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INTRODUCCION

La limpieza y desinfeccion, constituyen, junto con la esterilizacion, los elementos primarios y mas eficaces
para romper la cadena epidemioldgica de la infeccidn. Las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud
(IAAS), es un tema de importancia en salud publica, debido a su frecuencia, gravedad y repercusiones
econdmicas a los sistemas de salud. Por lo tanto, las acciones de limpieza y desinfeccion adecuadas son las
herramientas necesarias para controlar los factores a tener en cuenta en la transferencia de microorganismos
desde las superficies del medio ambiente al paciente.

Ante ello, el Hospital San Juan de Lurigancho, como parte fundamental del sistema de salud plblica, tiene la
responsabilidad de garantizar la seguridad y bienestar de sus pacientes, personal asistencial y administrativo.
En este contexto, la limpieza y desinfeccion son précticas esenciales para prevenir la propagacién de
infecclones nosacomiales y mantener un ambiente seguro y saludable dentro de las instalaciones

hospitalarias.

El presente Plan de Accién tiene como objetivo establecer un conjunto de directrices, procedimientos y medidas
de control que aseguren la correcta implementacion de estas actividades. Con el propdsito de fortalecer los
procesos de limpieza, desinfeccion y monitoreo en todas las éreas del hospital, promoviendo 2 implementacion
de practicas higiénicas estrictas y mejorando la calidad del ambiente hospitalario. Buscando no solo cumplir
con las normativas sanitarias vigentes, sino también crear una cultura de prevencion y cuidado en todo el
personal del hospital. La vigilancia continua, la capacitacién adecuada y la actualizacién constante en técnicas
de limpieza y desinfeccion son pilares fundamentales para reducir riesgos y mejorar la atencion en salud.

Actualmente la institucion a través del equipo de Salud Ambiental viene realizando el monitoreo y supervision
de las actividades de limpieza y desinfeccion; y que estas cumplan con los procedimientos y procesos descritos
en las Normas establecidas por el MINSA. Asi, el Hospital San Juan de Lurigancho reafirma su COMpromiso
con la excelencia en la atencion sanitaria y la proteccién de la salud publica.
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I FINALIDAD
Establecer un sistema integral que garantice la aplicacion efectiva de procedimientos adecuados para
la limpieza y desinfeccion en todas las dreas del Hospital San Juan de Lurigancho. Buscando prevenir
la transmision de infecciones nosocomiales, proteger la salud de pacientes, personal asistencial y
administrativo, y asegurar el cumplimiente de las normativas sanitarias vigentes.

Il. OBJETIVOS:
I..1. Objetivos Generales

Garantizar un entorno seguro y libre de contaminantes para los pacientes, personal de salud y
visitantes, mediante la implementacion, monitoreo y mejora continua de procedimientos adecuados
de limpieza y desinfeccion en todas las dreas del hospital.

Il.2. Objetivos Especificos

e Estandarizar los procesos y procedimientos de limpieza y desinfeccién de los ambientes
hospltalarios del HSJL.

e Contribuir a disminuir el riesgo de adquirir enfermedades infecciosas relacionadas con las
labores de limpieza y desinfeccion que afectan a nuestros trabajadores de salud y usuarios
de nuestra institucion.

e Disponer de un documento de consulta permanente para todo el personal y autoridades de
la institucién, especialmente para el personal encargado de |a limpieza y desinfeccion de los
diferentes ambientes de nuestra institucion.

e Sensibilizar y motivar al personal asistencial y administrativo en la importancia de las
conductas bésicas de limpieza y desinfeccion hospitalaria.

. AMBITO DE APLICACION

Las disposiciones contenidas en este plan de accion, son de caracter obligatorio, y seran aplicados
en todos los ambientes del Hospital San Juan de Lurigancho.

IV. BASE LEGAL

o Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y su reglamento aprobado por Decreto
Supremo 005-2012-TR, sus modificatorias y normas complementarias.
Ley N° 28561, que regula el trabajo de los técnicos y Auxiliares Asistenciales de Salud.
Decreto Legislativo N° 1278, Ley de Gestion ntegral de Residuos Sdlidos.
Decreto Supremo N° 003-98-SA, que aprueba el Reglamento denominado “Normas Técnicas
del Seguro Complementario de Trabajo de Riesgo”.

e Decreto Supremo N° 004-2012-SA, que aprueba el Reglamento de la Ley N° 28561, Ley que
regula el trabajo de los técnicos y auxiliares asistenciales de salud.

e Decreto Supremo N° 014-2017-MINAM, que aprueba el Reglamento del Decreto Legislativo N°
1278, Ley de Gestion Integral de Residuos Sdlides.

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

gsterilizacion hospitalaria.
e Resolucién Ministerial N° 510-2005-MINSA, que aprueba el “Manual de Salud Ocupacional”,
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e Resolucion Ministerial N¢ 372-2011-MINSA, que aprueba la Guia Técnica de Procedimientos de
Limpieza y Desinfeccin de ambientes en los establecimientos de salud y servicios médicos de
apoyo.

e Resolucién Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Técnico “Lineamientos
para la Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones Ascciadas a la Atencidn de Salud”.

e Resolucion Ministerial N© 063-2017-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N° 133-
MINSA-2017-DIGESA, Norma Técnica de Salud para la Implementacion de la Vigilancia y
Control Integrado de Insectos Vectores, Arrépodos Molestos y Roedores en los
Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo”.

e Resolucion Ministerial N° 1295-2018-MINSA, que aprueba la NTS N° 144-MINSA-2018-
DIGESA, Norma Técnica de Salud ‘Gestién Integral y Manejo de Residuos Sdlidos en
Establecimiento de Salud, Servicios Médicos de Apoyo y Centros de Investigacion”.

e Resolucion Ministerial N° 448-2020-MINSA, que aprueba el Documento Técnico: “Lineamientos
para la Vigilancia, Prevencién y Control de la Salud de los Trabajadores con Riesgo de
Exposicién a COVID-19".

e Resolucion Ministerial N° 523-2020-MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N° 183-
MINSA/2020/CDC “Norma Técnica de Salud para la Vigilancia de las Infecciones Asociadas a la
Atencion de la Salud” tiene como finalidad contribuir a la prevencién de las infecciones asociadas
a la atencién de salud (IAAS), mediante la generacién de informacién oportuna para la toma de
decisiones.

e Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba ef documento denominado "Normas
para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud".

e Resolucion Ministerial N° 090-2022/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N° 326-
MINSA/OGPPM-22 “Directiva Administrativa para la Formulacion, Seguimiento y Evaluacion de
los Planes Especificos en el Ministerio de Salud”.

e Resolucién Directoral N° 220-2020-DE-HSJUMINSA, que aprueba el “Protocolo de Limpieza y
Desinfeccion 2020 del HSJL,

e Resolucidn Directoral N° 53-2021-DE-HSJL/MINSA, que aprueba el “Protocolo para el Manejo
de Residuos Sdlidos del HSJL-2021".

e Resolucion Directoral N° 291-2021-DE-HSJUMINSA, que aprueba el Plan Operativo
Institucional (POI) 2022 — Hospital San Juan de Lurigancho.

e Resolucion Directoral N° 299-2021-DE-HSJL/MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°
013-HSJL/2021-OPE V.02 “Programacién, Formulacién, Ejecucin y Evaluacion de Planes de
trabajo y de Accién de los organos, Unidades Orgénicas y Programas Presupuestales del
Hospital San Juan de Lurigancho”.

e Resolucién Directoral N° 29-2023-DE-HSJUMINSA, que aprueba el “Plan de Trabajo de la
Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental del Hospital San Juan de Lurigancho”
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V. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

V.1. ASPECTOS TECNICOS CONCEPTUALES

e Ambientes: Para esta guia los ambientes en los EESS y SMA son las areas fisicas que
contienen los elementos materiales adecuados para la ejecucion del trabajo diario, y estan
compuestos de superficies (pisos, paredes, zécalos, ventanas, techos, servicios higiénicos)
y el aire.

e Areas institucionales: Una forma de clasificar las &reas en un EESS o SMA es de acuerdo
al riesgo de infeccion generado por la actividad que alli se realice; es asi que se clasifican
en criticas, semicriticas o no criticas de acuerdo al riesgo de infeccion:

e Areas criticas o de alto riesgo de infeccion: Son los quiréfanos o salas de operaciones,
las unidades de cuidados intensivos, las salas de inmuno deprimidos, las salas de parto,
las salas de cirugia de urgencias, la central esterilizacion, las unidades dilisis, las areas
de preparacidn de soluciones parenterales, las salas de aislamiento, entre otras.

e Areas semicriticas o de mediano riesgo de infeccién: Son los servicios de
hospitalizacion, servicios de alimentos, urgencias, morgue y oncologia, entre otras.

e Areasno criticas, comunes, o de bajo riesgo de infeccidn: Se encuentran las oficinas,
pasillos, salas de espera, consultorios externos, rehabilitacién, entre otras.

e Area limpia: Son las superficies o lugares donde se trabaja con elementos limpios o
estériles; por ejemplo, centro quirlirgico, central de esterilizacion laboratorio, banco de
sangre, unidad de cuidados intensivos, neonatologia etc.

"o Area sucia: Son las superficies o lugares donde se eliminan fluidos corporales, o que sirven
de depdsito y lugar para lavar y descontaminar elementos utilizados con los pacientes; por
ejemplo, las dreas de aimacenamiento intermedio o final de residuos biocontaminados y
lavanderia (ropa sucia).

e Area contaminada: Son las superficies o [ugares que son reservorio de determinados tipos
de gérmenes.

e Contaminado: Elemento, superficie o drea que ha estado potencialmente en contacto con
microorganismos u otros factores contaminantes.

e Contaminacion cruzada: Con este nombre se conoce a la transferencia de
microorganismos Y otros factores contaminantes.

e Descontaminar: Remover microorganismos patégenos de los objetos de tal manera que
sean seguros de manipular, usar o descartar.

e Desinfectar: Proceso que elimina o inactiva todos o la mayoria de microorganismos de un
lugar a otro.

e Desinfectantes: Son las sollciones quimicas que destruyen o inactivan microorganismos
que pueden causar enfermedades y que se aplican sobre material inerte sin deteriorarlo.

e Desinfeccion de bajo nivel: Procedimiento que permite inactivar y/o eliminar algunas
bacterias vegetativas y hongos.

e Desinfeccion de nivel intermedio: Procedimiento que permite eliminar, bacterias
vegetativas, la mayoria de los virus y la mayoria de los hongos, pero no necesariamente
matan esporas. Los germicidas se diferencian principalmente por su espectro microbicida
y rapidez de accion. Ejemplo el hipoclorito de sodio.
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e Desinfeccién de alto nivel: Empleo de un procedimiento quimico con &l que se consigue
destruir la mayoria de microorganismos, excepto algunas esporas. Ejemplo el perdxido de
hidrogeno.

e Diferencia entre desinfectar y esterilizar: La principal diferencia entre la desinfeccion y
la esterilizacion es que esta (ltima elimina esporas y hongos mientras que la primera no.

e Limpiar: Remocion de material orgénico (por ejemplo, tierra y suciedad visible) de los
objetos, materiales y/o superficies) que son normalmente acompanadas del usc de aguay
detergentes o productos enzimaticos. Una limpieza profunda es obligatoria previa a la
desinfeccion o esterilizacién, ya que la materia orgénica e inorganica que permanece en la
superficie de los objetos interfiere con la efectividad de estos procesos.

o Limpieza Hospitalaria: Es el proceso de remocion, por medios mecanicos y/o fisicos de
la suciedad depositada en las superficies inertes. Su objetivo es la eliminacion de materia
organica. La limpieza es un paso previo a la desinfeccion por lo que constituye un factor de
importancia prioritaria, ya que su gjecucion incorrecta o defectuosa planteara mltiples
problemas para la realizacion de posteriores procesos tales como la desinfeccion o la
esterilizacion.

' Limpieza y Desinfeccidn cotidiana o de Rutina: Es aquella que se realiza
minimamente una vez por turo y cuando se encuentre visiblemente sucio o con
presencia de fluidos corporales y/o bioldgicos.

v Limpiezay Desinfeccién General: Aquella que se realiza en profundidad, que incluye
las superficies a limpiar y desinfectar durante una rutina, incluyendo la limpieza y
desinfeccion de paredes, techos, retirando el polvo de todas las superficies altas y
bajas, moviendo o desmontando estructura del mobiliario.

¢ Limpieza y Desinfeccién Terminal: Aquella que se realiza cuando finaliza un
proceso, un procedimiento, después del alta del paciente. También; cuando finaliza el
aislamiento o se alarga la estancia hospitalaria del paciente se debe proceder a una
limpieza y desinfeccion de la habitacion.

Microorganismo: También llamado microbio u organismo microscopico, es un ser vivo que
solo puede visualizarse con el microscopio. Son organismos dotados de individualidad gue
presentan, a diferencia de las plantas y los animales, una organizacion biolégica elemental. En
sumayoria son unicelulares (bacterias, virus, hongos).

Unidad del paciente: Se considera unidad del paciente al conjunto formado por el espacio de
la habitacion, el mobiliario y el material que utiliza el paciente durante su estancia en un
establecimiento de salud. En una unidad de hospitalizacion habré tantas unidades del paciente
como nimero de camas. La limpieza y desinfeccion de la “unidad del paciente” estara a cargo
del Técnico de Enfermeria.

Unidad de limpieza: Esté compuesta de pisos, paredes, zdcalos, ventanas, techos, persianas,
lavaderos, puertas, semvicios higiénicos, ventiladores y lamparas de techo. -
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V.3. ARTICULACION CON EL PLAN DE TRABAJO

WARCO ESTRATEGICO ESTRUCTURA PROGRAMATICA Y OPERATIVA
: = S { : AREA
OBJETIVO ESTRATEGICO| ACCION ESTRATEGICA OBJETIVO DEL PLAN CATEGORIA | N° META ACTVIDAD | UNIDAD DE | META Fisica
INSTITUCIONAL INSTITUCIONAL PRESUPUESTAL | SIAF | PRODUCTO | oorcipuestaL | meDIDA |  ANUAL | RESPONSABLEDE | CENTRODE COSTOS
LA INFORMACION
GARANTIZAR  UN  ENTORNO
SEGURO Y LIBRE DE
AELO3.09 SISTEMADE |00\ rAMINANTES — PARA  LOS
VIGILANCIA,
wm:a CONTRIBUIR AL |0y eneidn y coNTROLIPACIENTES, PERSONAL DE SALUD o R
ACCESO A SERVICIOS DEI' e | a5 INFEGCIONES |V VISITANTES, MEDIANTE LA gagasog g | SW10G FREVENC.ON ; EQUIPO DE SALUD oAb D
SALUD EFICACES Y DE 9002 0128 DE RIESGOS Y DANOS |  ACGION 7 EPIDEMIOLOGIA Y SALUD
ASOCIADASALA  IMPLEMENTACION, MONITOREO Y PRODUCTO AMBIENTAL
CALIDAD DE LA : PARA LA SALUD AMBIENTAL
4 i« | ATENCIONDESALUD [MEJORA  CONTINUA  DE
POBLACION DEL PAIS. CTIV. NIV
EFECTIVAANIVEL  lonaCEDIMIENTOS — ADECUADOS
NAGIONAL, DE LIMPIEZA Y DESINFECCION EN|
TODAS LAS AREAS DEL HOSPITAL.
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V.4. ACTIVIDADES A REALIZAR: CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

A|S
EcJof M AL [N | ] 0| N| D
CATEG. ; ACTIVIDAD i ; g || & 4 i 3
PRES, | PRODUCTO | oovcinizeTaL TAREAS Lo LI R B L T R e (ool R 6 AREA |RESPONSABLES
=100 WA (o A N T R T p AN
Elaboracién e
implementacion
de Plan de
vigilancia
sanitaria de | Accidn x
limpleza y
desinfeccion  de
ambiantas
hospitalarios
Elaboracién  de
informe de
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V.5. RECURSOS NECESARIOS PARA LA IMPLEMENTACION DEL PLAN EXISTENTES EN EL

HOSPITAL
a) Bienes Requeridos Existentes en el Hospital:
S UNIDAD DE .| UNIDAD ORGANICA RESPONSABLE DEL
N® DESCRIPCION DE LOS RECURSOS MEDIDA CANTIDAD BIEN REQUERIDO () I
1 Equipo micronebulizador ULV Eléctrico Unidad 3 PROVEEDQR
2 Equipo nebulizador ULV *VECTORFOG” Unidad 2 Unidad de Epidemiologia y Salud Ambiental
(*) En caso de préstamo, indicar el area de origen de los bienes
b) Servicios Requeridos Existentes en el Hospital:
N CARGO PROFESION SERVICIO COMDICION | N* DE PROFESIONALES
RESPONSABLE DELAREADE |  INGENIERIA = NOMBRADD
1 SALUD AMBIENTAL AMBIENTAL SERVICIO ESPECIALIZADD DE INGENIERO AMBIENTAL [DESTACADO) m
2 coo“&f&gﬁﬁ%ﬁff“ O mﬁgﬂf SERVICIO ESPECIALIZADO DE INGENIERO AMBIENTAL |  TERCERO of
TECNICOEN _
3 TECNICO SANITARID SALUD SEAVICIO TECNICO EN SALLD AMBIENTAL CAS 01
AMBIENTAL
TECNICOEN p
3 TECNICO SANITARIC SALLD SERVICIO TECNICD EN SALUD AMBIENTAL NOMBRADO 01
AMBIENTAL
TECNICOEN
4 AUXILIAR SANTARIO SALUD SERVICIO AUXILIAR EN SALUD AMBIENTAL CAS 02
AMBIENTAL
V.6. PRESUPUESTO Y FUENTE DE FINANCIAMIENTO
a) REQUERIMIENTO DE BIENES:

b e DESCRIPCION DE LOS RECURSOS | UNIDADDE | CANTIDAD |  COSTO : )
N° | CLASIFICADOR | CODIGOSIGA | ™™yq) 1108 Y/O MATERIALES MEDIDA TOTAL | UNiTARio | PRECIOTOTAL
v | 2318198 | 12300041022 | PEROXIO DSOT‘?F:DGENO 1y Litro 100 §/420.00 §/ 42,000.00

2 28,1518 717500050223 | PAPEL BOND 80 G TAMANO A4  |EMPAQUE X 500 10 s/9.00 §/80.00
BOLIGRAFO DE TINTA LIQUIDA .
3 24.1 5.1 2 716000010022 PUNTA FINA AZUL Unidad 60 s/0.50 s/ 30.00
MONTO TOTAL 170 s/ 429.50 s/ 42,120.00
b) REQUERIMIENTO DE SERVICIOS / RECURSOS HUMANOS:
e : - P UNIDAD DE N° DE MONTO
N° | CLASIFICADOR DESCRIPCION CONDICION MEDIDA PROFESIONALES UNTARIO
SERVICIO ESPECIALIZADO EN
1 23.2 71198 NGENIERIA AMBIENTAL CAS SERVICIO 01 s/4,200.00
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2 s
BT | SRR EOAD CAS SERVICIO ot §/2,600.00
3
SERVICIO AUXILIAR EN SALUD
232711493 AMBIENTAL CAS SERVICIO 02 s/2,000.00
c) PRESUPUESTO TOTAL
el o Fuente de Financiamiento A
N® Total de Bienes y Servicios Precio total
1 Requerimienio de Bienes por Adquirir : g §/42,120,00
i A Unidad de Epidemiologia y
L . Salud Ambiental
2 Requerimiento de Servicios por Contratar s/ 0.00
Total s/ 42,120.00
V.7. IMPLEMENTACION DEL PLAN: Actividades para la gestion del plan
CRONOGRAMA :‘7 ]
N= ACTIVIDADES ' ’ : =i | ~| _Anea
E 2 M A M W J A 5 (o] N D HESFONSABLE
N E A B A u u G i Cc DS
E B | A A ¥ | N L i RS & s A T o
1| Programacién X
Formulacidn del anteproyecto del
‘Plan de Accion de Vigilancia
Sanitatia  de  Limpleza
Desinfeccion en HSJL": Analisis
2 | de la situacién problematica, X
Identificacion de  causas,
Priorizacion de  problemas,
Estrategias a implementar en &l
mmarco de la mejora continua). )
Unidad de
Envio del anteproyecto para su Area de Salud E”;;fa""f“'
3 | aprobacién  mediante  acto X Ambiental Saiud
resolutivo Ambiental
Levantamiento de observaciones X
(de ser necesario)
Aprobacidn del “Plan de Accion de
Vigilancia Sanitaria de Limpieza y X X
Desinfeccidn  en el HSJL
mediarte acto resolutiva
5 E{acmidn & implementacion del X X % % " X X X X o X
o 2
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. RESPONSABILIDADES:

JEFE DEL CENTRO DE COSTOS: MG. NANCY GLADYS AQUINO YARINGANO

RESPONSABLE DEL EQUIPO DE
ANALISIS DE LA SITUACION DE | TEC. ADM. ANTONIO RUIS PELAEZ FLORES

ANOP: .| sALUD:
UNIDAD DE EPIDEMIOLOGIA
Y SALUD AMBIENTAL RESPONSABLE DEL EQUIPO DE
VIGILANGIA EPIDEMIOLOGICA: LIC. JOHANA FIGUEROA VALLEJOS
RESPONSABLE DEL EQUIPO DE ING. CARLOS LAURENTE QUISPE

SALUD AMBIENTAL:
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ViI.

ANEXOS

ANEXO N° 01
RESPONSABILIDADES

El personal técnico de enfermeria es responsable de realizar la limpieza y la desinfeccion de

las Unidades del paciente.

e El Personal de Limpleza, sera responsable de |a limpieza y desinfeccién de los ambientes
f{sicos del hospital.

e El equipoc de Salud Ambiental en coordinacién con las responsables de enfermeria y
obstetricia, realizaran la desinfeccion de alto nivel (DAN) en los respectivos servicios
asistencial.

e El equipo de salud ambiental en coordinacion con la Unidad de Servicios Generales y
Mantenimiento deberd monitorizar las actividades de los supervisores y operarios
encargados de la limpieza y desinfeccion de los ambientes de la Institucion, asf como dar
cumplimiento a los objetivos y procedimiento descritos en el Protocolo de Limpieza y
Desinfeccion del HSJL.

e [l equipo de salud ambiental en coordinacion con la Unidad de Servicios Generales y
Mantenimiento deberd programar les horarios y distribucion del personal de limpieza en las
dreas del HSJL.

e El equipo de salud ambiental en conjunto con la Unidad de Servicios Generales y
Mantenimiento deberdn supervisar el ingreso de los materiales, equipos & insumos de
acuerdo al TDR del servicio de limpieza y mantenimiento.

e Esresponsabilidad de la Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento como érea usuaria
tomar acciones administrativas a la Empresa Prestadora de Servicio (EPS).

e la Unidad de Servicios Generales y Mantenimiento debera ejecutar medidas

correspondientes y responder oporfunamente frente a las emergencias que podrian

presentarse, como ausencia de operario de limpieza, tasa de rotacion de operario de
limpieza, déficit logistico: bolsas de residuos e incumplimiento en el servicio por la EPS.

12
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ANEXO N° 02
CANTIDAD DE OPERARIOS DE LIMPIEZA POR TURNO

CANTIDAD DE RESPONSABLE DEL
N¢ TURNO HORARIO DEL TURNO OPERARIOS SERVICIO
DE LUNES A SABADO
1 PRIMER TURNO De 06:00 a 18:00 haras 29 operarios 01 supervisor
2 | SEGUNDO TURNO De 18:00 a 06:00 horas 11 operarios 01 Jefe de grupo
DOMINGOS Y FERIADOS
3 PRIMER TURNO De 06:00 a 18:00 horas 19 operanos 01 jefe de grupo
4 SEGUNDOQ TURNO De 18:00 a 06:00 horas 08 operarios 01 jefe de grupo

Fuente: Termino de Referencia

DISTRIBUCION DE OPERARIOS DE LIMPIEZA (LUNES A SABADO)

N AREA MINIMA DE LIMPIEZA | ter Tumno | 2do Tumo
AREAS DE EMERGENCIA
1 |ucl 1 1
2 |Emergencia Pedidtrica (Trauma shock, triaje, EGO) 1 1
3 |[Emergencia Adulto (Triaje, farmacla emergancia, patio, rayos x) 1 1
4 |Emergencia Tépico (Cirugia, traumatologia, observacion) 1 1
5 |Sala de Operacionss 1 (Recuperacion, farmacia dosis) 1 1
6 |[Salade Operaciones2y 3 1 1
7 |Personal Especializado (Desinfeceién - alturas) 1 0
8 [Neonatologiz — UCIN- Ecograiia 1 1
AREAS HOSPITALARIAS
1 [Hospitalizacién - Todos los pabellones 2 1
2 [Hospitalizacién Ginecoldgica- Laboratorios- Banco de sangre- Jefaturas 1 1
3 |Materno - Hospitalizacién matemo — Sala de partos 2 i
AREAS DE CONSULTORIOS
1 |Consultorios —zona 1 1
2 |Consultorios - zona 2 1

13
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AREA MINIMA DE LIMPIEZA

1er Turno | 2do Turmo

Consultorios — zona 3

1

Consultorios —zona 1

5

Consultorios — zona 1

AREAS ADMINISTRATIVAS

1

Direccion - Logistica — OCI- Residencia Medica

2

Jefaturas de Departamentos Asistenciales — SIS - SUB CAFAE

Servicios Generales — Epidemiologia — Patrimonio - EMED - Infectologia

Lavanderia - Roperia - Ginecolégico — Nutricion — Almacén - Star Téenicas|
enfermerfa

Barfos Publicos

6

Farmacotecnia, PROCCITTS, Planificacion, Hospitalizacion cirugia,
Container TBC

7

Sede adminisirativa del colegio Saint Johns — Almacén de farmacia y oficinas

PERSONAL ESPECIALIZADO

1

Traslado de RASS y ofras dreas asignadas

2

Dssinfeccion — Zonas altas - Baldeo de pasadizos

PERSONAL RESPONSABLE

1

Superviscra

1 =

TOTAL

30 12

DISTRIBUCION DE OPERARIOS DE LIMPIEZA (DOMINGOS Y FERIADOS)

Nﬂ

AREA MINIMA DE LIMPIEZA

J 1er Turno | 2do Turno

AREAS DE EMERGENCIA

1

ucl

2

Emergencia Pediatrica (Trauma shock, trigje, EGO)

Emergencia Adulto (Triaje, farmacia emergencia, patio, rayos )

Emergencia Tdpico (Cirugia, traumatologia, observacion)

Sala de Operaciones 1 (Recuperacion, farmacia dosis)

Sala de Operaciones 2y 3

Personzl Especializade (Desinfeccion — alturas)

Neonatologia — UCIN- Ecografia

14
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N® AREA MINIMA DE LIMPIEZA | ter Tumo | 2do Tumo
AREAS HOSPITALARIAS

1 |Hospitalizacion — Todos los pabellones 2 1

2 |Hospitalizacion Ginecoldgica- Laboratorios- Banco de sangre- Jefaturas 1 1

3 [Materno - Hospitalizacion matemo — Sala de partos 2 1
AREAS DE CONSULTORIOS

1 |Consultorios —zona 1 -

2 |Consultorios - zona 2 -

3 |Consultorios —zona 3 - -

4 |Consultorios - zona 1 .

5 |Consultorios —zona 1 - -
AREAS ADMINISTRATIVAS

1 [Direceidn - Logistica — OCI- Residencia Medica -

2 |Jefaturas de Departamentos Asistenciales — 818 - SUB CAFAE -

3 [Servicios Generales - Epidemiologia - Patrimonio - EMED - Infectologia - -

4 |-avanderia- Roperia - Ginecoldgico — Nutricién — Almacén - Star Técnicas . i

enfermeria
5 |Bafios Publicos 1 -
6 Farmacotecnia, PROCCITTS, Planificacion, Hospitalizacién cirugia, . .
Conteiner TBC

7 [Sedeadministrative del colegio Saint Johns — Almacén de farmacia y oficinas - -
PERSONAL ESPECIALIZADO

1 |[Traslado de RRSS y ofras dreas asignadas 1 -

2 |Desinfeccidn — Zonas allas — Baldeo de pasadizos 5 -
PERSONAL RESPONSABLE

1 |Supervisora - -

TOTAL 20 10

Fuente: Termino de Referencia
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‘ Acta Sanitaria N° -2025-ESA-UES-HSIL-DIRIS LC/MINSA

ANEXO N° 03

En el distrito de San juan de Lurigancho, a horas del del 2025, se da por
iniciado la vigilancia sanitaria al servicio de “Limpieza y Mantenimiento institucional”, con la finalidad de prevenir
los riesgos de contagio por infecciones intrahospitalarias por una inadecuada limpieza o desinfeccién en los
ambientes dentro de la institucion. Actividad que cumple con lo dispuesto en

la Guia Técnica de Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes, aprobada con RM N° 372-
2011/MINSA; al “Plan de accidn de vigilancia sanitaria de Limpieza y Desinfeccion en el HSJL 2025" y a
la Norma Técnica de Salud N° 144-MINSA/2018/DIGESA “Gestidn Integral y Manejo de Residuos Sélidos
en EESS, SMA, Cl y otros”. Se procedic a levantar el presente acta por:

( ) Inspeccion ( ) Inspeccién programada () Solicitud ( ) Supervisidn ( ) Verificacion

( ) Comprobacién () Denuncia L2 S AR S S S

Dando por iniciada la supervision inopinada, se puede observando lo siguiente:
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RECOMENDACIONES:

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

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

Siendo las horas del 2025, se da por concluida la vigilancia sanitaria;
firmando los participantes en sefial de conformidad. Haciendo un entrega de una copia de la presente acta.
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ANEXO N° 04

CHECK LIST DE LIMPIEZA ¥ DESIN FECCION DEL AMBIEN TE

Nombre del aperario de limpieza:

-l'Departamentu!érea: FECHA: HORA:
‘ ACTIVIDAD C NE NA
‘ Mantiene ventanas paredes ytechos impios
€n los pasilas se limpia primero una mitad comenzando por el peri metro que estd cercano al
| 26c8l0 © & I pared
| Laspuerias, escriorios, mobiliano, entre otres se encuntran limpios y sin polvo.
PROCESODE
‘ 1| tmpiEza [Ls limpieza de paredes, ventanas ymanparas la realizan de ariba hacia abajo
Cumplen con barrido himedo, aplica detergente, enjuzga y desinfect 2
Los servicios higienico s del personal y/o pacientes se encuentran mpics y desinfectados
Reallzan |z impiezs y desinfeccién de los contenedores
El personal encargada de |5 impieza coloca reciplentes con sus respectivasbolsas: roas,
: ACONDICION amarilla, negras
2 |AMIENTODE | Colecen labolszen el interior del recipent e doblandola hacia sfuera sobre elharde del reciplente
RESDUOS  [rodas los sevicios higiénicos cuentan con bolsas segun norma
Unavezalcanzads las 3/4 partes de la capacidad del reciplent e, las bolsas son cambizdas
Usan detergenie de limpiezs con R egistro sanitarlo
Usan solucién desinfectante con Registro sanitario
Cuentanperlo menos con 3 pares de quanies segin fipo yo actividad a desarrollar,
Cuentancon materizles (mechones, trapeadores, rapas, mopas y otros segln contrato) pars
| realzar los procedimient os de kmpieze y desinfeccidn,
| Los envases deinsumaos quimices se encuentran rotuledos: con nembre del preducte, fecha de
ELEMENTQS | preparacidn de ser el caso, fechs de vencimiento. A sf como encontrarse debidamente cerrados y
3 DELIMPIEZA |contapa
Se ejecula Iz |8cnica del doble balde en el procedimiento de limpiezs
Los mechones, mopzasytrepeadores estanidentificados
Cuentan con coche de impieza y este se encuentra ordenade
Utihzzn pafios diferentes para Ias diferentes dreas del hospital o de acuerdo s s zctividad 3
desarroliar, respetando el codigo de colores,
|
| Utilizz escobas conmedidas para evitar Ia dispersidn depolve
El personal se encuentra en el servicio(s) asignado(s) y realizando las actividades programadas,
No provecsndo contaminacidn cruzada.
El personal esta debidamente uniformados eidentificados.
El personal cuentz yusa su EPP s deacuerdo a la actividzd(es) ¢ al servicio(s) dondese
dessrrallaran los procedimient os de limpiezay desinfeccidn:
4 | PERSONAL |E!personslresliza primero Iz limpiszs yluego Iz desinfeccidn
L& limpleza comienza por las dreas més impias sequidas de las dreassucias,
Usan quanles parg realizar cualquier procedimiento de limpleza y desinfeccidn
Seutilizan pafios ymopas parala limpieza detodalas supedicies
Conoce los pasos del lavade de manos clinics.
TOTAL
1: CUMPLE(C) | 0: NO CUMPLE(NC) 1:NQ APLICA [NA)
{ ' MODERADAMENTE ACEPTABLE
L 3 INACEPTABLE
OBSERVACIONFS:

FIRMA DE PERSONAL DEL ESA-UES-HSIL FIRMA DE LA SUPERVISOR(A) DE LIMPIEZA
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