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Carlos Lanfranco La Hoz

Y

Resolucion Directoral

Puente Piedra, /(‘.g.‘.de "\605_'0 de 2018
VISTO:

El expediente N° 7048 de fecha 13 de agosto de 2018, que contiene el Informe N° 029-
08/2018-OPE-AP-018/HCLLH, emitido por la Jefa de la Oficina de Planeamiento
Estratégico, el Memorando N° 256-08-2018-OPE-HCLLH, emitido por la Jefa de la Oficina
de Planeamiento Estratégico y el Informe Técnico N° 045/2018 EP-OPE-HCLLH, emitido
por la Coordinadora del Equipo de la Oficina de Planeamiento Estratégico del Hospital
Carlos Lanfranco La Hoz Y;

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo a la Ley N° 26842 ‘Ley General de Salud”, establece que es
responsabilidad del Estado promover las condiciones que garanticen una adecuada
cobertura de prestaciones de salud a la poblacién en términos socialmente aceptables de
seguridad, oportunidad y calidad:;

Que, los numerales | y Il de la precitada Ley contempla que la salud es condicién
indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar
individual y colectivo, por lo que la proteccion de la salud es de interés publico, siendo
responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla;

Que, mediante Resoluciéon Ministerial N° 907-2014/MINSA, se aprobd el Plan de la
| Estrategia Sanitaria Nacional de Salud Ocular y Prevencion de la Ceguera 201 4-2020, para
| planificar, organizar, programar, monitorear, supervisar y evaluar la implementacion y
' ejecucion de las intervenciones sanitarias priorizadas, orientadas a disminuir la morbilidad
y discapacidad visual por diversas enfermedades oftalmolégicas con énfasis en la
poblacion en situacion de pobreza y extrema pobreza;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 712-2007/MINSA, se establecio la Estrategia
Sanitaria Nacional de Salud Ocular y Prevencion de la Ceguera como ente rector de Ia
salud ocular y prevencion de la ceguera a nivel nacional;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 537-2009, se aprueba la “Guia de Practica Clinica
para Tamizaje, Deteccion, Diagnostico y Tratamiento de Catarata”, tiene como finalidad
contribuir a la reduccion de la incidencia y prevalencia de ceguera por cataratas y a mejorar

la calidad de vida e integracion, social econdmico de las personas;
11
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Que, mediante el documento de visto, se solicita elaborar el acto resolutivo de “Plan de
Accion de Camparia Oftalmolégica Cirugia de Cataratas” del Hospital Carlos Lanfranco La
Hoz 2018”; '

Con el visto bueno del Jefe de Ia Oficina de Administracion, de la Jefa de Ia Oficina de
Planeamiento Estratégico, de Ia Responsable del Programa Presupuestal Enfermedades
Transmisibles y Asesoria Legal del “Hospital Carlos Lanfranco Ia Hoz”;

En uso de las Facultades y Atribuciones conferidas por la Resolucién Ministerial N° 0007-
2018/MINSA y Resolucion Ministerial N° 463-2010 MINSA que aprueba el reglamento de
Organizacion y Funciones del “Hospital Carlos Lanfranco La Hoz”, y;

SE RESUELVE:

Articulo 1.- APROBAR, con eficacia anticipada a partir del 12 al 18 de Agosto del presente
ano, el “Plan de Accién de Ia Campafia Oftalmoldgica Cirugia de Cataratas” del Hospital
Carlos Lanfranco La Hoz, contenido en veintiseis (26) folios, que en documento se adjunta
y forma parte integrante de Ia presente Resolucién.

Articulo 2.- ENCARGAR, a Ia Responsable del Programa Presupuestal Enfermedades
Transmisibles del Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, efectuar la supervision y cumplimiento
del Plan aprobado mediante Ia presente Resolucién.

Articulo 3°.- ENCARGAR, que la Oficina de Comunicaciones publique la presente
Resolucién Directoral en la pagina web del Hospital “Carlos Lanfranco la Hoz”.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE
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DIRECTOR EJECUTVOAULLM

JFRT/JLC/DRT/RTS
C.c.

*Direccion General
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PLAN DE “CAMPANA OFTALMOLOGICA CIRUGIA DE CATARATAS-HCLLH DEL 12 AL 18 DE AGOSTO 2018”

INTRODUCCION.

La “CAMPANA OFTALMOLOGICA CIRUGIA DE CATARATAS ” en el Hospital Carlos
Lanfranco la Hoz programada para el mes de Agosto del Afo Fiscal 2018, esta
formulado siguiendo los Lineamientos Generales establecidos por la Politica del
Ministerio de Salud (MINSA), y de la actual Direccién Ejecutiva de nuestra Institucion,
que dentro del marco del Sistema de Gestién de la Atencién de Salud, establece la
realizacion de campafias de salud con la finalidad de lograr un mayor acceso a los
procesos de atencién a los estratos poblacionales de Pobreza y Extrema Pobreza
situados en el Cono Norte de la Ciudad de Lima, disminuyendo las barreras de
accesibilidad existentes; fortalecer la funcién Gerencial Institucional, a fin de
promover la equidad y la mejora continua en las prestaciones de los servicios de

salud.

El plan se realiza en coordinacién y auspicio de la Organizacion Internacional de
“Vision Care Service”(VCS), La Direccion del Hospitali Carlos Lanfranco La Hoz, el
Departamento de Cirugia y el Servicio de Oftalmologia de nuestra Institucién. Esta
Mision liderada por el Pastor David H. Park, es la primera vez que viene a desarrollar
sus actividades quirirgicas en nuestro ambito de competencia, a través de nuestro
Hospital. VCS es una organizacion de socorro internacional dedicada a la prevencién
de la ceguera a través de nuestros proyectos e iniciativas giobales. VCS es una
organizacién registrada bajo la Agencia Internacional para la prevencidn de la ceguera
(IAPB), una filial de la Organizacidn Mundial de la Salud (OMS). VCS trabaja en
beneficio de todas las personas de todo el mundo que padecen problemas de vision,
independientemente de su raza, color, credo, origen nacional o religién. Se inicid en el
2002 con su primera "campaiia del ojo del cuidado de la vision" en Paquistan. En sélo
15 afios, el servicio de cuidado de la visién ha proporcionado mas de 120000
tratamientos y realizé mas de 17.000 cirugias de cataratas a través de mas de 200
campafias de ojos libres en 35 paises. Esto equivale a varios cientos de millones de
dolares en tratamientos, cirugias y suministros propercionados directamente por el
servicio de atencién de la vista de forma totalmente voluntaria, junto con la ayuda de
participantes individuales y donantes corporativos. Sobre todo importante, todos estos
voluntarios y donantes contribuyeron con alegria, compasion y amor por nuestros
semejantes hombres, mujeres y nifios. VCS se ha convertido en una organizacion
internacional sin fines de lucro que atiende a 35 paises en toda Asia. Africa y América
Central y del sur. Todos y cada uno de los participantes donan completamente su
tiempo, destrezas e incluso pagan sus propios gastos de viaje y hospedaje durante
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una campafia ocular. Por otro lado la Campafia de Cirugia de Cataratas sera al 100%
y las donaciones de VCS serd en insumos, suministros, fiempo o talentos, que se
utilizan directamente para llevar a cabo la vision y misidn del servicio de atencion de la

vision.

FINALIDAD.

Contribuir a la reduccion de la incidencia y prevalencia de Ceguera por cataratas y a

mejorar la calidad de vida e integracion socioeconomica de las personas mayores de
50 afios de extrema pobreza o aquellos que no cuentan con recursos humanos para

cubrir el diagnéstico, tratamiento y recuperacién; logrando asi el mayor acceso a fos

procesos de atencién de la salud.

OBJETIVOS.

Objetivo General:

Mejorar la salud ocular de los pacientes que pertenecen a la jurisdiccion del Hospital

Carlos Lanfranco La hoz a través de la Camparfia Oftaimoldgica Cirugia de Cataratas.

Objetivos Especificos:

v Intervenir a los pacientes de menores recursos econdémicos diagnosticados con
Cataratas por el equipo de profesionales de Visiéon Care Service representado por
el Pastor David Park y la participacion del Equipe Quirtrgico (Médicos
Oftaimélogos, enfermeras y personal técnico asistencial de nuestra Institucion) que
cumplan con los criterios de inclusion, censados e inscritos desde el 29 de junio al
29 de julio del afio 2018 en el “Libro Unico de Registro”.

v Reforzar el adiestramiento del Equipo Quirdrgico de Oftalmologia del Hospital en
las técnicas quirGrgicas a emplearse en el proceso de Cirugia de Cataratas,
participando un cirujano con una enfermera local y un cirujano con enfermera
extranjerc por cirugia programada.

v Disminuir las barreras de accesibilidad al tratamiento quirtrgico de Cataratas,
mejorar el cuidado del paciente y promover la calidad como resultado de la
atencion en la salud de las personas,; identificar oportunidades para mejorar la
atencion de los pacientes; facilitar el cambio hacia una practica de la medicina
basada en técnicas menos complejas para las cuales podrian establecerse su

incorporacion mediante las guias de practica clinica.
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IV. BASE LEGAL.

Ley N° 26842, Ley General de Salud.

Ley N° 27657, Ley de Ministro de Salud.

Ley N° 29344, Ley del Marco del Aseguramiento Universal en Salud.

Ley N° 29973; Ley general de la persona con discapacidad.

R.M 526-2011/ MINSA Norma para la Elaboracién de Documentos Normativos del
MINSA.

v' Directiva N°002-2016-EF/50.01, Resolucién Directoral N°024-2016-EF/50.01,

“‘Directiva para los Programas Presupuestales en el marco del Presupuesto por

A N N NN

Resultados.

v’ Decreto Legislativo N° 1161-2013, Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud.

v' Resolucion Ministerial N° 529-2006/MINSA, que aprueba la NTS N° 043-
MINSA/DGSP.V.01: Norma Técnica de Salud para la Atencion Integral de Salud de
las Personas Adultas Mayores.

v' Resolucion Ministerial N° 907-2014/MINSA “Plan de la Estrategia Sanitaria
Nacional Salud Ocular y Prevencion de la Ceguera 2014-2020".

V. AMBITO DE APLICACION.

El Plan de “Camparia Oftalmolégica Cirugia de Cataratas, es de aplicacion en el
Hospital Carlos Lanfranco La Hoz, para todos los usuarios que reunan los criterios de

Inclusion establecidas en las Definiciones Operativas.

5.1. Metas:
Cada establecimiento de salud (17) pertenecientes a la DIRS Lima Norte 1V,
podra realizar la captacion de 3 adultos mayores de 50 afios, haciendo un total
de 51 pacientes.
El representante del Vision Care Service entregara un listado de 20 pacientes
adultas mayores de 50 afios.
El Hospital realizara la captacién de 29 pacientes adultos mayores de 50 afos.

En total la meta es de 100 cirugias de Cataratas para esta campana.

-~ 2 )
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Vi. DEFINICIONES OPERATIVAS,
6.1. Cataratas. Es la opacificacion del cristalino que provoca disminucidn de la
agudeza visual y conduce a la ceguera, cuando esta opacificaciéon compromete
la visién en el mejor ojo y con la mejor correccion disponible, que dificulta las

actividades de la vida diaria y/o las actividades laborales.

6.2. Catarata Senil. Es el tipo de catarata mas importante por su frecuencia de
presentacion - 85% del total y con una prevalencia incrementada en los grupos
etareos mayores de 50 afios. En parte se origina en cambios metabdlicos y

constitutivos del cristalino por efecto del aumento de la esperanza de vida.

6.3. Diagnédstico y Tratamiento

6.3.1.Diagndstico:

Examen en adultos:

v Pacientes detectados en el tamizaje y cuya agudeza visual no mejora al
evaluarla con agujero estenopeico.

v Atenuacion o ausencia de reflejo rojo pupilar y presencia de leucocoria.

v Debe tenerse en cuenta a las personas que presenten disminucion de la
agudeza visual y que les dificulta realizar actividades de la vida diaria y/o

laborales.

El Oftalmdlogo ejecutara los siguientes procedimientos:
¥ Elaboracion de la Historia Clinica.
¥ Medicion de la agudeza visual.
v Medicion de la presion intraccular.
v Biomicroscopia:
0 Evalua el segmento anterior
0 Presencia de pseudoexfoliacion
0 Profundidad de camara anterior
0 Evalua la funcidn pupilar
0 Dilatacién pupilar:
o Evalta el diametro de dilatacion pupilar.
0 Fondo de ojo.
o Descarta patologias asociadas que produzcan disminucion de la
Agudeza visual.

3' \*\ v Refraccién clinica (lograr la mejor vision)
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En los pacientes diagnosticados con catarata se debe:

v Llenar la Ficha de catarata por el médico oftalmdlogo. (Anexo N° 07)

v" Determinar el grado de dificultad de la cirugia de catarata establecida por el
meédico oftalmdlogo. El grado de dificultad puede ser bajo, moderado y alto.
(Anexo N° 08).

La cirugia con grado de dificultad bajo es potencialmente facil y se puede
realizar en establecimientos de categoria I-4, -2 o en salas de operaciones

acondicionadas temporalmente.

6.3.2. Tratamiento Quirdrgico de la Catarata
Criterios de Inclusidn:
a) Adultos > 50 afos:

> SIS vigente (con DNI o Carnet de extranjeria).

» Paciente con residencia en el Ambito del cono Norte y aledafios a la
jurisdiccion referente de los asentamientos humanos. Asimismo los
pacientes captados por la Organizacion VCS.

» Pacientes que no pertenezcan al SIS de bajos recursos
econdmicos.

» Portadores de Cataratas sin otra complicacion.

» Se recomienda operar a los pacientes con Agudeza Visual < 20/70
con correccion optica en el mejor ojo dependiendo de las
necesidades del paciente.

» Estado de salud compatible con procedimientos gquirdrgicos vy
anestésicos.

» Debe considerarse a las personas que presenten disminucion de la
agudeza visual que dificulte realizar sus actividades de la vida

diaria y/o laboral.

Criterios de Exclusion:
a) Relativos:
» Ningun paciente que no cuente con DNI o carnet de extranjeria.
» Ningun paciente < 50 afios con comorbilidad o patologia asociada a
catarata.
» Insuficiencia cardiaca.
» Insuficiencia respiratoria.

» Diabetes o trastornos metabdlicos descompensados.
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6.4.

6.5.

» Si no tiene el Consentimiento Informado firmado por el paciente o
su apoderado.

» Familiares que rechazan la intervencién del paciente.

» Pacientes con bajos recursos econémicos provenientes de otros
distritos, a excepcién de los que estan considerados en el criterio
de inclusidn.

» Pacientes que cuenten con otros seguros de salud (ESSALUD,
PNP).

» Ofras patologias oculares, como por ejemplo degeneracion macular

senil, retinopatia diabética, glaucoma, opacidades de cémea.

b} Absolutos:
» Ceguera absoluta.
» Ptisis Bulbi.

Medidas de Tratamiento.

El manejo definitivo de todos los tipos de catarata, es quirdrgico, se realiza la
extraccion de la catarata y su reemplazo por una lente intraccular (LIO).

Los procedimientos de cirugia de catarata en adultos SON:

* Extraccion Extra-Capsular del Cristaline. (EECC)

» Cirugia de Catarata por Incisién Pequefia. (CCIP)

* Facoemulsificacion.

Complicaciones y Secuelas.
Las mismas pueden ser severas o moderadas Y precoces o tardias.
6.5.1. Complicaciones:
6.5.1.1. Intraoperatorias:
Las mas frecuentes son:
« Hifema o sangrado en camara anterior.
* Luxacién de cristalino al vitreo.
* Hemorragia vitrea.

* Hemorragia supracoroidea expulsiva.

6.5.1.2. Post-operatorias:
&) Precoces:
* Aumento de la presién intraocular.

* Herida filtrante y/o prolapso del iris.
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6.6.

6.7.

» Endoftalmitis bacteriana aguda.

b) Tardias:

* Opacidad de la capsula posterior.
* Descompensacion corneal.

* Edema macular.

* Desprendimiento de retina.

» Dislocacion de la LIO.

» Baja vision por biometria inadecuada.

Degeneracion macular relacionada a la edad.

» Astigmatismo alto.

6.5.1.3. Complicaciones severas:
Si hay una complicacion importante derivar en forma urgente a

un establecimiento de mayor nivel de complejidad.

6.5.2. Secuelas.
» Falta de vision cercana: El médico podra prescribir lentes para la

vision cercana de ser necesario.

Criterios de Alta.

La cirugia de catarata es ambulatoria, luego de la misma, el paciente es dado
de alta y retorna a las 24 horas, posteriormente los controles son a los 7 dias, a
las 4 semanas y 8 semanas para el alta definitiva o si requiere indicaciones
adicionales.

Se evalua:
» Agudeza visual mejorada con Proyector de Optotipos.
» Ausencia de dolor y congestidn ocular.

CONTROLES:
Primer dia:

v Agudeza visual
v" Edema corneal
v Uveitis

¥ Lente intraocular

Segunda semana: igual

/8
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Vil.

Cuarta semana: igual

Qctava semana:

v" Capsulotomia posterior con YAG LASER en los casos que se opacifique la
Capsula Posterior: se realizard en el 15 al 70% de los pacientes operados
de catarata.

v Refraccién en todos los post operados.

DISPOSICIONES ESPECIFICAS.

v El Hospital por intermedio de su Director Ejecutive y mediante R. D. debe
conformar la Comisién para la elaboracion del Plan de “Campafa Oftalmolégica de
Cirugia de Cataratas” de acuerdo a sus objetivos.

v El Departamento de Cirugia y el Servicio de Oftalmologia en coordinacién con los
integrantes de la Comision tienen la responsabilidad de identificar y priorizar las
coordinaciones y recomendaciones correspondientes entre si y los demas
servicios, con el propésito de Impulsar el desarrollo, implementacién y aplicacién
del Plan.

v" La Comision establecido por la R. D. correspondiente para la ejecucion del Plan de
“Camparia Oftalmolégica de Cirugia de Cataratas” sera el responsable de remitir a

la Direccion Ejecutiva el informe final sobre los resultados logrados en la campania.

Vill. DISPOSICIONES FINALES.

IX.

v" Los Directivos del Hospital tienen la responsabilidad de hacer cumplir el Plan de
“Campaiia Oftaimolégica de Cirugia de Cataratas” en el Hospital Carlos Lanfranco
la Hoz.

v Los Directivos del Hospital tienen la responsabilidad de asegurar el cumplimiento
de la implementacion de cada una de las actividades incorporadas en el Plan y
recomendaciones que les haga legar la Comisidén.

v El Plan de “Campafia Oftalmolégica de Cirugia de Cataratas” en el Hospital

Carlos Lanfranco la Hoz, debe ser aprobado mediante R.D. respectivamente.
METODOLOGIA. -

v Establecer una relacién fluida entre el Director Ejecutivo del Hospital, el Equipo de
“Vision Care Service”, el Representante de VCS y el Equipo del Hospital Carlos
Lanfranco La Hoz, a través del Secretario Ejecutivo de la Comisién.

¥ Implementar la Ficha de Identificacion del Paciente a ser considerado en la

campairia.
AN

/1
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A,

"

Implementar el Libro de Registro de Facientes que van a ser tributarios de El Plan
de “Campaiia Oftalmoldgica Cirugia de Cataratas” en el Hospital Carlos Lanfranco
la Hoz que se llevara a cabo del 12 al 18 de Agosto del afio 2018.

Establecer un Sistema de Informacion y Difusidon de las actividades del Plan,
conjuntamente con el Gobierno Local, para involucrar en el desarrollo de éstas a
los Usuarios Internos y externos de los servicios de salud del hospital), a través de
la Oficina de Relaciones Publicas.

Establecer coordinacién con la DIRIS Lima Norte 1V para el apoyo en la Difusion,
Captacion y Referencia de los pacientes de su jurisdiccion para que sean tributarios
de la campaiia.

Elaborar el consentimiento informado del paciente.

FECHAY LUGAR:

FECHA :Del 12 al 18 de Agosto del 2018.

HORA : 8:30 am a 5:30 pm.

LUGAR : Centro Quirdrgico y Consultorio Externo de Oftalmologia del HCLLH.

FINANCIAMIENTO:

FINANCIAMIENTO Especifica de Gasto ESPECIFICA MOMNTO
(Partida)
3000013
Exédmenes de Tamizaje y Diagnéstico de 2.3.2.7.11.99 | 8/. 2000.00
Pacientes con Errores Refractarios.

El presupuesto intervendra en la meta Mnemonico 0048; Cadena Funcional
20.044.0097.0018.3000013
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»

XIl. INSUMOS, MATERIALES Y EQUIPOS REQUERIDOS:

Los medicamentos e Insumos seran donados por la ONG Vision Care Service y los

Equipos seran utilizados solo para la Campafia.

MATERIALES E INSUMOS REQUERIDOS

PROGRAMA
PRESUPUESTAL
ENFERMEDADES
NO
TRANSMISIBLES

OCLUSORES

02 UNIDADES

CARTILLAS DE SNELLEN

02 UNIDADES

LINTERNAS DE MANO

02 UNIDADES

PILAS AA 04 PARES
TETRACAINA EN GOTAS 01 FRASCO
RECETARIOS 02 CIENTOS
TABLERO 02 UNIDADES
BANDEROLA 4 X 2 01 UNIDAD
DIPTICOS 500 UNIDADES
STAND 02 UNIDADES
SILLAS DE PLASTICO 50 UNIDADES
ESCRITORIO 02 UNIDADES

PAN CON POLLO Y YOGURT

250 UNIDADES

AGUA MINERAL SIN GAS

250 UNIDADES

GALLETA INTEGRAL SIN MIEL

100 UNIDADES

FRUGOS

100 UNIDADES

EQUIPOS QUIRURGICOS POR VISION CARE SERVICE

DESCRIPCION CANTIDAD
ASCAN 01
oROGRAMA | MICROSCOPIO QUIRURGICO o1
PRESUPUESTAL | AUTOCLAVE 01
ENFERMEDADES LAMPARA DE HENDIDURA 01
o AUTO KERATO - REFRACTOMETRO 01
SET DE INSTRUMENTOS DE
TRANSMISIBLES
CATARATAS 01
SISTEMA DE LENTE DE ENSAYO o1
MAQUINA DE FACO 01
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X,

¥

ORGANIZACION:

v Direccion Ejecutivo.
Dr. JORGE RUIZ TORRES

v Jefe de la Oficina de Administracién.
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Sra. DORIS ZEGARRA CARMONA
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XIV. ANEXOS.

Anexo N°1: Cronograma

DETALLAR LA ACTIVIDAD
FECHA HORA ACTIVIDAD

Atencion y Cirugia de
Del 12 al 18 de

8:30 am - 5:30 pm Cataratas a pacientes
Agosto del 2018

mayores de 50 afios

Anexo N°2: Detalle del Requerimiento Seqiin Presupuesto:

FECHA REQUERIMIENTO CANTIDAD
Refrigerios:
Pan con pollo y yogurt 250
Del 12 al 18 de .p yyes
Agua mineral sin gas 250
Agosto del 2018 _ o
Galleta integral sin miel 100
Frugos 100

Anexo n° 3 Detalle del Requerimiento Segun Presupuesto:

FECHA REQUERIMIENTO CANTIDAD
12/08/2018 al
18 de Agosto | BANNER 4 X 2 mts. 01 UNIDAD
del 2018

Anexo n° 4 Detalle del Requerimiento Segun Presupuesto:

FECHA REQUERIMIENTO CANTIDAD
13/08/2018 al
STAND 02
16 de Agosto
SILLAS DE PLASTICO 50 UNIDADES
del 2018
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ACTIVIDADES

Obijetivos especificos

v Intervenir a los pacientes de menores recursos econdmicos diagnosticados con

Cataratas por el equipo de profesionales de Visién Care Service representado por el
Pastor David Park y la participacion del Equipo Quirirgico (Médicos Oftaimologos,
enfermeras y personal técnico asistencial de nuestra Institucién) que cumplan con los
criterios de inclusion, censados e inscritos desde el 29 de junio al 29 de julio del afio
2018 en el “Libro Unico de Registro”.

Actividades

1.

2.

3.

Conformacion de la Comision, Para la Elaboracion del Plan de “Campafia
Oftalmolégica Cirugia de Cataratas’ en el Hospital Carlos Lanfranco la Hoz del 14 al
21 de mayo del afio 2018,

Tarea:

# Elaboracion de R.D.

Elaborar el Plan de “Camparia Oftalmoldgica Cirugia de Cataratas’ en el Hospital
Carlos Lanfranco la Hoz a realizarse del 28 de Mayo al 04 de Junio del afio 2018, por
la Comision.
Tareas:

e Disefio y aprobacion del Plan de campana por la Comision.

» Inclusién de las actividades en el Plan de Campana.

s Determinar el nimero total de Intervenciones quirdrgicas: Adultos mayores

de 50 afios = Meta Total.
» Establecer la meta de las Intervenciones quirtirgicas en Adultos.
¢ Elaboracion de R.DD.

Inclusién de las actividades en el Plan de “Campafia Oftalmoldgica Cirugia de
Cataratas” en el HCLLH.
Tareas:
e Elaboracién e Implementacion de la ficha del paciente.
* Determinar los responsables del llenado de la ficha del paciente.
* Dotar del Libro Unico de Registro,

» Determinar los responsables del registro de los usuarios.

s
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Determina
Tarea:

>

r los Controles Pos-Operatorio.

Establecer en qué tiempos se van a controlar a los pacientes operados y su

condicién de gratuidad.

Dotacién de Recursos Humanos, Insumos, Equipos e infraestructura.

Tareas:
@

Dotar de 04 equipos de cirugia de Cataratas para adultos.
Dotar de 100 Set de Insumos.

Dotar de 100 ropas para intervenciones quirtirgicas.
Determinar ambiente de Preparacién de Pacientes.

Determinar ambientes para la recuperacién de los pacientes operados.

Dotar de una Enfermera y de una Técnica de Enfermeria para la

preparacion y traslado de los pacientes a SOP.

Dotar de personal en Centro Quirdrgico (Central de Esterilizacion y Sala de

Operaciones.
Dotar de personal de Limpieza.
Dotar de personal de Lavanderia.

Dotar de personal en Farmacia.

Establecer qué persona va a servir de enlace (traductor) entre el Equipo Quirdrgico del

Hospital y
Tarea:

el Equipo de “Vision Care Service”.

Decumento de asignacion de funciones.

Difusién de Campaiia.

Tareas:
[

Difusién mediante Gigantografia.

Nota de Prensa y publicacién en Web.

Monitoreo y evaluacion del Plan de lll Camparia.

Tareas:

Monitoreo de implementacién del Plan de‘Camparia Oftaimolégica Cirugia

de Cataratas”™.

Evaluacion del Plan de “Campafia Oftalmoldgica Cirugia de Cataratas” por

la Comision.
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v Reforzar el adiestramiento del Equipo Quirurgico de Oftalmologia del Hospital en las

técnicas quirdrgicas a emplearse en el proceso de Cirugia de Cataratas, participando

un cirujano con una enfermera local y un cirujano con enfermera extranjero por cirugia

programada.

Actividades

1. Reunién del Coordinador General de la Comisién con los profesionales del equipo

quirGrgico y miembros que intervienen en los procesos de adiestramiento para

informacion del contenido del plan y sus actividades.

Tareas:

MATRICES.

Reunién con los profesionales que intervienen en los procesos de
actualizacién y adiestramiento para informacion del contenido del plan y sus
actividades.

Reuniones con el equipo quirdrgico para la revision teorica de la técnica a
emplear por el equipo de VCS.

Reunion con el Jefe del Servicio de Cirugia General como coordinador de la
Comision y Equipo de Campafia para la programacion de los roles y turnos
operatorios en la campana correspondiente.

Reunion con el coordinador de la Comision y Jefe de Anestesiologia y Centro
Quirdrgico para la coordinacion de la programacion de los roles y turnos
operatorios de Anestesidlogos que participaran en la campana.

Reunién con el Coordinador de la Comisién y la Jefe del Departamento de
Enfermeria, Servicio de Enfermeria del Centro Quirtrgico; Jefatura de
Enfermeria de Consultorios Externos para la coordinacion de la programacion
de los roles y turnos operatorios de las enfermeras que participaran en la

campanfia.

Matriz .- Actividades.
Libro Unico de Registro.

Lista de Equipos, Medicamentos e Insumos para la Cirugia de Cataratas.

Anexo N° 07: Ficha de catarata.
Anexo N° 08: Grado de Dificultad de la Cirugia de Catarata.
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Listado de Internamiento Temporal

(Para ser llevado al Peru desde Los Angeles, USA)
Llegando a Peru el 12 de Agosto de 2018

Vision Care Services West

EQUIPOS QUIRURGICOS
LISTA FABRICANTE SERIALNO/ | QTY | PESO NOTAS
MODEL 1
ASCAN Accutome 1 20 Devolverse a
libras Estados
Unidos
Microscopio Prescott’s Inc Mark I 1 90 Devolverse a
Quirurgico libras Estados
, < ! Unidos
Autoclave Midmark 1 50 Devolverse a
libras Estados
Unidos
Lampara de TOPCON PS-30A 1 50 Devolverse a
Hendidura libras Estados
Unidos
SN: 503212 1 50 Devolverse a
Auto-Kerato- X
Tomey Model: RC-800 libras Estados
Refractometro - Uriidos
Juegos de 3 5 libras | Devolverse a
Instrumentos de Estados
Catarata Unidos
Sistema de Lente de | Lombart 1 10 Devolverse a
Ensayo libras Estados
N S Unidos
Maquina de Faco AMO soberano 200734132 1 45 Devolverse a
compacto libras Estados
Unidos
Magquina de Faco OERTLI 39012357 1 12 Devolverse a
libras Estados
o Unidos

265 S. Western Ave., P.O. Box 743219, Los Angeles, CA 90004
714-342-7542 | veswest@gmail.com




Listado de Donacién
(Para ser llevado al Peru desde Los Angeles, USA)
Llegando a Peru el 12 de Agosto de 2018
Hospital: Hospital Carlos Lanfranco La Hoz

Lista Medico Quirurgica (Para Oftalmologia)

Todos los elementos son proporcionados por ALCON, ALLERGAN, y ABBOTT.

Categoria Nombre Candidad Fecha de
4 Caducidad
0L Foldable and PMMA 200 2020
Suministros DISCOVISC -Viscoelastico 200 2020
quirurgicos (hyalos2000)
Cap 200 N/A
Mascara 200 N/A
Guantes quirurgicos 6 1/2 200 2021
Guantes quirurgicos 7 100 2021
Guantes quirurgicos 7 1/2 100 2021
Medio de guantes de latex 200 2021
Cortina de pak de ojo Haz Micro 220 2020
Ojo pak cortina azul tela de NW 10 2020
Protector de ojos de salvaguardia 150 N/A
| Esponja quirurgica de microfiltro 125 2021
Gasa 2x2 1000 N/A
Gasa 4x4 800 N/A
Swap (short) de algodon 800 N/A
Swap (long) de algodon 1000 N/A
26G aguja 100 N/A
) Jeringa 1cc 27G x1/2 | 200 N/A
Jeringa 3cc 22G x 1/2 200 N/A
Jeringa 10cc 20G x1/2 200 N/A
L ) Yeso (cinta de papel) o 12 N/A
#11 Hoja 200 N/A
#15 Hoja 200 N/A
Almohadillas de alcohol prep. 500 2020
Almohadillas de preparacion de yodo 100 2020
Provodine
Bola de algodon 1 package N/A
Vestidi quirurgico 50 2020
Betadine 10% 1 2020
Anillo de tension 2 N/A
Cuchillo (3.0mm y 1.0mm) la raja 12 N/A
Crescent media luna 6 N/A
10/0 nylone 12 2020
10-0 prolene 2 2020

Vision Care Services West
265 S. Western Ave., P.O. Box 743219, Los Angeles, CA 90004
714-342-7542 | veswest@gmail.com
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Inyecciones de Dexametasona 50 2020
Gentamicina 50 2020
. Epinefrina 1:1000(1mg/ml); 30ml| 10 2020
Lidocaina Hcl 2% 20mg/ml; 50ml 10 2020
Medicamentos de | Paquete de medicacion post- 150 2020
PO operatoria :
Amoxicilina y lbuprofeno
Prednisona 10mg 1000 2020
Diamox 250mg 100 2020
Gotas para los ojos | Alcon Mydriancle 1% 3ml 48 2020
Vigamox 0.5% 3ml| 144 2020
Patanol 0.1% 96 2020
Pred forte 144 2020
Omni Pred 1% 10ml 9144 2020
Acular LS 5ml 96 2020
| Alphgan 0.15% 5ml 96 2020
Lumigan 0.03% 5ml 96 2020
Zymaxid 96 2020
1 Actualizacion de optive 96 2020
Systaine (lubricant) 96 2020
Alcaine 0.5% 48 2020
Mydfrin 2.5% 48 2020
Torbradex ungento 96 2020
Mitomycin-C 2 2020
IV los sistemas IV starter set (cinta, 2x2, agujas, 20 2020
torniquete, tubo de la mariposa)
NS 0.9% 500mg 20 2020
D5W 1000mg 5 2020
Lentes Lentes 150
Gafas de sol Gafas de sol 100

Medicamentos, gotas oftalmicas, material quirurgico se donaran al Hospital Carlos Lanfranco La

Hoz.

&

Vision Care Services West

265 S. Western Ave., P.O. Box 743219, Los Angeles, CA 90004
714-342-7542 | veswest@gmail.com



A. DATOS PERSONALES
Nombre:

ANEXO N° 07: FICHA DE CATARATA

Nro:

Direccign;

Sexo: 1. Masculino (
Antecedentes Patolégicos:

} 2.Femenino ( ) Edad: ___

Glaucoma { ) Hipertensién Arterial (
Diabetes Mellitus { ) Traumatismo (
Artritis Reumatoide } Alergias (
Cirugia Oftalmologica Anterior (S1) (NO) Fecha: Ti donde

B. EXAMEN PREOPERATORIO.

s I oD ol
gutiha Yl AV | Codigo | AV | Codigo
AV presente i z
Mejor AV 0 _g_glggeza Visual de;g_q___
estenopeico 20195 3
Examen del Cristalino oD ol ggﬁg 3
Claro sin opacidad 120750 5
Catarata operable 20',‘7)0 5
Calarata inoperable 50/100 7
AL LEL 30/200 8
Pseudofaquia 50/400 )
| N6 5¢ puieds expmiar ‘f\-llovimiento Manos 10
Percepcion de Luz 11

Otra patologia asoclada oD (o] No Percepcidon de Luz 12
Leucoma No s¢ puede evaluar i3
Glaucoma

Patologia de retina

Glaucoma

Otros

C.CIRUGIA

fFacha:

Lugar:

Biometria: Si { Yy No ()

Ojo Operado: OD ( Yy Ol { }

Tipo de cirugla:  Extraccion Intra - Capsular del Cristalino - EICC ( )
Extraccion Extra - Capsular del Cristalino - EECC { )
Cirugia de Catarata Incisién Pequefia - CCPI ( )
Lente Intra Ocular Camara Posterior - LIOCP () Facoemulsificacion ()

Lente Intra Ocular Camara Anterior — LIOCA () No Lente Intra Ocular { )

D. AGUDEZA VISUAL DEL OJO OPERADO

Alas 24 h.

A las 4 semanas
A las 8 semanas
Causa de presentar vision <20/200:
Refraccion:
Asligmatismo:
Opacidad de Capsula Posterior:
Maculopatia:
Descompensacion corneal:
Otros:

o
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GUIA TECNICA:

GUIA DE PRACTICA CLINICA PARA EL TAMIZAJE, DETECCION, DIAGNOSTICO Y TRATAMIENTO DE CATARATA

ANEXO N° 08: GRADOS DE DIFICULTAD DE LA CIRUGIA DE CATARATA'

Puntos Puntos Puntos | Puntaje
VARIABLES Grado 01 o1 Grado 02 02 Grado 03 03 Parcial
Edad Adulto Mayor de 60 afios Menor de edad -
Tolerancia )
F“t‘émfes Normal moderada al Int%'ﬁéigﬁ? al
Cirugias No De segmento - De segmento
anteriores anterior _posterior (vitrectomia)
Factor de Amigo o personaje o
estrés No social importante Farmiita diracte
Normal ' v Menor de.21 mm. :
Longitud axial | 21,5mm. 24 a 27 mm. '
23,5 mm. Mayor de 27 mm.
Arco ) Mariz y arco
superficial Normal Foaminsrte prominente
Handidura Normal Semiestrecha Fimatica
paipebral
Transparencia Opacidad .
Corneal Normal perifarica Opacidad central
Camara Normal de Muy amplia o
anterior Ja4mm Menor de 3 mm estrecha
; Acartonado y . : :
Iris Normal sinequias Flacido y sinequias
L Fibrosa
210 D Capsgla Normal Fibrosis Leve ]
(gl N\ anterior Calcarea
) Corteza Normal Rigida Lipusda
Ausente
: Opacidad . .
M.CLENDENESA Nyicleo g cans COpacidad nuclear Opacidad nuclear
L Moderado Severa
eve
Capsula Subcapsular L ;
posterior Normal oaslerior Folar posterior
Zénulas Normal et PRk | Dialists mayor de 60°
Dilatacion o . o —
Pupila mayor de Dllatamgn g‘iedna Dilatacién menor de 4
7 iy menor de 5 mm mm
Pseudo e .
exfoliacion Ho Ne .
Endotelio Normal Mayor:?ﬂ;ﬁoo cel Menaor 1.500x mm?
. . Parcialmente '
Reflejo rojo Presente prasente Ausente
Anestesia General Infiltrativa Local
Puntaje Total
33

s




“Afio del Dialogo y la Reconciliacidén Nacional”

FORMATO DE REQUERIMIENTQ DE SERVICIO
ADIUDICACION SIN PROCESOQ [ASP)

1. Departamento/Unidad/Servicio: Programa Presupuestal Enfermedades No
Transmisibles/Consultorios Externos/Servicio de Oftalmologia.

2. Programa/Actividad/Meta: 0018/3000013/0048

3. Fecha: 20 de Julio del 2018.

4. REQUERIMENTO: SERVICIO DE CONFECCION DE BANNER

DESCRIPCION:

CARACTERISTICAS

- 01 Banner de 4 x 2 mts. Con ojales para la Campafia Oftalmoldgica “Cirugia de
Cataratas”.

5.
SOLICITANTE
2 /]
S | MINISTERIO sl JCARLOS |
'\a DE SALUD | LANERA} o
1)
N ,/m'%;"' _______________
"""" Le Ent DEVSIRANIR Z TUANAMA
1 MA
VRESUPU&S“TEAsfg PERMEDADES NO TRANSMISIBLES
. L4 -
Firma y Sello

Nota: Deberd guardarse especial cuidado al confeccionar el presente, describiendo los bienes que se solicitan de la
manera mas detallada posible. De ser necesario podra utilizarse un anexo adicional para especificar las
caracteristicas del bien.




“Afio del Dialogo y la Reconciliacién Nacional”

1. Departamento/Unidad/Servicio: Programa  Presupuestal Enfermedades No
Transmisibles/Consultorios Externos.

2. Programa/Actividad/Meta: 0018/3000013/0048

3. Fecha: 20 de Julio del 2018.

4. REQUERIMENTO: SERVICIO DE REFRIGERIOS.

DESCRIPCION:

CARACTERISTICAS

- 250 Unidades de Pan con Pollo y Yogurt.
- 250 Unidades de Agua mineral sin gas.

- 100 Unidades de Galleta integral sin miel.
- 100 Unidades de Frugos.

SOLICITANTE

MINISTERIO 3
DE SALUD

...............................

Fil’lba y Sello

Nota: Deberd guardarse especial cuidado al confeccionar el presente, describiendo los bienes que se solicitan de la
manera mas detallada posible. De ser necesario podrd utilizarse un anexo adicional para especificar las
caracteristicas del bien.




“Afio del Dialogo y la Reconciliacién Nacional”

| Ministerio
de Salud .

ANEXO N° 02

FORMATO DE REQUERIMIENTO DE SERVICIO
ADJUDICACION SIN PROCESO (ASP)

1. Departamento/Unidad/Servicio: Programa Presupuestal Enfermedades No
Transmisibles/Consultorios Externos.

2. Programa/Actividad/Meta: 0018/3000013/0048

Fecha: 20 de Julio del 2018.

4. REQUERIMENTO: SERVICIO DE ALQUILER DE 50 SILLAS DE PLASTICO
COLOCACION DE 02 TOLDOS.

w

DESCRIPCION:

CARACTERISTICAS

- 50 Unidades de Sillas de Plastico.
- 02 Toldos para la Campaiia Oftalmolégica “Cirugia de Cataratas”

5.
SOLICITANTE
. N OSPITRL (,7;':‘”:‘
AR CANERANE O LAROZ)
(IR ATE-C

T AWMREZ TUATIAMA
CER NSO L
NSABLYDEL PROGRA i

ES\‘H"?IE:LE" NFSERL.&EDADES NO TRANSM:SIBL
PR PULES

Firma y Sello

Nota: Debera guardarse especial cuidado al confeccionar el presente, describiendo los bienes que se solicitan de la
manera mas detallada posible. De ser necesario podra utilizarse un anexo adicional para especificar las
caracteristicas del bien.
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