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Carlos Lanfranco La Hoz

Reso[uczon @zrectom[

Puente Piedra, /2 de agosto del 2024

2024-OPE- HCLLH/M?NSA e Informe Legal N.° 164-08-2024-AJ- HCLLHIMINSA, en relacién
al “Plan de Trabajo del Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos” del Hospital
Carlos Lanfranco La Hoz; v,

.. CONSIDERANDO:

Que, los numerales VI y VIII del Titulo Preliminar de la Ley N.° 26842 — Ley General de
Salud, disponen que es de interés publico la provisién de servicios de salud, cualquiera sea
la persona o institucién que los provea. Es responsabilidad del Estado promover las

0
& ?iug, iz condiciones que garanticen una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la
(

‘-’-k‘

7jpoblacion, en terminos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad, y que
) _Q',el financiamiento del Estado se orienta preferentemente a las acciones de salud pablicay a
Y, [t subsidiar total o parcialmente la atencién médica a las poblaciones de menores recursos,
que no gocen de la cobertura de otro régimen de prestaciones de salud, ptblico o privado.

6‘

Jo; Que, a través de la Resolucion Ministerial N.° 826-2021-MINSA, el Ministerio de Salud
' §,laprueba la Norma de elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud,
i L y/ siendo que en su numeral 6.1 Estructura de los Documentos Normativos, establece la

estructura que debe contar los documentos técnicos, dentro de los que se encuentran los

Planes, segln el tipo que corresponde, contando con el: Titulo, introduccién, finalidad,
objetivos, ambito de aplicacién, base legal, contenido, responsabilidades, anexos y
bibliografia. Consecuentemente, el numeral 6.3.4 establece que las recomendaciones para
la formulacién de planes, en caso de documentos normativos que tienen la denominacion
“PLANES”, debe realizarse aplicando ademas lo dispuesto en la Directiva Administrativa
para la Formulacién, Seguimiento y Evaluacion de los Planes Especificos de los organos,
Unidades Organicas de la Administracion Central, los Organos Desconcentrados, Programa
y Organismos Publicos adscritos del MINSA, aprobado mediante Resolucién Ministerial N.°

1143-2019/MINSA, o la que haga de sus veces.




Que, con la Resolucion Directoral N.* 219-1 2/2020/HCLLH/SA, se aprueba la Directiva N.°
009-HCLLH-2020/OPE — “Directiva para la elaboracién de planes de trabajo y planes de
accion V.01 del HCLLH”: con la finalidad de lograr sistematizar la elaboracion de los planes

Que, con Resolucion Ministerial N.° 090-2022/MINSA, se aprobd la Directiva Administrativa
N.° 326-MINSA/OGPPM-2022 — "Directiva Administrativa para la Formulacion, Seguimiento
y Evaluacién de los Planes Especificos en el Ministerio de Salud”, estableciendo los
}\ lineamientos metodoldgicos, pautas y procedimientos para el proceso de formulacion,
:“ igeguimiento y evaluacion de los planes especificos en el MINSA, de acuerdo con los

*f

¢ '/instrumentos de gestion sectorial e institucional.

Que, mediante Resolucién Ministerial N.° 343-2019/MINSA, se aprobd la Directiva N.® 262-
2019-MINSA/OGPPM — ‘Directiva Administrativa para la Elaboracion, Aprobacion,
Seguimiento, Evaluacion y Modificacién del Plan Operativo Institucional del Pliego 011:
MINSA”, con el objetivo de establecer los procedimientos para orientar el proceso del
{;;‘S?f;: planeamiento operativo de los Organos y Unidades Ejecutoras del Pliego 011: MINSA en las

arcene s etapas de elaboracién, aprobacion, seguimiento, evaluacion y modificacion del Plan
" = ' Operativo Institucional (POI).

Que, la Resolucién Ministerial N.° 463-2010/MINSA, aprueba el Reglamento de
Organizacion y Funciones del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz; el cual se establece los
lineamientos de obligatorio cumplimiento de los érganos y unidades organizadas; a fin de
cumplir con los objetivos institucionales; asimismo, se identifican las funciones del
Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos, quien es el 6rgano encargado de realizar
tratamiento médico quirtrgico de emergencia y cuidado criticos, proporcionando
permanente la oportuna atencion de salud, a todas las personas; cuya vida y/o salud se
encuentre en grave riesgo o severamente alterada.

Que, con la Resolucion Directoral N.° 219-12/2020/HCLLH/SA, se aprueba la Directiva N.°
009-HCLLH-2020/0OPE — “Directiva para la elaboracién de planes de trabajo y planes de
accion V.01 del HCLLH"; con la finalidad de lograr sistematizar la elaboracion de los planes
de trabajo que se encuentren establecidos de acuerdo a las normas vigentes, para fortalecer
las actividades, reducir las debilidades orientandose al sentido de la planificacion y
organizacion.

Que, mediante la Nota Informativa N.° 101-07/2024-JDE-HCLLH/MINSA, emitido por el
Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos, remite el “PLAN DE TRABAJO DEL
DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS” del Hospital Carlos
Lanfranco La Hoz, para su revision y su aprobacion mediante acto resolutivo.

Que, con Informe Técnico N.° 55-07/2024-PE-OPE-HCLLH, la Coordinacion de Equipo de
Planeamiento que forma parte de la Oficina de Planeamiento Estratégico del Hospital Carlos
Lanfranco La Hoz, concluye que, las funciones contempladas en el proyecto del plan se
encuentran alineadas al Plan Operativo Institucional (POI) 2024; ademas de que, el “Plan
de Trabajo del Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos” del Hospital Carlos
Lanfranco La Hoz, cumple con la estructura establecida segun la Directiva Administrativa
N.° 009-HCLLH-2020/OPE; por lo que, procede a emitir opinion favorable, para que se
formalice mediante acto resolutivo.
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Resolucion Directoral

Que, con el Informe Legal N.* 164-08-2024-AJ-HCLLH/MINSA, Asesoria Legal de Direccién
Ejecutiva del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, emite opinién favorable en atencion que el
‘PLAN DE TRABAJO DEL DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS
CRITICOS”, tiene como objetivo de ordenar y sistematizar las actividades programadas que
permitan cumplir con las funciones asignadas al Departamento de Emergencia y Cuidados
Criticos, interrelacionando los recursos humanos materiales e informaticos disponibles, a fin
de alcanzar las metas propuestas.

Que, con la finalidad de continuar con el desarrollo de las actividades y procesos técnicos
o ./ administrativos a nivel institucional, asi como alcanzar los objetivos y metas programadas
" en el Hospital Carlos Lanfranco La Hoz; en consecuencia, resulta pertinente atender lo
solicitado por el Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos, formalizandolo mediante
O la emision del_ actq resolutivo en el que se apruebe el plan en mencién, de conformidad al
f“‘iuw’v% marco normativo vigente;

e

a gf,f Que, contando con el visto bueno de la Jefatura de la Oficina de Administracién, Jefatura de
sas® - la Oficina de Planeamiento Estratégico, Jefatura del Departamento de Emergencia y
1 o  Cuidados Criticos, asi como el de Asesoria Legal de Direccion Ejecutiva del Hospital Carlos
(k@:’;ﬁ""‘ / "‘% Lanfranco La Hoz; y de conformidad con las facultades conferidas en el literal c) articulo 8
: .} del Reglamento de Organizaciéon y Funciones del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz,

&dl) ~o! aprobado por Resolucién Ministerial N.© 463-2010/MINSA:; y en ejercicio de las facultades
FICN, -\;«y conferidas mediante Resolucién Ministerial N° 140-2024/MINSA, de fecha 26 de febrero

2024;
SE RESUELVE.:

ARTICULO PRIMERO: APROBAR el Documento Técnico denominado “PLAN DE
TRABAJO DEL DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS” del
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz; el mismo que como anexo forma parte de la presente
resolucion.

ARTICULO SEGUNDO: DISPONER, que el Departamento de Emergencia y Cuidados
Criticos, realice la implementacion, aplicacién y supervision del “PLAN DE TRABAJO DEL

N° 255-08/2024-De- BetMlAINSA



Lanfranco La Hoz.

DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS” del Hospital Carlos
|
t

; \ ARTICULO TERCERO: ENCARGAR al responsable del Portal de Transparencia y Acceso
%} alainformacion la publicacion de la presente resolucion en el Portal Institucional del Hospital
2/ Carlos Lanfranco La Hoz.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

WGDCLIBVIM!

. OFICINA DE ADMINISTRACION

. OFICINA DE PLANEAMIENTO ESTRATEGICO

. ASESORIA LEGAL DE DIRECCION EJECUTIVA

. DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS o

" RESPONSABLE DEL PORTAL DE TRANSPARENCIA ¥ ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.
. ARCHIVO



Carlos Lanfranco La |

[t R e O R

PLAN DE TRABAJO
DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDAD
CRITICOS

&

5




£

I

.
o
m

TRl D&y
m(

Evf’/f«

VL G

IX.

( 1

AN

L% ig

3
'\\

0O,
3!
Ptnusnwenm 88
O, n &
}'\ i

””"ngzy

INDICE
INTRODUCCION

FINALIDAD
OBJETIVOS
3.1. Objetivo Generai:
3 2. Objetivos Especificos:
BASE LEGAL
AMBITO DE APLICACION
RGAMGRAMA FUNCICNAL
RECURSOS
INTENIDO DEL PLAN
g. 1 Definiciones opearalivas
8.2 Anaiisis situacion acluai
8.2 1 Antecedentes
8.2.2 Problema
8.2.3 Causas del problema
STRATEGIAS DE TRABAJO
INDICADORES
RESPONSABLES

. PROGRAMACION DE ACTIVIDADES
s

ANEXOS

s

s

a



.
i

)

N
Ok 1o W7
Mo e

Rl PERL ]

) |’w-¢.|ii"l| ¢
Carlos Lanfranco La Hoz

MIn[StEro;
da s ;

etires LA

. INTRODUCCION
En el Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos, estamos comprometidos con
la excelenciz en la atencién médica de emergencia y los cuidados criticos. Como parte
integral de nuestra mision como unidad organica, el Departamento de Emergencia y
Cuidados Criticos despliega un enfoque multidisciplinario y centrado en el paciente para
garantizar la prestacion de servicios de calidad, oportunos y eficaces.
Nuestro equipo esta compuesto por profesionales altamente capacilados y dedicados,
incluyendo médicos, enfermeras, técnicos de enfermeria y personal de apoyo, todos
sllos comprometidos con la atencion integral de los pacienles en siluaciones crilicas.
Reconocemos la importancia de la coordinacion fluida entre los diferentes servicios el
hospital, asi como la colaboracion estrecha con entidades externas, como saerviclos do
emergencia prehospitalaria y centros de referencia, para garanlizar una alenzion
conliniia y completa.
En este plan de trabajo, delineamos nuestras metas, eslrategias y acciones especificas
para mejorar continuamente la calidad de nuestros servicios, optimizar los recursos
disponibles y adaptarnos a las necesidades cambiantes de nueslra comunidad vy el
entorno sanitario. Estamos firmemente comprometidos con la mejora conlinua y la
innovacion, siempre buscando superar los estandares de excelencia en la atencion de
emergencia y cuidados criticos.
A lravés de este plan, esperamos fortalecer nuestra capacidad para responder de
manera efectiva a las emergencias médicas, brindar atencion especializada a pacientes
arilicaments enfermos y contribuir al bienestar y la salud de nuestra comunidad.
il.  FINALIDAD
Proporcionar atencion medica especializada y oportuna a pacienies en situaciones
criticas, con el objetivo de estabilizar su condicion de salud, salvar vidas y mejorar los
resultados clinicos.
. OBJETIVOS
3.1. Objetivo General:
Ordenar y sistematizar las actividades programadas que permitan cumplir con
las funciones asignadas al Departamento de Emergencia y Cuidados Criticos,
interrelacionando los recursos humanos, materiales e informaticos disponibles,
a fin de alcanzar las metas propueslas.
3.2. Objetivos Especificos:
- Gestionar los mantenimientos preventivos y correclivos de los equipos
biomédicos, unidad de transporte para asistencia medica e infraestructura

del Departamento de Emergencia y Cuidados Crilicos.

s S0 ene DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIRAGOS CRITICOS
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Contar con un ambiente adecuado para conservacion de  insumos,
accesorios equipos médicos y mobiiiarios del Departamento de Emergencia
y Cuidados Criticos.

- Disponer de lineamientos basados en evidencia sobre las palologias mas
frecuentes en emergencia de acuerdo a las normativas aclualizadas.
Gastionar |2 adquisicion de insumos, accesorios, repuestos meédicos vy
equipos informaticos modernos.

-~ Fjecutar la capacitacion medica continua del personal que labora en el

departamento de Emergencia.

BASE LEGAL

Loy 76342, Ley Ceneral de Salud.
Loy 27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado.

Ley N 20459 Ley de los productos farmaceuticos, dispositivos medicos y
productos sanitaios.

ey N” 29664, Ley que crea el Sistema Nacional de Gestion del riesgo de
Deasaslre.

Decrelo Supremo N° 168-2021-PCM Decreto Supremo que declara Estado de
£imergencia Nacional COVID-19.

Resolucion  Ministerial N° 237-2022-PCM, aprueba el Plan Nacional de
Operaciories de Emergencia.

Qesolucion Ministerial N° 214-2018/MINSA, que aprueba la NTS N 139-
MINSA/2018/DGAIN “Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Hisloria
Clinica”.

Resolucion Ministerial N° 489-2005/MINSA, que aprueba la NT N 031-
MINSA/DGSPE V.01 “Norma Técnica de los Servicios de Cuidados Intensivos e
Intermedios”.

Resolucion Ministerial N° 526-2011/MINSA, aprueba las "Normas para la
elaboracion de documentos normativos del Ministerio de Salud”.

Resolucion Ministerial N°386-2006/MINSA, que aprueba la NTS N° 042-
MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Salud de los Servicios de Emergencia’.
Dasolucion  Ministerial  N° 628-2018/MINSA,  Directiva N 250-2018-
VINSA/DIGERD.01 “Organizacion y funcionamiento del centro de operaciones
de Emergencias del Sector Salud”.

Resolucion Ministerial N® 247-2010/MINSA, aprueba el documento técnico “Plan

sectorial de Operaciones de Emergencia del Sector Salud.

DEPARTAMENTO DE EMERGENCIA Y CUIDADOS CRITICOS W' per
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« Resolucion Ministerial N° 452-2003 — SA/DM, que aprueba el” Manual de
Aislamiento Hospitalario — Minsa”.

s R.D N° 046 - 02/2019-HCLLH/SA, que aprueba “Manual de Bioseguridad del
HCLLH 2019

« Resolucion Ministerial N° 463-2010-MINSA, se aprueba el Reglamenlo de
Organizacion y Funciones del HCLLH.

o Resolucion Directoral N°219-12/2020-HCLLH/SA, que aprueba la Directiva
N°009-HCLLH-2020/0OPE “Directiva para la elaboracion de planes de trabajo y
planes de accién V.01 del HCLLH.

o  Resolucion Directoral N°028-02/2023-DE-HCLLH/MINSA, que apruebz i
Directiva  Administrativa  N°001-HCLLH/QPE-2023, para la claboracion,
aprobacion, registro y control de documentos normativos inslitucionales dc!
HCLLH.

¢  Resolucion Directoral N°292-12/2023-DE-HCLLH/MINSA, se aprueba el Plan
Operativo Institucional 2024 del HCLLH.

»  Resolucion Directoral N°514-11/2012-DE-HCLLH/SA, se aprueba el Manual de
Organizacion y Funciones del HCLLH.

» Resolucion Directoral N°236-11/2023-DE-HCLLH/MINSA, se aprueba el
Reglamento Interno de Servidores Civiles del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz

V. AMBITO DE APLICACION
£l presente Plan se aplica en el Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, por todos y cada uno
de los colaboradores que desempefien labores en Departamento de Emergencia y

Cuidados criticos.
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b) Descripcion de Funciones

Es la unidad organica encargada de realizar tratamiento medico quirdrgico de

Emergencia y de cuidados criticos, proporcionando permanenlemente  la

oportuna atencion de salud, a todas las personas cuya vida y salud se encuentre

en grave riesgo o severamenle alterada; depende de la Direccion Ejecutiva y

tiene asignado las siguientes funciones:

Proporcionar atencion médico-quirtrgica de emergencia a toda persona que

acuda en su demanda durante las 24 horas del dia.

Realizar la evaluacion y tratamiento de pacienles en situacion de
emergencia o grave compromiso de la salud y de la vida, iniciande sus
acciones desde el ambito pre hospitalario e integrado a las acciones

hospilalarias, en estrecha coordinacién y cooperacion con el equipo

. multidisciplinario de salud y en el ambito de su competencia.

Coordinar con otras unidades organicas involucradas en el proceso de
alencion en emergencia y cuidados criticos, para garantizar una adecuada
y Oportuna intervencion especializada.

Proponer, ejecutar y evaluar los protocolos y procedimientos de alencion
meédico-quirargicos de emergencia, orientados a brindar un servicio
eficiente, eficaz y con calidad.

Organizar e implementar la atencion en emergencia y cuidados crificos que

lge
[ b}

asegure una alencion médico-quirtrgica suficiente y necesaria duranic
24 horas del dia.

Mejorar continuamente las capacidades y equipamiento para la alencion de
emergencia y cuidados criticos.

Organizar y preparar equipos multidisciplinarios calificados en accicnes de
reanimacion cardiorrespiratorio y tratamiento de soporte correspondiente.
Asegurar el cumplimiento de las Normas de Biosegundad en Emernencia v
en Cuidados Criticos. |

Estimular, orientar y monitorear la investigacion, en el campo de su
competencia, asi como apoyar la docencia, en el marco de los canvenios
Correspondientes.

Programar y evaluar la alencion en Emergencia y Cuidados Criticos, para el
cumplimiente de las funciones del Hospital.

Prevenir por la seguridad, operatividad y el mantenimiento de los equipos y
material médico asignado al Departamento, promoviendo su adecuado

manejo por el personal encargado.

pbckilioai DEPARTAMENTO DE EMERGENGIA Y CUIDADOS CRITICOS
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Programar, evaluar y supervisar el cumplimiento de los horarios de alancion
para el cumplimienio de las funciones del Hospilal.
Cumplir con olras funciones generales y responsabilidades que le asigne la
Direccion Ejecutiva del Hospital.

Vi, RECURSOS

a. Recursos Humanos
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5. Recursos Informaticos y Equipn inmobiliario
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Vil CONTENIDO DEL PLAN

8.1 Definiciones operativas
Cafo: Compramisn del estado de salud en grado divarso.
Finergencia médica y/o quirtrgica: Se entiende por bmergencia medica v/o
quirtrgica toda condicion repentina o inesperada que requiere atencion
inmediata al poner en peligro inminente la vida. l.a salud o que pueda dejar
secuelas invalidantes en el paciente. Corresponde a pacientes con dafios
clasificados como prioridad 1y 1.
Prioridad |: Gravedad stbita extrema, alencion prioritaria sobre la base de la
gravedad de su condicion y el riesgo inminente para su salud o vida.
Prioridad Il: Urgencia mayor, requiere atencion médica urgente debide a e
gravedad de los sinfomas o la posibilidad de deterioro rapido
Prioridad ll: Urgencia menor, requiere atencion medica deniro de un plazd
razonable debido a la naturaleza de sus sinlomas o la neceswad de
evaluacion médica para determinar un diagnéstico preciso.
Prioridad IV: Patologia aguda comun, pueden presentar sintemas leves O 1o
urgentes, lesiones menores o problemas de salud cronicos estables que no
requieren intervencion inmediata.
Red de Servicios de Emergencia: Conjunlo de servicios de emergencia
organizadas segun capacidad resolutiva interconectadas nor redes viaies y
comunicacion oportuna, que establecen relacién funcional con el servicio de
mayor capacidad de resolucion en emergencias, a fin de asegurar la atencion
progresiva al paciente en situacicn de emergencia.
Saia de Chservacion: Area del servicio de emergencia para la permanencis
de corta estancia y la atencion, tratamiento, reevaluacion y observacion
permanente de pacienles con dafios de prioridad 1y I}, @i un periodo gue no

debe exceder de 12 horas
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ala de Emergencia: Es ia unidad organica o funcional en hospitales de baja
complejidad, encargada de brindar alencion medico quirdrgica de emergencia
en forma oporluna y permanente durante las 24 horas del dia a todas las
personas cuya vida y/o salud se encuentren en situacion de emergencia. De
acuerdo a su nivel de complejidad pueden resolver diferentes calegorias de
danos.

Tépido de Emergencia: Area del servicio de emergencia destinada a iz
alencion, evaluacién, diagndstico y tratamiento de pacientes con dafo de
prioridad 11y 1ll. Los topicos pueden ser diferenciados de acuerde a la
demanda v nivel de complejidad del establecimiento de salud.

Triajer Area del servicio de emergencia destinada a ia evaluacion iniciat del
sagiente e ol cual se prioriza of dafio y s2 decide la derivacion para la
atencion gue el caso amerita. Esta area debe funcionar prioritariamente en
aquelios donde (2 demanda stpere la oferta de servicios. Estara a cargo de
un profesional de la salud capacitado en la identificacion de prioridades
(nidad de Reanimacion o Shock Trauma: Area del servicio de emergencia
destinaca a la evaluacion, diagnostico y tratamiento inmediato de los
pacientes que presentan dafnos de prioridad 1.

Cl: Esie servicio, realiza atencion médica integral espeuallzada al paciente
en estado crilico y post operados de alto riesgo, a fin de estabilizar su estado
de salud; haciendo vigilancia y terapia intensiva de forma permanente a lraves
de las Unidades de Cuidados criticos y Cuidados Intermedios utiiizando
tecnologia especializada en los pacientes de Hospita

8.7 Analisis situacién actual
§.2.1 Antecedenties
En el afo 2009 se amplié la Nueva Emergencia contando con nuevos
ambienles para Observacion de Pediatria, Obstetricia, Cirugia y Medicina,
asimismo se cuenta con la Unidad de Cuidados Intensivos  (UCI),
Traumashock y Radiologia.
3e adquirid nuevas unidades moviles (02 Ambulancias de dltima generacion).
Fr la actualidad se cuenta con 09 ventiladores mecanicos
En el ano 2021 por necesidad se apertura el ambiente de UCIN, misma que

en la aclualidad cuenta con 04 camas.

3.2.2 Problema
3e procede a identificar los problemas mas comunes del Departamento de

ernergencia y cuidados criticos.
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1 Unidad de transporte asislido inoperativo para el traslado de
pacientes.

2 Deficiencia de insurnos, accesorios y repuestos para equipos
medicos.

3 Deficiencia en equipos médicos e informaticos.

8.2.3 Causas del problema

1. Unidades de transporte asistido pendientes de reposicion por tiempo
de vida util expirado.

2. Demora en la adquisicién de insumos, accesorios medicos,
presupuesto limitado para adquisicion de insumos, accesorios para
equipos medices.

3. Falta de renovacion de equipos informalicos y mantenimiento

preventivo de mantenimiento de equipos medicos.

i

iX. ESTRATEGIAS DE TRABAJO

« Coordinar para el mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos
medicos.

« Coordinar para la adecuacion de un balén de oxigeno para la ambulancia
Nissan tipo Il y gestionar para que se efectivice la reposicion de las unidades
de transporte asistido.

«  Gesticnar para la adecuacion de un ambiente para guardado de formalos de
historia clinica, EPP, Monitores multiparametro, ventilador volumatrico. equipos
de alto flujo, aspirador de secreciones, iNnsumos consumibles (recetarios,
algodén, papel toalla, jabon liquido, etc) y mobiliarios del deparlamento de
emergencia y cuidados criticos.

o Actualizacion de Guias de Practica Clinica para el diagnostico y manejo de las
patologias mas frecuentes en emergencia.

¢ Gestionar la adquisicion de computadoras e impresora multifuncional para el

departamento de emergencia y cuidados criticos.

Gestionar la adquisicién de insumos, accesorios para los equipos medicos.

Ejecutar la capacitacion medica continua del personal que labora en &

Departamento de Emergencia y Cuidados Crilicos.
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Xiti. ANEXOS

‘Anexo 1 Matiiz de Programacién de metas fisicas y presupuestales
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