerial N° 254-2020/MINSA, que aprueba el Documento Técnico: “Manejo
de Personas Afectadas por COVID-19 en Areas de Atencion Critica”.

. Resolucién Ministerial N°193-2020-MINSA, aprueba el Documento Técnico: Prevencion,
Diagnostico y Tratamiento de Personas Afectadas por COVID-19 en el Peru.

. Resolucién Ministerial N° 145-2020/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria para la
Vigilancia Epidemiolégica de la Enfermedad por Coronavirus (COVID-19) en el Perd.

. Resolucion Ministerial N° 214-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 139-MINSA/2018/DGAIN
Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica.

. Resoluciéon Ministerial N® 850-2016/MINSA, que aprueba el Documento denominado
“Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

. Resolucién Ministerial 343-2015/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 207-
MINSA/DGSP-V.01 “Directiva Administrativa para la Programacién de los Turnos del
Trabajo Médico en los Hospitales e Institutos Especializados del Ministerio de Salud”.

. Resolucion Ministerial N°1024-2014/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 061 -

MINSA/DGE V.01 Directiva Sanitaria para la vigilancia epidemiolégica de las infecciones
respiratorias agudas (IRA).

. Resolucién Ministerial N° 751-2004/MINSA, aprueba la NT N° 018-MINSA/DGSP-V.01
Norma Técnica del Sistema de Referencia y Contrareferencia de los Establecimientos del
Ministerio de Salud.

. Resolucion Jefatural N° 381-2016/IGSS, Manual de Operaciones del "Hospital de
Emergencias Villa El Salvador".

VI.AMBITO DE APLICACION

El presente Plan es de conocimiento y cumplimiento obligatorio en las Oficinas, Unidades y
servicios administrativos y/o asistenciales del Hospital de Emergencias de Villa El Salvador,
segun corresponda.
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VIl. DEFINICIONES OPERACIONALES:

7.1. Alta'2.- Es el egreso de un paciente vivo de la Institucién Prestadora de Servicios de Salud
(IPRESS), cuando culmina el periodo de hospitalizacion. La razén del alta puede ser por
haber concluido el proceso de tratamiento, por traslado a otra IPRESS o a solicitud del
paciente o representante, requiriendo en todos los casos de la decision del profesional
medico.

7.2. Area de Atencion Critica®.- Comprende unidades de cuidados intensivos (UCI), Unidad
de Cuidados Intermedios (UCIN), Unidad de Shock Trauma, Area de los Servicios de
Emergencia, Area de expansion interna o externa habilitadas para la atencién de un
paciente critico y o cualquier otra area del hospital/instituto destinada a brindar soporte
vital activo.

7.3. Consentimiento Informado'?.- Es la conformidad expresa del paciente o de su
representante cuando el paciente esta imposibilitado de hacerlo (por ejemplo: menores
de edad, pacientes con discapacidad mental o estado de inconciencia, u otro), con
respecto a una atencién médica, quirirgica o algun otro procedimiento; en forma libre,
voluntaria y consciente, después que el médico o profesional de salud competente que
realizara el procedimiento le ha informado de la naturaleza de la atencién, incluyendo los
riesgos reales y potenciales, efectos colaterales y efectos adversos, asi como los
beneficios, lo cual debe ser registrado y firmado en un documento, por el paciente o su
representante legal y el profesional responsable de la atencién.

7.4. Contacto Directo'.- Para fines del presente Plan, incluye cualquiera de las siguientes
situaciones ante caso confirmado:
7.4.1.Persona que comparte o compartié el mismo ambiente de un caso confirmado de infeccion
por COVID-19 en una distancia menor a 1.5 metros (incluyendo el lugar de trabajo, aula,
hogar, asilos, centros penitenciarios y otros).
7.4.2.Personal de salud que no ha usado equipo de proteccion personal (EPP) o no ha aplicado el
protocolo para colocarse, quitarse y/o desechar el EPP durante la atencién o evaluacién de
un caso confirmado por COVID-19.
7.5. Equipo de Asistencia en Salud.- Conformado por el lider de asistencia en salud y el
personal de asistencia en salud no COVID, sin restricciones encargado de realizar las
\ actividades técnico asistenciales administrativas del proceso de atencion al paciente en
' los servicios de Emergencia, UCI y Hospitalizacion.

7.6.Factores de Riesgo'®.- Caracteristicas del paciente asociadas a mayor riesgo de
complicaciones por COVID-19.

7.7. Cuarentena'.- Procedimiento por el cual a una persona sin sintomas restringe el
desplazamiento fuera de su vivienda por 14 dias. Dirigido a contactos de casos
sospechosos, probables o confirmados a partir del ultimo dia de exposicion con el caso,
independientemente de las pruebas de laboratorio, asi como personas nacionales o
extranjeras que procedan de paises con transmision comunitaria, a partir del ingreso al
pais o departamento.

7.8. Historia Clinica'?.- Es el documento médico legal, en el que se registra los datos de
identificacién y de los procesos relacionados con la atencion del paciente, en forma
ordenada, integrada, secuencial e inmediata a la atencién que el médico u otros
profesionales de salud brindan al paciente o paciente y que son refrendados con la firma
manuscrita o digital de los mismos. Las historias clinicas son administradas por las
IPRESS.

7.9. Historia Clinica Informatizada'?.- Es la historia clinica soportada en medios electrénicos
que permiten su almacenamiento, actualizacién y recuperacion, en una amplia gama de
posibilidades para el uso de la informacién clinica, procesos y metodologias
estandarizadas. Dicha historia clinica no utiliza la firma digital para refrendar su contenido.

Direcclon
Ejecutiva

12 numeral 4.1 Definiciones Operativas, IV, Disposiciones Generales, NTS N* 138-MINSA/2018/0GAIN Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia

Clinica.

13 Numeral 6.1 Definiclones Operativas, V|, Disposiciones Generales, Documenta Téonico: Manejo de Personas Afectadas por COVID-19 en Areas de Atencidn
Critica.

14 | iteral “j", numeral 6.1, Definiciones Operativas, V. Disposiciones Generales, Documento Técnico: Pravencion, diagnostico y tratamiento de personas

afecladas por COVID-19 en el Pend,
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7.10. Infeccién Respiratoria Aguda'®.- Es toda infeccion que compromete una o mas partes
del aparato respiratorio y que tiene una duracion menor de 14 dias, causada por
microorganismos virales, bacterianos u otros con la presencia de uno o mas sintomas o
signos clinicos como: tos, rinorrea, obstruccién nasal, odinofagia, otalgia, disfonia,
respiracion ruidosa, dificultad respiratoria, los cuales pueden estar o no acomparnados de
fiebre.

7.11. Interconsulta’.- Actividad asistencial mediante la cual un médico especialista brinda
opinion para definir el diagnostico, tratamiento o el destino de un paciente (hospitalizacion,
referencia o alta) a solicitud del médico tratante.

7.12. Junta Médica'®.- Actividad asistencial realizada por un conjunto de médicos especialistas
que se constituyen para la toma de decision conjunta respecto al diagnéstico, tratamiento
y pronoéstico de un paciente, solicitadas por un médico tratante o el director o jefe del
establecimiento de salud, teniendo en cuenta las condiciones clinico-patoldgicas del
paciente.

7.13. Médico Tratante'2.- Es el profesional médico que, siendo competente en el manejo del

problema de salud del paciente o usuario, conduce el diagnoéstico y tratamiento. En la

IPRESS que hubiere un grupo de médicos a cargo de la atencion en hospitalizacion, el

médico tratante es aquel que atiende por primera vez al paciente a su ingreso en el

servicio de hospitalizacion en tanto permanezca en éste. Cuando el paciente es

trasladado a otro servicio o unidad, el médico tratante es aquel que asume su tratamiento

meédico o quirdrgico. En ambos casos, en ausencia del médico tratante, corresponde al

médico jefe del Servicio o quien haga sus veces, asumir dicha responsabilidad. Lo

s&‘\*;’f;ffq, dispuesto no incluye a los médicos residentes por estar, estos profesionales en fase de
'?% formacién de la especialidad.

ig 7.14. Paciente'?.- Es toda persona enferma o afectada en su salud que recibe atencion en una
T 5 IPRESS por personal de la salud.

i i .

e 7.15. Personal de la Salud'?.- Estd compuesto por los profesionales de la salud y personal
técnico y auxiliar asistencial de la salud, que participan en el proceso de atencion del
paciente o usuario en salud.

. Programacion de Turnos del Trabajo Médico'®.- Instrumento de gestion clinica
elaborado por el Jefe de Servicio, que registra ordenadamente las actividades que
ejecutan los médicos, sujetos a cualquier régimen laboral, en las diferentes unidades
productoras de servicios de salud del Hospital o Instituto Especializado, durante su
jornada laboral.

.Sindrome de Distrés Respiratorio Agudo (SDRA)'".- Cuadro de Insuficiencia
Respiratoria Aguda refractaria a la terapia con oxigeno, definida por los criterios de
diagnosticos de Berlin.

. Representante'’.- Persona que ejerce derechos cuando el paciente lo delega o no se
encuentra en capacidad de poder manifestar su voluntad.

. Visita Médica en Hospitalizacion'®.- Para fines de esta Directiva Administrativa, es la
atencién brindada diariamente por el médico en la UPSS Hospitalizacién con fines de
diagnéstico, tratamiento, evaluacién u otros inherentes a la visita médica (altas, ingresos,
procedimientos, informe a familiares, entre otros) y segun cada especialidad.

VII.LRESPONSABILIDADES

8.1.De la Unidad de Articulacion Prestacional:

8.1.1.Colaborar en la conduccién e implementacion las actividades programadas en el
proceso de Asistencia en Salud del Hospital de Emergencia Villa El Salvador.

15 Numeral 5.1.5. Infecciones Respiratorias Agudas (IRA), 5.1. Definiciones Operativas, V. Disposiciones Generales, Directiva Sanitaria N° 061 - MINSA/DGE

V.01 Directiva Sanitaria para la vigilancia epidemiclogica de las infecciones respiratorias agudas (IRA).

16 Numeral 5.1. Definiciones Operativas, V. Disposiciones Generales, Directiva Administrativa N* 207-MINSA/DGSP-V.01 Directiva Administrativa para la

Programacicn de los Tumos del Trabajo Médico en los Hospitales e Instilutos Especializados del Ministerio de Salud.

17 Articulo 5.- Representacion de la persona usuaria de los servicios de salud, Capitulo | Disposiciones Generales, Reglamento de la Ley N® 29414 Ley que
establece los Derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de Salud.
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8.2.De la Unidad de Gestion de la Calidad:

8.2.1.Conducir las actividades programadas del Plan de Asistencia en Salud del Hospital
de Emergencia Villa El Salvador.

8.2.2.Brindar asistencia técnica a las areas asistenciales y administrativas en el proceso
de implementacion del Plan de Asistencia en Salud del Hospital de Emergencia Villa
El Salvador.

8.2.3.Evaluar los indicadores de la Asistencia en Salud del Hospital de Emergencia Villa
El Salvador.

8.2.4.Reportar trimestralmente a la Direccion Ejecutiva el avance de las actividades
programadas en el presente Plan de Asistencia en Salud del Hospital de
Emergencia Villa El Salvador.

8.3.De las Oficinas, Unidades y Servicios del HEVES:

8.3.1.Participar y cumplir con las actividades programadas en el presente Plan, dentro del
ambito de su competencia.

8.4.Del Personal de Asistencia en Salud:

8.4.1.El personal de Asistencia en Salud debera registrar el acto médico en la Historia
Clinica en el sistema de gestién hospitalaria de hospitalizacion.

8.4.2.El personal de Asistencia en Salud emitira las 6rdenes de apoyo al diagnodstico,
recetas médicas, interconsultas (solicitud y respuesta), transferencias, referencias,
FUA, para ser firmados y sellados por el médico tratante de hospitalizacion.

8.4.3.El personal de Asistencia en Salud y el Médico Tratante deberan emitir los
documentos de alta antes del mediodia, salvo casos especiales, dando prioridad a
la receta médica.

8.4.4.El personal de Asistencia en Salud brindara soporte en los servicios intermedios y
finales de las UPS del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador.

8.4.5.El personal de Asistencia en Salud se encargara de monitorizar que la Historia
clinica cuente con evoluciéon médica, plan de trabajo y otros formatos o anexos que
correspondan, en caso observe algun documento faltante debera comunicarse con
el médico tratante para su regularizacion.

8.4.6.El personal de Asistencia en Salud debera coordinar con el personal de enfermeria
responsable del paciente a fin de verificar que todo paciente cuente con
Consentimiento Informado para el inicio del tratamiento y procedimientos médicos,
en caso de no contar con éste, debera comunicarse con el médico tratante quien
debera regularizar el Consentimiento Informado con el paciente o familiar.

8.4.7.El personal de Asistencia en Salud debera revisar en el sistema de gestion
hospitalaria el registro de resultados de examenes de apoyo al diagnostico, de no
encontrarlos se debera comunicar con el personal de turno de la UPS de Apoyo al
Diagnodstico para efectivizar las ordenes médicas solicitadas asi mismo se
comunicara con el médico tratante para informarle sobre la disponibilidad de los
mismos.

8.4.8.El personal de Asistencia en Salud revisara que la historia clinica cuente con el
registro de la evaluacién médica de los resultados de examenes de apoyo al
diagnéstico solicitados en la visita médica.

8.4.9.El personal de Asistencia en Salud debera realizar el monitoreo de las respuestas
de las interconsultas solicitadas y del registro de la trasferencia y altas hospitalarias
en el sistema de gestién hospitalaria, de no contar con ellas se comunicara con el
responsable a fin de ejecutar dicha actividad.

8.4.10.El personal de Asistencia en Salud realizara el monitoreo de las referencias
solicitadas y referencias efectivas.

8.4.11.El personal de Asistencia en Salud realizara el monitoreo de la respuesta a las
solicitudes de realizacion de informes solicitados.
8.4.12.El personal de Asistencia en Salud realizara el monitoreo de la emision de descanso

meédico a todo paciente dado de alta con cuadro clinico leve, leve con factores de
riesgo y moderado, seglin sea solicitado.
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8.4.13.El personal de Asistencia en Salud verificara en el sistema de gestion hospitalaria
el registro del Informe médico al familiar y/o representante de los pacientes, en caso

no contara con el registro coordinara con el médico tratante a fin de realizar dicha
actividad.

8.4.14.Verificar la correcta aplicacion del protocolo de tratamiento COVID-19.
8.5.Lider de Asistencia en Salud:

8.5.1.Asignacion al personal de asistencia en salud al sector de Hospitalizacién de
acuerdo a la programacién.

8.5.2.Brindar orientacién y soporte de los procesos técnicos asistenciales administrativos
relacionados con la Asistencia en Salud.

8.5.3.Verificar el correcto registro de reportes producto de la Asistencia en Salud.

8.5.4.Conducir la actualizacion de registro de la atencion de los pacientes mediante ayuda
visual.

8.5.5.Registrar las ocurrencias de las actividades relacionadas con la Asistencia en Salud.

8.5.6.Informar de las actuaciones de asistencia en salud a la Unidad de Gestién de la
Calidad.

8.5.7.Consolidar las actuaciones de asistencia en salud a la Unidad de Gestion de la
Calidad.

8.6.Coordinador(a) de Asistencia en Salud:
8.6.1.Supervisar la adecuada ejecucion de actividades de Asistencia en Salud.
8.6.2.Informar de las actuaciones de Asistencia en Salud a la Direccion Ejecutiva.

8.6.3.Coordinar con las distintas UPSS/Servicios los procesos relacionados con la
Asistencia en Salud.

8.6.4.Realizar la programacion del personal de Asistencia en Salud.

IX.ACTIVIDADES A REALIZAR

9.1. 0.E.1. Brindar Asistencia en Salud para la adecuada gestion de la historia clinica de

Pacientes con Diagnostico Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital de

Emergencias de Villa El Salvador.

» Registrar el acto médico en la Historia Clinica en el sistema de gestion hospitalaria de
hospitalizacion.

» Emitir las 6rdenes de apoyo al diagnéstico, recetas médicas, interconsultas, transferencias,
referencias, FUA.

» Monitorizar que la Historia clinica cuente con evolucion médica, plan de trabajo y otros formatos
0 anexos que correspondan.

3 » Verificar que todo paciente cuente con consentimiento Informado para el inicio del tratamiento

h mmae ... y procedimientos médicos.

9.2. 0.E.2. Brindar Asistencia en Salud en los Procedimientos Preventivos, Diagnosticos,
Terapéuticos, Recuperativos y de Rehabilitacion de Pacientes con Diagnostico
Sospechoso o Confirmado COVID-19 en el Hospital de Emergencias de Villa El
Salvador.

» Emitir los documentos de alta antes del mediodia dando prioridad a la receta médica

conjuntamente con el médico tratante.

» Verificar registro de la evaluacion de resultados de exdmenes de apoyo al diagnéstico.

» Verificar la correcta aplicacion del protocolo de tratamiento COVID-18.

> Actualizacion de registro de la atencion de los pacientes mediante ayuda visuales.

» Registrar las ocurrencias de las actividades relacionadas con la asistencia en salud.

. 0.E.3. Brindar Asistencia en Salud en los Procedimientos Asistenciales y Administrativos
de la Atencién de Pacientes con Diagnéstico Sospechoso o Confirmado COVID-19 en
el Hospital de Emergencias de Villa El Salvador.

» Monitorizar las referencias solicitadas y referencias efectivas.

» Monitorizar las respuestas de las interconsultas, trasferencia y altas hospitalarias.

» Monitorizar la respuesta a los de Informes Médicos solicitados.

> Monitorizar la emisién de descanso médico al paciente de alta con cuadro clinico leve, leve con

factores de riesgo y moderado.

» Verificar en el sistema de gestion hospitalaria el registro del Informe meédico al familiar y/o
representante.

Direccion
Ejecutiva

PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTES CON DIAGNGSTICO SOSPECHOSO O CONFIRMADO COVID-19 EN
EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR Pagina | 15



NOL 1 Ministerio | Hosbital de E i DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA
Bavd I ey i ot ' MUJERES Y HOMBRES
e Salu ) =R “Afio de la Universalizacion de la Salud"

X. RECURSOS NECESARIOS

10.1. Recursos Humanos:

Lic. Trabajo social

Lic. Enfermeria especialista

Médico Especialista

Lic. Nutricionista

Obstetras

Obstetras especialistas

Cirujanos dentistas

Optometra

Quimico Farmacéutico

Técnicos de enfermeria

Técnicos de Laboratorio

Técnico de Farmacia

Técnicos en Fisioterapia y Rehabilitacion
Tecnélogos Médicos en Laboratorio
Tecnologos Médicos en Fisioterapia y Rehabilitacion
Tecnologo médico en Radiologia

ae]
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En Anexo N° 01 se encuentra la relacién del “Recurso Humano de Asistencia en Salud”
del presente Plan.

10.2. Otros Recursos:

» Kit de Materiales de Escritorio. Unidad 65
» Plumones para Pizarra Acrilica Punta Gruesa (azul). Unidad 130
» Plumones para Pizarra Acrilica Punta Gruesa (rojo). Unidad 130
» Plumones para Pizarra Acrilica Punta Gruesa (negro). Unidad 130
» Plumones para Pizarra Acrilica Punta Gruesa (verde). Unidad 130
» Mota para Pizarra Acrilica. Unidad 65
» Pizarra Acrilica. Unidad 10
» Hojas Bond 75gr. Millar 180
» Escritorio de Melamina con 2 gavetas. Unidad 22
» Silla Giratoria de Metal. Unidad 22
» Silla Fija de Plastico. Unidad 10

Direcclon > Impresora Laser. Unidad 1"

Ejecutiva » Unidad Central de Proceso-CPU. Unidad 22
» Monitor Led. Unidad 22
» Teléfono SISCO. Unidad 22
» Agua Mineral Sin Gas x 20 L. Unidad 80
# Surtidor de Agua Eléctrico. Unidad 4

Xl. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
11.1. En Cuadro N° 01 se encuentra el “Cronograma de Actividades” del presente Plan.
XIl. INDICADORES
12.1. En Cuadro N° 02 se encuentran los “Indicadores” del presente Plan.
XIll. PRESUPUESTO
13.1. En Tabla N° 01 se encuentra "Recursos Necesario y Presupuesto” del Presente Plan.

XIV.ANEXOS

14.1. ANEXO N° 01: Recursos Humanos de Asistencia en Salud.
14.2. ANEXO N° 02: Reporte de Atencién.

14.3. ANEXO N° 03: Reporte de Actividades de Asistencia en Salud.
14.4. ANEXO N° 04: Reporte de Informe Médico.

PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCION DE PACIENTES CON DIAGNOSTICO SOSPECHOSO O CONFIRMADO COVID-19 EN
EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR Pdgina | 16
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% PERU

Ministerio

de Salud

“Afo de la Universalizacion de la Salud”

TABLA N° 01: RECURSOS NECESARIOS Y PRESUPUESTO

ACTIVIDAD

PRINCIPAL |  <ricapor

A) RECURSOS HUMANOS

DESCRIPCION DEL
CALISIFICADOR DE GASTOS

CANTIDAD

HORAS MENSUAL
POR ESPECIALISTA

SUELPO POR
PERSONAL DE

SALUD (SL.)

MONTO TOTAL

MENSUAL (S/.)

DECENIO DE LA IGUALDAD DE OPORTUNIDADES PARA
MUJERES Y HOMBRES

MONTO TOTAL
ANUAL (SL)

Realizar
Asistencia en
Salud en el
Hospital de

CLASIFICADOR DESCRIPCION DEL CALISIFICADOR DE GASTOS

B) OTROS RECURSOS

MEDIDA

CANTIDAD

23271199 LIC. TRABAJO SOCIAL
23271199 | LIC. ENFERMERIA ESPECIALISTA 4 150 S/, 0.00 S/.0.00 S/.0.00
23271199 MEDICQ ESPECIALISTA 12 150 S/.0.00 S/.0.00 S/ 0.00
23271199 LIC. NUTRICIONISTA 2 150 S/.0.00 S/, 0.00 S/, 0.00
23271199 OBSTETRAS 4 150 S/, 0.00 S/.0.00 S1.0.00
23.27.11.99 OBSTETRAS ESPECIALISTAS 4 150 S/, 0.00 S/.0.00 S/.0.00
23.2711.99 CIRUJANOS DENTISTAS 1 150 S/.0.00 SI.0.00 SI.0.00
23271199 OPTOMETRA 1 150 s/.0.00 S/.0.00 $/.0.00
23271199 QUIMICO FARMACEUTICO 1 150 S/.0.00 S/.0.00 S/, 0,00
23271199 TECNICOS DE ENFERMERIA 12 150 S/.0.00 S/, 0.00 S/.0.00
23271199 TECNICQS DE LABORATORIO 3 150 S/.0.00 S/. 0,00 S/, 0.00
23271199 TECNICO DE FARMACIA 1 150 S/, 0,00 S/, 0.00 S/.0.00
TECNICOS EN FISIOTERAPIA Y
23.2711.99 REHABILITACION 5 150 S/.0.00 S/.0.00 S/.0.00
TECNOLOGOS MEDICOS EN
23271199 LABGRATORIO 6 150 S/ 000 S1.0.00 S/.0.00
TECNOLOGOS MEDICOS EN .
23.271199 | Lioi0TERABIA Y REHABILITACION 5 150 s/.0.00 S/, 0.00 S1. 0.00
TECNOLOGO MEDICO EN N

23.2711889 RADIOLOGIA 1 150 S/.0.00 S/.0.00 S/, 0.00
Sub Total

PRECIO
UNITARIO (S/.)

PRECIO TOTAL
(S/.)

Emergencias 2.3.15.12 KIT DE MATERIALES DE ESCRITORIO. UNIDAD 65 $/.0.00 S/, 0.00
Villa El PLUMONES PARA PIZARRA ACRILICA
S atvador 231512 PUNTA GRUESA (AZUL) UNIDAD 130 S/.0.00 S/ 0.00
PLUMONES PARA PIZARRA ACRILICA
2.3.15.12 PUNTA GRUESA (ROJO) UNIDAD 130 S/.0.00 S/.0.00
PLUMONES PARA PIZARRA ACRILICA
23.15.12 PUNTA GRUESA (NEGRO) UNIDAD 130 S/.0.00 S/, 0.00
PLUMONES PARA PIZARRA ACRILICA "
231612 PUNTA GRUESA (VERDE) UNIDAD 130 S/.0.00 S/.0.00
231512 | MOTA PARA PIZARRA ACRILICA UNIDAD 65 S/.0.00 S/.0.00
231512 PIZARRA ACRILICA UNIDAD 10 S/.0.00 S/, 0.00
2.3.15.12 HOJAS BOND MILLAR 180 S/, 0.00 S/.0.00 I
ESCRITORIO DE MELAMINA CON 2
26.32.12 GAVETAS. UNIDAD 22 S/. 0.00 S/.0.00
26.32.12 | SILLA GIRATORIA DE METAL. UNIDAD 22 S/.0.00 S/, 0.00
26.3212 | SILLA FIJA DE PLASTICO. UNIDAD 10 S/.0.00 S/, 0.00
2.6.32.31 IMPRESORA LASER. UNIDAD 11 S/.0.00 S/, 0.00
2.6.32.31 UNIDAD CENTRAL DE PROCESO-CPU. UNIDAD 22 $/.0.00 S/.0.00
26.32.31 MONITOR LED. UNIDAD 22 S/.0.00 S1.0.00
2.6.32.33 TELEFONO SISCO. UNIDAD 22 S/. 0.00 S/, 0.00
231111 AGUA MINERAL SIN GAS x 20 L. UNIDAD 80 S/. 0,00 sio00 |
2.6.32.11 SURTIDOR DE AGUA ELECTRICO. UNIDAD 4 S/.0.00 S/. 0.00
Sub Total S/.0.00
Total [A) +§H‘_\ S/. 0.00
< -

PLAN DE ASISTENCIA EN SALUD PARA LA ATENCIO

EL HOSPITAL DE EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR
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