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INTRODUCCION

Las infecciones que se adquieren en un hospital representan un problema sustancial para la
seguridad del paciente, y su prevencion es prioritaria en aquellas instituciones comprometidas
en asegurar una atencion de la salud de calidad. Muchos factores contribuyen a la presencia y
frecuencia de las infecciones adquiridas en un nosocomio: los pacientes hospitalizados sufren
a menude compromiso inmunitario, se someten a examenes y tratamientos invasivos. Las
practicas inseguras de atencion a los pacientes y la deficiencia en la desinfeccion en el medio
hospitalario facilitan la transmision de microorganismos. Asimismo, la presion selectiva ejercida
por el uso intenso de antibidticos promueve la resistencia bacteriana.

Si bien se ha logrado progresar en la prevencion de las infecciones nosocomiales, las
modificaciones del ejercicio de la medicina generan constantemente nuevas oportunidades
para la presencia de infecciones. En general, y por su propia naturaleza, las infecciones tienen
una etiologia multifactorial relacionada con los sistemas y los procedimientos brindados durante
la prestacion del servicio de salud, asi como de las limitaciones econdmicas.

Ademas, reflejan el comportamiento humano condicionado por numerosos factores, entre los
que se incluye la educacién. Sin embargo, la adquisicién de la infeccién Yy, en particular |z
infeccion cruzada transmitida de un paciente a otro, es prevenible en muchos casos mediante
la observancia de buenas practicas sencillas.

En el marco del Dia Mundial de Higiene y Lavado de Manos Clinico, que se celebra el 5 de
mayo y 15 de octubre respectivamente, la Organizaciéon Mundial de la Salud — OMS viene
ejecutando el programa con el lema: “Por qué es importante difundir conocimientos sobre
higiene de manos?....por que ayuda a detener la propagacién de patégenos peligrosos
durante la atencion sanitaria” para este afio 2024, lo cual es un esfuerzo mundial para
fomentar en los trabajadores de la salud la mejora de |a higiene de las manos en la atencién
de salud y asi contribuir a la disminucion de las infecciones asociadas a la atencion salud
(IAAS).

El lavado e higiene de las manos se considera la principal medida, la mas econémica y
accesible a todos para reducir las IAAS. Aunque el lavado e higiene de manos es una accién
sencilla, la falta de cumplimiento entre los profesionales de la salud sigue constituyendo un
problema a escala mundial.

Estudios publicados por OMS (2013), mostraron que el cumplimiento general a las medidas de
lavado e higiene de manos aumenté con la intervencion. El cumplimiento se asocié a la
intervencion: vigilancia y monitoreo del cumplimiento. Los conocimientos de los profesionales
sanitarios mejoraron en todos los servicios con un aumento en el promedio después de las
sesiones educativas.

En este sentido, la OMS impulsa su accionar en varios niveles, desde el 2012 los ministros de
salud de 127 paises han suscrito compromisos para |a reduccién de IAAS, y mas de 40 paises
han iniciado campanas de Lavado e higiene de manos durante este tiempo.

El Ministerio de Salud del Peru, considera importante que el nlcleo central de una atencion
segura en el paciente es que todos los trabajadores de la salud deben higienizarse las manos
en el momento adecuado y de la manera correcta.

Por ello, la Direccién General del HEJCU en coordinacidn con la Oficina de Epidemiologia y
Salud Ambiental, Oficina de Gestién de la Calidad y la Oficina de Comunicaciones, propone el
presente documento que contiene las actividades para la ejecucion del Plan de Lavado e
Higiene de Manos - Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa” 2024, con lafinalidad
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de mejorar la seguridad en la atencién de los pacientes en los diferentes servicios y minimizar
riesgos en los trabajadores de salud de nuestra institucion.

iI. FINALIDAD

Fomentar la higiene y lavado de manos en los trabajadores de salud para la minimizacion de
riesgos contra las infecciones asociadas a la atencion de salud de los pacientes, como la
proliferacion de enfermedades y contagios en el personal de salud.

lil. OBJETIVOS
Obijetivo General

incrementar la adherencia de Higiene y iavado de manos en el personal del Hospital “José
Casimiro Ulloa” con estrategias que permitan la concientizacion de la poblacion hospitalaria.

Objetivos Especificos
1. Planificar la ejecucion del plan de Higiene y lavado de manos en el HEJCU.

2. Fortalecer la capacidad técnica de los supervisores de lavado e higiene de manos en el
personal de salud de HEJCU.

3. Fortalecer la adherencia del personal de salud a la técnica correcta de Higiene y lavado
del lavado de manos (lavado clinico) en los 5 momentos.

4, Fortalecer el proceso de monitoreo y evaluacion de la adherencia a la higiene de manos.

5. Impulsar los procesos de mejora a partir de las debilidades detectadas.

V. AMBITO DE APLICACION

En los diferentes servicios asistenciales y administrativos del HEJCU.

V. BASE LEGAL

1. Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

2. Decreto Legislativo N° 1161, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud.

3 Resolucién Ministerial N° 826-2021-MINSA, que aprueba las “Normas para la Elaboracion
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud™.

4. Resolucién Ministerial  N°523-2020-MINSA, que aprueba la NTS N° 163-
MINSA/2020/CDC, Norma Técnica de Salud para la Vigilancia de las Infecciones
Asociadas a la Atencion de la Salud.

5 Resolucién Ministerial N°255-2016/MINSA, que aprueba la “Guia Técnica para la
Implementacion del Proceso de Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud”.

6. Resolucion Ministerial N°773-2012-MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 048-
MINSA-DGPS-V.01, “Directiva Sanitaria para Promocionar el Lavado de Manos Social
como Practica Saludable en el Perd”.

7 Resolucion Ministerial N° 456-2007/MINSA, que aprueba la NTS N°050-
MINSA/DGSPV.02: “Norma Técnica de Salud para la Acreditacion de Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoyo™.

8 Resolucion Ministerial N°062-2004/MINSA, gue dispone Conformar el Comité de
Implementacién de la Estrategia de Lavado de Manos.

9. Resolucién Directoral N2295-2017-DG-HEJCU, aprueba el Manual de Organizacion y
Funciones de Hospital de Emergencias “José Casimiro Ulloa”
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Vl. CONTENIDO
6.1 ASPECTOS TECNICO CONCEPTUALES (Definiciones operativas)

» Infeccion Asociada a la Atencion de Salud (IAAS)

Es toda condicion sistémica o localizada que resulta de la reaccién adversa a la presencia
de microorganismos o sus toxinas en un paciente hospitalizado o en la atencion
ambulatoria. Se considera IAAS si existe evidencia que esta condicion no estaba presente
0 en incubacién en el momento de la admisidn, a menos gue la infeccién esté relacionada
@ una admision previa. Para muchas IAAS de tipo bacteriana, eso significa que la infeccion
usualmente se hace evidente en 48 horas o mas, luego de la admision en el
establecimiento de salud.

e Estrategia Multimodal de la Organizacién Mundial de la salud (OMS) para la mejora
de higiene de manos

La Estrategia Multimodal de la OMS es una metodologia basada en directrices
desarrolladas por esta institucion, con el objetivo de modificar el comportamiento del
personal de salud para el mejor cumplimiento de la higiene de manos mejorando asi Ia
seguridad en la atencién del paciente. La estrategia consiste en 5 componentes que se
ejecutan de manera secuencial y esta disefiada para ser facilimente adaptada por las
instituciones.

e Higiene de Manos

Medida Higiénica conducente a la antisepsia de las manos con el fin de reducir la flora
microbiana transitoria. Consiste usualmente en frotarse las manos con un antiséptico de
base alcohdlica o en lavarselas con agua y jabén normal o antimicrobiano.

e Lavado de Manos

Consiste en la remocién mecanica de suciedad y eliminacién de microorganismos
transitorios de la piel. Es el lavado de manos de rutina que se realiza con agua y jabon
comun o neutro y tiene una duracién no menor de 20 a 40 segundos.

e Lavado de Manos clinico

Es Ia frotacion vigorosa de las previamente humedecidas y enjabonadas cumpliendo los
pasos establecidos por la OMS, seguida de un aclarado con abundante agua con el fin de
eliminar la suciedad, materia organica, flora transitoria y residente evitando trasmision de
microorganismos de persona a persona. No menor a los 60 segundos.

o Recomendaciones

Diversos estudios han establecido diversas recomendaciones entre las que
mencionaremaos:

- Cuidado de la piel. Es necesario recalcar que frecuentes lavados de manos esta
asociado con un alto riesgo de dafio cronico de la piel, padecer de dermatitis de
contacto y eczemas.

- Lapiel dafada es un medio adecuado para el aumento de patégenos y descama mayor
cantidad de microorganismos. Por lo tanto, para asegurar un buen lavado de manos
sin lesionarla, es importante mantener ciertos requisitos:

- Ellavado de manos debe realizarse solo si es necesario. Frecuentes lavados hasta con
jabones no medicamentosos irritan |a piel. Tener disponible una buena crema de manos
y usarla frecuentemente.

4 7 - Que las soluciones alcohdlicas para asepsia de las manos tengan un buen emoliente.
P (Las cremas no deben ser usadas con las manos sucias o contaminadas)
=
!.,6@ : - La promocion para el cumplimiento del lavado de manos debe ser a base de productos
?f‘?‘faé’,g{m\ & que no lesionen la piel y sean comodos en su uso.

ASmRCS
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- Las joyas durante las labores asistenciales. No se deben usar anillos, pulseras y relojes
sin importar el material del que estén hechos. Con relacion a las joyas y pulseras, se
debe senalar: las joyas de los dedos y pulseras en las mufiecas deben retirarse antes
de la atencidn a los pacientes, debajo de los anillos las bacterias se acumulan durante
la jornada y el lavado de manos no es suficiente para removerlas.

- Respecto a las ufias se debe mencionar que deben permanecer limpias y cortas
aproximadamente 3 mm o que no superen la punta del dedo, debido a que esta
documentado que los gérmenes se desarrollan y acumulan debajo de las ufias largas.
No debe hacerse uso de esmalte, ni brillos. No usar unas artificiales ya que tienden a
albergar un nimero considerable de bacterias y hongos. Cuidado de las cuticulas, y es
que ias bacterias pueden desarroiiarse debajo o airededor de ias mismas.

6.2 ANALISIS DE LA SITUACION ACTUAL DEL ASPECTO SANITARIO O
ADMINISTRATIVO

6.2.1 Antecedentes

En 2010 se inicio el desarrollo de actividades para el cumpiimiento del lavado e
higiene de manos en nuestra instituciéon. Los primeros esfuerzos estuvieron
enfocados a garantizar la infraestructura necesaria para la higiene de las manos
(lavaderos y dispensadores de jabon y papel).

La colocacion de recordatorios en lugares de trabajo, proximos a los lavaderos.

La educacidn al personal de salud mediante sesiones informativas que mostraban
evidencia de higiene de manos en la prevencidén de las IAAS, bajo un modelo
educativo que apelaba a percepcién de los riesgos de una inadecuada higienizacion
de las manos.

En el afio 2018 a 2021, la tasa de adherencia de higiene de manos en HEJCU fue en
ascenso, pudiendo visualizarse en los cuadros presentados, el mismo gue desciende
para el aflo 2022 y 2023.

En este quinguenic de evaluacion del porcentaje mas alto de adherencia a la higiene
y lavado de manos por grupo ocupacional, se tiene que las licenciadas de enfermeria
fueron las que mas y mejor se lavaron, y si cbservamos por servicios, los que mejor
y mas cumplieron fueron personal de UCI/UCINT.

Porcentaje de Cumphmiento

ADHERENCIA A LA HIGIENE DE MANOSPOR SERVICIO MONITORIADO
HEJCU 2019 - 2023
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6.2.2 Problema (magnitud y caracterizacion)

El principal problema que se observa es. baja adherencia del personal de salud a la
practica de lavado de manos en forma constante, lo que constituye riesgo de
transmision de microorganismos que afectan la salud de los pacientes asi como para
la salud de los mismos trabajadores.

Las manos pueden acumular carga microbiana significativa que puede generar el
riesgo de contaminacion cruzada originando también infecciones asociadas a Ia
atencion de salud, complicando asi la situacién de los pacientes y también generando
una mayor estancia hospitalaria.

Existe bajo conocimiento de los procedimientos para llevar a cabo los diferentes
pasos para un adecuado y correcto lavado e higiene de manos, entre los que
destacan la sanitizacidén, el lavado clinico recordando los cinco momentos
establecidos por la OMS.
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Asi también contribuyen al problema situaciones temporales, pero en ocasiones
frecuentes, relacionadas a la falta de insumos para un adecuado lavado e higiene de
manos (papel, jabén, alcohol gel, espuma, clorhexidina, etc.) o herramientas para su
realizacion (surtidores automatizados de papel, lavamanos, etc.).

Finalmente, no se puede dejar de mencionar la falta de voluntad o apatia que algunos
profesionales y trabajadores de la salud expresan ante este tipo de procedimientos,
asociada sobre todo al desconocimiento de los riesgos que su no realizacion produce
a los usuarios (pacientes) del HEJCU.

FORTALEZA

e Contamos con personal capacitado y comprometido en la promocion del lavado e
higiene de manos.

e Personal de salud joven con mayor predisposicion a cambios.

o Disponibilidad de insumos para lavado e higiene de manos permanente.

o Control de la calidad de abastecimiento de agua.

s Se cuenta con lavabos y dispensadores necesarios para higiene de manos.

» Apoyo de la Alta Direccion.

OPORTUNIDADES
o Ser referente en capacitaciones para higiene de manos.
= Normativas y directivas que impulsan el proceso de higiene y lavado de manos.

DEBILIDADES

o Resistencia pasiva al proceso de lavado de manos.

e Limitada frecuencia de supervisiones involucradas en la higiene y el lavado de
manos.

e Desabastecimiento de insumos para proceso de lavado de manos.

s Limitadas asistencia a capacitaciones para lavado e higiene de manos durante el
afio 2022 y 2023.

AMENAZAS

o Eventos de salud publica como la pandemia, que modificd las relaciones
interpersonales.

o Fuga de talentos debido a mejores oportunidades econdémicas y de estabilidad

laboral.

Deficiente Abastecimiento de insumos para la higiene y lavado de manos.

-]

6.2.3 Causas del Problema

Se ha identificado que, la disminucion de los indicadores de adherencia al lavado de
manos se debe a:

a) Desconocimiento preciso y pormenorizado de técnicas de lavado de manos.
b) Renuencia al cumplimiento del lavado de manos.
¢) Desabastecimiento de insumos para el proceso de lavado de manos.

8.2.4 Poblacién Objetivo

Personal de salud de los servicios asistenciales v administrativos del HEJCU.

6.2.5 Alternativas de Solucién

a) Impulsar el desarrollo de talleres de capacitacion en técnicas de lavado e higiene
de manos con participacién obligatoria del personal.
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b) Induccion obligatoria en técnicas de lavado de manos al personal nuevo que
ingrese a laborar en el HEJCU.

c) Edicion de tutorial de técnicas de lavado de manos, publicada, difundida y
aplicada al proceso de induccion.

d) Inclusidn en el RIT como falta sancionable, el no cumplir con el lavado de
manos, antes, durante y después de la atencién o procedimiento aplicado al
paciente.

e) Involucramiento del personal a cargo de supervisidn en el cumplimiento de la
higiene y lavado de manos, asi como de la Oficina de Calidad y EFSST.

f)  Considerar como productos estratégicos los insumos para lavado e higiene de
manos y garantizar abastecimiento.

6.3 ARTICULACION ESTRATEGICA AL PEVARTICULACION OPERATIVA DEL POI

POLITICA NACIONAL QBJETVO PEZ'&';MNSA el ORIETIVO GENERAL OBIETIVOS ESPECIFIVOS

Objetivo 1:

Planificar la ejecucién de plan de
lavado e higiene de manos y brindar
asistencia técnica

Objetivo 2:

Fortalecer la capacidad técnica de
los supervisores de lavado e Higiene

Tercera Politica Nacional de de Manos en el personal de salud de

Calidad en Salud e

OEI 01
La Autoridad Sanitaria, en Objetivo 3:
su nivel correspondiente, | Prevenir, vigilar y controlar y | Establecer las

Fortalecer la adherencia del
personal de salud a la Técnica
Correcta de Higiene de Manos v los
5 Momentos en el HEICU

fomenta vy difunde Ilas|reducir el impacto de las|actividades para
buenas précticas de | enfermedades, dafios y|desarrollar plan de
atencién de la salud vy |condiciones que afectan la|Llavado e higiene de
establece incentivos a las|salud de la poblacién, con | manos en el HEJCU

organizaciones énfasis en las prioridades
proveedoras de atencién de | nacionales.
salud que logren mejoras en Objetivo 4:

la calidad de la atencion.

Fortalecer el proceso de monitoreo
y evaluacion de la Adherencia a la
Higiene de Manos.

Objetivo N° 05:

Impulsar los procesos de mejora a
partir de las debilidades detectadas.
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6.4 ACTIVIDADES POR OBJETIVO

6.4.1 Descripcion operativa: Unidad de medida, metas y responsables

El cronograma de actividades del Plan de Lavado e Higiene de Manos — HEJCU 2024,

incluye actividades en relacién a lavado e higiene de manos programadas en el Plan

Anual de Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencidn de

Salud del HEJCU — 2024 en espera de su aprobacion con RD
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PLAN DE LAVADO E HIGIENE DE MANOS HEJCU - 2023 -

Establecer actividades para ejecucion de Plan de lavado e higiene de manos en el

CRONOGRAMA
OBJETIVOS UNIDAD ARO 2024 - 2025
ACTIVIDADES DE INDICADORES META RESP. COSTO
ESPECIFICOS
MEDIDA
MI[J|J|A D
Equipo
Elaboraciéon del plan de . Coordinador
;o Plan N° de plan
Lavado e higiene de (CP IAAS) +
. elaborado elaborado y X 1 - 1,500
manos 2024-2025 para su Oficina de
o ; . y aprobado aprobado ) ) ,
aprobacién y ejecucion., Epidemiologia
(OESA)
Solicitud de integrantes
Objetivo 1: supervisores de lavado e 5 —— N° de Equipo
higiene de manos en los . 1 Coordinador + 500
: .. remitido documento
Extablacer lag diferentes servicios OESA
actividades para asistenciales.
desarrollar plan de Gestionar el KD Equipo
Lavado e higiene de reconocimiento con RD . ;ti;:[ N°R.D. X 1 Coordinador + 100
manos en el HEJCU de los supervisores. s OESA
Realizar reuniones del | Reuniones ., ; Equipo
Equipo Coordinador. realizadas N Reniohes X X X 3 Coordinador 200
; ; 3 Equipo
I
Rea.lzar reunlone.s con el Reu[’uones N°® Reuniones X X X 5 Coordinador + 700
Equipo de supervisores realizadas OESA
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Objetivo 2:
Realizar las
Fortalecer la i s " :
: - capacitaciones a los | Capacitacio N° de Equipo
capacidad técnica de . B :
P —— supervisores de la nes capacitacione X 1 Coordinador + 500
P practica de l.avado e | realizadas. s OESA

practica de Lavado e
Higiene de Manos en
el personal de salud.

Higiene de Manos

Realizar Talleres a los OESA +
supervisores de la Talleres 5 Oficina de
practica de lavado e | realizados W eealerss % % ¢ 3 Gestidén de la 1,500
Higiene de Manos Calidad
Presentacién del plan de Biaf R Eq'mpo

Objetivo 3: lavado e higiene de Presentado N° de plan % & 2 Coordinador - 900
manos de cada servicio en c?d.a presentado Departamen’fo

Fortalecer la servicio de Enfermeria

adherencia del Evaluacion de las Ediile

personal de salud: barreras de lconducfta.; en Informe N°1 X 1 Coordinador + 500

Técnica de Lavado e la adherencia de higiene OESA

Higiene de Manos y los | de manos.

5 Momentos. ‘ Equipo
Monitoreo del Coordinador —
abastecimiento de | Monitoreo Departamento
insumos de higiene de | deinsumos | N° monitoreo X | X | x| x| x|x|x|x|x 9 de Enfermeria 800
manos en los servicios | realizados + Oficina de
asistenciales. Gestidon de la

Calidad
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Equipo
Rondas de cumplimiento q. s
de requisitos io Rond Sacrdinadary
R p.re-v Hpaa O,m = N° rondas X [ XX | x| x| x|{x!|x 8 Oficina de 700
lavado e higiene de | realizadas o
manos Gestidn de la
Calidad
Realizar el monitoreo de ' .
s : i Monitoreo Equipo de
Objetivo 4: la adherencia de higiene
oy de la . Evaluadores-
de manos de los servicios , Monitoreo X IX | x| x| x| x|x]|x 8 1,200
5 . adherencia Dpto. de
Fortalecer el proceso | asistenciales de la . ;
g PR realizada Enfermeria
de monitoreo y | institucion.
evaluacién de Ia :
Adherencia a Lavado e | Realizar las evaluaciones Equipo
Higiene de Manos. de la técnica de higiene | Personal % de personal g lwlo Il xtals! son Evaluador + 700
de manos al personal de evaluado evaluado jefes de ser.
salud, Enf.
bjetivo N° 5: . ,
0 — Premiar la Excelencia de Equino
Higiene de Manos por el | Reconocimi 4 'p
Impulsar los procescs . ] .. o Coordinador
s ; Dia Mundial de Higiene ento Premiacidn X 1 500
de mejora a partir de : OESA + Of. de
. de Manos - Octubre 2024 | realizado ;
las debilidades Calidad
) y 2025
detectadas.

6.4.2 Costeo de las actividades por tareas

Contenido en el numeral 6.4.1.
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6.5 PRESUPUESTO

El presente plan debe ejecutarse con el presupuesto institucional de acuerdo al analisis
de costo que los sustenta por el importe S/ 34,500.

DESCRIPCION MATERIALES Y SERVICIOS | CANTIDAD | UNIDAD DE MepiDa | COSTO UNITARIO | COSTO TOTAL
{Soles}) {Soles)
Impresién de afiches de lavado de manos 2 MILLAR 300 S/ 600
Banner 2 UNIDAD 100 S/ 200
Alcohol Gel 1 MILLAR 8 S/ 8000
Papel bond 10 MILLAR 0.02 S/ 200
Lapicero 1 MILLAR 1 S/ 1,000
folder 1 MILLAR 1 S/ 500
Jabén liquido 1 MILLAR 3 S/ 3,000
Refrigerio 500 personas 1 MILLAR 3 S/ 3,000
MATERIAL DE PREMIACION AUDITORIO
Neceser 300 UNIDAD 20 S/ 6,000
Canguros 200 UNIDAD 25 S/ 5,000
Cartucheras 300 UNIDAD 20 S/ 6,00
PREMIOS PARA CONCURSO
Purificador de agua 1 UNIDAD 500
Dispensador de agua i UNIDAD 300 $/ 800
TOTAL S/ 34,500

6.6 FINANCIAMIENTO
Recursos ordinarios
6.7 ACCIONES DE SUPERVES!ON, MONITOREOC Y EVALUACION DEL PLAN

El cumplimiento del Plan de Lavado e Higiene de Manos estara bajo el seguimiento de
los integrantes de Comité de PC IAAS del HEJCU, la frecuencia sera de forma trimestral.

Objetivo General

Incrementar la adherencia de Higiene y lavado de manos en el personal del Hospital
“Jjosé Casimiro Uiica” con estrategias que permitan ia concientizacion de la pobiacion
hospitalaria.

Objetivos Especificos
1. Planificar la ejecucion del plan de Higiene y lavado de manos en el HEJCU.

2. Fortalecer la capacidad técnica de los supervisores de lavado e higiene de manos
en el personal de salud de HEJCU.

3. Fortalecer la adherencia del personal de salud a la técnica correcta de Higiene y
lavado del lavado de manos (lavado clinico) en los 5 momentos.

4. Fortalecer el proceso de monitoreo y evaluacion de la adherencia a la higiene de
manaos.

5. Impulsar los procesos de mejora a partir de las debilidades detectadas.

Ohgria ge
Epémapgia
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HIGIENE DE MANOS HEICU - 2024

Establecer actividades para ejecucidn de Plan de lavado e higiene de manos en el HEJCU

OBIETIVO 01: Establecer las

actividades para desarrollar

plan de Lavado e higiene de
manosen el HEICU

2025 para su aprobacidn yejecucion.

Plan aprobado

Documento Técnico: Plan de Higiene y lavado | Fechade vigencia: 00/00/2024
de manos del Hospital de Emergencias “José
Casimiroc Ullca” Oficina de epidemiologia y
Salud Ambiental
OBIETIVOS NIDAD DE
e ACTIVIDADES u INDICADOR
eSPECIFICOS MEDIDA

Elaboracién del plan de Lavado e higiene de manos 2024- Plan elaborado

Resolucion de aprobacion

Solicitud de integrantes supervisores de Javado e higiene| Documento Solicitu emitida
de manos en los diferentes servicios asistenciales. remitido Resolucion de designacion
) . . Documento Solicitud de reconocimiento
Gestionar el reconocimiento con RD de los supervisores. . = =
remitido Resolucion de aprobacion
” . = . Reuniones Reuniones realizadas
Realizar reuniones del Equipo Coordinador. . =
realizadas Reuniones programadas
. . . . Reuniones i realiza
Realizar reuniones con el Equipo de supervisores ; Reu?ruones ay
realizadas Reuniones programadas

OBJETIVO02: Fortalecer la
capacidad técnicade los
supervisores de la practica de

Realizar las capacitaciones a los supervisores de Ia
practica de Lavado e Higiene de Manos

Supervisores
capacitados

Supervisores designados
Supervisores capacitados

Objetivo 03: Fortalecer la

Realizar Talleres a los supervisores de la préctica de
Lavado e Higiene de Manos

Talleres
realizados

Talleres realizdos
Talleres programados

Presentacién del plan de Lavado e higiene de manos de
cada servicio

Plan Presentado

Presentacion ejecutada
Presentacion programada

o} adherencia-del resonalde Evaluacién de las barreras de conducta en la adherencia Evatuacion realizda
ccr_ salud: Tecnico de lavado e de higiene de manos: Informe Evaluaciopn programada
= higiene de manosylos5s
3 momentos Monitoreo del abastecimiento de insumos de higiene de Mf?mtoreode Mor.ziroreos realizados
o] manos en los servicios asistenciales. {nsumos Monitoreos programada
= realizados
S Rondas de cumplimiento de requisitos previos para Rondas Rondas realizadas
o lavado e higiene de manos realizadas Rondas programadas
Objetivo 4: Fortalecer el Realizar el monitoreo de la adherencia de higiene de MZ‘;':::EZ:]ZIB Monitoreos realizados
proceso de monitoreo y manos de los servicios asistenciales de la institucién. reali:ada Monitoreos programados
e:ajv::t:im“‘?e_la'&ihemmﬁaa Realizar las evaluaciones de la técnica de higiene de Personal Personal aprobado
Ardaetiigiens de Manos. manos al personal de salud. evaluado Personal evalaudo
Objetivo 5: Impulsar | .
proce::s::me;f:::;r;sr de Premiarla Excelencia de Higiene de Manas por el Dia Reconocimiento | Reconocirniento programado
. i . i fnient lizad
las debilidades detectadas, | V1Undia! de Higiene de Manos - Octubre 2024. realizado Reconoc o realizado
Vil. RESPONSABILIDADES
Los responsables de la ejecucion del presente plan son: Comité de PC IAAS, jefaturas
asistenciales y administrativas de la institucion con participacion activa de:
N° OFICINAS TAREAS
Oficina de Epidemiologia | Dirigir, coordinar y participar en el desarroilo del Plan de Lavado e Higiene de
1 ] y g
y Salud Ambiental Manos
2 Oficina de Gestion de la | Fortalecer la vigilancia y monitoreo del desarrollo del Plan de Lavado e Higiene
Calidad de Manos a través de las rondas de calidad en el marco de seguridad del paciente
Oficina de Difundir las actividades para el desarrollo y logro de metas del Plan de Lavado e
3 2 2 .
Comunicaciones Higiene de Manos
Departamento de Apoyar en el cumplimiento y logro de objetivos del Plan de Lavado e Higiene de
4 = Manos, participar en el monitoreo a través de sus jefaturas de servicios y
Enfermeria :
supervisoras de turno
; oy Abastecer los insumos, materiales y equipo necesario en forma sostenida para el
5 Oficina de Logistica DT o y . s
cumplimiento de actividades del Plan de Lavado e Higiene de Manos
Departamentos médicos | Difundir, fortalecer y monitorear el cumplimiento de la adherencia de higiene y
6 . . . i ;
asistenciaies iavado de manos en ei personal a cargo
s
%RIO'DE /
SO
S A S
s Ome &
Epdemijogia
‘6’?30, {1 o &ég'ér
& équ/Emz\cr\)\&
TEEIMIRG
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ANEXO N° 01

Cuadro de Temario de Capacitaciones

L- INFECCIONES ASOCIADAS A LA ATENCION DE LA SALUD Y EVIDENCIA
P DE LA !MPORTANCIA DE LA H!G'ENE DE MANOS

"R"ESPO‘N"SABLES'

Magnltud de la incidencia de !AAS

IAAS en los paises desarrollados

| IAAS en paises en desarrollo

ErIAAS entre Trabajadores de la Salud

OO N =

El papel de la higiene de manos para reducir la incidencia de la infeccién
asociada con la atencion de la salud

Transmision de patégenos asociada con la atencidn de la salud a través de
las manos

Cumplimiento de la higiene de manos entre los Trabajadores de la Salud

Estrategias para mejorar el cumplimiento del lavado de manos

OFICINA DE
EPIDEMIOLOGIA Y
SALUD AMBIENTAL

OFICINA DE

Impacto de la promocion de la higiene de manos en la IAAS GESTION DE LA
10 | Promocion de la higiene de manos: rentabilidad CALIDAD
11 | Indicaciones para la higiene de manos
12 | Técnica de higiene de manos
13 | Seleccion y manejo de los agentes para la higiene de manos
14 | Cuidado de la piel
15 | Uso de guantes
16 | Otros aspectos de la higiene de manos
- Il.- TEMA iIMPORTANTES : RESPONSABLES

1 Practica, formacién y observacion de higiene de manos.

i El propésito de la observacion

3 La observacion directa de las practicas de higiene de las manos

Las reglas de la observacion

4 - : OFICINA DE

5 El observador y su papel. EPIDEMIOLOGIA

6 Las oportunidades para realizar la higiene de las manos Y SALUD

: AMBIENTAL
7 La accion de higiene de manos vista por el observador. -
e e OFICINA DE

8 Informar sobre el cumplimiento de |a higiene de las manos. GESTION DE LA

g Metodologia de observacion. CALIDAD

10 Taller: Evaluacion de la adherencia de higiene de manos

11 Evaluacion de la lista de verificacion de higiene de manos

Evaluacion del monitoreo del consumo de productos de higiene
12 de manos
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ANEXO N° 02
Lemade la Campana 2024

Perigus ayuds a
detansr Ly gro
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ANEXO N° 03
Detalles del Concurso de Higiene de Manos 2024

Epgemplogia

e
ey
IR0

-
EY

o

9

10

ACTIVIDAD CONCURSG DE HIGIENE DE LAVADO DE MANOS (concurso de bannet)
TEMA ADECUADO LAVADO DE MANOS

“l gvado de manos ayuda a detener ia propagacion de patégenos durante la
LEMA i o

atencion de salud’
ORGANIZADOR Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental del HEJCU
FECHA CENTRAL Lunes 14 de octubre 2024 — 2025
HORA 10:30a.m.a11:30a. m.
LUGAR Auditorio 2do piso
RESPONSABLES DE LA Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, Oficina de Gestion de la Calidad, Oficina
ACTIVIDAD de Comunicaciones

PARTICIPANTES

ACTIVIDADES

Areas asistenciales
e  Servicio de Medicina Hospitaiizacion
° Servicio Cirugia Hospitalizacion
e  Servicio Traumatologia Hospitalizacion
° Servicio Neurocirugia Hospitalizacién
e  Servicio Cuidados Intensivos{ UCI- UCIN)
° Centro Quirurgico
° Emergencia, Triaje, observacion, Trauma Shock y topicos
° Emergencia Pediatria.
° Departamento de Laboratorio
° Departamento de Radiologia
° Departamento de Farmacia

Inscripcion del concurso 2 de octubre

Evaluacion De Banner 6 de octubre

Declaracion de ganadores 14 de octubre

Premiacion 14 de octubre — Auditorio 2do piso
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ANEXO N° 04
GUIA DE EVALUACION DE LA TECNICA DE LAVADO E HIGIENE DE MANOS

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

GUIA DE EVALUACION DE LA TECNICA DE LAVADO E HIGIENE DE MANOS
(AGUA Y JABON CON ANTISEPTICO)
Lavado de manos clinico

PROFESION:.........oeicvmeemerneermeerseressssesens

SERVICIO: .....

NOMBRE Y FIRMA DEL EVALUADOR: ..ovccvoveeececreoeere e,

PASOS SI NO

Uias cortas, sin esmalte y manos libre de joyas

Paso 0: Abre la llave del grifo y regular el flujo para evitar salpicaduras.
Mdjese las manos

Paso 1: Deposita en la palma de la mano la cantidad suficiente de jabén
con clorhexidina al 2% para cubrir las superficies de las manos.

Paso 2: Frota las manos entre si hasta formar espuma.

Paso 3: Frota las palma de la mano derecha contra el dorso de la mano
izquierda entrelazando los dedos y VICEVERSA.

Paso 4: Frota las palmas de las manos entre si, con los dedos
entrelazados.

Paso 5: Frota el dorso de los dedos de una mano con la palma de la
mano opuesta, agarrdndose los dedos.

Paso 6: Frota con un movimiento de rotacién el pulgar izquierdo,
atrapandolo con la palma de la mano derecha y VICEVERSA

Paso 7: Frota la punta de la mano derecha contra la palma de la mano
izquierda, haciendo un movimiento de rotacién y VICEVERSA

Paso 8: Enjuaga las manos desde la punta de los dedos hacia la mufieca.

Paso 9: Coge un papel toalla desechable y proceda a secarse,
comenzando de los dedos, palma y dorso.

Paso 10: Con el primer papel toalla cerrar el grifo

Puntaje alcanzado

L
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ANEXO N° 05
GUIA DE EVALUACION DE LA TECNICA DE HIGIENIZACION DE MANOS

74
i0}

,
e

/AT

Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental

NOMBRE Y APELLIDOS:......cccovunemimrainr

PROFESION: cimmnmmmumamnomnssiey

SERVICIO: coicvimmninssimsmsssiisrmnssassinsass

GUIA DE EVALUACION DE LA TECNICA DE HIGIENIZACION DE MANOS
{(CON PRODUCTOS A BASE DE ALCOHOL 70%)

PASOS St NO

Ufias cortas, sin esmalte y manos libre de joyas

Paso 1: Deposite en la palma de la mano la cantidad de alcohol
gel suficiente para cubrir las superficies de las manos.

Paso 2: Frote las manos entre si.

Paso 3: Frote la palma de la mano derecha contra el dorso de la
mano izquierda entrelazando los dedos y VICEVERSA.

Paso 4: Frote las palmas de las manos entre si, con los dedos
entrelazados.

Paso 5: Frote el dorso de los dedos de una mano con la palma
de la mano opuesta, agarrandose los dedos.

Paso 6: Frote con un movimiento de rotacion el pulgar izquierdo,
atrapandolo con la palma de la mano derecha y VICEVERSA

Paso 7: Frote la punta de la mano derecha contra la palma de la
mano izquierda, haciendo un movimiento de rotacion y
VICEVERSA

Paso 8: Una vez secas sUs manos son seguras

Puntaje alcanzado

NOMBRE Y FIRMA DEL EVALUADOR: ...t enssnsns
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ANEXO N° 06

HOJA DE MONITOREO DE ADHERENCIA DE LAVADO DE MANOS EN LOS
SERVICIOS ASISTENCIALES

| OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA - HEJCU ¢
VIGILANCIA DE HIGIENE DE MANOS

1 —
Faihia: !5 ; . MNumero de periodo:

i '

I . (ddframi sa) Numero de sesidn:

| Servicio:

| Inicio FAn

i Hora de inicio/fin: Observador:

| (hh:mm) : : (iniciales)

i Duracion sesion:

| Piso: 1 2 3 4 5 N° de pagina:

i (mm) pag

|

| - — -

| |CaL prof| - SRR Cat. prof 1 | Cat. prof. RS a4 Cat. profii

| |[Codigo B sCodigo {riwimio- iy - ilCédigo | e Eiiie Bl Cédigo

! ?‘1?_ N Hf ) i 3 N" JE R A R N’

' Op. |Indicacidn Accionde |Op |Indicacién Acciénde |Op ' |Indicacion Accion de ,Op Indicacicn Accion de
; HM HI HM i HM

| 10O ant. pae. : [ an: pac. ; 1ant. paz. = pon 1] ant pac, _

| 1 ant asept O #x 1 aniasep: L 1 | ] antasept. 0w 1 antasept O FM

{ ceso, fe g [ i dasp, fo - i_lecesp. e Ciens cess. fo g s

; 50, fe. 2sp. fo. gl T 5. fo. 7
| {Ecess.pac. ..a_cr‘_ns-ir:n 5 Eldess.pae. | Of"‘iSiO"I Tleesp.pac. | @ S=on Clcesp.paz. o:"‘!lsx!:ir
i JOcesoertn] -7 O dess enn] : cesp.erts B Clcessentg | ~ °°

! [J 242, pas. - O an. pac. O ant. pac. s ] ant. paz.,

I 2 [Jantasept g =m L] =

-2 {[Janasest|:
; O dasa. 1=
[Cldeso.pas.
[J desn.ens

2 | T}antasept, jiign [] antasept
CJcesp. . Om R 1{ L] eesp. fe

[Jeczp.pas, | © omisién ACdeesp.pas.
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MATRIZ DE PROGRAMACION DE METAS FISICAS Y PRESUPUESTALES

UNIDAD ORGANICA

OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL —HEJCU 2024 — 2025

ESTRUCTURA PROGRAMATICA OPERATIVA ESTRUCTURA PROGRAMATICA DEL PRESUPUESTO
OBJETIVO GENERAL DEL Incrementar la adherencia del lavado de manos en el personal del Hospital “José Casimiro Ulloa” con estrategias que permitan la
PLAN: concientizacion de la poblacion hospitalaria.
RAM D A '
PROS :::g“s EMETS PROGRAMACION PRESUPUESTAL (S/)
OBIJETIVOS ESPECIFICOS ACTIVIDAD Unidad de Medida TOTAL
| T
TRIM | TRIM | TRIM | TRIM | Meta TRIM | TRIM RIM | TRIM PRESUPUESTAL| RESPONSABLE
| ] ] IV | Anual coall 1t v (5/)
Elaboracidn del plan de Lavado e Eduloo
higiene de manos 2024-2025 para Plan aprobado 1 1 C qd. P d
su aprobacidn y ejecucion. cardifinagl
Solicitud de integrantes
supervisores de lavado e higiene Documento 1 1 Equipo
Establecer las actividades de manos en los diferentes remitido Coordinador
para desarr?llar plan de servicios asistenciales. 1583.12 | 1,543.12 | 1,543.12 | 1,583.12 6.172.48 :
Lavado e higiene de manos
en el HEICU Gestionar el reconocimiento con 5 g Equipo
R.D. de los supervisores. R.D. emitido 1 1 Coordinador
Realizar reuniones del Equipo Reuniones 1 1 Equipo
Coordinador, realizadas Coordinador
Realizar reuniones con el Equipo Reuniones Equipo
i . 1 1 £
de supervisores realizadas Coordinador
Fortalecer la capacidad
técnica de los supervisores | Realizar las capacitaciones a los Caaitselonies Equipo
de la practica de lavado e | supervisores de la practica de P - = 1 1 1,543.12 | 1,543.12 | 1,543.12 | 1,543.12 6,172.48 Coordinador -
higiene de manos en el Lavado e Higiene de Manos realizadas. Epidemiologfa
personal de salud.
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UNIDAD ORGANICA

I

OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMIBIENTAL — HEJICU 2024 — 2025

ESTRUCTURA PROGRAMATICA OPERATIVA

ESTRUCTURA PROGRAMATICA DEL PRESUPUESTO

OBJETIVO GENERAL DEL
PLAN:

Incrementar la adherencia del lavado de manos en el personal del Hospital “José Casimiro Ulloa” con estrategias que permitan la
concientizacion de la poblacién hospitalaria.

PROGRAM:;::?:;DE Ll PROGRAMACION PRESUPUESTAL (S/)
OBJETIVOS ESPECIFICOS ACTIVIDAD Unidad de Medida TOTAL
TRIM | TRIM | TRIM [ TRIM | Meta TRIM | TRIM | TRIM | TRIM PRESUPUESTAL| RESPONSABLE
1 ] 1] IV | Anual I il v (s/)
Realizar Talleres a los supervisores )
de la préctica de Lavado e Higiene | Talleres realizados 1 1 CaE(:‘utiJ:dde s
de Manos pacitagare
P tacién del plan de Lavad i
resentacién del plan de Lavado e i
Fortalecer la adherencia del higiene de manzs N Plan Presentado 1 1 Coordinador -
personal de salud: Técnica aslétendidles en cada servicio Departamento
de Lavado e Higiene de de Enfermeria
Manos y los 5 Momentos. Evaluacion de las barreras de Siiion
conducta en la adherencia de Informe 1 1 1 3 .
Forialcer s capacidad Higléhe-damanns 1,543.12 | 1,563.12 | 1,543.12 | 1,543.12 |  6,172.48 Batrd s
técnica de los supervisores Equipo
de la prictica de lavado e | Monitoreo del abastecimiento de Monitoreo de Contitiatore
higiene de manos en el| insumos de higiene de manos en insumos 1 1. 1 3 Datait t
personal de salud. los servicios asistenciales. realizados. de%a famenio
e Enfermeria
Rondas de cumplimiento de Equipo
requisitos previos para lavado e | Rondas realizadas 1 1 1 3 Cooidirador
higiene de manos argmace
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UNIDAD ORGANICA [ OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL — HEJCU 2024 — 2025
ESTRUCTURA PROGRAMATICA OPERATIVA ESTRUCTURA PROGRAMATICA DEL PRESUPUESTO
OBIJETIVO GENERAL DEL Incrementar la adherencia del lavado de manos en el personal del Hospital “José Casimiro Ulloa” con esirategias que permitan la
PLAN: concientizacion de la poblacién hospitalaria.
PROGRAMS::&':;D“ MELAS PROGRAMACION PRESUPUESTAL (S/)
OBJETIVOS ESPECIFICOS ACTIVIDAD Unidad de Medida TOTAL
TRIM | TRIM | TRIM | TRIM | Meta TRIM | TRIVI | TRIM | TRIM PRESUPUESTAL| RESPONSABLE
I n IV | Anual 1 il v s/)
Realiza.r el mc.)n‘itoreo dela MGiaiahde 14 ;
adherencia de higiene de manos ) Equipo de
. . ) adherencia 1 1 1 3
Fortalecer el proceso de de los servicios asistenciales de la : Evaluadores
; = —— realizada.
monitoreo y evaluacién de institucion.
1,543.12 | 1,543.12 | 1,543.12 | 1,543.12 6,172.48
la Adherencia a Lavado e
Higiene de Manos Reali .
ealizar las evaluaciones de la Ealiitg
técnica de higiene de manos al Personal evaluado 1 1 1 3 ql pd
personal de salud. Evaluador
igilsr os pracests: de Premiar la Excelencia de Higiene
mejora a partir de las Hd.e-Man(;)s &Or . II)-raoguEdla;g; Reconolmmlento 1 1 3255 3255 3255 3255 13020 Equ.ipo
debilidades detectadas. igiene de 3_23525 ubre realizado. Coordinador
METAS 13 5 6 24 TOTAL PRESUPUESTO S/ 30,862.40
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PRESUPUESTO QESA 2024

PRESUPUESTO

Actividad/Accion de Inversion/Obra

5001286:  VIGILANCIA Y CONTROL EPIDEMIOLOGICO

154,312

Genérica

PIA

5-21: PERSONALY OBLIGACIONES SPCIALES

143,012

5-23 BIENES Y SERVICIOS

11,300
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Form#o 1: "WATRI DE PROGRAVACION DE METAS FISKAS Y PRESUPUESTALES™ Hid!

Uridad Organica: ] HOSPITAL DEEMERGENCIAS JOSE CASIMIRO ULLOA

Edrudura progamatica opirativa ] Extruciura programatica ol prsupu o

Objelivo
Ganenl g¥

Vigitar y conlriduir 2 mantenar ik condioonsy sanitariz y amblentaley #n 41 HEXU pina 10gar 43N0 o0 M y sagura 2 padientes, trabajidommy publico n gantri,
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Unidsd PROGRAMACION DE METASFISICAS PROGRAMACION PRESUPUESTAL {84
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q

Tolal
YETA | cpegona Actidnd |G aninca
Mg 1| P | e
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0101
Prevenir,
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en
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