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INSTRUMENTO DE VERIFICACION DE DIFERENTES ASPECTOS DEL MANTENIMIENTO
HOSPITALARIO

Institucion: E.S.E. HOSPITAL REGIONAL DUITAMA Fecha: 12 de Septiembre de 2018.

1.0. Organizacién:
1.1. ¢ Dispone la institucion de una dependencia responsable det mantenimiento hospitalario?

a) Si_X_ Nombre: Mantenimiento
Dependencia Jerarquica: FLOR ALICIA CARDENAS — GERENTE

b) No __ Responsable del mantenimiento:

2. Plan de Mantenimiento

2.1. ; Existe plan de mantenimiento de la infraestructura fisica?
2) Si X_ NO_ ;Esté escrito? Si X_No__  ¢Porqué? Se gvidencio documento 2018,
b) ¢Se le estd dando cumplimiento? SI _X_ No __ ¢Por qué? Se evidencia Contratos de
Mantenimiento a la Infraestructura y sus conceptos. Contrato # 084 — Lavado v desinfeccion de
tanques. Contrato # 128 Mtc preventivo y correctivo de drenajes de bafigs, resanes y pintura_de
area de sala de parios y urgencias. Gestién Documental; organizar los sopories de actividades de

mantenimiento preventivo y correctivo.

2.1. ¢ Existe plan de mantenimiento de la dotacion hospitalaria?
a) Si X NO__ ;Estaescrito? Si X No___ ¢Porque? Se evidencié documento 2018.
b) ¢Se le estd dando cumplimiento? Si _X_No __ ¢Por que? Se evidencia regisiro de
actividades para equipo biomédico e industrial hospitalario, equipo de cémputo_dentro de las
hoias de vida de cada equipo.

2.3. Componentes del Plan de Mantenimiento de ia [nstitucion:

NO Dotacidn NO
Eguipo biomédico

Equipc  industrial de uso
hospitalario

Equipo de sistemas

Equipo de comunicaciones
Muebles de uso asistencial

Muebles de uso administrativo

Infraestructura fisica
Edificios
Instalaciones fisicas

Red telefénica

Red de sistemas

Red hidraulica

Red sanitaria

Red eléctrica

Red de gases medicinales
Areas adyacentes

Otros

o ixx| = [x|®

XXX X |xi@

2.4 Variables del plan de mantenimiento de la institucicn

Infraestructura fisica Y| NO Dotacion L1 NO
Concepto X Nombre del equipo/Mueble X
“Ubicacién X Ubicacién X
Periodicidad del X X
mantenimiento Numero de inventario
Fechas de realizacion del X Periodicidad del mantenimiento X
mantenimiento :
Responsable X Fechas de reglizacion del X
mantenimiento
Actlividades - de X Responsable X
mantenimiento
Actividades de manienimiento X

3. Recurso humano que se emplea en el mantenimiento

Nombre Profesién u oficio Cargo Especialidades
Benjamin Pinto Operativo Cperativo Lavado y desinfeccion de
Contratisia tanques.
Jorge Ricardo Medina Operativo Operativo Mantenimiento de
Contratista Ventiladores de Piantas
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Nombre Profesion u oficio Cargo Especialidades
Benjamin Pinio Operativo Cperativo Lavade y desinfeccion de
Contratista tangues.

Jorge Ricardo Medina Operativo Operativo Mantenimiento de
Contratista Ventiladores de Plantas
Eléctricas.

MEQ Tecnologia Medica| Operativo Operative Mantenimiento preventivo
SAS Contratista y correctivo de maquinas
de anestesia, monitor de
signes vitales y torre de
laparoscopia.

Jefferson Ricardo Nifio Lider del Proceso — | Operativo Lidera el Proceso de
Mantenimienio Ingenierfa Biomedica y
Hospitalario Mantenimiento
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4. Recursos Mantenimiento Hospitalario

a. Asignacion de recursos afic 2017:

$ 20.554.037.403
$1.109.184.853
$255.234.853

$ 853.950.C00

Presupuesto [nicial
* Mantenimientoc

— Infraestructura
-- Dotacion

$41.235.279.823
$ 2.065.906.079
$ 475.386.256
$1.590.519.823

Presupuesto Final
* Mantenimiento
- Infraestructura
-- Dotacion

b. Ejecucion a 31 de diciembre de 2017:

Asignado
$1.109.184.853
$ 2.065.806.079

-- |nicial
- Final

$390.193.038
$ 849.087.027

-- Infraestructura
-- Dotacion

Comprometido Y

$ 1.239.280.065

.00 % del total del Presupuesto
3.00 % del total del Mantenimiento

7.00 % del total del Mantenimiento

5.00 % del total del Presupuesto

3.00 % del total del Mantenimiento

7.00 % del total del Mantenimiento

Giros

59.98% $864.868.522 = 71.40%

— 18.88 % del total del Mantenimiento
— 41.09 % del total del Mantenimiento

RESUMEN 2017

TOTAL PRESUPUESTADO
TOTAL COMPROMETIRO
SALDO SIN COMPROMETER
TOTAL GIRADC

SALDO POR GIRAR

$ 2.065.906.079
$ 1.238.280.065
$826.626.014
$ 864.868.522
$ 354.411.543

c. Asignacidn de recursos vigencia 2018:

$33.777.290.440
$ 1.689.607.388
$ 532.194.827
$1.167.312.562

Presupuesto Inicial
* Mantenimiento

-~ Infraestructura
-~ Dotacién

-- 5.00 % del total del Presupuesto

5.
-- 59.98 % del total del Mantenimiento

-- 40.01 % del {otal del Mantenimiento

-- 71.40 % del total del Comprometide
- 28.6 % del total del Comprometido

-- 5,001 % del {otal del Presupuesto
-- 31.0 % del total del Mantenimiento
-- 89.0% del total del Mantenimiento

Presupuesto Final
* Mantenimiento
— Infraestructura
- Dotacion

$46.823.256.131
$2.341.939.830
$ 537.194.827

$1.804.745.103

-- 5.001 % del {otal del Presupuesto

-~ 23.08 % del total del Mantenimiento
--77.0% del total del Mantenimiento

d. Ejacucién a la fecha de la visita: Corte: 30 /Junio / 2018

Asignado Comprometido Y
$ 1.689.507.389

$2.341.839.93C

-- [nicial

-- Final $ 582.205.617

24.85%

Giros

$161.311.357= 27.70 %

TOTAL PRESUPUESTADC §2.341.838.930

-- 5.001% del total del Presupuesto
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¢ Se esta cumpliendo con el Decreto 1769/84? Si _X = No __ ¢Porqué? Se asignaron los recursos de
acuerdo a lo establecido dentrg de |la normatividad vigente del 5% definitive para 2017 y 2018.

5. Gestion del servicic de mantenimiento

5.1. ¢Con los recursos disponibles, cudles son las dependencias que reciben mantenimiento? Reciben
mantenimiento: equipo biomédico, equipgc industrial de uso hospitalario, equipes de computo, lavado y
desinfeccién de tangues. conceptos de infraestructurs. -

5.2. Describa quién y céme se realizan [as auditorias de los contratos u érdenes de mantenimiento que
celebra la institucion con empresas o personas particulares: A cada confrato celebrado se le es asignada
un supervisor o interventor, guien se encarga de realizar sequimiento y revisién a las sctividades
descritas dentro del mismo. Adicionalmente se encarga de llevar a cabo las actividades v funcignes
técnicas v administrativas descritas dentro del estatuto de coniratacién de la institucién. Las actividades
realizadas por el SUPERVISCR, también son apoyadas por el lider del proceso; asi: esfudios previos,
disponibilidad presupuestal, caracteristica de cotizacidn, propuesta, elaboracidon de contraio. regisiro
presupuestal notificacién de supervisor, acta de aprobacién de polizas, informe de supervision, informe
del contratista v pago. {Dependiendo la modalidad de contratacion), en su mayoria cuenta con evidencia
fotografica. Esfe procedimiente debe ser documentado. Adicionalmente el mantenimienio realizado lo
recibe vy lo firma a satisfaccion ! responsable de cada proceso.

5.3. Describa si se tienen informes de accidenies ocurridos con equipos. ¢ Qué hacen cuando ocurre €l
accidente? Se evidencia reportes trimestrales. Se evidencia Programa de Tecnovigilancia, ver acta.

5.4, ;Tienen registros de actividades del servicio de mantenimiento de la institucion? Se encuentran para
el mantenimiento a: eguipc biomédico, equipo industrial de usc hospitalario, eguipos de cémputo,
conceptos de Infraestructura, etc: reqistros evidenciados en las hojas de vida ¢ informes de
mantenimiento.

5.5 ;Llevan hoja de vida para cada uno de los equipos? 8i_X_ No___ ;Estan actualizadas? Si_X_ No
___ :Qué variables contienen las hoja de vida? Informacién general, informacién técnica, adquisicién,
operacion, garantia, cbservaciones. Actualizar formato de hojas de vida, corregir algunas clasificaciones
de riesgo. actualizar las rutinas de mantenimiente (firmas de entrega y recibido), entre otres.

5.6. 4, El servicio de manienimiento presta algun tipo de apoyo al personal asistenciai en el manejo de los
equipos? Si_X_ No__ ;Cual? Se evidencia regisiro de Capacitaciones scbre manejo, uso, limpieza y

conservacion de los equipos biomedicos.

57. ;Qué procedimiento se emplea para SOLICITAR el servicio de mantenimiento? Mantenimiento
preventive se solicita de acuerdo a lo establecido dentro del cronograma. Para las actividades de
mantenimiento correctivo se informa al responsable del procesc (computo, biomédico, infraestructura,
etc). el dafio en el equipe v las posibles fallas. Actualizar procedimiento.

5.8. ¢ Qué procedimiento se emplea para ORDENAR una actividad de mantenimiento? Las actividades de
mantenimienic se ordenan vy ejecutan de acuerdo a lo establecido dentro del plan de mantenimiente. En
el casc de los mantenimientos correctivos; luego de la solicitud realizada, el lider del proceso de
mantenimiento se encarga de revisar el requerimiento e informar g gerencia para gue realice la respectiva
destinacién de recurscs para el desarrollo_del mantenimiento y_sjecutar dicha actividad. Actualizar

procedimiento.

5.9. ¢ Conoce el Decreto 1769/94 dei Minsalud? Si X No_
¢ Conoce la Circular 029/97- Unica de la Supersalud? Si_X_ No___

5.10. ¢Los funcionarios (contratistas) responsables del mantenimiento han recibido ultimamente algdn
tipo de capacitacidn? Si___ No __ Sefiale lo pertinente en ef cuadro:

Nombre Tipo de capacitacion Temas Afio | Aplica
recibida Tratados Si | No
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6. Espacios fisicos para el desarrollo del mantenimiento

6.1. ¢, Tienen espacios fisicos para realizar |as acciones de mantenimiento? Si X No __
Describa: La E.S.E cuenta con drea destinada para trabajos de mantenimiento preventivo y corrective,

6.2. ¢ Tienen un espacio para el desarrollo de las actividades administrativas del mantenimiento? Si_X
No Describa; La E.S.E cuenta con oficina dotada con escritorio, equipo de cémputo, sistemas de

comunicacicnes, archivador de soportes de actividades.

6.3. (;Dispcnen de manuales técnicos de los equipos? 81 _X_No __ para algunos equipos, manual del
usuario? 81 _X _, NO para algunos equipos.

7. Inventarics de equipos y muebles
7.1. Sefale cuales de los siguientes equipos y muebles de la institucion estan inventariados:

Elemenios y accesorios NO Causas
Equipo biomédico

Equipo industrial de uso
hospitalaric

Equipo de sistemas

Equipo de cormunicaciones

Muebles de uso asistencial

Muebles de uso administrativo

=] = |xl®

7.2. Serfiale si se cuenta con planos de:

2

NO Dotacidn SI NO
Equipc biomedico NA
Equipo industrial de uso NA
hospitalario
Equipo de sistemas NA
Equipo de comunicaciones NA

Infraestructura fisica
Edificios
Instalaciones fisicas

Red telefénica

Red de sistemas

Red hidraulica

Red sanitaria

Red eléctrica

Red de gases medicinales
Areas adyacentes

KX RREX| XX X |X

8. Informes presentados por la E.S.E. dentro del plazo establecido por la Secretaria de Salud’de

Boyacé
*  Asignacion de recursos SNS 2000-001: 81 X NO 2017y 2018
*  Asignacion y ejecucion de recursos SNS 2000-001: 81 X NO 2017 y 2018
* |nventario de equipos y mueblas MDH-003: S X - NO 2017

Plan de mantenimiento hospitalario SNS 3000 PMH:
INFRAESTRCUTURA SI X NO___, 2017 y 2018
DOTACICN SI X NO __ , 2017y 2018
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9. VERIFICACION DEL MANTENIMIENTO

9.1 DOTACION (Equipos y Muebles)

ESTADOD TIPO DE MANTENIMIENTO FUNCIONA
No. EQUIPO PREVENTIVO CORRECTIVO MIENTO OBSERVACICNES
BIRIM{U|IG|CP|CA|LE|L CL | PF | PERIODO C | M | RESPONSABLE | DESCRIPCION | FECHA | P} €| M| RESPONSABLE | N A
Moniter de Signos Vitales - e AR
1 Nihon Kohden Sn: | X X X X X 1B X e ;35550
5334044120797 .
Balanza Seca Sn: Ultime Mto Preventivo: 10-05-
2 8354018130298 X X X X X B X 2018. Certificado Cal # 84049
Desfibrilador Zoll Sn; Ultimo Mto Preventivo: 04-08-
3 T03150154 X X X X X B X 2018. Certificado Cal # 124218
B: Bueno R: Regular M: Malo U: Ruina 1G: Inspeccién General CP: Cambio de Piezas CA: Cambio Aceite Le: Lubricacién/Engrase LIz

Limpieza AJ: Ajuste CL: Calibracién PF: Pruebas de Funcionamiento P: Propio C: Contratado

M: Mixto
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9.2 INFREAESTRUCTURA FISICA

, ESTADO TIPO '
¢ Area Fisica ACTIVIDAD FECHA PERICDICIDAD RESPONSABLE OBSERVACIONES
BIRIM|U[PIC| M )
i Lavado, Desinfeccion vy sanitizacion de Tanques de
Infraestructura / areas almacenamiento de agua potable, Contrato # C84 por Benjamin Pinto ; -
Adyacentes X X valor de § 4.540.000 19/61/2018 | Semestral Monrroy Reatizado en julio de 2018
Mantenimiento preventivo y corrective de drenajes de
gg;ﬁgﬁguéi des / X X bafos, resanes y pintura de drea de sala de parfos y | 16/08/2018 - Eea?crj‘:;as Pachon Ninguna.
urgencias, Contrato # 128 por valor de $18.335.789
Mantenimiento preventivo y correctivo de 3 maquinas de MEQ Tecnologia
Biomédico X X anestesia, monitcr de gases anestésicos, torre de |19/01/2018 Anual Medica SAS 9 Ninguna.
lzparoscopia. Contrate # 079. Por valar $30.843.296
Mantenimiente preventivo y correctivo de plantas
Equipo Industrial X X eléctricas de la institucion. Contrato # 083. Por valor | 18/01/2018 Anual Jose Ricardo Medina Ninguna.
$26.600.000
B: Bueno R: Regular M: Malo U: Ruina P: Propio C: Contratado CM: Mixto
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10. HALLAZGOS ENCONTRADGCS

EN CUANTO A INFRAESTRUCTURA HOSFITALARIA, SE EVIDENCIA:

v

Y ¥V YY

vV VY

Se evidencia:
Generales: desgaste del material de las puertas de madera.
Hospitalizacién Blogue C3: marcos de puertas de habitaciones con desgaste de pintura,
levantamiento de pintura en pasillos, techos en mal estado. Habitacién 314 cama presenta alto
grado de oxidacidn, habitacion 308 presenta levantamienio de pintura, Cuarto de equipos
(botiquin) baldosa dafiada, ingreso al blogue C3 levantamiento de pintura y humedad en muros,
techos y faltan laminas de falso techo.
Hospitalizacién Blogue C2 Gineco-Obstetricia: marcos de puertas con desgaste de pintura,
levantamiento de pintura en pasillos, techos en mal estado, ejemplo: Habitacion, Cuarto de
equipos {botiguin) silla cordoban rota, acceso al blogue C2 presenta levantamiento de pintura y
cemento, techo de rampa de emergencia con ldaminas deterioradas y faltantes de algunas.
Hospitalizacion Blogue B2 Quirlrgicos: Cuarto de aseo ventana rota y presenia alto grado de
oxidacion, sin falso techo, marces de puertas de habitaciones con desgaste de pinfura y
presentan puntos de oxidacién; cuarto de equipos carece de algunas baldosas; area frente a
estacién de enfermeria presenta levantamiento de pintura y deterioro de falso techo, habitacion
212B con puerta rota. :
Hospitalizacién Blogue A2 marcos de puertas de habiiacicnes con desgaste de pintura y
presentan puntos de oxidacion, sala de espera con levantamiento de pinfura en muros, habitacidn
205 A, 207 Ay 210 A presentan levantamiento de pintura.
Hospitalizacién Pediatria Bloque A1: habitacién 102 A neonatos se evidencia sofa rote,
escalerilas y mesas de mayo con puntos de oxidacién. Sala de espera con sofa roto, techo a
acceso a blogue cen deterioro y levantado.
Pasiilo de acceso a drea de lavanderia primer piso con alto grade de humedad en muros
Area de electrobombas y plantas eléctricas: presenta alta presencia de humedad y levantamiento
de pintura; electrobomba presenta fuga de agua.
Cubierta y Cuarto de maquinas ascensor: canales y bajantes de cubierta presentan acumulacién
de cartdn, botellas y plantas lo que dificulta el adecuado desagle de [as mismas.
Urgencias:

o Ingreso urgencias: levantamiento de pintura y material muros.
Reanimacion: grieta y levantamiento de material en muro (lavamanos — area lavado).
Consultorio #1: levantamiento de material en esquinas de muros.
Sala de Procedimientos Minimos: desgaste en la mediacafia.
Procedimientos Pedidtricos: presencia de humedzd en muro, levantamiento de material
en esquinas de murg.
Observacion Pediatriz: puerta de madera rota del cuarto de almacenamiento de silias de
ruedas.
Triage: presenta grieta en muro.
Procedimientos Adultos: humedad en muro (area de lavamanos).
Sala Era 2: humedad en muro y levantamienio de material.
Observacion: desprendimiento de material en techo (area de ropa sucia); levantamiento
de material y pintura en muros (algunos muros del servicio en general); grieta en muro
cerca de la estacion de enfermeria.
Cirugia: Ingreso al servicio requiere ajuste en placa del techo; areas de circulacion presentan
levantamiento de pintura en muros. Presenta humedad en muro salida de vestidores; requiere
canaletas para cables eléctricos en Recuperacién 'de Cirugia. Nota: Sala de Cirugia #1: no
habilitada. Salas de Cirugia # 2, #3, #4 se encuentran en procedimiento durante la visita, se toma
evidencia fotografica, se puede verificar visualmente el funcionamiento de los equipos.
Esterilizacion: grieta en muro (érea estéril); levantamiento de pintura en muro (area lavado).
Cirugia Ambulatoria: humedad en muros, ajustar rejilla acceso techo.
Area de Circulacién Cirugia a Hespitalizacion: humedad y levantamiento de material y pintura en
murss.
Imagenologia: desprendimiento de material en muros {ingreso al servicio); Bafio RX presenta
desprendimiento de material y humedad en techo; Rayos X presenta levantamiento de pintura en
murcs y deterioro de mediacanas; TAC presenta humedad en muros y grieta en muro de ingreso
al bafio vestier.
Area de Circulacion Hospitalizacion a Urgencias: presencia de humedad en muras y techos.
Laboratorio Clinice: Bafio Hombres presencia humedad en techo; Toma de Muestras presenta
humedad en muro de salida a Lab. Clinico; Transfusional presencia de humedad en muro;
Lavado presenta hurnedad en muro.
Fisioterapia: humedad en muros y techo, desprendimiento de material en algunas esquinas de los
muro, riesgo de caida en una placa de cielo raso.
Consulta Externa:

o Sala Espera: huece en techo.

o Consultorio # 12: presenta levantamiento de pintura y humedad en mure parte baja.

(o] o0 00

o C 00
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EN CUANTO A DOTACION, SE EVIDENCIA:
HOJAS DE VIDA EQU!PO BICMEDICO:

» Hojas de Vida de Laboratorio Clinico: nho se evidencia el diligenciamienio del Historial de
Mantenimiento, nc se encueniran los reportes de servicio del mantenimiento preventive dentro de
las hojas de vida para la vigencia 2018, unificar el cronograma de los mantenimientos preventivos
de los equipos en comodato, unificar cronograrma de calibracion para los equipos que aplican.

> Actualizar formato de la hoja de vida y rutina de mantenimienio preventive (lista de actividades y
firmas entrega y recibido), corregir algunas clasificaciones de riesgo segln norma (ejemplo:
Oximetro de pulso de hespitalizacién, entre otros}.

EQUIFO BIOMEDICO:

Tensidmetro de Pared Riester Sn: 090828995, manguera espiral cristalizada, presenta fuga -
Consulterio # 1 Consulta Externa.

Doppler Fetal Edan Sonotrax Sn: STAL106214039 presenta transductor en mal estado -
Consuitorio # 12 Consulia Externa.

No cuenta con recalificacion anual para las Autoclaves.

Algunos equipos biomédices no cuentan con manuales de usc y/u operacion.

¥ Oximetro Masimo no cuenta con soporte de bateria. ‘

> Horno de Secado Heraeus y Olla Esterilizadora presentan éxido y corrosidn en su estructura
interna y externa — Lah. Clinice.

» Unidad Oftalmolégica ruptura en tapiceria — Consultorio # 8 Consulta Externa.

» Bascula Seca Inv. 958 presenta levantamiento de pintura — Consultorio # 3 Consuita Externa.

» Equipo de Organos de Pared no cuenta con un cabezal de Oftalmoscopio - Ceonsultorio # 3
Consulta Externa.

» Equipc de Organos de Pared, cabezal oftaimoscopio no ajustado - Consultorio # 2 Consulta
Externa.

> Bascula con Tallimeiro presenta puntos de dxido en su estructura - Consultorio # 1 Consulta
Externa.

>

»

>

»

MUEBLES DE USO ASISTENCIAL Y ADMINISTRATIVO:

» Camilla presenta soporte plastico de la baranda roto — Reanimacién Urgencias.

¥ Presencia de $xido y/o corrosion en la estructura de algunas camas, camillas, cama cuna, mesa
ginecoldgica, atriies, muebles de insumos o medicamentos, mesas de alimentacion, escalerillas,
mesas puente en servicios como: hospitalizacién Blogue C3, C2 y B2, procedimientos adultos,
partos, sala era 1 (cama cuna), recuperacion puerperio, entre otros. Algunas sillas requieren
cambio de tapiceria en servicios como: observacién ginecologia, cuarto anexo consultorio #8
consulta externa, enire otros.

GENERALES:

Actualizar Inventario.

Algunos Equipes Biomédicos no cuentan con Manuales de Técnicos y/o operacion y/o usuario.
Documentar y actualizar el Procedimiento para Solicitar y Ordenar el servicio de mantenimiento.
Documentar y actualizar el Progedimiente para Reposicion y adquisicion de equipes y muebles.
Pendiente por verificar Catastro Fisico.

YVVVY

Para los hallazgos referenciados en el numeral 10. Observaciones/ hallazgos, se solicita realizar
las correcciones y ajustes pertinentes so pena de incurrir en las sanciones de que tratan las leyes
715 de 2001 y 1438 de 2011, el cual debe ser entregado en un plazo no superior a 20 dias habiles a
partir de la presente fecha; informe que deberd ser remitido a la Dra. MARIA VICTORIA AVILA
RAMOS, Directora Técnica de Prestacién de Servicios de Salud, de la Secretaria de Salud de
Boyaca, para los demas fines pertinentes.

11. RECOMENDACIONES

No realizar erogaciones con cargo al rubro de mantenimiento que no correspondan a dichas actividades,
tener en cuenta lo establecido en la cartilla de Gerencia de Mantenimiento Hospitalario.

En cumplimiento del Decreto 1769 de 1994, es obligatorio asignar el 5% para mantenimiento
hospitalario correspondiente al total de ingresos de la E.S.E; el dia 07del mes de Enero y el dia 07
del mes de Julio de cada vigencia, la Entidad debe reportar ante SESALUB, el informe de la
ejecucion y de la asignacién de los recursos de mantenimiento; para lo cual las cifras reportadas
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por la E.S.E. deberan coincidir entre lo reportado a Mantenimiento Hospitalario y lo reportado al
2193.

Reiteramos: Los informes de asignacion y ejecucion de recursos de mantenimiento hogpitalario, deben
ser coherentes con la ejecucién presupuestal, libro de presupuesto y demas comprobanies de que
dispone Ia institucion, las cifras de asignacion y ejecucion de recursos de mantenimiento hospitalario que
reportan al programa de mantenimiento hospitalario de la secretaria de salud de Boyaca, deberan ser
coherentes con las cifras repertadas al informe de 2193,

Tener en cuenta la coherencia de los informes de asignacién y ejecucion de recursos para mantenimiento
con los actos administrativos presupuestales tales como: Aprobacién, adicion y/o modificacion,
ejecuciones presupuestales, ¢rdenes de pago y disponibilidad presupuestal, enfre otros.

Realizar actividades de mantenimientc a la INFRAESTRUCTURA periodicamente, especialmenie a
muros, pisos y techos donde se presenten levantamiento de pintura, humedades y iractura estructural
con el objeto de controlar el riesgo y propender por la SEGURIDAD DEL PACIENTE.

Realizar actividades de manienimiento a la DOTACION periédicamente, tanto a equipo biomédico,
industrial hospitalario y muebles de uso asistencial y equipos de comunicaciones e informatica, cuando se
evidencie oxidacidn, levantamiento de pintura y deterioro de los mismos; el biomédico debe regisirar en
la bitacora — hoja de vida de los equipos, cuando encuentre dafios ¢ deteriore por oxidacion de los
mismos, para tomar las medidas inmediatas de cantrol.

Realizar las actividades programadas para infraestructura, concepto areas adyacentes — lavado y
desinfeccian de tangues, en cumplimiento de la normatividad sanitaria vigente y contratar dicha actividad
con Personas Juridicas o Naturales gue se encuentran AUTORIZADAS y relacicnadas en un listado que
aparece en la pagina de la Gobernacién de Boyacd, www.boyacé.gov.co.

Toda IPS publica, debe contar con un cronograma especifico para la calibracién de equipos gue aplique
con forme a la norma y archivar los certificados en la hoja de vida de los equipos.

Cumplir con las actividades del cronograma establecido para la calibracién de equipos gue apligue con
forme a la norma vigente Decreto 4725 de 2005, Decreto 1595 de 2015 y Resolucion 2003 de 2014,
REVISAR EL LISTADO DE LABCRATORIOS DE METROLQGIA, AUTORIZADOS PCR ONAC Y
SUPERINTENDENCIA DE INDUSTRIA Y COMERCIC. (www.onac.org.cg / directorio oficial de
acreditaciones / Laboratorics de Calibracion); teniendo en cuenta lo establecido en el Articulo
2.2.1.7.1.2.2 Servicios de Calibracidn Decreto 1595 de 2015 y su modificatoric Decreto 2126 de 2015.

Se recomienda gue cada uno de los equipos biomédicos, deben coniar con las GUIAS RAPIDAS, en los
servicios habilitados.

Los equipos biomédicos deben contar con fas hojas de vida debidamente actualizadas; igualmente para
los equipos de la ambulancia.

El mantenimiento preventivo y / o correctivo a equipo hiomédico e industrial hospitalario, entre otros, debe
ser realizado por talento humano idéneo de acuerde al equipo intervenido, teniendo en cuenta la
clasificacién de riesgo del mismo y el profesional que puede realizar el mantenimiento cenforme a la
norma sanitaria vigente, con el objeto de controlar el riesgo y propender por la SEGURIDAD DEL
PACIENTE.

Se recomienda realizar JUICIOSAMENTE las actividades de mantenimiento preventivo a equipo
industrial de uso hospitalario (refrigerador de vacunacién PAl — planta eléctrica, ambulancias},
conforme a las recomendaciones dadas por el fabricante.

Se recomienda estabiecer un programa de capacitacion para el perscnal asistencial sobre el mangjo,
operacion y impieza de los equipes biocmédicos.

Aplicar en todas las actuaciones realizadas para ejecucion de actividades del mantenimiento hospitalario
de la institucién, la “GUIA PRACTICA PARA LA GESTION DE PLANES DE MANTENIMIENTO
HOSPITALARIG", con que cuenta [a ESE y que se deja en medio magnético por parte de SESALUB.

Se recomienda tener en cuenta lo descritc en la pagina No. 20 de la Guia en mencidn, “Aspectos a tener
en cuenta para realizar eficientemente el proceso de reposicion de eguipos y / o muebles™.

Se recomienda que las 1PS, deben contar con un cronegrama especifico para mantenimiento preventivo y
Jo correctivo para los equipos que se encuentran en GARANTIA O EN COMODATO.

Se recomienda que la ESE, cuente con un procedimiento para hacer seguimiento y control a los equipos
que requieren calibracién conforme a la norma.
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Todos los equipos que forman parte de la dotacidn de la Entidad y que estén en funcionamiento,
deben tener hoja de vida actualizada (incluye los de la ambulancia) Para los equipos que aplique
se debe inc¢luir la clasificacion del riesgo conforme lo descrito en normatividad vigente; ademas
deben contar con el manual técnico del equipo, realizando la programacién y rutinas de los
mantenimientos preventivos de acuerdo a las recomendaciones e indicaciones dadas por el
fabricante.

Los instrumentos o formatos en los cusles se presentan los planes de mantenimiento hospitalario, Ia
asignacion y la ejecucién de ios recursos, deben ser los establecidos por SESALUD — SUPERSALUD Y
estar firmados por el Director o Gerente de ia Entidad y por el Revisor Fiscal o Contador.

Realizar |as actividades programadas en los Planes de Mantenimiento Hospitalario para la infraestructura
y dotacién en los PERIODOS y FECHAS establecidos.

Los indicadores para la Gestién de! Mantenimiento se deben presentar cbligatoriamente, en cumpiimiento
del Decreto 1011 de 2008, que establece que las IPS “deberan adoptar INDICADORES Y
ESTANDARES que les permita precisar los parametros de calidad esperada’ para realizar las
mediciones pertinentes, y posteriormente hacer un seguimiento de los mismos.

OBSERVACIONES:

En la fecha se brindé ASESORIA Y ASISTENCIA TECNICA, sobre gerencia de mantenimiento
hospitalario y tecnovigilancia en la Institucion, al Talento Humano responsable del Programa de
Mantenimiento Hospitalario y Tecnovigilancia, entre otros funcionarios.

FUNCIONARIOS QUE PARTICIPARON EN LA VISITA DE VERIFICACION DEL CUMPLIMIENTC EN LA
ASIGNACION Y EJECUCION DE RECURSOS EN MANTENIMIENTO HCSPITALARIO Y DEL
CUMPLIMIENTO EN LA EJECUCION DEL PLAN DE MANTENIMIENTC HOSPITALARIO:

POR LA INSTITUCION: POR LA SECRETARIA DE SALUD DE BOYACA: -

{LICIACARDENAS PINEDA

TE ES. LORENA PACLA SANTOS QUINTERC
: Ingeniera Biomédica / Lider Tecnovigilancia
¢ E-mail: tecnovigilanciaboyaca13@gmail.com
: Cel. 320 205 08 43

- LUZ DORIS CARNONA RODRIGUEZ
SUB GERENTE  ADMINISTRATIVO Y
- FINANCIERO E.S.E <

RAMIRO ALFONSO CUERVO ARIAS

d Referente DJepartamental de Mantenimiento
: AEFFERSON RICARDO NINO FLOREZ. . Hospitalarig'y Tecnovigilancia :
/ING. LIDER PROCESO MANTENIMIENTO . E-mail: ramiro.cuervo@boyaca.gov.co

- HOSPITALARIO E[S.E : Cel. 322 906 53 25

Jom{ NETHZI OLMOS
Ingeniero Biomédico

E-mail: tecnovigilanciaboyaca13@gmail.com
- Cel. 3183587525

FECHA: Duitama, 12 de Septiembre de 2018.




