GOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO RD.N°.<19- 20/9- 0

DIRECCION REGIONAL DE SALUD DEL CALLAO H-no.A. ¢
HOSPITAL NACIONAL “DANIEL ALCIDES CARRION” ;

1CA Dg
gOBY Loy

VISTOS:

El Informe N° 002-2017-HN-DAC-CPCIAAS, el Informe N° 94-2017-HNDAG/OEPE
emitidos por la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y el Informe N° 367-2017-0AJ-
HNDAC, emitido por la Oficina de Asesoria Juridica, y;

CONSIDERANDO:

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

Que, bajo dicho contexto, se emitio la Resolucién Ministerial N° 168-2015-MINSA,
mediante la cual se aprobaron los “Lineamientos para la vigilancia, prevencién y control de las
infecciones asociadas a la atencion de salud”, con la finalidad de establecer las directrices que
orienten el desarmollo de las nervenciones de  prevencion ¥y control en los diferentes
establecimientos de salud:

Que, cabe mencionar que las Infecciones Asociadas a3 Ia Atencién de Salud, se definen
como aquellas condiciones locales o sistémicas resultantes de una reaccidn adversa a la
presencia de un agente infeccioso o a su toxina(s) que ocurre en un paciente en un escenario de
atencion de salud (hospitalizacién o atencion ambulatoria), y que no estaba presente en el

. momento de la admision, a menos que la infeccion esté relacionada a una admision previa:
incluyéndose ademas aquellas infecciones ocupacionales contraidas por el personal sanitario:

Que, en el marco de sus funciones asignadas, el Comité de Prevencién y Control de
Infecciones asociadas a la Atencion de Salud, ha elaborado el Plan de Capacitacion para la
Vigilancia, Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud, en base al
andlisis situacional de los Informes de Vigilancia de infecciones intrahospitalarias, estableciendo
los lineamientos orientados a la disminucién de la incidencia de dichas infecciones y a la mejora de
las acciones de supervisidn y control, siendo viable su aprobacién por encontrarse de conformidad
a las normas de la materia vigentes;

] | En uso de las facultades y atribuciones conferidas a la Directora General en el literal j) del
‘Articulo 8° del "Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Daniel Alcides

% Carrion”, aprobado mediante Ordenanza Regional N° 000006:

CUERAR




De conformidad a lo dispuesto por la Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, que
aprueba los Lineamientos para la vigilancia, prevencion y control de las infecciones asociada a Ia
Atencitn en Salud y la Resolucion Ministerial N® 573-2004/MINSA, que aprueba la Norma Técnica
N° 020-MINSA/PGSP V.0 (2004) de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias;

Con las visaciones de la Direccién Adjunta de Gestion en la Producciéon de Servicios de
Salud, Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y la Oficina de Asesoria Juridica;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.-APROBAR el Plan de Capacitacion para la Vigilancia, Prevenciéon y Control
de Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud del Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion,
20177, PT-DPS-001, Edicién N° 01, en dieciséis (16) folios, que en documento anexo se adjunta y
fornva parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo 2°.-NOTIFICAR a las diferentes oficinas, departamentos y servicios, para
conocimiento y fines pertinentes.

=T Articulo 3°.-PUBLICAR I|a presente resolucion en el Portal Institucional
(www.hndac.gob.pe), en cumplimiento a la Ley N° 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la
informacion Pablica y sus modificatonas.

Registrese, Publiquese y Archivese.

s OOBIERNO REGIONAL DEL CALLAO
/A Y HOSPITAL NACIONAL “DAMIEL ALCIDES CARRION"
X7 VNS

Dr. Elbgr Del Aguila Quispe
C.M.P. 26517
DIRECTOR GENERAL (e)
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I. INTRODUCCION

Las infecciones intrahospitalarias (IIH) también llamadas Infecciones Asociadas a
la Atencion de Salud (IAAS) constituyen hoy en dia un importante problema de
salud publica no solo para los pacientes, sino también para la familia, la
comunidad y el Estado, constituyendo asi un desafio para las instituciones de
salud y el personal médico responsable de la atencion; por ser un evento adverso
que se puede prevenir en pacientes hospitalizados.

Las IAAS se presentan tanto en paises desarrollados como en naciones en
desarrollo; donde aproximadamente cada dia 1,4 millones de pacientes adquieren
una infeccion de este tipo. Los Centers for Disease Control (CDC) estiman que
casi dos millones de pacientes adquirirdn una infeccién intrahospitalaria cada afio
mientras permanecen en un hospital de los Estados Unidos de Norteamérica y
casi 90,000 de ellos moriran debido a una de éstas infecciones .

Estas infecciones pueden ser prevenidas si se realizan programas de intervencion
apropiados, prevencion y control de los diferentes procesos de las técnicas y
procedimientos realizados durante la atencién de nuestros pacientes.

La OMS en la Alianza Mundial para la Seguridad del Paciente disefia y lanza el
Primer Desafio Mundial por la Seguridad del Paciente “Global Patient Safety
Challenge” con el slogan “Clean Care is Safer Care”’. Numerosos paises del
mundo se han adherido a esta campaiia para mejorar la adherencia a la higiene
de manos en los establecimientos de salud, asi como los pacientes y sus familias.
Los paises denominados “sitios piloto” han reportado resultados positivos en su
totalidad. Esta campafia cuenta con una metodologia completamente desarrollada
desde la medicion basal de la adherencia, la capacitacion del personal de salud
acerca de las indicaciones de la higiene de manos en la atencién del paciente.
Asimismo se preconiza el uso adecuado de las medidas de proteccion personal,
las tecnicas asépticas en los procedimientos invasivos, el uso de medidas
comprobadas cientificamente en la prevencién y control de las infecciones

asociadas a la atencién en salud y la gestién y el manejo adecuado de los
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residuos solidos a fin de prevenir, controlar y minimizar los riesgos sanitarios, asi
como el impacto negativo a la salud publica y al ambiente.

No obstante, planteados conceptos que no presentan controversias en ninguno de
los aspectos y aunque se trata de acciones sencillas, su incumplimiento a nivel
mundial ha sido ampliamente documentado, a la vez que se ha transformado en
un gran desafio para muchos profesionales del control de infecciones como: son
los Comités de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud y para las Oficinas
de Epidemiologia y Salud Ambiental de los hospitales de nuestro medio, las
cuales se han constituido en muchos casos los organos de aplicacion de estas
medidas.

La necesidad de capacitacion del personal de salud es uno de los retos de gran
importancia en el Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion, por lo que ya tenemos
el reto que los niveles operativos buscan se mejore cada vez la adherencia a la
higiene de manos, las Medidas de Prevencion y Control de las Infecciones
Asociadas a la Atencién de Salud, adecuada higiene hospitalaria y mejora en la
adecuada gestién del manejo de residuos sélidos hospitalarios. Por lo que la
capacitacion constante del personal en estos temas es un aspecto fundamental
para lograr el dominio de practicas adecuadas y lo cual es el objetivo principal del
presente plan.

Il. ANTECEDENTES:

EI HNDAC tiene una infraestructura resultado fundamentalmente de la integracion
del Hospital Daniel A Carrion (1941) y el Hospital San Juan (1968).

El HNDAC tiene una importante demanda de atencion y alrededor del 95-98% de
sus  pacientes proceden del Callao. Con mdltiples especialidades médicas y
quirdrgicas, ademds de contar con servicios de Cuidados Criticos para todos los
grupos etareos (Neonatal, Pediatrico y Adultos) y del Paciente Quemado;
actualmente con un pabellén de Hospital de Dia y Departamento de Oncologia.

La Morbilidad no ha cambiado en los ultimos afios sigue manteniéndose el mismo
perfil pero con el sostenido incremento de la utilizacién de las camas de
hospitalizacién, se han producido cambios sobre la cantidad de casos de mayor
complejidad, especialmente en las areas de cuidados criticos o intermedios.
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Desde el primer estudio de prevalencia de infecciones intrahospitalarias a nivel
nacional que se realiz6 en el afio 1999, nuestra institucién ha participado hasta la
actualidad.

Durante estos afios podemos concluir que la IAAS han sido fluctuantes teniendo un
aumento en el 2014 con una prevalencia en 12.82%, evidenciandose una disminucion
importante en el 2015 con una prevalencia en 3.96%.

Como es de comprender debido a la categoria IlI-1 del hospital y el ser un Hospital
Docente, durante la prestacién de servicios de salud, en el hospital se realizan uha
gran diversidad de procedimientos invasivos, con uso de elementos considerados
como factores de riesgo para la generacion de Infecciones Intrahospitalarias. En el

ano 2015 se ha presentado las siguientes tasas de infecciones intrahospitalarias

* PREVALENCIA DE IAAS HNDAC (1999-2015) :
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Fuente: OESA-HNDAC

Entre los diferentes servicios que constituyen nuestro hospital, las Areas Criticas
(UCI, UCIN, UCIP, EMG) debido a la complejidad de los pacientes, la necesidad
de procedimientos invasivos y el uso de multiples dispositivos. Sigue siendo una
de las areas con mayor prevalencia de IAAS

En el afio 2015 se ha presentado las siguientes tasas de infecciones asociadas a
la atencién de salud:

» PREVALENCIA DE IAAS POR SERVICIO
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Prevalencia de pacientes con IIH feb.2015 - dic.2015. HNDAC
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Las IAAS que se encuentran en vigilancia permanente son las Neumonias
asociadas a ventilador (NAV), Infeccién del Torrente Sanguineo (ITS), Infeccion
Urinaria Asociada a Catéter Urinario Permanente (ITU-CUP), Infeccidn de sitio
Quirurgico (1SQ). Evidenciandose en el reporte de prevalencia de IIH 2015 que
las NAV son las mas prevalentes.
En tal sentido el Hospital Nacional Daniel Alcides Carrion a través del Comité de
Prevencién y Control de Infecciones Asociadas a la Atencién en Salud y la Oficina
é j de Epidemiologia y Salud Ambiental propone el inicio del Plan de Capacitaciones
2017 apuntando al mejoramiento de la Prevencién y Control de las IAAS a través
del proceso de Retroalimentacion del aprendizaje previo, concebido en nuestra
preparacion profesional; para lo cual tiene que tomarse en cuenta toda la estructura
tedrica, material y recurso humano. El Hospital Nacional Daniel Alcides Carrién ha
considerado luego de la implementacién del Plan de Capacitacion del presente afio
llevarlo a cabo con la participacién del personal que viene laborando en las
diferentes areas asistenciales y administrativas del hospital, y mejore las actitudes,
conocimiento, habilidades y/o conductas de sus trabajadores respecto a la
Prevencion y Control de las IAAS.

MISION
Somos un equipo que cuenta con recursos humanos calificados, caracterizados
Por su calidez y compromiso social en contribuir a la coordinacién de los planes
locales de Prevencién y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion en
Salud para asegurar impacto, continuidad y solidez en los procesos involucrados en
el HNDAC, garantizando una atencion profesional que caracteriza a nuestro
hospital.
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VISION

Ser un equipo técnicamente calificado con liderazgo a la asistencia profesional a
través de la Prevencion y Control de las IAAS, teniendo una participacion activa en

la capacitacion y especializacion de profesionales de la salud.

VALORES

Los profesionales practican sélidos valores éticos y morales. Promueve acciones

que contribuyen a dar un claro sentido de la identidad institucional.

Comunicacién Asertiva, Blsqueda de la excelencia, Compromiso con el desarrollo
del pais, Trabajo en equipo, Equidad, Justicia, Actitud innovadora, Liderazgo,
Respeto a la persona, Honestidad y Responsabilidad.

lll. OBJETIVOS

» Sensibilizar y concientizar en la aplicacién de las medidas de prevencién y

control de las infecciones asociadas a la atencién en salud.

e Sensibilizar y concientizar el uso adecuado de las medidas de proteccién

personal en el aislamiento hospitalario a fin de evitar la propagacién de
infecciones entre los pacientes. 8

» Fortalecer los conocimientos de la higiene hospitalaria y manejo de residuos
solidos e incentivar la participacion activa en el rehiso y reciclaje de papel,
vidrio y plastico en los servicios administrativos y asistenciales.

¢ Fortalecer el cumplimiento de |a higiene de manos a través de los 5 momentos
de atencion recomendados por la OMS, a fin de disminuir las infecciones

asociadas a la atencion en salud.

IV. BASE LEGAL:

e Ley N° 26842 - Ley General de Salud.

e Norma Técnica N° 026 de Vigilancia Epidemiolégica de Infecciones
Intrahospitalarias aprobada con la R.M. N°179-2005/MINSA.

¢ Norma Técnica N° 020 de Prevencion y Control de Infecciones
Intrahospitalarias aprobada con la R.M. N°753 — 2004/MINSA.
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RM 168-2015 que aprueba el Documento Técnico ‘Lineamientos para la
Vigilancia y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud”

R.M. N° 523-2007/MINSA que aprueba la “Guia técnica para la evaluacion
interna de la vigilancia, prevencion y control de infecciones intrahospitalarias”

Ley N° 27314 — Ley General de Residuos Sélidos.

RM 255-2016/MINSA, que aprueba la Guia Técnica para la implementacién del
Proceso de Higiene de Manos en establecimientos de Salud.

Resolucién Ministerial N° 372-2011/MINSA, que aprueba la Guia Técnica de
Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en |os
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

RM N° 366-2009/MINSA que aprueba el Plan Nacional de Vigilancia,
Prevencion y Control de las Infecciones Intrahospitalarias con enfasis en la
atencion Materna y Neonatal 2009-2013.

R.M. N° 372-2011/MINSA “Guia Tecnica de Procedimientos de Limpieza y
Desinfeccion de los Ambientes de los Servicios de Salud y Servicios Médicos
de Apoyo”.

Resolucién Ministerial N° 1472-2002-SA/DM, que aprueba el Manual de
desinfeccion y esterilizacion hospitalaria.

Resolucién Ministerial N° 452-2003-SA/DM, que aprueba el Manual de
Aislamiento Hospitalario.

Resolucién Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-
MINSA/DGSP-V.01 Norma Técnica de Prevencién y Control de Infecciones
Intrahospitalarias.

Resolucién Ministerial N° 526-2011/MINSA, que aprueba las “Normas para la
elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

Ley General de Salud, Ley N° 26842, Titulo | y II.
Ley General de Residuos Solidos, Ley N° 27314, Titulo I

Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrion

Guia Técnica de procedimientos de limpieza y desinfeccion de ambientes en
los establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo. RM 372 MINSA
2011R.D 309-2012-SA-DS HNCH ‘Manual de Bioseguridad para manejo de
medicamentos y dispositivos médicos en Hospitalizacién, Centro Quirdrgico y
Emergencia
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e RM N° 168-2015 que aprueba el Documento Técnico: lineamientos para la
vigilancia, prevencion y control de las infecciones asociadas a la atencién de
salud

* RM. N° 255-2016/MINSA que aprueba la Guia técnica para la Implementacion
del Proceso de Higiene de Manos en los establecimientos de Salud

V. META

Se desea alcanzar capacitar al 80% del personal Asistencial y Administrativo del

HNDAC, dando cumplimiento a los objetivos propuestos. (Cuadro N°1).
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VL. INDICADORES QUE PERMITEN MEDIR EL LOGRO DE LA META (CUADRO N° 2

A. Las capacitaciones est4 dirigido al 100% de personal del Hospital Daniel Alcides
Carrién de sus diferentes departamentos, servicios y oficinas tales como al
personal asistencial queé comprende a médicos, residentes, enfermeras,
obstetrices, tecnologos, nutricionistas, técnicas de enfermeria y al personal
administrativo,

Se programaran 10 temas relacionado al objetivo general, cada tema se dictara
de manera mensual en varias oportunidades, con la finalidad de poder cubrir en
su totalidad al personal que trabaja en el hospital y dar Ia oportunidad a los
trabajadores que no pudieran asistir segin cronograma o desaprobaran algin
post-test a volver a rendir ]a prueba. De tal forma que al finalizar el 2017, Jas

personas que haya participado al 80% de los temas programados y aprobado los

post-test se les dara su certificado.

B. Técnicas

* Exposiciones

*  Videos

} e Talleres

10
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CUADRO N° 2: TEMATI OLLAR:

1. Higiene de
Hospitalario Clinico: Los cinco 2
momentos, técnica con agua y COMITE DE
Jabén y  solucién alcohdlica INFECCIONES
(CPCIAAS) y Reporte a Ia

Vigilancia a la adherencia de ASOCIADAS A LA
Higiene de Manos (OESA) ATENCION EN SALUD
2. Medidas de Aislamiento
Hospitalario segiin. Transmision
aérea, gotitas y contacto OFICINA DE

3. Medidas comprobadas: Para la EPIDEMIOLOGIA Y
prevencion y control de |ag
AAS SALUD AMBIENTAL
4. Uso racional de
antimicrobianos

5. Técnica de Limpieza
Hospitalaria:  Areas criticas,
Semi-criticas y no criticas, EXPOSICION DIALOGO/
6. Manejo adecuado de los TALLER MULTIMEDIA
Residuos Sélidos Hospitalarios:

Acondicionamiento,
segregacion,  almacenamiento
primario, transporte  interno, OFICINA DE
almacenamiento intermedio, :

7. Notificacién de enfermedades EPIDEMIOLOGIA Y
Y eventos sujetos a vigilancia SALUD AMBIENTAL
epidemiolégica en salud

8. Salud ocupacional: Accidentes
Yy exposiciones laborales

9. Seguridad Alimentaria,

10. Limpieza, Desinfeccion y CENTRAL DE
Esterilizacion: Equipos  y ESTERILIZACION

Materiales

Vil. ACTIVIDADES QUE SE DESARROLLAN
Las actividades que se desarrollan para el cumplimiento de las metas previstas y la

ejecucion de nuestras actividades, se realizan en forma permanente Y coordinada con
los Jefes de Departamentos, Servicios y Oficinas del HNDAC

11



FLAN DE I KABAJU Fl- DFS-uU

PLAN DE CAPACITACION PARA LA VIGILANCIA | Edicién N.° 01
PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES
ASOCIADAS A LA ATENCION EN SALUD <
HOSPITAL NACIONAL “DANIEL A.CARRION” Pagina 1 de 16
2017

Medidas de Jueves 02 | MEDICINA
1 Aislamiento
Hospitalario Martes 07 | CIRUGIA
segun. Jueves 09 | GINECO - OBSTETRICIA
Auditorio
MARZO Jueves 16 | PEDIATRIA -
Notificacién de Principal 08:00a.m.
enfermedadesy Martes 21 | ONCOLOGIA~CONSULTORIOS EXTERNOS — SERVICIO SOCIAL
eventos sujetos a
2 vigil . Jueves 23 | ODONTOESTOMATOLOGIA —FARMACIA - LOGISTICA
gilancia
epidemioldgica en Martes 28 | AREAS ADMINISTRATIVAS
salud —
Jueves 30 | PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA ':“_d"f""l’ 11:30a.m.
ncipna
Martes 04 | MEDICINA
Jueves 06 |CIRUGIA U
Auditorio | 40 00 a.m.
Martes 11 | GINECO - OBSTETRICIA Principal
Medidas
comprobadas: ABRIL Jueves 13 | AREAS CRITICAS
3 Para la prevencion | Auditorio
da iifecciones Martes 18 | PEDIATRIA - PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA o L 11:30 a.m.
i onct
asociadasala |77
stencidmensviud Jueves 20 | ONCOLOGIA ~ CONSULTORIOS EXTERNOS — SERVICIO SOCIAL
j Auditorio R0
Martes 25 | ODONTOESTOMATOLOGIA — FARMACIA - LOGISTICA Principal | o™
Jueves 27 | AREAS ADMINISTRATIVIVAS
Martes 02 | MEDICINA
Jueves 04 | CIRUGIA
Martes 09 | GINECO - OBSTETRICIA
Higiene de Manos
Hospitalario Jueves 11 | AREAS CRITICAS .
% Y Auditorio
Clinico: Los cinco Privciexl 08:00a.m.
rincipa
4 momentos, MAYO Martes 16 | PEDIATRIA g
técnica conaguay
jabén y solucién Jueves 18 | ONCOLOGIA~CONSULTORIOS EXTERNOS —~SERVICIO SOCIAL
"
slechais Martes 23 | ODONTOESTOMATOLOGIA - FARMACIA - LOGISTICA
Jueves 25 | AREAS ADMINISTRATIVAS
Auditorio
Martes 30 | PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA Phincipal 11:30a.m.
Manejo adecua do Jueves 01 |MEDICINA
de los Residuos
s Sélidos Martes 06 | CIRUGIA
Hospltatarios: Jueves 08 | GINECO - OBSTETRICIA
Acendicionamient
: o, segregacion Martes 13 | AREAS CRITICAS
Auditorio
Jueves 15 | PEDIATRIA oo 08:00a.m.
ORiG Principal
Técnicade Martes 20 | ONCOLOGIA - CONSULTORIOS EXTERNOS - SERVICIO SOCIAL
Limpieza
6 Hokpitktaria: Jueves 22 | ODONTOESTOMATOLOGIA - FARMACIA - LOGISTICA
Areas criticas,
Femperticas o Martes 27 | AREAS ADMINISTRATIVAS
criticas
Auditorio
Jueves 29 | PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA sl 11:30a.m.
Principal
Martes 04 | MEDICINA
Jueves 06 |CIRUGIA
Auditorio
Martes 11 | GINECO - OBSTETRICIA S 08:00a.m.
Principal |
Jueves 13 | AREAS CRITICAS
Usoracional de ‘
7 S Juuio Auditorio
antimicrobianos Martes 18 | PEDIATRIA - PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA Principal 11:30a.m.
Jueves 20 | ONCOLOGIA - CONSULTORIOS EXTERNOS — SERVICIO SOCIAL
Auditorio
Martes 25 | ODONTOESTOMATOLOGIA -~ FARMACIA - LOGISTICA Principal |08:00a.m.
Jueves 27 | AREAS ADMINISTRATIVAS

12



PLAN DE TRABAJO PT- DPS-001

PLAN DE CAPACITACION PARA LA VIGILANCIA | Ediciéon N.° 01
PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES
ASOCIADAS A LA ATENCION EN SALUD =
HOSPITAL NACIONAL “DANIEL A.CARRION” Pagina 1 de 16
2017

Martes 01 | MEDICINA

lueves 03 |CIRUGIA

Martes 08 | GINECO - OBSTETRICIA

Salud ccupacional: Jueves 10 | AREAS CRITICAS Auditorio |
Accidentes y 08:00a.m.

Principal
2 exposiciones AGOSTO Martes 15 |PEDIATRIA

laborales

Jueves 17 | ONCOLOGIA—CONSULTORIOS EXTERNOS - SERVICIO SOCIAL

Martes 22 | ODONTOESTOMATOLOGIA —FARMACIA - LOGISTICA

Jueves 24 | AREAS ADMINISTRATIVAS

Martes 29 [PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA BhBlterln. |- o

Brincinal

Martes 05 | MEDICINA

Jueves 07 |CIRUGIA Auditorio

Brincipai 08:00a.m.
Martes 12 | GINECO - OBSTETRICIA rincipa

Jueves 14 | AREAS CRITICAS

NS-egurlr.lad SETIEMBRE o
imentaria Martes 19 [PEDIATRIA - PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA 11:30a.m.

Princi

Jueves 21 | ONCOLOGIA —~CONSULTORIOS EXTERNOS - SERVICIO SOCIAL

Auditorio

Martes 26 [ ODONTOESTOMATOLOGIA —FARMACIA - LOGISTICA Principa) [©8:003.m.

Jueves 28 | AREAS ADMINISTRATIVAS

Martes 03 | MEDICINA.

Jueves 05 |CIRUGIA

Martes 10 | GINECO - OBSTETRICIA

Jueves 12 | AREAS CRITICAS

Limpieza,

desinfecciény Martes 17 | PEDIATRIA Auditorio | 08:00a.m,
i esterilizacion | OCTUBRE Princlpal

hospitalaria, Jueves 19 |ONCOLOGIA ~CONSULTORIOS EXTERNOS - SERVICIO SOCIAL

Martes 24 ODONTOESTOMATOLOGIA — FARMACIA -LOGISTICA

Jueves 26 | AREAS ADMINISTRATIVAS

Martes 31 | PATOLOGIA CLINICA Y ANATOMIA PATOLOGICA 11:30 am.
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Vill. RECURSOS QUE SE UTILIZA PARA LLEVAR ACABO EL PLAN

7.1. RECURSO HUMANO:

COMITE DE PREVENCION Y CONTROL DE INFECCIONES ASOCIADAS A LA
ATENCION EN SALUD
s Med. Infect. Lilian Marita Astocéndor Salazar.

e Lic. Esp. Carmen Nancy Yupanqui Abanto

OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA Y SALUD AMBIENTAL
e Med. Infect. Maria Luisa Castafeda
» Mag. Payda Tuestas Rios
e Ing. Pablo Javier Acosta Hainan

+ Ing. Angelo Gerénimo Urrutia

SERVICIO DE ENFERMERIA EN CENTRAL DE ESTERILIZACION
e Mg. Maria Elena Yeckle Chuquipiondo.

« Comité de Prevencion y Control de Infecciones Asociadas a la Atencién en
Salud

* Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental
/J' « Servicio de Enfermeria en central de Esterilizacion

8.1 INFRAESTRUCTURA
Auditorio Principal del HNDAC

8.2 MATERIALES

Necesarios para lograr nuestros objetivos:

* Materiales: puntero laser Lapiceros, folders, papel bond, data show, recipientes
de colores, bolsas de colores, guantes de colores.

» Material informativo (afiches, tripticos)

« Batas descartables



