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1. INTRODUCCION

En el afio 1997 la Universidad de La Sabana, en la basqueda de un centro de formacion
en las ciencias de la salud para las facultades de medicina, enfermeria y psicologia,
establece un convenio firmando un comodato con la fundacién Teleton y el entonces centro
nacional de rehabilitacién. Después de ello se inicia la construccién de areas con las cuales
no se contaban, tal como lo era hospitalizacién y quir6fanos, se adecuo una zona de
urgencias y se construyeron las primeras seis camas de cuidado intensivo de adulto [1]. A
la fecha la Clinica Universidad de la Sabana cuenta con los siguientes servicios:
hospitalizacién, cuidados intensivos, urgencias, salas de cirugia, rehabilitacion y expansion
hospitalaria neuro ciencias.

La clinica establece su mision de la siguiente manera: “Somos un Centro Académico de
Salud de alta complejidad, dedicado a la asistencia, la formacion de personas y la
investigacion biomédica, que busca la excelencia, la promocién de la vida y la calidez en el
servicio, en el marco de la vision cristiana de la persona humana.”

Para llegar a cumplir de manera légica e integrada la misién del centro de salud se realiza
la construcciéon del modelo de campus biomédico, donde la comisién de asuntos generales
de la Universidad de la sabana en 2013 lo define como: “El Campus Biomédico de la
Universidad de La Sabana, en correspondencia con el Proyecto Educativo Institucional, es
un modelo sinérgico e integrador de la docenciay la investigacion con el cuidado de la salud
de las personas. Mediante un sistema de gestion innovador, efectivo y sostenible, articula
actores internos y externos para garantizar, en el marco de su responsabilidad social, la
formacion integral y de excelencia de los profesionales de las ciencias de la salud; la
atencion de calidad a las personas, caracterizado por un trato respetuoso, amable y digno;
y el aporte a la generacion de un entorno saludable.”

En el afio 2010 la clinica inicio los procesos de autoevaluacién para obtener la acreditacion
con Icontec la cual se alcanz6 en 2013, en el afio 2012 el hospital universitario obtuvo la
certificacion en buenas précticas clinicas por parte del Invima, desde el 2014 se posiciona
como una de las mejores clinicas de Colombia segun el ranking de la revista América
Economia y en 2015 obtuvo la maxima certificacion internacional por parte de la CARF
(Commission on Accreditation of Rehabilitation Facilities) [2].

Con el fin de presentar un mejoramiento continuo en cada uno de los servicios brindados
por la clinica y mantener los altos niveles de satisfaccién y eficacia presentados hasta el
dia de hoy se generard un plan de capacitaciones para el personal asistencial con el fin de
transferir conocimientos acerca de las tecnologias y equipos biomédicos que pertenecen a
la institucion, para que asi los colaboradores tengan la capacidad de interactuar de manera
correcta con los equipos.

El plan estructurado de capacitaciones en uso y cuidado de equipos biomédicos se enfoca
en garantizar el correcto uso de la tecnologia durante la atencion del paciente con el fin de
reducir los riesgos durante el uso de las mismas y como estrategia de la meta de uso seguro
de equipos, para dar cumplimiento de ello debe ser cumplida la normativa correspondiente
el cual es el decreto 4725 de 2005 por el cual se reglamenta el régimen de registros
sanitarios, permiso de comercializacion y vigilancia sanitaria de los equipos médicos para
uso humano [3], De igual manera debe ser cumplida la resolucién 4816 de 2008 por la cual
se reglamenta el programa nacional de tecnovigilancia [4] y por Ultimo en la parte normativa
se dard cumplimiento al contar con un plan de capacitaciones en el uso de dispositivos
médicos como lo establece la ley en la resolucién 3100 de 2019 [5].



Consecuente a ello desde la jefatura de ingeniaria clinica del hospital universitario
se establecieron los temas principales a capacitar para cada uno de los equipos y el
personal objeto que tendran los mismos.

Actualmente, las instituciones prestadoras de servicios de Salud (IPS) de Colombia estan
enfocadas en garantizar la seguridad del paciente y cuentan con un proceso de mejora
continua para incrementar la calidad de sus servicios. Por esta razon, las IPS buscan
desarrollar estrategias de capacitacion sobre como usar de manera segura los dispositivos
biomédicos para prevenir o minimizar los eventos adversos y accidentes que pueden ocurrir
cuando los pacientes y operadores entran en contacto con la tecnologia [6]. Las
capacitaciones van dirigidas a los trabajadores de la salud quienes principal pilar de la
institucion. Estas capacitaciones pueden ser realizadas por el importador o fabricante del
equipo biomédico y también por el personal técnico, que incluye ingenieros biomédicos del
departamento de ingenieria clinica. La formacion continua de una amplia gama de personal
que trabaja en la instalacién asegura un buen uso de los equipos biomédicos existentes o
nuevos y, por lo tanto, reduce los riesgos asociados a su gestion [7].

En los afios 2021 y 2022 la Clinica Universidad de la Sabana implemento un programa de
capacitaciones mensual en donde se establecié que el porcentaje minimo del personal
asistencial capacitado debia ser cubierto con una meta del 90%, con el fin de hacer
seguimiento a la adherencia al plan de capacitaciones de dispositivos médicos.
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Figura 1. Resultados de implementacion del plan 2021 [8]
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Figura 2. Resultados de implementacion del plan 2022 [8]
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Figura 3. Comparacion de dafios por mal uso en los periodos 2020 — 2022 [8]

En las imagenes 1, 2 y 3 se presentan los resultados de los periodos 2021 y 2022 en donde
se evidencia la mejora presentada en los dafios por mal uso que tuvo la instituciéon con el
buen desarrollo de un plan de capacitaciones, el disminuir los reportes por mal uso en una
institucion prestadora de un servicio de salud es un factor para destacar ya que deja en
evidencia los conocimientos que tiene el personal que utiliza cada uno de los equipos.
Con base en la informacion expuesta anteriormente la jefatura de ingenieria clinica de la
Clinica Universidad de la Sabana busca desarrollar un plan de capacitaciones el cual
genere cobertura para el personal de la institucion de acuerdo con el cargo y servicio en el
que desarrollen sus actividades profesionales, dicho plan de capacitaciones se realizara
con diversos tipos de implementacién y distintos tipos de capacitacion, con el fin de llevar
a cabalidad el desarrollo del plan.

De acuerdo con lo expuesto, el plan de capacitaciones en uso y cuidado de equipos
biomédicos se disefié con el fin de que todo el personal asistencial de la institucion contara

con los conocimientos necesarios de los equipos biomédicos, para su correcto uso y
cuidado.



2. OBJETIVOS
General.

Desarrollar e implementar un plan de capacitaciones con el fin de determinar el enfoque
que se debe tener de acuerdo con los cargos, servicios y tecnologias biomédicas que se
tienen disponible en la institucion, permitiendo asi al personal objeto tener claridad en los
temas tratados en cada una de las capacitaciones.

Especificos

o Disefiar y proyectar de manera digital las capacitaciones de las diferentes
tecnologias garantizando con esto la disponibilidad de entrenamientos por aula
virtual (VirtualSabana), presencial y/o virtual.

e Estructurar y disefiar de acuerdo con los tipos de implementacion definidos por la
institucion los temas principales de capacitacién y las evaluaciones a aplicar.

o Desarrollar de manera digital las capacitaciones de las diferentes tecnologias
garantizando con esto la disponibilidad de entrenamientos por aula virtual, virtual y/o
presencial.

e Alimentar bases de datos de la institucion con informacién clave de uso de las
tecnologias.

e Crear un plan de induccién a cuidados generales de equipos biomédicos en aula
virtual de manera interactiva con base en los temas mas relevantes

3. METODOLOGIA

Problema a solucionar

Con base en los resultados evidenciados afios anteriores en la Clinica Universidad de la
Sabana surge la necesidad de disefiar y estructurar un plan de capacitaciones en cuidado
y uso de equipos biomédicos con la intencién de disminuir los usos inadecuados de los
equipos dentro de la institucion, ya que a partir de dichos eventos la integridad de los
pacientes y del personal que esta en continuo contacto con los equipos pueden poner en
riesgo.

De igual manera se busca prestar un servicio de calidad a los usuarios en donde la prioridad
sea velar por la seguridad del paciente, esto lograra cumplirse a partir de la implementacion
de un buen plan de capacitaciones ya que desde alli se buscé disminuir los reportes por
mal uso de los equipos biomédicos y los mantenimientos correctivos ya que en un gran
porcentaje estos terminan siendo reportados al area de ingenieria biomédica por errores en
el manejo de los equipos.
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Fases del proyecto

Este proyecto se planeé y se realizé en 5 fases, las cuales son explicadas a detalle a
continuacion y en el diagrama de Gantt (Anexo 1).

Definir aspectos generales del proyecto.

Cada una de las capacitaciones en uso y cuidado de los equipos biomédicos dentro de la
Clinica Universidad de la Sabana estan orientadas hacia el perfeccionamiento de los
conocimientos, habilidades y aptitudes del personal asistencial con el fin de brindar un mejor
servicio a los pacientes, de igual manera debe resaltarse que la buena implementacion de
un plan de capacitaciones en uso y cuidados de equipos biomédicos no solo genera
buenos resultados en dicha area, de igual forma presentara un mejor funcionamiento en los
planes de tecnovigilancia, seguridad del paciente y seguridad y salud en el trabajo. Trabajar
en conjunto para que las areas mencionadas anteriormente presenten una mejora
significativa desglosara en un ambiente laboral mas seguro. Con el fin de dar cumplimiento
a los objetivos que se plantearon se implementara una metodologia que cuente con cinco

etapas:
Disefio del Desarrollo del Implementacién Métodos de .
A Adherencia
programa programa del programa evaluacion

Figura 4. Metodologia implementada en el proyecto

Disefio del programa.

En esta primera etapa del plan de capacitaciones se establecen los temas que abarcara la
capacitacion de cada uno de los equipos, los servicios a los cuales van enfocada cada una
de las capacitaciones, quien es el responsable de realizar dicha capacitacion (Si se
impartira desde el &rea de ingenieria biomédica, si la capacitacion serd dictada por un
tercero como puede serlo un ingeniero encargado de algin equipo tercerizado o por parte
de un especialista de linea), en qué fecha se realizara la capacitacion y cual es el personal
objeto, cabe resaltar que el disefio de este programa puede ser modificado sobre la marcha
ya gue las estrategias empleadas pueden ser cambiantes al pasar del tiempo con el fin de
cumplir con el 90% del personal capacitado.

Para poder dar inicio al disefio del plan de capacitaciones se alimenta la base de datos de
los criterios de mantenimiento de todos los equipos biomédicos que hacen parte de la
institucion; se agregara toda la informacion de los equipos nuevos adquiridos por la
institucion, se verifica que la informacion presente en la base de datos coincida con la
informacién presente en los manuales y la brindada por los proveedores, para finalmente
realizar la revision de cada uno de los manuales de los equipos con el fin afiadir los criterios
de limpieza y desinfeccion para cada dispositivo con sus respectivos accesorios. La
informacién que esta presente en la base de datos de los criterios de mantenimiento cuenta
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con la siguiente informacién: Equipo, marca, modelo, frecuencia de mantenimiento
preventivo segun manual, frecuencia de mantenimiento aprobado, por quien se definen los
criterios de mantenimiento, pruebas recomendadas por el fabricante, periodicidad de las
pruebas aprobadas, con que manuales se cuenta y la limpieza y desinfeccién del equipo y
sus accesorios, toda esta informacion puede evidenciarse en la base de datos de criterios
de mantenimiento actualizados de la Clinica Universidad de La Sabana (Anexo 2).

El desarrollo de esta actividad nace bajo la necesidad de tener los conocimientos claros de
uno de los items que esta contemplado en el temario de cada una de las capacitaciones
que se impartirdn desde el area de ingenieria biomédica para que al momento requerir dicha
informacién el personal asistencial no deba dirigirse a los manuales, sino que toda la
informacién ya se encuentre de manera clara en la base de datos.

Como paso a seguir se verifica cuales son los equipos biomédicos que hacen parte del plan
de capacitacion en donde se establece que el enfoque estard dado alos equipos que tienen
una clasificacion de riesgo lIA y 1IB ya que estos equipos presentan un riesgo moderado y
alto respectivamente, estas dos clases de equipos biomédicos estan sujetos a controles
especiales en el disefio y fabricacion con el fin de demostrar su seguridad y efectividad [8].
De igual manera se identifica el personal y los servicios en donde debe llevarse a cabo cada
una de las capacitaciones.

TABLA |. EJEMPLO DE LA SEGMENTACION DEL PLAN DE
CAPACITACIONES POR SERVICIO Y PERSONAL OBJETO (ANEXO 2)

Servicio Cargo Equipo Marca Modelo
Bomba de nutricién ABBOTT FREEGO
Bomba de infusion HOSPIRA PLUMA+
Camas - -

Cuidados generales de - -
equipos biomédicos

- Desfibrilador NIHON KOHDEN -
Auxiliares Electrocardiografo NIHON KOHDEN -
o de _ | _Equipo de presién negativa GENADYNE XLR8
Hospitalizacion | enfermeria Gases medicinales ; i
y jefes de ROCHE ACCU-
enfermeria Glucémetro CHECK

Llamados de enfermeria NIHON KOHDEN -
Monitor de signos vitales - -

Politica y gestion de la - -
tecnologia y tecnovigilancia
Sensibilizacién y uso - -
correcto de tomas eléctricas
Médicos Desfibrilador NIHON KOHDEN -

Finalmente, con el fin de manejar un riguroso plan de trazabilidad se establece el personal
ya que de esta manera es posible contar con el indicador de porcentaje de trabajadores
gue reciben la capacitacion, dicha informacién es obtenida desde el area e desarrollo
humano de la institucién de manera global, en donde se entrega un estimado del personal
total en todos los servicios y se verifica con informacion obtenida por los jefes de las
coordinaciones medicas y de enfermeria en cada uno de los servicios.
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Desarrollo del programa.

En esta etapa se presenta todo el material necesario para implementar el plan de
capacitaciones, en donde se contara con presentaciones, videos, evaluaciones y material
de apoyo por parte de aulas virtuales como lo es “VirtualSabana”.

Las presentaciones se desarrollaron con la intencidén de presentar los 5 temas basicos para
cada uno de los equipos: partes del equipo, funcionamiento, cuidados, errores y limpieza y
desinfeccion. Cada una de las presentaciones es realizada en una plantilla de PowerPoint
establecida por el &rea de comunicaciones de la institucion.

Imagen 5. Plantilla para el disefio de las presentaciones de la institucion. [8]

|

:‘Contenido.

Imagen 6. Plantilla para el disefio de las presentaciones de la institucion. [8]

En cuanto a las evaluaciones de reentrenamiento y de conocimientos se implementan
mediante la aplicacion Forms de Microsoft 365 con el fin de que sea exclusivamente el
personal asistencial de la institucion quien pueda acceder cada una de ellas por medio del
correo institucional, las evaluaciones se estructuran de manera que no sobrepasen las 10
preguntas y donde se evalGa en una escala de 0.0 hasta 5.0 con el fin de establecer las
personas que aprueban el examen y las que lo reprueban con su respectiva calificacion,
esto con el fin de identificar a los funcionario que no cuentan con los conocimientos
necesarios en el uso y cuidados generales de las tecnologias presentes en la institucion y
de esta forma realizar un plan de accion para poder cubrir la falta de conocimiento de un
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publico en especifico, esto se presenta en las figuras 8 y 9 como un ejemplo del formato de
evaluacion.

HUMIDIFICADOR CON EQUIPOS DE PRESION BOMBAS DE NUTRICION BOMBAS DE INFUSION GLUCOMETRO ACCU-CHEK
GENERADOR DE ALTO NEGATIVA - EVALUACION FREEGO PLUM A+ Intorm i

ARCO EN C Montor de tignos witales y EVALUACION MESAS EVALUACION PARA ELECTROBISTURI
monitor QUIRURGICAS REENTRENAMIENTO DE MEGADYNE

Imagen 7. Evaluaciones de conocimientos y reentrenamientos de los equipos biomédicos de
la institucion. [8]

Monitor de signos vitales y monitor
multiparametrico MINDRAY (10 puntos)

Este cuestionario cuenta con dos secciones divididas de la siguiente manera:

« La primera secci6n del formulario contiene preguntas acerca de su informacién personal con el objetivo de llevar
registra del entrenamiento
* Lasegunday ultima seccion evalua la adherencia al entrenamiento.

Nota: Diligencie el formulario una vez haya verisado el material de capacitacién.
Ingenieria Biomédica
Jefatura de Ingenieria Clinica

Seccion 1
DATOS PERSONALES

1. NOMBRES COMPLETOS *

Escriba su respuesta

Imagen 8. Ejemplo del formato de evaluacion. [8]
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PREGUNTAS

6. Los parametros fisiologicos incluidos son: Electrocardiograma, respiracion, temperatura,
saturacion de oxigeno, frecuencia de pulso, presion arterial no invasiva, presion arterial
invasiva, gasto cardiaco y diéxido de carbono. * (3 puntos)

) Falso

() Verdadero

7. ;De que color es la alarma de nivel alto, medio y bajo respectivamente? * (2 puntos)
‘:‘ amarillo, azul y rojo
‘:‘ verde, amarillo y rojo
‘:‘ rojo, parpadeo amarillo y amarillo sin parpadear

() rojo, amarillo y verde

Imagen 9. Ejemplo del formato de evaluacion. [8]
Implementacion del programa.

La implementacién del programa abarca cada una de las etapas anteriores ya que a partir
de las mismas es que se pude generar la capacitacion al personal asistencial de la
institucion. En esta etapa del plan de capacitaciones en uso y cuidado de equipos
biomédicos todo el material ya esta a disposicion del area de ingenieria biomédica, que es
en primera instancia quien debe cubrir las capacitaciones de gran parte de los equipos
biomédicos, de igual forma si por algiin motivo ajeno a la institucion el personal encargado
de los equipos tercerizados no puede asistir a realizar la capacitacion, desde el area de
ingenieria biomédica se genera un plan de accién el cual consiste que de manera mucho
mas sencilla, se capacite al personal objeto ante la falta de terceros, ya que sin importar
cual sea el inconveniente presentado se debe cumplir a cabalidad con el cronograma
establecido en el plan de capacitaciones.

Tipos, modalidades y nivel de capacitacion.
Tipos de capacitacion.

Induccién.

Esta capacitacion debe ser realizada al personal asistencial de la Clinica Universidad de La
Sabana cuando se presente el ingreso de un nuevo equipo biomédico.

Evaluaciéon de reentrenamiento.

La evaluacién de reentrenamiento permite definir si el personal cuenta con los
conocimientos necesarios para el manejo de las tecnologias biomédicas y de acuerdo a los
resultados determinar la necesidad de aplicar la capacitacion de reentrenamiento anual o
cada dos afios.

Reentrenamiento.

El reentrenamiento se realiza al personal asistencial que reprueba la evaluaciéon de
reentrenamiento de cualquier equipo biomédico con el fin de reforzar los conocimientos, asi
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mismo se programan estos tipos de capacitacion cada dos afios cuando los resultados de
las evaluaciones son satisfactorios y se evidencia claridad en el manejo de las tecnologias.

Modalidades de capacitacion.

Presencial.

Las capacitaciones presenciales se realizaran con el apoyo del personal de ingenieria
biomédica de la institucion, personal externo y especialistas de linea dependiendo del nivel
de capacitacion requerida; el personal de ingenieria biomédica cuenta con los materiales
suministrados por la jefatura de ingenieria clinica (Presentaciones, videos, formularios de
Forms vy lista de asistencia) con el fin de llevar un control del personal que se capacita y
poder llevar una trazabilidad del plan de capacitaciones.

Virtual.

Las capacitaciones virtuales brindadas se generan como un apoyo en el plan de
capacitaciones, ya que por medio de estas se cubre a gran porcentaje del personal, debido
a que la institucion maneja turnos rotativos de 12 horas y cubrir el personal nocturno puede
generar diversos problemas, en este tipo de capacitacién se envian los mismos materiales
de apoyo que se entregan de manera presencial para manejar de manera adecuada la
trazabilidad el plan de capacitaciones.

Virtual sabana.

La plataforma de virtual sabana es un espacio brindado por la Universidad de la Sabana en
el cual se pretende generar un curso virtual al cual pueda acceder el personal nuevo para
tener un conocimiento basico de algunos de los temas relevantes que se tienen en la
institucion como lo son: Tecnovigilancia: Soporte y semaforo, gestion de la tecnologia e
identificacion de gases.

Niveles de capacitacion.

Nivel basico.

Este nivel de capacitacion esta comprendido por cada una de las capacitaciones
brindadas por el personal de ingenieria biomédica de la institucién, este nivel de
capacitacion presenta un alto nimero de capacitaciones programadas ya que es el
personal de ingenieria biomédica interno el personal idéneo para exponer en la gran
mayoria de dispositivos con los que cuenta la institucion.

Nivel intermedio.

Este nivel de capacitacion esta comprendido por cada una de las capacitaciones brindadas
por personal externo, esto se debe a que los equipos que se encuentran tercerizados en la
institucion son responsabilidad del proveedor.

Nivel avanzado.

Este nivel de capacitacion esta comprendido por cada una de las capacitaciones brindadas
por especialista de linea, dichos especialistas tratan temas puntales con una visién integral
y profunda en algunos de los equipos biomédicos como lo son el ecografo, equipos de
terapia combinada, entre otros.
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Adherencia.

La adherencia del plan de capacitaciones se mide anualmente, 12 meses después de
impartido el entrenamiento y en esta se realiza por medio de una evaluacion de
conocimientos con el fin de determinar si se tiene claridad total de la informacion brindada
0 debe realizarse un refuerzo en alguno de los temas tratados.

4. RESULTADOS

Se presenta ante la jefatura de ingenieria clinica el plan de capacitaciones en donde se
establecen los lineamientos, dicho documentos es presentado en comité ante las
subdirecciones de la Clinica Universidad de La Sabana para contar con el aval de la
instruccibn en el desarrollo de la metodologia establecida anteriormente.

JEFATURA DE INGENIERIA CLINICA Codigo: IC.01.PA.04

PLAN DE CAPACITACIONES ENUSO Y Fecha de edicion:
CUIDADO DE EQUIPOS BIOMEDICOS

Elaboré: Version:
Reviso: o
Vo.Bo.: Pagina: 1de 8

Imagen 10. Formato del plan de capacitaciones presentado a la institucion. [8]

De igual manera se genera la ficha de solicitud para cursos virtuales ante el comité de
capacitaciones para generar el espacio en “VirtualSabana”, de manera que sea posible
contar con cada uno de los materiales de apoyo en el plan de capacitacién presentado ante
la subdireccion de la institucion.

Tras realizar la implementacion del plan de capacitaciones en uso y cuidado de equipos
biomédicos dentro de la Clinica Universidad de La Sabana se empiezan a evidenciar
cambios dentro de cada uno de los servicios y de manera general con el desarrollo
adecuado del plan cronograma.

Relacion mes a mes con afios anteriores.

Al iniciar con el desarrollo e implementacion de este plan de capacitaciones se contaba con
informacion de los resultados obtenidos en afios previos con la implementacion de los
planes de capacitaciones, dando cumplimiento a la periodicidad de las capacitaciones
realizadas mes a mes durante todo el afio con tecnologias presentes en la institucién desde
tiempo atréds y con tecnologias de nuevo ingreso.

La trazabilidad manejada el presente afio se dio mediante el uso de listas de asistencia a
cada una de las capacitaciones, sin importar el nivel de la capacitacion impartida y con
formularios de Forms donde previo a las evaluaciones de conocimientos se solicitan los
datos personales del encuestado, verificandose de manera correcta con el uso del correo
institucional.

Se presentaran los resultados de los primeros tres meses del afio ya que es con la
informacién que se cuenta a la fecha; la forma de medir los resultados mes a mes en cada
uno de los lineamientos establecidos por el plan de capacitaciones esta dado por el manejo
de tres indicadores.
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TABLA 1. INDICADORES EN EL PLAN DE CAPACITACON.
INDICADOR FORMULA META

% De trabajadores Lobi o Se espera una
que recibieron la Personal objeto capacitado . cobertura minima del

capacitaci()n. Personal objeto total 90%
% De cobertura de o ) Se espera que el plan
capacitaciones Capacitaciones ejecutadas ., | de capacitaciones se
a.tendidas. Capacttactones programadas Cumpla al 100%

Desarrollo de las capacitaciones.

El cumplimiento del plan de capacitaciones se llevo a cabalidad con el objetivo trazado
desde el principio de este proyecto disminuir los reportes por malos usos de esta manera
se presentaran algunos de los resultados obtenidos.

MESAS QUIRURGICAS

5%

5%

B Nota:2 m®Nota:2,5 mNota:3 Nota:4 ®mNota:4,5 mNota:5

Imagen 11. Resultados de la capacitacién de mesas quirargicas. [8]

MAQUINAS DE ANESTESIA.

PERSONAL CAPACITADO

Imagen 12. Resultados de la capacitacion de maquinas de anestesia. [8]
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El Tipo de capacitacién dada al personal asistencial en los casos anteriores es distinta,
como se evidencia en la imagen 9 el resultado presentado es el de las respuesta de una
evaluacion impartida, esto se debe a que se dictd una capacitacion de nivel basico, donde
el personal asistencial del area de ingenieria biomédica evalu6 los conocimientos del
personal capacitado, a diferencia de los resultados que se presentan con la capacitacion
de la maquina de anestesia en la imagen 10 ya que alli se realiz6 una capacitacion de
mayor nivel.

Los indicadores que pueden ser medidos dependiendo si los resultados se presentan con

el desarrollo de una evaluacién de conocimiento o no, en el caso de las mesas quirdrgicas
y las maquinas de anestesia se presentan los siguientes resultados.

TABLA Ill. RESULTADOS DE LOS INDICADORES EN EL MES DE ENERO.

Equipo Indicador Resultado
Mesas quirlrgicas Cobertura 100%
Maquinas de anestesia Cobertura 83%

Para los meses posteriores se realiz6 la implementacion del plan de capacitaciones, con
los mismos lineamentos presentados para el mes de enero, los resultados para cada uno
de los equipos en estos meses estan disponibles en el anexo 3.

TABLA IV. RESULTADOS DE LOS INDICADORES EN EL MES DE FEBRERO.

Equipo Indicador Resultado
Electrobisturi Cobertura 88%
Torniquete Cobertura 100%
neumatico
Ecografo MINDRAY Cobertura 83%
Fibroscopio de Cobertura 90%
intubacion
Maquinas de Cobertura 100%
anestesia
Camas y llamados Cobertura 100%
de enfermeria
Equipo de terapia Cobertura 94%
combinada
Equipo de terapia Cobertura 100%
vocal
STERRAD Cobertura 100%
Maquina de terapia Cobertura 100%
electroconvulsiva
Glucémetro Cobertura 68%

TABLA V. RESULTADOS DE LOS INDICADORES EN EL MES DE MARZO.

Equipo

Indicador

Resultado

Electrobisturi

Cobertura

100%
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Camas y llamados de Cobertura 77%
enfermeria
Ecégrafo MINDRAY Cobertura 100%
Fibroscopio de intubacién Cobertura 100%
Equipo de presidén negativa Cobertura 99%
Equipo de presoterapia Cobertura 94%
Monitores MINDRAY Cobertura 46%
Motor midas Cobertura 85%
STERRAD Cobertura 100%
Marca pasos Cobertura 87%
Glucémetro Cobertura 92%

Finalmente, al realizar las capacitaciones de cada mes se presenta la cobertura realizada
del plan de capacitaciones.

TABLA VI. COBERTURA DEL PLAN DE CAPACITACIONES MES A MES.

Mes Indicador Resultado
Enero Cobertura 100%
Febrero Cobertura 100%
Marzo Cobertura 100%

De esta manera se miden los porcentajes de cada uno de los indicadores para las
capacitaciones realizadas mes a mes. De igual manera se comprueba el buen desarrollo
del plan al realizar una comparativa entre los reportes de mal uso realizados por todos los
servicios dentro de la institucion.

COMPARATIVO MAL USO
2021-2022-2023

18
16
14
12

10 » E ]
g [ 10] -
6
4
2
0
2021 2022 2023

Imagen 13. Comparacion de los reportes de mal uso del mes de enero entre los periodos
2021-2023 [8]
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COMPARATIVO MAL USO
2021 -2022-2023

20
18
16
14
12

Lo I LA -]

2021 2022 2023

Imagen 14. Comparacion de los reportes de mal uso del mes de febrero entre los periodos 2021-
2023 [8]

COMPARATIVO MAL UsO
2021 - 2022 - 2023

16
14
12

10 I!!I I;

[ I S LA T <]

2021 2022 2023

Imagen 15. Comparacion de los reportes de mal uso del mes de marzo entre los periodos 2021-2022

Finalmente se presenta un ejemplo del material que se entreg6 a la jefatura de ingenieria
clinica de la institucion donde se cuenta con video y evaluacion. El desarrollo de la
evaluacion se realiza en 3 secciones.
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-H BOMBAS DE NUTRICION - FREEGO (5

- puntos)

Este cuestionario cuenta con tres secciones divididas de la siguiente manera:

* La primera seccion del formulario contiene preguntas acerca de su informacién personal con el objetivo de llevar
registro del entrenamiento.

* Lasegunda contiene 1 video con una duracidn de 15 minutos aproximadamente, que se explica los pasos para la
programacién de las bombas de nutricién, posibles alarmas, precauciones y cuidados.

* Latercera y ultima seccion contiene preguntas para evaluar la adherencia al entrenamiento.

Nota: Los videos de fines educativos son de autoria de Abbott
Ingenieria Biomédica
Jefatura de Ingenieria Clinica

Imagen 16. Encabezado del formato de evaluaciones. [8]

La primea seccion es el formato de evaluaciones es la de preguntas de datos personales al
personal asistencial.

Nombres y apellidos completos *
Escriba su respuesta
Nimero de identificacion *

Escriba su respuesta

Cargo *
Escriba su respuesta
Senvicio en el cual desarrolia sus actividades profesionales *

Imagen 17. Primera seccion en el formato de evaluaciones. [8]
La segunda seccion presente es el material de capacitacion, ya sea video o presentacion,
existen casos especiales en donde se adjuntan los dos tipos de material de capacitacion,

con el fin de que el personal asistencial adquiera me de manera mas clara los conocimientos
impartidos
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Seccidn 2

Video de capacitacion

Microsoft Stream

ent, sign in

Imagen 18. Material de capacitacion adjunto al formato de evaluacion. [8]

Por ultimo en la tercera seccion se presentan las preguntas de conocimietos relacionadas
al material de capacitacion adjuntado.

Seccion 3

Preguntas

:Cual es el rango de flujo que maneja la bomba de nutricion? (0.5 puntos)

1-200mih
1-300mlh
1-400mih o/

1- 500 mlth

:0ue opciones puedo elegir con |a perilla rotatoria? (1 Punta)

OFF / Carga , flujo mi/h. dosis (ml), Violumen administrado
OFF / Carga. flujo {ml). dosis (mi/h). Velumen administrado
Poner en marca, DEUSET. DONEr en 20

Ay Czon correctas o

Imagen 19. Tercera seccion en el formato de evaluacién preguntas. [8]
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Dentro de las recomendaciones a tener en cuenta en el uso de las bombas de nutricidn se
encuentran: (0.5 puntos)

No sumergir la bomba en ningln liguido
Mo manipular con ninun elemento la tapa metalica del producto de alimentacion

Mo usar elementos punzantes para presionar los botones del equipo

() Todas las anteriores ./

:La bombas de nutricién permite hacer purgade manual y automatico? (0.5 puntos)

() verdadero ./

Falso

Imagen 20. Tercera seccidn en el formato de evaluacion preguntas. [8]

#Cuél es el rango de tiempo manejado por la bomba de nutricidn en la programacion de "pausa”?

(0.5 puntos)

0 - 60 minutos

0 - 30 minutos

0 - 120 minutos

Q- 80 minutos

;Qué opcion debo elegir con la perilla rotatoria para eliminar la informacion de volumen
administrado si se cambia el equipo de paciente? (0.5 puntos)

£y
L

£y
L

Fa"
L

Fa"
L

Velumen administrade
Violumen cero

Flujo

Ninguna de |as antericres

Imagen 21. Tercera seccion en el formato de evaluacién preguntas. [8]
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5. DISCUSION

El plan de capacitaciones en uso y cuidados generales de equipos biomédicos es una
iniciativa crucial para garantizar la seguridad del paciente y reducir los riesgos durante el
uso de las tecnologias. Su enfoque en garantizar el correcto uso durante la atencion del
paciente es un ejemplo del compromiso con la mejora continua y la calidad de los servicios
brindados por la Clinica Universidad de La Sabana.

Con base en los resultados obtenidos mes a mes dentro de la institucion logra
evidenciarse que el plan de capacitaciones logra efectuarse de manera efectiva, donde
cada mes se realiz6 cada una de las capacitaciones programadas en cada uno de los
servicios de la institucién, por otra parte el indice de cobertura al personal logra cumplir con
la meta de estar superior al 90% en su gran mayoria, cabe resaltar que algunas de las
capacitaciones brindadas por el area de ingenieria biomédica no cumplen con el porcentaje
establecido en la capacitacion, esto se debe a que para cumplir con el porcentaje se deberia
capacitar por ejemplo 5.4 personas como se presenta en la capacitaciéon de maquinas de
anestesia dirigida al &rea de ingenieria biomédica. La principal diferencia del plan de
capacitaciones que se desarrollo en los periodos 2020-2022 al que se encuentra en
desarrollo actualmente se encuentra en el riguroso seguimiento que se le hace al
cumplimiento de cada uno de los indicadores, esto se realiza por medio de las auditorias
de seguridad al paciente en el area de ingenieria biomédica.

Una ventaja de seguir alimentando cada mddulo del plan de capacitaciones es que
permite identificar y abordar de manera temprana cualquier problema de seguridad en el
uso de los equipos biomédicos. Si se detecta un problema o una mala practica, se puede
abordar y corregir de manera oportuna antes de que se convierta en un riesgo para el
paciente.

Finalmente, se destaca que, gracias al seguimiento y al desarrollo del plan de
capacitaciones, se ha logrado reducir en un 50% el indicador por malos usos dentro de la
institucion en comparacion con el afio 2021 entre los periodos de tiempo presentados en
los resultados (enero-marzo), lo que demuestra que el material de capacitacién desarrollado
es de gran importancia porque garantiza la seguridad del paciente y reduce los riesgos
durante el uso de las tecnologias médicas. Ademas, el enfoque en garantizar el correcto
uso durante la atencion del paciente es un ejemplo del compromiso con la mejora continua
y la calidad de los servicios brindados por la Clinica Universidad de La Sabana. El plan de
capacitaciones también ha demostrado ser efectivo en la institucion, ya que se realizan
todas las capacitaciones programadas y se logra una alta cobertura al personal.

En resumen, seguir alimentando cada médulo del plan de capacitaciones es esencial
para garantizar la seguridad del paciente y mejorar la calidad de los servicios brindados por
la institucion.
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6. RECOMENDACIONES Y TRABAJOS FUTUROS

Con el fin de generar un complemento al plan de capacitaciones en uso y cuidados
generales de equipos biomédicos de la Clinica Universidad de La Sabana se realizan
las siguientes recomendaciones.

Medir el nivel de adherencia que presenta el personal asistencial con las
tecnologias biomédicas de forma mas recurrente y de manera mas especifica, dicha
estrategia puede ser implementada con un bajo porcentaje del personal asistencial
capacitado, para asi conocer al pasar cortos periodos de tiempo como es la interaccién
del personal con las tecnologias, esta actividad puede realizarse a los tres o seis meses
después de haber realizado el entrenamiento o reentrenamiento.

Con base en las sugerencias realizadas por la coordinacién de enfermeria se
recomienda realizar otro tipo de capacitacion; brindar una jornada académica en la cual
pueda asistir todo el personal asistencial de la institucion con el fin de no cruzar las
capacitaciones con sus actividades diarias, de la misma manera se sugiere afadir
nuevos temas al plan de capacitacién para que las capacitaciones brindadas en el nivel
bésico den cobertura a una mayor cantidad de dudas por parte del personal asistencial.

Finalmente se requiere agregar nuevos indicadores que hagan parte del
seguimiento al plan de capacitaciones ya que si se mide el porcentaje de aceptacion
gue se tiene en cada una de las evaluaciones de los equipos biomédicos se conocera
de manera mas detallada cual sera un fallo potencial.
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7. CONCLUSIONES

Se trabajo en el desarrollo e implementacion del plan de capacitaciones en uso
y cuidados generales de equipos biomédicos para el personal asistencial de la Clinica
Universidad de La Sabana, este plan de capacitaciones permite a la institucién cumplir
con la normativa establecida por el estado.

Mes a mes se dio cumplimiento al cronograma establecido por la institucion, de
igual manera se satisfacen los objetivos propuestos, esto puede verse reflejado en la
comparativa de resultados me a mes con afos anteriores ya que la diferencia que se
presenta en este plan de capacitaciones con los que ya se venian implementando en la
clinica es que desde el area de desarrollo humano se genera un seguimiento continuo
al cumplimiento de cada uno de los indicadores establecidos.

Desde el éarea de ingenieria biomédica el cumplimiento del plan de
capacitaciones se evidencia al lograr disminuir los tiempos de parada en los equipos a
causa de los dafios presentados por falta de conocimientos sobre los equipos, ya que
los mantenimientos correctivos por parte del area disminuyen significativamente.

Finalmente logra dejarse en evidencia que la implementacion de las
capacitaciones virtuales y por el curso de “VirtualSabana” generan una alta
aceptabilidad por el personal asistencial y logran brindar de manera optima los
conocimientos a los colaboradores de la institucion.
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MAQUINA DE TERAPIA ELECTROCONVULSIVA | THYMATRON SYSTEM IV MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA Biocom SALUD MENTAL PSIQUIATRAS (TECAR) X X X
TORNIQUETE NEUMATICO vem MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA LM INSTRUMENTS SALAS DE CIRUGIA AUXILIARES DE ENFERMERIA X X x| x
[E— Codigor ICOLCROL
@ | Glinica Fecha: 2023004
@ |t CRONOGRAMA DE CAPACITACIONES EN USO Y CUIDADOS DE EQUIPOS 0z 0000
¥ La Sabana :
Trooe
weisvTacon |, TPO%E o
g 2
eauro waRca Moot Temas RespoNsaBLe SERVICIO AL QUE APUICA LA CAPACITACION earco I 2|82
g3 B | g | = |ewe|rem man|ase |mav|un | s |aco | ser | oct |nov| oic
HE HIE R
HE £)3
ARCOENC SIEMENS - MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS ¥ LIMPIEZA SIEMENS SALAS DE CIRUGIA TECNOLOGOS RX X X X
i 7S Y LAME
SO 005 O - - MANEIO GENERAL DEL EQUIPO Y CUIDADOS GENERALES BIOMEDICA HOSPITALIZACION AUXILIARES DE ENFERMERIA X X x| x
MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS ¥ LIMPIEZA TECNICA ANESTESIOLOGOS X X X x| x
ECOGRAFO MINDRAY MX7 ELECTROMEDICA / SALAS DE CIRUGIA
CUIDADOS, LIMPIEZA Y DESFINFECCION BIOMEDICA AUXILIARES DE ENFERMERIA X X X x| x
INSTRUMENTADORAS QUIRURGICAS X X x| x
ELECTROBISTURI MEGAPOWER - MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA 181/BIOMEDICA SALAS DE CIRUGIA
AUXILIARES DE ENFERMERIA X X x| x
SALAS DE CIRUGIA, AUXILIARES DE ENFERMERIA X X x| x
EQUIPO DE PRESION NEGATIVA GENADYNE R8s MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA CLOSTERPHARMA |  HOSPITALIZACION , CUIDADOS
ESPECIALES JEFE DE ENFERMIERIA X x x| x
BTL MEDICAL / .
EQUIPO DE PRESOTERAPIA BT sTL6000L MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS ¥ LIMPIEZA omeoren REHABILITACION FISIOTERAPEUTAS X x X
ESTERILIZADOR STERRAD K MANEIO GENERAL DEL EQUIPO Y DETECCION DE FALLAS ase BIOMEDICA INGENIERO / TECNOLOGOS BIOMEDICOS X x X
tostonO b O srons MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA N SALAS OE CURGIA, ANESTESIOLOGOS X X x| x
: ESTERILIZACION
MANEIO GENERAL DEL EQUIPO, CUIDADOS Y LIMPIEZA AUXILIARES DE ENFERMERIA X X x| x
HOSFITALIZACION, CUIDADOS
ESFECIALES, URGEHCIAS, EXRF. AUILIARES DEEHFERMERA ww|x 2]
GLUGOMETRO ROCHE AEELEHEGK MAHEJO GENERAL DEL ERUIPO, CUIDADOS ¥ LIMPIEZA EIOMEDIGA HOSP. HEUROOIENCIAS
IHFORHI HOSFITALIZACION, CUIDADGS
EEPECIALES, URGENIAS, EHF. £FEs OE wf e e v | w
HOSP. HEURODIENCIAS
MERUINADE AHESTESIA rmoray | VTOSEMAION | a0 seneral peL cauro, cuinsoos TUmFIERS MinDRar SALAS DECIRUGT& AHESTESIOLOGOS % % ¥ | w
IHTEHSINSTAS % [ [
HARGAFASOS HEDTRONIG MAHEJD SEHER AL DELEUIPD, CUIDADOS T LIMPIEZA HEDTRONIG s,
EMERSENTIOLOGD % % %
URGENGIAS, HOSFITAL; 1GH, AURILIARES DE| H] W W H H
MOMITOR DESIGNOS NTALES FINDRAT - MANEJD GENERAL DEL ERUIFD, CUIDADOS T LIMFIEZA EIOMEDIGA 06IR, ERF
HDSF. JEFES DE N K
TECHICA ANESTESIOLOGOS W H ilw " #
HEHITOR HULTIP&RAHETRION HINDFAY - MAHEJD SENERAL DELERUIPD, CUIDADOS TLIMPIEZS | ELECTROMEDICA? SALAS DECIRUGE A
EIOHEDIGA AUHILIARES DEENFERMER: & H H BN H "
HaToR Hioas - MAHEJD SEHER AL DELEUIPD, CUIDADOS T LIMPIEZA MECTRONIC SALASDECIRUSIA HSTRUMENTADORAS RUIRURGIDAS 3 * (]
TORMIGUETE NEUMATIC "EH MANEJD GENERAL DELERUPD, CUIDADOS TLIMFIEZA | LMINSTRUMENTS SALAS DECIRUGIA AURILIARES DEENFERMERIA % % %%
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Cargo | Cantida udis - HOSPITALIZACI( - CIRUGIA - URGENCIAS c&’:::;‘: - REHABILITACIC - ESTERIUZACIG’; N::::::\ELI:RCI:\{
AUXILIAR DE INVESTIGACION 3
COORDINADOR DE INVESTIGACION 1
COORDINADOR LABOR. INVESTIGACION CLINICA 1
COORDINADORA DE INVESTIGACION CLINICA 1
MEDICO RURAL 1
ANALISTA DE ENFERMERIA 1
AUDITOR DE GESTION CLINICA 1
AUXILIAR DE ENFERMERIA 161 34 39 21 39 6 2 7 9
CAMILLERO 5
COORDINADOR DE ENFERMERIA 5 1 1
ENFERMERO JEFE 89 17 22 4 33 1 2 4
ORIENTADOR DE INTERNACION 1
SUBDIRECTOR DE ENFERMERIA 1
ANALISTA ADMINISTRATIVO 3
ANESTESIOLOGO 15 15
AUXILIAR CIRUGIA 1
AUXILIAR DE EPIDEMIOLOGIA 3
AUXILIAR DE FARMACIA 20
AUXILIAR DE NUTRICION 2
AUXILIAR DE TERAPIAS 3 3
CIRUJANO GENERAL 11 1
COORDINADOR DE FARMACIA 1
COORDINADOR DE INSTRUMENTACION QUIRURGIC 1 1
COORDINADOR DE NUTRICION 1
COORDINADOR DE TERAPIA RESPIRATORIA 1 1
EMERGENCIOLOGO 2
FARMACOLOGO CLINICO 2
FISIATRA 5 5
FISIOTERAPEUTA 18 17
FONOAUDIOLOGO 6 5
GINECO OBSTETRA 4
INSTRUMENTADOR QUIRURGICO 13 13
INTENSIVISTA 13 13
INTERNISTA 5
JEFE MEDICO INTERNACION 1
JEFE MEDICO REHABILITACION 1 1
JEFE MEDICO URGENCIAS 1
MD GNRAL ENTRENAMIENTO AVANZADO CDO CRIT 1
MEDICO FAMILIAR 6 3
MEDICO GENERAL 45 3 13
NEUMOLOGO 1
NEUROLOGO 4
NEUROPEDIATRA 2
NEUROPSICOLOGO 8 1
NUTRICIONISTA 5
PEDIATRA 10
PSICOLOGO 25 2
PSICOLOGO TUTOR PREGRADO 4
PSICOPEDAGOGO 4 4
PSIQUIATRA 23
PSIQUIATRA INFANTIL 3
QUIMICO FARMACEUTICO 2
REGENTE DE FARMACIA 2
TERAPEUTA OCUPACIONAL 5 4
TERAPEUTA RESPIRATORIO 27 12
TRABAJADOR SOCIAL 2 1
UROLOGO 2
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EQUIPO

HOSPITALIZACION

AUXILIARES DE ENFERMERIA
JEFES DE ENFERMERIA

BOMBA DE NUTRICION ABBOTT FREEGO
BOMBAS DE INFUSION HOSPIRA PLUMA+
CAMAS - -
CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS - -
BIOMEDICOS
DESFIBRILADOR NIHON KOHDEN -
ELECTROCARDIOGRAFO NIHON KOHDEN -
EQUIPO DE PRESION NEGATIVA GENADYNE XLR8
GASES MEDICINALES - -
GLUCOMETRO ROCHE ACCU-CHECK INFORM 11

LLAMADOS DE ENFERMERIA

MONITOR DE SIGNOS VITALES

NIHON KOHDEN

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR

SENSIBILIZACION Y USO CORRECTO DE
TOMAS ELECTRICAS

MEDICOS

DESFIBRILADOR

NIHON KOHDEN

SALAS DE CIRUGIA

AUXILIARES DE ENFERMERIA Y/O JEFES
DE ENFERMERIA

ASPIRADOR ULTRASONICO SORING
BISTURI ARMONICO ETHICON
BOMBA DE INFUSION HOSPIRA PLUM A+
COMPRESORES VASCULARES KENDALL -
DESFIBRILADOR NIHON KOHDEN -
ECOGRAFO MINDRAY -
ELECTROBISTURI MEGAPOWER -
ELECTROBISTURI COVIDIEN FORCE FX
ELECTROCARDIOGRAFO SCHILLER -
EQUIPO DE PRESION NEGATIVA GENADYNE XLR8
FIBROSCOPIO DE INTUBACION STROZ -
GENARADOR DE RF SORING -
GLUCOMETRO ROCHE ACCU-CHECK INFORM 11
LAMPARA DE CALOR RADIANTE DRAGER RESUSCITARE

MESAS QUIRURGICAS

MONITOR DE SIGNOS VITALES

NIHON KOHDEN

MONITOR DE SIGNOS VITALES MINDRAY
MONITOR DE SIGNOS VITALES DRAGER
MOTOR MIDAS
TORNIQUETE NEUMATICO VBM
TORRE DE ARTROSCOPIA STRYKER
TORRE DE LAPAROSCOPIA STROZ
TORRE DE LAPAROSCOPIA'YY ARTROSCOPIA SRYKER
ASPIRADOR ULTRASONICO SORING
BISTURI ARMONICO ETHICON
ELECTROBISTURI MEGAPOWER
INSTRUMENTADORAS QUIRUGICAS
ELECTROBISTURI COVIDIEN FORCE FX
GENARADOR DE RF SORING
MOTOR MIDAS
MEDICOS DESFIBRILADOR NIHON KOHDEN -
TECNOLOGO EN RX ARCOSEN C SIEMENS
PSIQUIATRAS MAQUINA DE TERAPIA ELECTROCONVULSIVA|  THYMATRON SYSTEM IV
ECOGRAFO MINDRAY
ESTIMULADOR DE NERVIO PERIFERICO BBRAUN -
FIBROSCOPIO DE INTUBACION STROZ -
MAQUINA DE ANESTESIA DRAGER -
ANESTESIOLOGOS
MAQUINA DE ANESTESIA MINDRAY -
MONITOR DE SIGNOS VITALES DRAGER FABIUS PLUS XL
MONITOR DE SIGNOS VITALES MINDRAY -
MAQUINA DE ANESTESIA DATEX OHMEDA AVANCE

PERSONAL ASISTENCIAL

CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS

GASES MEDICINALES

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAE

SENSIBILIZACION Y USO CORRECTO DE

TOMAS ELECTRICAS
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REHABILITACION

EQUIPO DE MECANO TERAPIA HOCOMA LOKOMAT PRO
EQUIPO DE OSCILACIONES PROFUNDAS PHYSIOMED DEEP OSCILLATION
FISIOTERAPEUTAS EQUIPO DE PRESOTERAPIA BTL BTL6000L
EQUIPO DE TERAPIA COMBINADA PHYSIOMED IONOSON EXPERT
LASER PARA EL MANEJO DEL DOLOR PHYSIOMED LAS-EXPERT
FONOAUDILOGAS EQUIPO DE TERAPIA VOCAL PHYSIOMED VOCASTIM - MASTER
FISIATRAS ELECTROMIOGRAFO CADWELL SIERRAWAVE
ENFERMERIA MONITOR DE SIGNOS VITALES NIHON KOHDEN -

PERSONAL ASISTENCIAL

CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS

GASES MEDICINALES

POLITICADE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR

GLUCOMETRO ROCHE ACCU-CHECK INFORM 1
CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS . .
) BIOMEDICOS
AUXILIARES Y/O JEFES DE ENFERMERIA BOMBAS DE INFUSION HOSPIRA PLUMAS
DESFIBRILADOR NIHON KOHDEN -
MONITOR DE SIGNOS VITALES NIHON KOHDEN -
GASES MEDICINALES - -
PERSONAL ASISTENCIAL POLITICA DE GESTION DE LA TECNOLOGIA Y ] ]
CONSULTA EXTERNA TECNOVIGILANCIAR
LAMPARA DE HENDIDURA TOPCON SL-D701
FOROPTER TOPCON VT-SE
OFTALMOLOGOS Y/O OPTOMETRA KERATOMETRO BOBES 7121
LENSOMETRO LUXVISION NO REGISTRA
TONOMETRO HAAG STREIT TIPO 900
OTORRINONARINGOLOGO MICROSCOPIO DE OTRORRINO CARL ZEISS OPMI 1-FC
TERAPEUTAS RESPIRATORIOS EQUIPO DE FUNCION PULMONAL CAREFUSION VMAX 22
CAMAS STRYKER
GLUCOMETRO ROCHE ACCU-CHECK INFORM 11
BOMBAS DE INFUSION HOSPIRA PLUMA+
BOMBAS DE NUTRICION ABBOTT FREEGO
ELECTROCARDIOGRAFO NIHON KOHDEN -
AUXILIARES DE ENFERMERIA Y/O JEFES DESFIBRILADOR NIHON KOHDEN -
DE ENFERMERIA MARCAPASOS MEDTRONIC
EQUIPO DE PRESION NEGATIVA GENADYNE XLR8
COMPRESORES VASCULARES KENDALL SCD EXPRESS
MONITORES DE SIGNOS VITALES DRAGER
MONITORES DE SIGNOS VITALES NIHON KOHDEN
CUIDADOS ESPECIALES
MONITOR DE PRESION INTRACRANEAL CODMAN ICP EXPRESS
VENTILADOR MAQUET SERVO|
TERAPEUTAS RESPIRATORIOS
VENTILADOR DRAGER -
VENTILADOR TECME NEUMOVENT TS
MARCAPASOS MEDTRONIC -
INTENSIVISTAS ECOGRAFO SIEMENS -
MONITOR DE SIGNOS VITALES DRAGER -

PERSONAL ASISTENCIAL

CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS

GASES MEDICINALES

POLITICADE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR
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URGENCIAS

AUXILIARES DE ENFERMERIA Y/O JEFES
DE ENFERMERIA

LAMPARA DE CALOR RADIANTE DRAGER RESUSCITARE
BOMBA DENUTRICION ABBOTT FREEGO
BOMBAS DE INFUSION HOSPIRA PLUMA+

DESFIBRILADOR

NIHON KOHDEN

ELECTROCARDIOGRAFO

NIHON KOHDEN

GLUCOMETRO

ROCHE

ACCU-CHECK INFORM Il

MONITOR DE SIGNOS VITALES

NIHON KOHDEN

MONITOR DE SIGNOS VITALES MINDRAY -
MARCAPASOS MEDTRONIC -
EMERGENCIOLOGOS ECOGRAFO SIEMENS -
MONITOR DE SIGNOS VITALES DRAGER -
AUTOCLAVE MATACHANA SC500
AUTOCLAVE MATACHANA M20 B PLUS
AUXILIARES DE ENFERMERIA ESTERILIZADOR STERRAD NX
ESTERILIZADOR 3M STERIVAC - 5XL
ESTERILIZACION LAVADORA ULTRASONICA STERIS RELIANCE 1800D

PERSONAL ASISTENCIAL

CUTDAUDU GENERAT DETUS EQUTPUS

pLANICDIAAC

GASES MEDICINALES

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR

SEDES AMBULATORIAS

PERSONAL ASISTENCIAL

DESFIBRILADOR EXTERNO AUTOMATICO

NIHON KOHDEN

AED-3100

CUIDADO GENERAL DELOS EQUIPOS
BIOMEDICOS

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR

SERVICIO
FARMACEUTICO

AUXILIARES DE FARMACIA, REGENTES,
QUIMICOS FARMACEUTICOS

GASES MEDICINALES

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAE

MANTENIMIENTO

PERSONAL ASISTENCIAL

GASES MEDICINALES

PERSONAL ASISTENCIAL

POLITICA DE GESTION DE LATECNOLOGIAY
TECNOVIGILANCIAR

BIOMEDICA

INGENIERO / TECNOLOGOS BIOMEDICOS

MAQUINA DE ANESTESIA MINDRAY WATO 30/ WATO 65 PRO
ESTERILIZADOR STERRAD NX
ELECTROMIOGRAFO CADWELL SIERRA WAVE
AUTOCLAVE MATACHANA SC500
VENTILADOR MAQUET SERVO
VENTILADOR TECME NEUMOVENTTS
VENTILADOR DRAGER -
ESTERILIZADOR 3M STERIVAC - 5XL
MAQUINA DE ANESTESIA DRAGER FABIUS PLUS XL

CUIDADO GENERAL DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS
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Anexo 3.
Febrero

ELECTROBISTURI

e

B Nota: 2,5 M Nota:3 mNota:3,5 ©Nota:4 MNota:4,5 MNota:5

TORNIQUETE NEUMATICO

B Nota:5 M Nota: 4,5 M Nota: 4

ECOGRAFO MINDRAY MX7

Personal capacitado
Personal objeto



FIBROSCOPIO DE
INTUBACION

PERSONAL CAPACITADO

PERSONAL OBJETO

MAQUINA DE ANESTESIA

H Nota: 2,1 ®mNota: 2,5 mNota: 2,7 = Nota:3 ™ Nota: 3,2

B Nota:4 ®Nota:4,1 ®mNota: 4,3 mNota: 4,6 mNota: 5

CAMAS Y LLAMADOS DE
ENFERMERIA

PERSONAL CAPACITADO 16

16

PERSONAL OBJETO



EQUIPO DE TERAPIA
COMBINADA

PERSONAL CAPACITADO

7

=
'
(=Y

PERSONAL OBIJETO

EQUIPO DE TERAPIA VOCAL

PERSONAL CAPACITADO

PERSONAL OBJETO

STERRAD

PERSONAL CAPACITADO

PERSONAL OBJETO

II

MAQUINA DE TERAPIA
ELECTROCONVULSIVA

Personal capacitado

Personal objeto

[y
N

w
w w
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GLUCOMETRO

6

M Nota: 2,5 MmNota:3 mNota:3,5 = Nota:4 ™M Nota:4,5

e Marzo.

CAMAS Y LLAMADOS DE ENFERMERIA

ECOGRAFO MINDRAY MX7

PERSONAL OBJETO

PERSONAL CAPACITADO
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ELECTROBISTURI MEGADYNE

6

H Nota: 2,5 MNota:3 mNota:3,5 mNota:4 MNota:4,5 MNota:5

EQUIPO DE PRE1$AI2(%N60I/O\| EGATIVA

10%
6%
75%

M Nota: 2,5 ®mNota:3 mNota:3,5 = Nota:4 ®Nota:4,5 mNota:5

EQUIPO DE PRESOTERAPIA

PERSONAL CAPACITADO



ESTERILIZADOR STERRAD

PERSONAL CAPACITADO

PERSONAL OBJETO

FIBROSCOPIO DE INTUBACION

PERSONAL CAPACITADO

PERSONAL OBJETO

GLUCOMETRO

1% 1% 1%
11%

10%

0,
59% 17%

B Nota:1 mNota:1,5mNota: 2 1 Nota: 3

M Nota: 3,5 @ Nota: 4 ®Nota: 4,5

MARCAPASOS

= Nota: 3,5 = Nota:4 = Nota:5
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MOTOR MIDAS

Nota: 4,5
27%

Nota: 5
64%

Nota: 4,7
9%

H Nota: 4,5 ®mNota:4,7 mNota:5

MONITORES MINDRAY

B Nota: 3,5 M Nota:4 mNota:4,5 =i Nota:5
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