MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL DE HUAYCAN 90

N° -2024.-D-HH-MINSA
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MINISTERIO DE SALUD

RESOLUCION DIRECTORAL

Huaycan, 2 4 ABR 2024
VISTO:

. El expediente N° 005435-2024 que contiene la Nota Informativa N°0100-2024-UAD/HH, emitido por la

% Jefatura de la Unidad de Administracion, el Informe Técnico N° 005-2024-UPE-HH y el Informe N° 17-

=B 2024-UPE-HH, emitidos por la Unidad de Planeamiento Estratégico, el Informe N°® 0220-2024-ETSG-UAD-
a) HH, emitido por el Coordinador del Equipo de Trabajo de Servicios Generales; y,

CONSIDERANDO:

%) ", Que, de acuerdo a la Ley N° 27658, Ley Marco de la Modernizacion de la Gestion del Estado, el proceso
" de modernizacion de la gestion del Estado tiene como finalidad fundamental la obtencion de mayores

] ' niveles de eficiencia del aparato estatal, de manera que se logre una mejor atencion a la ciudadania,
AT pnonzando y optimizando el uso de los recurso publicos, teniendo entre otros objetivos, alcanzar un Estado
que se encuentre al servicio de la ciudadania, que cuente con canales efectivos de participacion ciudadana
y que sea transparente en su gestion;

Que, mediante Decreto Supremo N°004-2013-PCM se aprobé la Politica Nacional de Modernizacién de la
Gestion Publica, la cual establece que la gestion publica moderna es una gestion orientada a resultados al
servicio del ciudadano; entendiéndose por esta una gestion en la que los funcionarios y servidores publicos
se preocupan por entender las necesidades de los ciudadanos y organizan tanto los procesos de
produccién o actividades como los de soporte, con el fin de transformar los insumos en productos (seguridad
juridica, normas, regulaciones, bienes o servicios publicos) que arrojen como resultado la mayor
satisfaccion de los ciudadanos;

Que, mediante Resolucion de Secretaria de Gestion Plblica N° 006-2018-PCM/SGP, se aprobo la Norma
Técnica N° 001-2018-SGP “Norma Técnica para la implementacion de la gestion por procesos en las
entidades de la administracion publica"; cuyo objetivo es establecer disposiciones tecnicas para la
implementacion de la gestion por procesos en las entidades de la administracién publica;

Que, a través de la Resolucion Secretarial N° 063-2020-MINSA, se aprueba la Directiva Administrativa N°
288-MINSA/2020/0GPPM “ Lineamientos para la Implementacion de la Gestion por Procesos en Salud”;
que tiene como objetivo el “ establecer los criterios técnicos para la gestion por procesos que faciliten la
determinacion, seguimiento, medicion, analisis y mejora de los procesos y procedimientos del Ministerio de
Salud y de los prestadores de servicios de salud, que permita maximizar el buen uso de los recursos, para
brindar productos y servicios optimos, y de calidad en beneficio de la poblacion”;

Que, mediante el Informe Técnico N° 005-2024-UPE-HH y el Informe N°17-2024-UPE-HH, la Jefatura de
la Unidad de Planeamiento Estratégico emite opinién favorable al proyecto de Manual de Procesos y



Procedimientos PS02 Gestion de la Infraestructura y Equipamiento del Equipo de Trabajo de Servicios
Generales;

Que, mediante la Resolucion Directoral N°012-2013-D-HH-DISA-IV-LE, se aprob6 el Manual de
Organizacion y Funciones (MOF) de la Unidad de Administracion del Hospital de Huaycan donde se
encuentra el Area de Servicios Generales estando dentro de sus funciones especificas en el numeral 4.1
Conducir, coordinar, supervisar y controlar el mantenimiento de infraestructura, mobiliario, equipos y
vehiculos en coordinacién con el Area de Control Patrimonial del Hospital de Huaycan;

Que, mediante Nota Informativa N°0100-2024-UAD/HH, la Jefatura de la Unidad de Administracion solicita
aprobar el Manual de Procesos y Procedimientos PS02 Gestion de la Infraestructura y Equipamiento del
Equipo de Trabajo de Servicios Generales que tiene como objetivo: Estandarizar los procedimientos
desarrollados en el proceso de soporte PS02 Gestion de la infraestructura y equipamiento, a fin de
proporcionar un instrumento de informacion y orientacion a todos/as los/las servidores/as que intervienen
directa o indirectamente en la ejecucion de las actividades” mediante acto resolutivo;

Que, con la finalidad de continuar con el desarrollo de las actividades y procesos técnicos administrativos
a nivel institucional, asi como alcanzar los objetivos y metas programadas en el Hospital de Huaycan,
resulta pertinente atender la propuesta presentada por la Jefatura de la Unidad Administracion y en
consecuencia, emitir el correspondiente acto resolutivo, aprobando el Manual de Procesos y
.| Procedimientos PS02 Gestion de la Infraestructura y Equipamiento del Equipo de Trabajo de Servicios
Generales;

Que, el articulo 11° del Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital de Huaycan aprobado por
Resolucion Ministerial N° 190-2004/MINSA, establece las atribuciones y responsabilidades del Director,
entre las cuales se encuentran, la de expedir actos resolutivos en asuntos que sean de su competencia:

Contando con el visto bueno de la Unidad de Administracion y del Equipo de Trabajo de Asesoria Legal;

De conformidad con lo dispuesto por la Resolucion Ministerial N° 190-2004/MINSA que aprueba el
Reglamento de Organizacion y Funciones (ROF) del Hospital de Huaycan, Resolucién Ministerial N°® 155-
2024/MINSA;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el Manual de Procesos y Procedimientos PS02 Gestién de la
Infraestructura y Equipamiento del Equipo de Trabajo de Servicios Generales; el mismo que en anexo
adjunto forma parte integrante de la presente Resolucion Directoral.

ARTICULO SEGUNDO.- NOTIFICAR la presente resolucion a las instancias administrativas
correspondientes para su seguimiento y cumplimiento.

ARTICULO TERCERO.- DISPONER, que el Equipo de Trabajo de Comunicaciones e Imagen Institucional,
publique la presente Resolucion, en el Portal Institucional del Hospital de Huaycéan.

Registrese, Comuniquese y Climplase.

M.C

---------- - - ——

M GERARDO ORIUNDO VERASTEGUI
CMIP. 055157
DIRECTOR

| ) U Administracién.

| ) U Planeamianto Estrategica
{ JE.T. Asasoria Legal,

{ } E. T Senvicios Generales

{ ) ET. Comunicacionas

|} Archiva.
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INTRODUCCION

La Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de la Gestion del Estado y sus modificatorias, declara
al Estado peruano en proceso de modernizacion en sus diferentes instancias, con la finalidad de

mejorar la gestion publica y construir un estado democratico, descentralizado y al servicio del
ciudadano.

En esa misma linea, en el literal g) del numeral 7.1. del articulo 7 del Reglamento del Sistema
Administrativo de Modernizacion de la Gestion Publica, aprobado con Decreto Supremo N”123-2018-
PCM; el Sistema Administrativo de Modernizacién de la Gestion Publica tiene bajo su ambito a la
gestion por procesos, cuyo propdsito es organizar, dirigir y controlar las actividades de trabajo de una
entidad publica de manera transversal a las diferentes unidades de organizacion, para contribuir con
el logro de los objetivos institucionales.

Asimismo, Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N°006-2018-PCM/SGP, aprueba la Norma
Tecnica N° 001-2018-SGP, Norma Técnica “Implementacion de la Gestion por Procesos en las
Entidades de la Administracion Publica”, el cual constituye una herramienta fundamental para la
implementacion de la gestion por procesos en las entidades de la administracion publica.

Con la Directiva Administrativa N°288-MINSA/2020/0GPPM “Lineamientos para la implementacion de
la gestion por procesos en Salud”, aprobado con Resolucion Secretarial N°63-2020-MINSA, establece
criterios técnicos para la gestion por procesos que faciliten la determinacion, seguimiento, medicion,
analisis y mejora de procesos y procedimientos.

Mediante Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, se aprueba el Mapa de Procesos del
Hospital de Huaycan, en el cual se han identificado y desarrollado quince (15) Procesos de Nivel 0 (5
Misionales, 3 Estratégicos y 7 de Soporte), entre ellos, el Proceso de Soporte PS02 Gestion de la
infraestructura y equipamiento.

En esa perspectiva, el Manual de Procesos y Procedimientos del proceso de soporte PS02 Gestion de
la infraestructura y equipamiento, tiene como objetivo “Estandarizar los procedimientos desarrollados
en el Proceso de Soporte PS02 Gestion de la infraestructura vy equipamiento, a fin de proporcionar un
instrumento de informacion y orientacion a todos/as los/as servidores/as que intervienen directa o
indirectamente en la ejecucion de las actividades”.

Cabe sefialar que este manual sera revisado periddicamente conforme a la necesidad y lineamientos
por el Equipo de Trabajo de Servicios Generales de la Unidad de Administracion del Hospital de
Huaycan.
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OBJETIVO

Estandarizar los procedimientos desarrollados en el proceso de soporte PS02 Gestion de la
infraestructura y equipamiento, a fin de proporcionar un instrumento de informacion y orientacion
a todos/as los/as servidores/as que intervienen directa o indirectamente en la ejecucion de las
actividades.

ALCANCE

El presente documento es de aplicacion obligatoria a todo el personal del Hospital de Huaycan,
involucrados en las actividades de PS02 Gestion de la infraestructura y equipamiento.

SIGLAS Y DEFINICIONES

A continuacion, se definen aquellos términos técnicos empleados en la descripcion de los procesos
que requieren aclaracion de su significado:

3.1. SIGLAS

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales.

HH: Hospital de Huaycan.

UAD: Unidad de Administracion.

SIAF: Sistema Integrado de Administracion Financiera.

SIGA HH: Sistema Integrado de Gestion Administrativa de la HH.

3.2. DEFINICIONES

a. Activo Estratégico: Cuando directa o indirectamente se constituye en un factor
limitante de la capacidad de produccion del servicio que brinda una Unidad Productora.

b. Agente Infeccioso: Organismo (virus, rickettsia, bacteria, hongo, protozoario o
helminto) que sea capaz de producir una infeccion o una enfermedad infecciosa como
COVID-19.

c. Baja de bienes muebles: Es la cancelacion de la anotacion en el registro patrimonial
de la entidad, que lleva de la mano, la extraccion contable de los mismos bienes,
conforme a la normatividad del Sistema Nacional de Contabilidad.

d. Cementerios: Es el lugar destinado para recibir y alojar cadaveres, restos dseos, restos
humanos y cenizas; quedan excluidos de la presente definicion los cenizarios y osarios
ubicados en iglesias, capillas y monasterios.

e. Cadaver: Es el cuerpo humano sin vida, cuyo deceso es consecuencia del diagnostico
con COVID-19 u otro lo que esta certificado por un médico o funcionario de salud
competente, previamente a su inhumacion o cremacion.

f. COVID-19: También conocida como enfermedad del Coronavirus es una enfermedad
infecciosa causada por el virus SARS-CoV-2.

g. Cremacion: Proceso de incineracion de un cadaver, de restos humanos y de esqueletos
o partes de él constituyendo cenizas

h. Equipamiento: Es el conjunto de bienes de un establecimiento de salud necesarios
para el desarrollo de prestaciones de salud o actividades administrativas. Comprende:
equipos, mobiliario, instrumental y vehiculos.
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Inhumacion: Accion de enterrar o depositar en los cementerios cadaveres. restos
0seos y partes humanas.

Limpieza: Hace referencia a la eliminaciéon de la suciedad que se encuentra en la
superficie de los objetos vy la superficie de piso y paredes.

Manejo: Es la preparacion, recojo y traslado del cadaver para su cremacion o
inhumacian.

Mantenimiento de equipamiento hospitalario: Son todas aquellas acciones que
permitan mejorar las condiciones existentes y mantener la operalividad del
equipamiento de los establecimientos de salud existentes sin ampliar o modificar la
capacidad operativa para la provision de los servicios de salud.

Mantenimiento de infraestructura hospitalaria: Son todas aquellas acciones que
permitan mejorar las condiciones existentes y mantener la operatividad de las
instalaciones fisicas del establecimiento de salud existentes sin ampliar o modificar la
capacidad operativa para la provision de los servicios de salud.

Orden de trabajo de mantenimiento (OTM): Documento técnico administrativo, que
se utiliza para solicitar, registrar y dar conformidad a las actividades de mantenimiento
en el establecimiento de salud.

Plan de Equipamiento de los Establecimientos de Salud — PEES: Es un instrumento
de planificacion y gestion de los recursos fisicos y financieros en el mediano plazo,
destinados a fortalecer los establecimientos de salud, asignando de manera eficiente
SUS recursos.

Plan multianual de mantenimiento de la infraestructura y equipamiento: Es un
documento de gestion donde se establecen objetivos, metas, necesidades. recursos y
acciones a ser programados para la adecuada conservacion y funcionamiento de la
infraestructura y equipamiento del hospital, lo cual contribuird a la mejora de la calidad
de prestacion de los servicios de salud.

Preparacion del Cadaver: Es el proceso de envolver el cadaver en una sabana (si se
dispone de ella), introducirlo en una bolsa hermética y rociado con desinfectante.

Residuo Biocontaminado: Residuo contaminado por agentes infecciosos con
potencial de riesgo para la persona que entre en contacto con dichos residuos.

Ropa sucia: Es todo lo proveniente de la atencion de pacientes que no contenga sangre
o cualquier fluido corporal, ni material organico.

Ropa contaminada: Es aquella que contiene sangre, liquidos corporales, secreciones
o materia organica producto de la atencion al paciente. La manipulacion de ropa sucia
y contaminada puede ser una fuente de infecciones para el personal que la manipula
en los servicios o para el personal de la lavanderia, por lo que se debe cumplir con
normas basicas de prevencion de infecciones en su manipulacion como lo es el correcto
lavado de manos y elementos de proteccion personal definidos en el manual de
bioseguridad descritos en el MINSA.

Ropa Hospitalaria: El vestuario utilizado por el personal operativo (personal
asistencial) en ejercicio de las funciones propias de la asistencia de salud, asi como la
ropa de cama de pacientes y cualquier otro elemento textil utilizado en los
establecimientos de salud para el cumplimiento de sus fines.

Seguridad y vigilancia: Son responsables de mantener la seguridad de las personas
y de las propiedades en un area especifica.

1
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w. Servicio basico: se refiere a aquellos servicios esenciales como el agua potable vy
electricidad para el hospital.

x. Unidad Productora (UP): Es el conjunto de recursos o factores productivos
(infraestructura, equipos, personal, organizacion, capacidades de gestion, entre otros)
que, articulados entre si, tienen la capacidad de proveer bienes o servicios a la
poblacion objetivo.
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4.3.

4.4,
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4.6.

4.7.

4.8.

4.9.

4.10.

4.11.

4.12.

4.13.

4.14.

Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de Gestion del Estado.
Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud y su
modificatoria.

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.

Decreto Supremo N® 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

Resolucion Ministerial N° 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento
Preventivo y Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.

Resolucion Ministerial N°190-2004-MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Huaycan.

Resolucién Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la
construccion. ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacion de riesgos en los
establecimientos de salud y servicios medicos de apoyo.

Resolucién Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Técnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud".

ResoluciBn Ministerial N° 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la
elaboracién del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas
a Programas Presupuestales".

Resolucién Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N"110-
MINSA/DGIEM-V.01 “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del
segundo nivel de atencion”.

Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos
para la elaboracion del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el
Equipamiento en los establecimientos de Salud".

Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del
Hospital de Huaycan.
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V. DIAGRAMA DE PROCESOS
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VIl. FICHA DE INDICADORES DE DESEMPENO

LU

FICHA TECNICA DE IN

Codigo PS02-FID01
indicador |
GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y
PIGRse | EQUIPAMIENTO ]
}Asegurar el funcionamiento continuo de los servicios,
Objetivo equipamiento (biomedico y electromecanico), mobiliario
clinico e infraestructura del hospital.
Indicador Porcentaje de equipamiento operativo |
Finalidad del Evaluar la operatividad del equipamiento biomédico del
indicador Hospital
Tipo de T
indicador Slicacia
(Numero de equipo operativos x 100) / (Numero total de
Formula equipos)
Unidad de ; .
Wadida Porcentaje
Frecuencia Mensual
Qportunidag Al quinto dia habil siguiente del mes evaluado _
de medida et
Linea Base En construccion i
Meta 97%
Fuente de B S—
datos e
Responsable | ET Servicios Generales |
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datos

Codigo: PS02 Version: 01 i Pagina: 11 de 121
A 1 & .-_'-!
A DE INDICADOR DE DESEMPENC ‘sh
i |
Codigo
indicador ! PSUZ'F}DOZ 8|
Prociso GESTION DE LA |INFRAESTRUCTURA Y ;
EQUIPAMIENTO 1
Asegurar el funcionamiento continuo de los servicios, |
Objetivo equipamiento (biomédico y electromecanico), mobiliario
clinico e infraestructura del hospital. o
Indicador Porcentaje de infraestructura operativa !
Finalidad del o } ‘ :
it Evaluar_i_a operatividad de la infraestructura del Hosp|tal_ -
Tipo de ! ,
indicador T .
EBtniila (Numero de ambientes hospitalarios operativos x 100) /
(Numero total de ambientes hospitalarios) -
Unidad de : .
madida Porcentaje
Frecuencia Mensual |
- i |
Oportunidad ; DG
d5 risaids Al quinto _d-|_e_|. habil siguiente del "fs evaluado
Linea Base En construccién
Meta | 97%
Fuente de v lniktme

Responsable

ET Servicios Generales

MANUAL DE PROCESOQOS Y }
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e 9 Hospital de Huayean MANUAL DE PROCESOS Y
Ministerlo & !d aspital de Huaycan . PROCEDIMIENTOS

de Salud

1
|

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO il

Cédigo: PS02 ' Version: 01 : Pagina: 14 de 121

IX. FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

DEL PROCESO DE SOPORTE DE NIVEL 1
PS02.01 IDENTIFICACION Y PRIORIZACION DE EQUIPAMIENTO E INFRAESTRUCTURA

.

01 - PROC.01 |

NOMBRE DEL
PROCEDIMIENTO | infraestructura y equipamiento

£
| PS02
VERSION V.ol

o Datos gonariles el procecimiento NN ]
Objetivo  del | Garantizar la programacion de la ejecucion del mantenimiento de la infraestructura y equipamiento
procedimiento | en salud para la calidad y seguridad, minimizando los riesgos en la prestacion del servi_cup_des_al_uc_iﬂ.'
Inicio: .
1. Con el Oficio de invitacion para asistencia técnica de la Direccion General de Operaciones en i
Alcance del Salud (DGOS).

procedimiento

Fin:
1. Con la socializacion del Plan multianual de mantenimiento de la infraestructura y equipamiento. |

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decreto legislativo N° 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud.

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios ‘

Médicos de Apoyo ;

» Resolucion Ministerial N° 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento Preventivo y .i
Conservacion de la Infraestructura en Hospitales. I

« Resolucion Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para [a|
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacion de riesgos en los |
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo

» Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Tecnica de Salud N”OZ'I—‘
MINSA/DGSPN. V.03 denominado Categorias de Establecimientos del Sector Salud. |

» Resolucién Ministerial N° 148-2013/MINSA, se aprueban los “Lineamientos para la elaboracion |
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas
Presupuestales”. '

«  Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-V.01 |
“Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de atencion”. |

« Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la |

elaboracion del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en los

establecimientos de Salud”. ,

I B = |

Plan multianual de mantenimiento de la infraestructura y equipamiento: Es un documento de |
gestion donde se establecen objetivos, metas, necesidades, recursos y acciones a ser programados ‘
para la adecuada conservacion y funcionamiento de la infraestructura y equipamiento del hospital. |
lo cual contribuira a la mejora de la calidad de prestacién de los servicios de salud. ‘

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo. ‘

Base
Normativa

Definiciones

DGOS: Direccion General de Operaciones en Salud
ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales |
MINSA: Ministerio de Salud |
UAD: Unidad de Administracion .
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Descripcion del requisito Fuente
Sl dies b mars ssietandin tenina Direccion General de Operaciones en Salud iDGOS) -
P Ministerio de Salud N
Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Re(sp?l?eﬁ.;?)b le
(de ser Organo |
necesario) —
= Direccion General de Operaciones en Salud
(DGOS) del Ministerio de Salud entrega oficio
de invitacién para asistencia técnica al
Haospital.
» [nicia proceso “PS06.01 Administracion de
Sistemas de Tramite Documentario y
Atencion al ciudadano” contiene las
actividades hasta la entrega de hoja de ruta
solicitando  atencién a la Unidad de
Administracion. - .
Elaboracion del Plan |
— e
Sistema de ;
1 Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite ' UAD SastEmia
Jefatura. documentario
registrado " i
Recibir, evaluar y solicita asistir a la asistencia
2 |técnica dirigido por Direccién General de UAD Jefe
Operaciones en Salud. L o
Sistema de !
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite : y
¢ designado documentario LRe Bt
registrado - |
Sistema de
4 RE.‘CIbIIr, registrar en sistema y entregar a tramite _ UAD / ETSG Biiiar AdrnTEratve
Coordinador/a documentario
registrado
5 Rembar‘, evaluar y asistir a la asistencia tecnica de UAD / ETSG el m—
Direccion General de Operaciones en Salud. el it
Durante la asistencia técnica e N, L !
Evaiu_ar e iden‘t(i)ficar el equipamiento hospitalario Fotats B71. Especialista en
g | TRGRERRIR. conV°B°de | UAD/ETSG gestion de
mantenimiento
Continua N°8 - —_— '_ e
!Evaluar e identificar infraestructura para la Fafmats B7.:2, Especialista en |
7 | intervencion. con V°B° de UAD / ETSG infraestructura i
hospitalario .
Continua N°9 DRges __p .
Después de la asistencia técnica - 'l
Elaborar informe técnico. Especizalista en 1
8 UAD / ETSG gestion de
Continua N°10 - mantenimiento
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Secuentla de Actividades 1|, _

By |

Productos/
Documentos Unidad ResBGREABIS
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ F? i
(de ser Organo {Fuset)
necesario) piel_ |
Especialista en -
9 | Elaborar informe técnico. UAD/ETSG infraestructura
e _hospitalario |
Plan multianual i
de
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a| mantenimiento . -
10| Unidad de Administracion. dela UAD /ETSG Coordinadorfa |
infraestructura y ‘
equipamiento | [ |
Sistemade | ‘
i i?g&?&;;g?mrar a7 sislenma y Genvar gaguo/ie docttzinrglrii}ario | UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
) registrado B
. Sistemade |
Recibir, registrar en sistema entregar a| tramite i ol i
12| jefatura. . 3 documentario UAD Secrataria
registrado .
Recibir, evaluar y solicita derivacion a Direccion
General de Operaciones en Salud (DGOS) del
13 | Ministerioc de Salud para opinion técnica LAD e -
favorable. nll l
Sistema de |
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite . s i
14 designado. documentario HAD Beeretans !
- registrado A L]
» |nicia proceso “PS06.01 Administracion de
Sistemas de Tramite Documentario y ,
Atencién al ciudadano” contiene las |
actividades hasta la entrega del oficio adjunto
Plan multianual de mantenimiento de la
infraestructura y equipamiento a la Direccion |
General de Operaciones en Salud (DGOS) i
del Ministerio de Salud. .
|
» Direccién General de Operaciones en Salud |: i
(DGOS) del Ministerio de Salud emite oficio ; '
con la opinion técnica favorable al Hospital.
» Inicia proceso “PS06.01 Administracion de
Sistemas de Tramite Documentario y
Atencion al ciudadano” contiene las
actividades hasta la entrega de hoja de ruta
solicitando atencién a la Unidad de
Administracion. . =5
Aprobacion y difusion '
Sistema de
15 Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite UAD o
Jefatura. documentario | ks |
1 registrado | ]
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Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan | Organica/ esFE:on?a = !
(de ser | Organo (Puesto) '
necesario) | il g
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET Servicios ' |
18 | Generales. UAD ) MP ) L
Sistema de l
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite . :
e designado, documentario e Hesretarie l
registrado -
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite . o |
18 Coordinadora AnirmerlEas UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
registrado , e my
Recibir y solicitar acto resolutivo del Plan ' |
19 | Multianual de mantenimiento de la infraestructura UAD / ETSG Coordinador/a
y equipamiento L s
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite - — .
20 designado. domsumstatiis UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
registrado N |
Sistema de |
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite : .
& Jefatura. documentario UAD Secretaria |
registrado - -
Recibir, evaluar y solicitar aprobacion con acto "
% resolutivo - e AR Je{_‘i
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite ;
23 designado. documentario Unia Hegrelana
B registrado R
»  |nicia proceso “PS06.01 Administracion de :
Sistemas de Tramite Documentario y| Resolucion '
Atencién al ciudadano” contiene las Directoral :
actividades hasta la entrega de hoja de ruta| aprobando el |
solicitando opinién legal y proyecto normativo | Plan Multianual i
a ET Asesoria Legal. de ;
Mantenimiento |
»  Asimismo, Inicia el proceso “PS05 Gestion de la |
de asuntos juridicos legales” contiene las | Infraestructura y
actividades hasta la distribucion de la| Equipamiento
Resolucién aprobada. =
Disponer la socializacién Plan multianual de
mantenimiento de la infraestructura vy |
24 | equipamiento. UAD Jefe |
Fin de procedimiento. . —
|1 Gtros
PROCESOS PS05 Gestion de asuntos juridicos legales
RELACIONADOS PS06.01 Administracion de Sistemas de Tramite Documentario y Atencion al ciudadano
Diagrama de procedimiento T ® o T




-——

o I | - . : MANUAL DE PROCESOS Y |
0 Ministerio Hospital dle Huaycan |
Q PERU | Mitser PROCEDIMIENTOS |

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA'Y EQUIPAMiENTO g B .
Codigo: PS02 Version: 01 Pagina: 18 de 121 |

"TAprobacion
Organo / Unidad
Organica

Nombre y Apellidos

: Equipo de Trabajo
Elaborado por: ma, Megsst Lus Saeon de Servicios . 2 1 MAR. 2024
Cruzado —— )
Generales C. o 2l Meén Crizado

Unidad de

Lic. Armando Johnny Melgarejo Planeamiento

Revisado por:

Cueva Estratégico 'Z 1 MAR. 2024
“ |

—— | Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de SHOAYCAN |
probado por: | ajiaga Administracion . sonnie ‘ 71 MAR. Z[m

ANA ISA
A

_ 41 Control de Cambios
Version | Seccidén del procedimiento Descripclén del cambio
01 - Version inicial del documento

DIAGRAMA DE PROCEDIMIENTO

N
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de Salud b8 PROCEDIMIENTOS

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

1
DS —

Codigo: PS02 | Versién: 01 . Pagina: 20 de 121

FICHA TECNIGA DE PROCEDIMIENTO.

NOMBRE DEL | Gestion de adquisicion de equipamiento (activo no|CODIGO | PS02. 01~PROC 02 |

PROCEDIMIENTO estiqt'e_g |_co) VERSION | V.01

__ ||| Datos generalés del pro¢edimiento’ |

Objetivo  del
procedimiento

Establecer los lineamientos y las actividades a seguir para la adquisicién de equipamiento (activo no |
estrategmo) para gs garanllzar una gestion eficaz y eficiente en la prestacion del serwcm de salud

Alcance del
procedimiento

Inicio: e

1. Con el requerimiento de equipamiento hospitalario,

Fin:

1. Con la no factibilidad del requerimiento o con la evaluacion de las especificacionss lécnicas.

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo. 5
Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias. I
Ley N° 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica. f
Decreto legislativo N° 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud. '
Decreto Supremo N® 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios

Médicos de Apoyo |
= Resolucion Ministerial N° 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento Preventivo y |

Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.
= Resolucion Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacion de riesgos en los |

[
[
|
[
|

Base P i .
Notiativa estabiec_|mientqslde s‘_:alud y servicios médicos de apoyo o '
= Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Técnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud". ’
= Resoluci6n Ministerial N® 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la 2laboracion
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas
Presupuestales".
=  Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-V.01
“Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de atencion”.
*  Resolucién Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la
elaboracién del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en los
establecimientos de Salud”.
Activo Estratégico: Cuando directa o indirectamente se constituye en un factor limitante de la |
capacidad de produccion del servicio que brinda una Unidad Productora.
Equipamiento: Es el conjunto de bienes de un establecimiento de salud necesarios para el
Definiciones desarrollo de prestaciones de salud o actividades administrativas. Comprende: equipos, maobiliario, |
instrumental y vehiculos.
Unidad Productora (UP): Es el conjunto de recursos o factores productivos (infraestructura. |
equipos, personal, organizacién, capacidades de gestion, entre otros) que, articulados entre si, |
tienen la capacidad de proveer bienes o servicios a la poblacion objetivo.
Siglas ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales !

UAD: Unidad de Administracion
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Descripcion del requisito Fuente
Requerimiento de equipamiento .. . Area usuaria I __
Productos/
Documentos Unidad ResticHEabls
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ P
o (Puesto)
(de ser rgano
necesario) |
Solicitar  requerimiento  de  equipamiento ; i [
: hospitalario. . A'rea b L .
‘ Sistema de f
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite G '
2 Jefatura. documentario lr UAR Sacrelaty !
registrado - i
Recibir, evaluar y disponer su envio a Equipo de |
3 | Trabajo de Servicios Generales A 5t
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite :
4 designado. documentario WAl Pesrelaria
registrado bt i
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite | i o o
5 Rediandaric detimentano . UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo ‘
registrado ; T
6 | Recibir, evaluar e indicar pase a especialista. UAD/ETSG Coordinador/a '
Sistema de |
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite - .
7 designado. I UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
registrado )
Recibir y evaluar la factibilidad del requerimiento.
Especialista en

8 | ¢Es factible el requerimiento? UAD /ETSG eguipamiento
Si: Continua N°17 hospitalario
No: Continua N°9 R R

; o i : Especialista en

9 ga,;)l?[%r dlgf?rmeuetren?q?eﬁ?o indicando  la no | UAD/ETSG equipamiento

GERNIREERE! FaRUer | hospitalario
Recibir, coordinar con area wusuaria la " - .

10 |elaboracion del pedido siga y entregar informe UAD /ETSG RUElar Adémmstratlvo
técnico. e
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a :

" | Unidad de Administracion. UARY EISE wegidneole |

Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite . o .
12 designado. dEsuentars UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo |
registrado - |-
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite o o
L Jefatura. documentario WAL SREGIRIR
' registrado n_ L |
Recrbl‘r, .ealuar y derivar al area usuaria para UAD iiabia J
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11l secuendid de Actividades' |||

Productos/
Documentos Unidad Res bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / Pponsa b
(de ser Organo (e
necesario)
Sistemade | i
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite .
15 designado. documentario UAD Secretaria
" registrado | '
16 | Tomar conocimiento y archivar. ™ R — -
Fin de procedimiento. = . i
Formular las especificaciones técnicas de ]
equipamiento no estratégico. Especialista en
17 ) UAD /ETSG eguipamiento
* Area usuaria valida especificaciones hospitalario
técnicas.
Especialista en
18 |Elaborar informe técnico. . UAD/ETSG equipamiento
| hospilalatio
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a , :
19 Unidad de Adrinistracian. P UAD / ETSG Coordinador/a
: — -
Sistema de
20 Sssclg’r']; goletar en sistema y dervar segin fo| - tamite | ap/ETSG | Auxiliar Administrativo |
- registrado . -
Sistema de
Recibir, registrar en sistema entregar a tramite ) _
21 | Jefatura. ! ? documentario LD Seerataria
| ___registrado U
Recibir, evaluar solicita atencién a ET
“ Abastecimiento. ’ . - WA . pre - .
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite —
4% designado. : documentario LAD HB ST '
registrado ]
Inicia  proceso “PS01 Gestién del
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta la solicitud de
evaluaciones de la cotizacion a ET Servicios
Generales a través de la Unidad de
Administracion. _ T |
Sistemade |
24 Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite i UAD Seprotars
Jefatura. documentario
registrado _I ]
Recibir, evaluar y solicita evaluaciones de las
28 cotizacion a ET Servicios Generales. WAl Jefe
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite ;
e designado,g documentario HAR SRR
registrado ! -
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite " b ;
27 Coordinado?!a‘ deELmeRtaED UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
Lot registrado - -
DN

e
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Productos/
Documentos Unidad Responsabl
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / (l;):r:ta} o
(de ser Organo e
o necesario) o T Y |
Recibir, tomar conocimiento e indicar pase a . s
28 especialista. UAD/ETSG CE}_rdmaf*i"(J_ra.’é_j“ “
Sistema de 1|
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite o o 4
29 designado, HEELBnTEHs UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
registrado -
IUIEOLS Especialista en
Elaborar  informe de cumplimiento de| cumplimiento de -
S0 especificaciones técnicas especificaciones UAD [&ISG eﬁ;';p?l':l'er?to
técnicas ___p_ .
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a .
o Unidad de Administracion. - { - KAl ETSG ?t??i{ﬂ'r_a_d_o_rfa =
| Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite : R :
32 designado. ST d ks UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
registrado s
Sistema de [
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite :
aa Jefatura, documentario s Secretaria
. registrado o |
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET . :
34 Abastecimiento. =i . J?fe
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite T
%3 designado. documentario LAl SRETeLag
registrado )
Inicia  proceso  “PS01 Gestion  del
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta la notificacion
mediante correo la orden de compra a ET
Servicios Generales,

36 Remplr_y solicitar atencion a especialista para su UAD / ETSG Cocidinaasia
seguimiento. B L
Tomar conocimiento y evaluar el ingreso del
bien. Especialista en

37 ¢ Cumple con la especificacion técnica? WARIETES eﬁgg;ﬁg';?f
Si: Continua N°38 ‘

No: Continua N°39 _
Firma guia de remision. ‘
i i ; Especialista en |
gn [¥ 0 EOHEE G CNer NSRS T UAD /ETSG equipamiento |
abastecimiento de bienes y servicios hospitalario |
Fin de procedimiento. B ) '
Especialista en

39 |Informe de no cumplimiento. UAD /ETSG equipamiento

hospitalario

40 Repibir‘ evaluar_, _emmr_!nforme e indicar pase a UAD / ETSG Gesrdnadails ‘

nidad de Administracion. prm— Pl 0 ]
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Secuencla de Actividades =

Productos/
Documentos Unidad Bisuemsakis
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / (questo |
(de ser Organo )
) necesario) . . |
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite o ’
41 designado AR AT UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
registrado § S
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite d i
42| jefatura. documentario UAR SERNRS '
registtado | 1 |
Recibir, evaluar y solicitar atencién a ET [
4 Abastecimiento. i anie __:
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo |
designado. |
Sistema de
* Con insumo del informe de cumplimiento, tramite So—
4 inicia  proceso  “PS01 Gestién del| documentario . Setinin |
abastecimiento de bienes y servicios”. registrado ‘
Fin de procedimiento. B B
PROCESOS sl o ' o
RELACIONADOS PS01 Gestion del abastecimiento de bienes y servicios B
ANEXOS Diagrama de procedimiento O T B

TIT T 7 Aprobacion |

- : Organo / Unidad o
Nombre y Apellidos Orgénica Firm ‘Sello il Fecha N
Equipo de Trabaj 5 cay '
; quipo de Trabajo
T i'(\:ﬂﬁ(fz.adoMaycol Luis  Baldeon| — e e | v .“1"MAR. 1024 {
Generales = R ndedn E::::‘I.do' |
: . Unidad de e :
Revisado por: Ic_;ﬁévAarmando JOHTY, Mgl Planeamiento . = R Mk
Estratégico DO Wﬁmﬁﬁ 71 MAR.
— |
: SALUD I
Aisrobad . | Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de i |
probacopor: | Aliaga Administracion el L VAR, 204
BAEE RINA ALIAGA
IAD D€ ADMINIBTRAC l
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NOMBRE DEL
PROCEDIMIENTO | de salud VERSION | V.01

Elaboracion de plan de equipamiento de establecimiento CODIGO PSOZ 01 - PROC 03 |

Objetivo  del
procedimiento

_Datos generales del procedimiento]

Garantizar la programacion del equipamiento en salud para el desarrollo de prestaciones de salud.

Alcance del
procedimiento

Inicio:
1. Con el oficio de invitacién para asistencia tecnica de la Direccion General de Operaciones en
Salud (DGOS).

Fin:
1. Con la socializacion del Plan de equipamiento de establecimiento de salud.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decreto legislativo N® 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud.

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios

Médicos de Apoyo

»  Resolucion Ministerial N° 016-98-SADM Normas Téchicas para el Mantenimiento Preventivo vy
Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.

» Resolucion Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacion de riesgos en los
establecimientos de salud y servicios medicos de apoyo

= Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Técnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud"”.

= Resolucién Ministerial N® 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la elaboracion
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas
Presupuestales".

= Resolucidon Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-V.01 |
“Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de atencion” |

* Resolucién Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la |

elaboracién del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en Io"

establecimientos de Salud”.

Definiciones

Plan de Equipamiento de los Establecimientos de Salud — PEES: Es un instrumento de
planificacién y gestién de los recursos fisicos y financieros en el mediano plazo, destinados a
fortalecer los establecimientos de salud. asignando de manera eficiente sus recursos.

Siglas

PEES: Plan de Equipamiento de los Establecimientos de Salud

Descripcion del requisito Fuente

Requisitos para iniciar el procedimiento
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_ | Secuencia de Actividades| | _

Productos/ ] ]
Documentos Unidad R - [
N° Descripcién de la Actividad que se generan Organica / e{’;?e;?: e
(de ser Organo UBsto) :
necesario) R
= Laactualizacién del Plan de Equipamiento se
efectuaré conjuntamente con la actualizacion
del inventario patrimonial anual en el médulo
patrimonial del Sistema de Gestion
Administrativa — SIGA del Ministerio de
Economia y Finanzas — MEF, con el fin de
prever los recursos financieros para el
siguiente  ejercicio  presupuestal  segtin |
normativa legal para tal fin. Esta , '
actualizacion debera informarse a la ' ‘
Direccion  General de Infraestructura, |
Equipamiento y Mantenimiento — DGIEM del |
Ministerio de Salud. !
= Direccién General de Operaciones en Salud !
(DGOS) del Ministerio de Salud entrega oficio
de invitacion para asistencia técnica al
Hospital. |
=  |nicia proceso “PS06.01 Administracion de ,
Sistemas de Tramite Documentario y f
Atenciéon al ciudadano” contiene las ' !
actividades hasta la entrega de hoja de ruta !
solicitando  atencion a la Unidad de
Administracion. T
Elaboracién del Plan
Sistema de .
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite SER
! Jefatura. documentario UAD Beoretria
registrado = |
Recibir, evaluar y solicita asistir a la asistencia [ |
2 |técnica dirigido por Direccién General de | UAD Jefe
Operaciones en Salud. = I i - = mm
Sistema de |
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite :
¥ designado documentario HAD HegiEam
registrado - ;
Sistema de |
Recibir, registrar en sistema y eniregar a tramite
4 Cocrdinadoria Aismsntario UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo \
registrado e
Recibir, evaluar y asistir a la asistencia técnica de :
@ Direccidon General de Operaciones en Salud. VAR RIBE C_c_mrdmadorfa '
Durante la asistencia técnica B <l
Eval identificar el equipamiento hospitalario Formaio FB Especialistaen |
6 ya qatr @ Igeriea Guipay) P F3, con V°B® de UAD /ETSG gestion de |
para intervencion. UAD y UPE mantenimiento
75" "¢ 5>\ Después de la asistencia técnica |
¥ W % 5 OE 53
T GROMWZACION : ‘;\&\ g ‘
S, VB N Hen VS
ZaL pe X 5 \'® @“é .
2iraL 9% 54 [il"} 1&;2‘:15}
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Productos," !
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan | Organica / e?lfon?a .
(de ser i Organo uesto)
o necesario) ]
Plan o , Espemahsla en
7 | Elaborar informe técnico. Z{:Islt};%?gzzlimg)n?: UAD /ETSG gestion de
de salud mantenimiento
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a ‘ S
8 | Unidad de Administracion. | BARiETeE Coprdimatinia
| Sistemade |
9 I;Q:Scig:)r;rédrsglstrar B Sistema y: derivar segun IOI doctsirglrt*.?ario UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
8 |
registrado L
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite P
10 e do6UmeRtEriG UAD Secretaria !
registrado ]
Recibir, evaluar y solicita derivacion a Direccion ?
General de Operaciones en Salud (DGOS) del !
W Ministerio de Salud para opinién técnica UAD Jefe
favorable
Sistema de
Recibir, registrar en sistema y derivar segtn lo tramite . '
e designado. | documentario VAT SEnGiix
registrado |
= [nicia proceso “PS06.01 Administracion de
Sistemas de Tramite Documentario y
Atencién al ciudadano” contiene las
actividades hasta la entrega del oficio adjunto !
Plan de equipamiento de establecimiento de .
salud a la Direccion General de Operaciones i
en Salud (DGOS) del Ministerio de Salud. !
|
»  Direccion General de Operaciones en Salud |
(DGOS) del Ministerio de Salud emite oficio
con la opinion técnica favorable al Hospital.
* [Inicia proceso “PS06.01 Administracion de l
Sistemas de Tramite Documentario y [
Atencién al ciudadano” contiene las
actividades hasta la entrega de hoja de ruta
solicitando atencién a Jla Unidad de
Administracion.
Aprobacioén y difusion
Sistema de |
13 Recibir, registrar en sistema y entregar a tramite ‘ UAD e g Pt It
Jefatura. documentario .
registrado RO |
14 Recibir, evaluar y solicitar atencion a ET Servicios UAD Jefe
Generales. ) | _ o
PO . T 7 . y |
15 dR:Scig)ILréJgngtrar en sistema y derivar segin lo|  Sistema de l UAD Speratatia |
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' Secuent

ade Actividades’ 1|

“Formulacién, registro y aprobacion del
IOARR reposicion de equipamiento”.

Fin de procedimiento.

Productos/ [
Documentos Unidad Res Bl |
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / (F?o??a)
(de ser Organo s
necesario) Thm &
documentario
registrado " "
Sistema de
Recibir, registrar en sistema vy entregar a tramite ; 5 =
16 e e mpamitenia UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
registrado e "t
Recibir y solicitar acto resolutivo del Plan de . |
% equipamiento de establecimiento de salud. UAD /ETSG (_jf?rd"md_“”a |
Sistema de }
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite - ; ,
18 designado, Ry e UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo !
- registrado ]
Sistema de
Recibir, registrar en sistema vy entregar a tramite [} ; '
L Jefatura. documentario LAD Secrelaria
registrado - |
20 Reclblr_, evaluar y solicitar aprobacion con acto UAD Jata -
resolutivo o ]
Sistema de '
Recibir, registrar en sistema y derivar segun lo tramite e ‘
& designado. documentario WAL Segretana ,
registrado o ]
* |nicia proceso “PS06.01 Administracién de w
Sistemas de Tramite Documentario y
Atencién al ciudadano” contiene las finsoliuibade |
actividades hasta la entrega de hoja de ruta ; ‘
L i " aprobacion del
solicitando opinién legal y proyecto normativo Pla it !
a ET Asesoria Legal. equipamiento de
= Asimismo, inicia el proceso “PS05 Gestién esrﬁesc;ﬁﬁnto
de asuntos juridicos legales” contiene las
actividades hasta la distribucion de la
Resolucion aprobeda. | | 0 |
Disponer la socializacion del Plan de
equipamiento de establecimiento de salud.
El Plan de equipamiento de establecimiento de
23 | salud es insumo para que Inicie el procedimiento UAD Jefe

PROCESOS
RELACIONADOS

PS05 Gestién de asuntos juridicos legales

PS06.01 Administracion de Sistemas de Tramite Documentario y Atencion al ciudadano

ANEXOS

Diagrama de procedimiento

v $

W -84 ™
A, b o
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Aprobac:on

F

P i | Organo / Unidad
Nombre y Apellidos Organica |
M.C. Maycol Luis Baldeon Eiiipaas Tr.ab"’”"
Elaborado por: Cruzads _ de Servicios
Generales
. . Unidad de &y HOYTY :
Revisado por: IétﬁéVAarmando Johnny Melgarejo | p,neamiento ) et s et | MAR. 201
Estratégico : B PEL 7 ico
;" e ol .
b .| Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de | B ," et
probado por: Aliaga Administracion == %5 .'" bt C.O' sarnsanaess ,l 1 “k“l m?ﬂ

Control de Camblos
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DEL PROCESO DE SOPORTE DE NIVEL 1

PS02.02 MANTENIMIENTO DE LA INFRAESTRUCTURA FISICA Y EQUIPAMIENTO HOSPITALARIO

NOMBRE DEL

PROCEDIMIENTO Mantenimiento de equipamiento hospitalario

cODIGO
VERSION

Objetivo  del
procedimiento

_ Datos generales del procedimiento | |

Asegurar el correcto funcionamiento del equipamiento hospitalario para la prowsmn de los servicios
de salud.

Alcance del
procedimiento

Inicio: - - b |
1. Con el requerimiento de mantenimiento de equipamiento o con la orden de trabajo de|
mantenimiento (OTM). i

|

Fin:
1. Con la ejecucion del mantenimiento de equipamiento o con el acta de conformidad del servicio / |
Informe de no cumplimiento.

Base
Normativa

[

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N” 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decreto legislativo N° 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud.

Decrelo Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios

Medicos de Apoyo

= Resolucion Ministerial N* 016-88-SADM Normas Técnicas para el Mantenimienio Preventivo y
Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.

= Resolucién Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacion de riesgos en los
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo

= Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Tecnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud".

= ResoluciBn Ministerial N® 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la elaboracion
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas
Presupuestales". |

= Resolucion Ministerial N° 860-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-
V.01 “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de
atencion”. ,

»  Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la |
elaboracién del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en los |
establecimientos de Salud”. I

|
.

Definiciones

e
Mantenimiento de equipamiento hospitalario: Son todas aguellas acciones que permitan mejorar :
las condiciones existentes y mantener la operatividad del equipamiento de los establecimientos de |
salud existentes sin ampliar o modificar la capacidad operativa para la provision de los servicios de |
salud.

Orden de trabajo de mantenimiento (OTM): Documento técnico administrativo, que se utiliza para
solicitar, registrar y dar conformidad a las actividades de mantenimiento en el establecimiento de
salud.

ETSG: Equipo de Traba'fé de Servicios Generales
OTM: Orden de trabajo de mantenimiento
UAD: Unidad de Administracion
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£k " | j-'_i'ﬁ!;ﬁﬁisitos patﬁh ciar el proceﬂimiei'ﬁ)
Descripcion del requisito Fuente
Requerimiento de mantenimiento X Area usuaria _ B
Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / e?;)onst,a s
(de ser Organo iBeto)
necesario) - ]
= Con el informe, continua N°2 ;
= Con Ila orden de (trabajo de
mantenimiento, continua N°1 - |
Solicitar con orden de trabajo de mantenimiento | -
(OTM). ; :
1 Area usuaria
Continua N°6 | N .
2 Solicitar requerimiento de mantenimiento de A ;
equipamiento. : e -
' Sistema de ,
3 Recibir, registrar documento en Sistema de | Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. |  Documentaria Administrativo
_ registrado — =
Recibir, evaluar y disponer su atencion a ET |
4 Servicios Generales. | o= e ;
iy S ] | Sistema de T a
Recibir, registrar documento en Sistema de i o R |
5 | Gestion Documentaria y derivar segun Io! D Geashidn ; UAD Secre{ar!ali Tecnicola |
designado. | ch_rnentarla Administrativo
registrado Rt o i
Recibir, registrar documento en Sistema de S'gggife f
6 |Gestion Documentaria y  entregar a Bherrnantar UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
Coordinador/a. :
- registrado - i
7 | Recibir, evaluar e indicar pase a especialista. . UAD/ETSG Coordinador/a __j
Recibir, registrar documento en Sistema de Slgt:;nma;:e '
8 |Gestion Documentaria y derivar segin lo BSntMentana UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. :
registrado S
Recibir y evaluar la factibilidad del requerimiento.
¢ Es factible el requerimiento?
No: continua N°10 , Especialista en
9 |Si: ¢Requiere proveedor especializado para UAD /ETSG infraestructura
el mantenimiento? hospitalaria
Si: continua N°17 '
No: continua N°45 r
. s e | Especialistaen
10 Flaf‘)g‘ﬁjr d'gfolrme t?r?]?;z?o indicando la n05| UAD /ETSG infraestructura |
actibilidad del requer hospilalaria ""‘{
11 Replblr, evalua;. gmltlr_lnforme e indicar pase a UAD / ETSG Cosrdinadora |
Unidad de Administracion. ) -
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|

| _ Secuentia de Actividades!

i

Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad | que se generan Organica / < I
| (de ser Organo ) |
| necesario) 5 B
Recibir, registrar documento en Sistema de | Sléterr:_a} de
12 | Gestion Documentaria y derivar segun lo | D Sl UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. n: ocurnentana
| registrado !
| Sistemade
13 Recibir, registrar documento en Sistema de | Gestién UAD Secretaria / Técnicol/a
Gestién Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
' ; registrado . —
Recibir, evaluar y derivar al area usuaria para | . .
14| conocimiento. . ik dme
. | ; : Sistema de
Recibir, registrar documento en Sistema de ] o 1 |
15 | Gestién D%cumentaria y derivar segln 10! Geslion UAD Secrelana / Tegniss/a |
designado. . Docurnentarta Administrativo
| registrado _ __
Tomar conocimiento y archivar. i
16 ' Area usuaria
ian de procedimiento. . S IS
, ' _— o ' Especialista en
|Elaborar informe tecnico de evaluacion de :
T ' mantenimiento de equipamiento hospitalario. ' SRS S mfraes_.truct_l_.;ra
T ) o _hospitalaria
' Especialista en
18 | Formular términos de referencia , UAD /ETSG infraestructura
! _hospitalaria
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a | .
19 | Unidad de Administracion | uAD ETS5 Coordingdoria
Recibir, registrar documento en Sistema de | S'é*e”;'.? ae
20 | Gestion Documentaria y derivar segun lo| Docues o UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. - mentara
- - registrado I R
| Sistema de
21 Recil_air, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secrelaria / Técnico’/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
registrado B U
Recibir, evaluar solicita atencion a ET |
e abastecimiento ! 1 UAD Jefe
Recibir, registrar documento en Sistema de| S%tent\_a) de S ; _
23 | Gestion Documentaria y derivar segun lo D e UAD ecretar!a'!.Te(_:nlco!a
designado. ocumentarta Administrativo
registrado
Inicia  proceso “PS01 Gestion del
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta solicitud
evaluacién de cotizaciones a la Unidad de
Administracion. PR SR
Sistema de '
24 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Tecnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo [
registrado |
25 Recipi_r, evaluar y derivar al Equipo de Trabajo de UAD Jife i
Servicios Generales. LY e i
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___ Secuendid de Actividades' |

Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad | que se generan Organica / espponst;a %
| (de ser Organo (Fussto)
' necesario) I B
Recibir, registrar documento en Sistema de S'éten:ﬁ de e
26 |Gestion Documentaria y derivar segun o | S UAD Secretaria/ Toenicold
designado. | Docurnentana Administrativo
| registrado - B
[ Recibir, registrar documento en Sistema de S'ét:;n”?):e
27 Gestic‘m Documentaria vy entregar a| o T — UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
Coordinador/a. registrado
Recibir, tomar conocimiento e indicar pase a : " e el i
28 especialista, ) P | UAD/ETSG f:{?f}[dinadori_a__
Recit_:ir, registrar documento en Sistema de | S'gtsggiaér?e |
29 Geghc‘m Documentaria y derivar segun Io‘ e e UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
Sesighade: | registrado _ IO P
’ s - Especialista en
30 rE;?ebrgLa:;ri;nformedecumpllmlentodetermmos de! UAD / ETSG b feametietyes |
_hospitalaria 1
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a | o '
i Unidad de Administracion ] UAD/ETSGC C?Efdl_”_éfi?”a ) ‘l
Recibir, registrar documento en Sistema de | S'ét:;;g:e
32 Ges_tic’m Documentaria y derivar segtin o Fi ot it UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. -~ o registrado =
Sistema de
33 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo i
registrado |
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET |
o abastecimiento. S ) Jap _"Jefe N
Recibir, registrar documento en Sistema dei Slgtgg?igr?e s i | TERRICST
35 |Gestion Documentaria y derivar segin lo | Shimmanbaris UAD ecfd?:ii;tl_?g:éco’a
designado. registrado ____'_
Con el informe de cumplimiento de términos de
referencia, inicia proceso “PS01 Gestién del|
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta notificacion
mediante correo la orden de servicio al ET
Servicios Generales.
Recibir y solicitar atencion a especialista para su | .
36 sequimisnts: | UAD/ETSG Coordinador/a |
Efectuar el seguimiento y evalua su conformidad. |
T y Especialista en
¢Cumple con términos de referencia? e
s Si: continua N°38 WAL ETHE mlzr;;;{gg:ga
No: continua N°39 '
Informe de cumplimiento. Esﬁe_cTaIista en
UAD/ETSG infraestructura
hospitalaria
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Productos/
Documentos Unidad Responsabis
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / FF’J t
(de ser Organo (Fussto) .
necesario) B I
Especialista en i
39 |Informe de no cumplimiento. UAD / ETSG infraestructura |
| _hospitalaria
Recibir y emitir acta de conformidad de servicio/ |
40 |Informe de no cumplimiento e indicar pase a! UAD/ETSG Coordinador/a
Unidad de Administracion. I
Recibir, registrar documento en Sistema de Srcs;ten;‘g de
41 | Gestion Documentaria y derivar segin lo| 8100 UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. ocumentarla
registrado S
. Sistema de
42 Recibir, registrar documento en Sistema de‘ Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. | Documentaria Administrativo
g registrado -
Recibir, evaluar solicita atencién a ET |
43 | abastecimiento. ’ Mnl wwe
Recibir, registrar documento en Sistema de | |
Gestion Documentaria y derivar segun lo | .'
designado. i [
| Sistema de ;
an " Con el acta de conformidad del servicio /| Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Informe de no cumplimiento, inicia proceso| Documentaria Administrativo
“PS01 Gestion del abastecimiento de registrado '
bienes y servicios”.
Fin de procedimiento. N - o
Formular orden de trabajo de mantenimiento 1
(OTM).
Especialista en
45 | ¢Requiere repuestos/ accesorios / insumos? UAD/ETSG infraestructura
Si: continua N°46 ' hospitalaria
No: continua N°47 i
46 _Gestionar adquisici@n de repuestos/ accesorios / UAD / ETSG }'rznsft-)z?é‘;t}rljé?u?;
insumos por caja chica. e '
ospitalaria
Inicia procedimiento “Vale provisional para la
compra de bienes” contiene las actividades
hasta la obtencién de repuestos/ accesorios /
insumos.
47 Recibir“ eyaluar e indicar pase a personal de UAD / ETSG Bannfnainis
mantenimiento. _ -
Realizar el mantenimiento y registrar orden de | Feclmco.fla =
48 trabajo de mantenimiento (OTM) ' el o i nie
' f hospitalario
Recibir, registrar en sistema y archivar.
49 UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
Fin de procedimiento. e |
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F’SO1 Gestién del abastecimit de bienes y servici

PROCESOS
RELACIONADOS :| PS03 Gestion financiera
ANEXOS Diagrama de procedimiento

Aprabacion

Nombre y Apellidos Orggno / Unidad
rganica R .
: Equipo de Trabajo g gbitiy I
. M.C. Maycol Luis Baldeon 4% . |
Elaborado por: |~ = de Servicios | o .1 MAR, 2024
Generales d
, . Unidad de /4
: : Lic. Armando Johnny Melgarejo :
Revisado por: | Planeamiento Ev't“ MAR, 2024
Estrategico stk Estsrigico
- —_I
rom— . | Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de N 55 ,
PrODARO O Aliaga AdMINIStracion L. seme ol ottt a-l MAR. 0%
TEC AD LIARK 18 [
INIDAD DE ADWNISTRACION J

Versién

Control de Cambios

Seccion del procedimiento Descripcion del cambio

[ 01 |-

Version inicial del documento
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NOMBRE DEL | —— i y— | coDpIGO Psozoz PROC.02 |

PROCEDIMIENTO Mantenimiento de infraestructura hospitalario VERSION | V.01 !

" ﬂa ﬁ_ﬂjjﬁ_i

Objetivo  del Asegurar ei correcto funcmnawento de las mstalamones f|3|cas del hospital para la provision de los
procedimiento | servicios de salud. '

Inicio: = S
1. Con el requerimiento de mantenimiento de infraestructura o con la orden de trabajo de
Alcance del mantenimiento (OTM). |
procedimiento Fin: |

1. Con la gjecucion del mantenimiento de infraestructura o con el acta de conformidad del servicio |
/ Informe de no cumplimiento. _

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decrelo legislativo N° 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud. ;

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios

Medicos de Apoyo

= Resolucién Ministerial N° 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento Freventivo y
Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.

= Resolucién Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacién de riesgos en los

Base establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo

Normativa = Resolucién Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Teécnica de Salud "Categorias de

Establecimientos del Sector Salud". '

» Resoluci6n Ministerial N® 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la elaboracion |
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas‘
Presupuestales"”.

= Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N"HO-MINSA!DG{EME
V.01 “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de |
atencion”. |

= Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la

elaboracién del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en los |

establecimientos de Salud”.

Mantenimiento de infraestructura hospitalaria: Son todas aquellas acciones que permitan mejorar |
las condiciones existentes y mantener la operatividad de las instalaciones fisicas del establecimiento
de salud existentes sin ampliar o modificar la capacidad operativa para la provision de los servicios
. lud.

Definiciones de sl
Orden de trabajo de mantenimiento (OTM): Documento técnico administrativo, que se utiliza para
solicitar, registrar y dar conformidad a las actividades de mantenimiento en el establecimiento de
salud.

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
OTM: Orden de trabajo de mantenimiento
UAD: Unidad de Administracion




ey ) 1
o ¥ [ : . MANUAL DE PROCESOS Y |
¢ Minist: ] Hospital de Huayed [

E A [ o ' s PROCEDIMIENTOS !

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
pge e | Version: 01 | Pagina: 41 de 121 J

Descripcion del reqwsno Fuente
Requerimiento de mantenimiento = Area usuaria i |
Productos/ |
' Documentos Unidad 4 bi
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / esF;.:on?a . _
i (de ser Organo (Pussto) [
: necesario) o :'
= Con el informe, continua N°2 ‘ |
» Con la orden de trabajo de |
mantenimiento, continua N°1 ‘. -
Solicitar con orden de trabajo de mantenlmlento . '
(OTM). ; _
1 Area usuaria
Continua N°6 N . S r
5 Solicitar requerimiento de mantenimiento de i ; ]
infraestructura. b o ke I J
Sistema de |
3 Recibir, registrar documento en Sistema de | Gestién UAD SecretanaHTecmco;a'
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
registrado e —
Recibir, evaluar y disponer su atencion a ET
4 | servicios Generales. WD _Jefe |
Recibir, registrar documento en Sistema de S:gt:?r:izr?e Secrataria | T ; |
5 |Gestion Documentaria y derivar segun lo " UAD aria / Tecnicoss
) Documentaria Administrativo
designado. :
registrado - p— |
Recibir, registrar documento en Sistema de S'ét:;?igr?e -
6 | Gestion Documentaria y entregar  a| , UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
Coordinador/a b ERENIETE '
; | registado | 5 -
7 | Recibir, evaluar e indicar pase a especialista. | UAD /ETSG (“oordmador!a
Recibir, registrar documento en Sistema de Sgg;rt\ig:e
8 dG:ssihﬂnd Documentaria y derivar segun lo urarntans UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
o registrado LI D
Recibir y evaluar la factibilidad del requerimiento.
¢ Es factible el requerimiento?
No: continua N°10 Especialista en
9 | Si: ¢Requiere proveedor especializado para UAD /ETSG infraestruclura
el mantenimiento? hospitalaria
Si: continua N°17
No: continua N°45
. . B Esﬁéciaii'sté'én -
10 fEIatpglr%r dlzfc:rme t‘.éc'?'cf ingicando. I no! UAD /ETSG infraestructura
actibilidad del requerimiento | hospitalaria
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a { |
dor/e
1 Unidad de Administracion. 1 UrBTETEC F??tdma_ Tl _
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_ Secuencla de Actividades' ||

Productos/ I
Documentos Unidad '
N° Descripcion de la Actividad gue se generan Organica / Responsable |
(de ser Organo (Puesto)
i necesario) et g
Recibir, registrar documento en Sistema de S'gtem.? e
12 | Gestion Documentaria y derivar segin lo D estlon_ UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. | RERIBNIE
| registrado R,
I Sistema de
13 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
registrado o |
Recibir, evaluar y derivar al area usuaria para
14 | conocimiento. WhR Jefe
Recibir, registrar documento en Sistema de Sgtem_g de ¢ o
15 |Gestion Documentaria y derivar segun lo D optian UAD Secreiarlla_.-“Te(_:n|cofa
designado. ocumentaria Administrativo !
| registrado
Tomar conocimiento y archivar. - '
16 ' Area usuaria
Fin de procedimiento. : _________
Elaborar informe técnico de evaluacion de Edpetialista en
17| mantenimiento de infraestructura hospitalario. UAD/ETSE infraestructura |
hospitalaria |
; Especialista en '
18 | Formular expediente técnico. E>(tpé)ed_|ente UAD/ETSG inftaestructura |
cnico g -
_ hospitalaria ____‘
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a |
19 | Unidad de Administracion | UAR/EToR Lagriinedana. |
Recibir, registrar documento en Sistema de | Slgten:_a) - |
20 | Gestion Documentaria y derivar segun lo D i UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. oou_mentarla
registrado o |
Sistema de |
21 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura, Documentaria Administrativo
registrado N |
Recibir, evaluar y solicita atencién a ET
2z Abastecimiento. i UAD Jef_(_e_ _i
e ’ ; Sistema de |
25 |Sooi T e o Sene G| Gesion | | Secitata/Tecnicon |
designado Documentaria Administrativo
' registedko | | - .
Inicia proceso “PS01 Gestién del |
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta solicitud
evaluacion de cotizaciones a la Unidad de
Administracion. R I §
Sistema de
24 Recibir, registrar documento en Sistema de| Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestién Documentaria y entregar a Jefatura. | Documentaria Administrativo :
; registrado ]
o5 |Recibir, evaluar y solicita evaluacion de; UAD

.cotizaciones a ET Servicios Generales.

Jefe
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Productos/

o Actividades | [l

| Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad (ue se generan Organica / oeponaasie
A (Puesto)
‘ (de ser Organo
[ necesarioy | =\
Recibir, registrar documento en Sistema de' Slgtentwle; a8 S s 1 Tacnico]
26 |Gestion Documentaria y derivar segun lo| SR, UAD GRI it TR EU RGN
designado, ‘ Docu_mentana Administrativo
- registrado - |
Recibir, registrar documento en Sistema de. Slgt:;]gr?e
27 | Gestion  Documentaria y  entregar a| T UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
Coordinador/a. ;
| registrado S
28 {}?Se:éi;;";ct);nar conocimiento e indicar pase al UAD / ETSG Cioardinadis
Recibir, registrar documento en Sistema de Sgt:;rt\gnde .
29 |Gestion Documentaria y derivar segun lo D lt ) UAD / ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. ooUMEnialR |
registrado o A
p - : Especialista en
Elaborar infor e ;
30 técnicoa informe de cumplimiento de expediente UAD / ETSG infamstructrs
' LoLh f hospitalaria
31 Sﬁfd'g'(; di“i';‘;ﬁﬂi’t‘:gg c,')r:orme & Indicar passia UAD / ETSG Cooiditiadaiia
Recibir, registrar documento en Sistema de Slgtg;nﬂ?mde
32 |Gestion Documentaria y derivar segun o D ; UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. ocu_mentana
. registrado |
Sistema de !
33 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secrelaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
- registrado I o
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET |
34 Abastecimiento. il : UAD Jefe
| . e T e
Recibir, registrar documento en Sistema de | Sigteegsigr?e T S—
35 | Gestion Documentaria y derivar segun lo | D ; UAD i a”.“'_l'_ _er;m(,o;a
designado ; ocumentarla Administrativo
: registrado o ]
Con el informe de cumplimiento expediente |
técnico, Inicia procesoc “PS01 Gestion del |
abastecimiento de bienes y servicios” .
contiene las actividades hasta notificacion
mediante correo la orden de servicio al ET
Servicios Generales. o
36 SR;;{:?;\:i);sﬁ)hc&tar atencion a especialista para su UAD / ETSG Caaslinatanis
Efectuar el seguimiento y evalta su conformidad. | - -
T - Especialista en
; 2
37 gf‘;’;’gﬁu‘?ﬂfs‘?g’"’”“ dé rereretclas UAD / ETSG infraestructura |
No: continua N°39 NeERiA AN ;
|
Informe de cumplimiento. Ef;ﬁé‘;nhsta en _1|
38 UAD /ETSG infraestructura

Continua N°40 !

_hospitalaria |




P, 8

&

PERU | Ministerio g !
de Salud -.

Hospital de Huaycan

MANUAL DE PROCESOS Y
PROCEDIMIENTOS

AMIENTO

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIP

Cddigo: PS02 |

Versién: 01

T

Productos/
Documentos Unidad Restiansabla
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / (Fr'}ue-qto) |
(de ser Organo " f
necesario) %l
Especialista en ,
39 | Informe de no cumplimiento. UAD /ETSG infraestructura ?
hospilalaria |
Recibir y emitir acta de conformidad de servicio/
40 |Informe de no cumplimiento e indicar pase a UAD/ETSG Coordinador/a
Unidad de Administracion. | -
Recibir, registrar documento en Sistema de | Sgten;g de
41 | Gestion Documentaria y derivar segun o | D SEE. UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. ocu_mentarla |
registrado - N
Sistema de
42 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
registrado ]
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET '
43 abastecimiento. i o ___J(.a'fe ]
Recibir, registrar documento en Sistema de i
Gestion Documentaria y derivar segun lo
designado. |
Sistema de |
an " Con el acta de conformidad del servicio / Gestion UAD Secrelaria / Técnico/a
Informe de no cumplimiento, inicia proceso| Documentaria Administrativo
“PS01 Gestion del abastecimiento de registrado
bienes y servicios”.
Fin de procedimiento. o
Formular orden de trabajo de mantenimiento
(OTM). '
' Especialista en
45 | ;Requiere materiales e insumos? ' UAD/ETSG infraestructura
Si: continua N°46 ' hospitalaria
No: continua N°47
| e
46 Gestiobnar gdquisicic’m de materiales e insumos | UAD / ETSG IiEnSfFr).:glsTrlfé?u?Q
por caja chica. hospitalaria
Inicia procedimiento “Vale provisional para la
compra de bienes” contiene las actividades
hasta la obtencién de materiales e insumos.
Recibir, evaluar e indicar pase a personal de .
4 | enistient, P UAD / ETSG Coordinador/a
Realizar el mantenimiento de la infraestructura Taenioniaslg 1
48 2 UAD/ETSG equipamiento |
segun OTM. h .
_hospitalario
Recibir, registrar en sistema y archivar OTM.
49 ; UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo |
Fin de procedimiento. i |
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Organica
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MANUAL DE PROCESOS Y

Mt PR O g 9 PROCEDIMIENTOS |

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

. PS02 ._ | Versian: 01 , F’égina:d?_dé__l;:'l__m

NOMBRE DEL

PROCEDIMIENTO Mantenimiento de infraestructura y equipamiento del plan

cODIGO
VERSION V.01

Objetivo del
procedimiento

"LJ

Asegurar la ejeCUCIOI"I y superv:szon de Ias acciones de mamemmlento de mfraoeiructura y
equipamiento del Plan multianual de mantenimiento y equipamiento.

Alcance del
procedimiento

Inicio: B
1. Con la designacion y derivacion al especialista para la ejecucion del plan de equipamiento en
los establecimientos de salud.

Fin:
1. Con el acta de conformidad del servicio / Informe de no cumplimiento de la ejecucion del Plan
multianual de mantenimiento y equipamiento.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N” 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decreto legislativo N 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud.

Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de =alud y servicios

Médicos de Apoyo

= Resolucion Ministerial N® 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento Preventivo y
Conservacion de la Infraestructura en Hospitales. |

= Resolucion Ministerial N° 335-2005/MINSA, Estandares Minimos de segunddd para la |
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacion y mitigacién de riesgos en los |
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo

= Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Técnica de Salud "Categorias de
Establecimientos del Sector Salud".

» Resolucién Ministerial N* 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la claboracion
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas |
Presupuestales".

» Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-
V.01 “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de
atencion”.

» Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la |

elaboracion del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en Ios

establecimientos de Salud”.

Definiciones

Plan multianual de mantenimiento de la infraestructura y equipamiento: Es un documento de |
gestion donde se establecen objetivos, metas, necesidades, recursos y acciones a ser programados

para la adecuada conservacion y funcionamiento de la infraestructura y equipamiento del hospital,
lo cual contribuira a la mejora de la calidad de prestacién de los servicios de salud.

Siglas

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcion del

ReQuisitos pai_‘ij;ihi'diar el prnce.dinéiéiig@

requisito Fuente

y equipamiento

Plan multianual de mantenimiento de la infraestructura i “PS02.01-PROCO1 Elaboracién de plan multianual de |

| mantenimiento de la infraestructura y equipamiento”
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11 Secuentia de Actividades!

Productos/ i
Documentos Unidad R bl '
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / e=ponsadia
(de ser Organo (Puesip)
necesario) N
Designar y derivar al especialistapara la
1 | ejecucion del Plan Multianual de mantenimientoi UAD /ETSG Coordinador/a
de la infraestructura y equipamiento. | ) .
Recibir, registrar documento en Sistema de Sist q e
Gestion Documentaria vy derivar segun lo 'gen;ﬁ o
2 | designado. Docu?zjeﬁparia UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo -'
Continua en paralelo N°3 y 5. registrado |
Elaborar informe técnico del mantenimiento de ESpeC'.a,“S[a i ?
" equipamiento hospitalario. UAD/ETSG 9‘“*5"‘?” .de f
. mantenimiento |
Elaborar los Terminos de Referencia (Formato : -
7.1) Especala'hsta en
4 UAD/ETSG gestion de
Continua N°7 ' mantenimiento
Elaborar informe técnico del mantenimiento de | Especialista en
® | infraestructura hospitalaria | JamaieTe inf_{r_a_e_s,tg_uctura
6 |Elaborar expediente tecnico (F7.2) UAD /ETSG Especialista an
infraestructura |
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a o
" | Unidad de Administracién. UADILETSE Ceodaggne |
Recibir, registrar documento en Sistema de S'éten:.? de . !
8 |Gestion Documentaria y derivar segun lo D ReNA i UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. ocumentarla |
i registrado =
Sistema de
9 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo |
registrado - o
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET
L abastecimiento. und Jole
Recibir, registrar documento en Sistema de S|(53tembz? e s s I Taanicnl
11 | Gestion Documentaria y derivar segun o D ESHOR | UAD el i ; i
designado. ocu!'nentarla Administrativo
registrado =
Inicia proceso “PSO01 Gestion del
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta la solicitud de
evaluacién de cotizacion. BT i
: Sistema de -
12 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secrelaria / Tecnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo
registrado
Recibir, evaluar y solicita ejecucion del Plan
= multianual de |a infraestructura y equipamiento. WAl . Jefe_ -
Recipfr, registrar doqumento en Sistema de S'étsg:g:e | Saetataria Técnico;"a!
Gegtton Documentaria y derivar segun lo DcuBEktara UAD AdRRIFEtrative
gror wlgnado. registrado O




Lox p ' phis . \ MANUAL DE PROCESOS Y
E g 3’5"5":.‘530 | 38 Hospital de Huaycan . PROCEDIMIENTOS

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
Codigo: PS02 : Version: 01 _ Pagina: 49 de 121

Secuencid de Actividades =

Productos/
Documentos Unidad Resnomnsshiis
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / P '
(Puesto) |
(de ser Organo .
necesario) . AN
Recibir, registrar documento en Sistema de S'gtsggizr?e |
15 | Gestion Documentaria vy  entregar a ; UAD/ETSG | Auxiliar Adiministrativo |
Coordinador/a Documentana '
. registrado . - . N
16 Rembl‘r, ’tomar conocimiento e indicar pase a UAD / ETSG -
especialista iz e B
Recibir, registrar documento en Sistema de T, |
Gestion Documentaria y derivar segun lo Gestién '
17 | designado. Beeurmantaria UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
Continua en paralelo N°18 y 19 N b n S
Elaborar informe de cumplimiento de términos de . _—
ferancia | specia ista en
8 | ' | UAD / ETSG gestion de
Continua N°20 manfrjﬂuento
19 E‘Iabborar informe del cumplimiento del expediente UAD / ETSG Especaalfsla en
técnico. infraestructura
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a :
20 | Unidad de Administracion. AR EIRG Cc_n_c:iqfwador/a )
Recibir, registrar documento en Sistema de Sléteeg:i?):e
21 | Gestion Documentaria y derivar segun lo| D tari UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado ocumentaria
' registrado - R
Sistema de
22 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Téecnicola
Gestién Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo
registrado - |
Recibir, evaluar y solicita atencion a ET =
23 | Abastecimiento Wi B _J_Ef_e_ - |
s , ; Sistema de
2o | 00N, regler docurento_en Siteme 95| Gesion | | Secstaia Teoricoi
deslanats Documentaria Administrativo
9 ) | registrado ]
Con el informe de cumplimiento de términos de |
referencia, Inicia proceso “PS01 Gestion del [
abastecimiento de bienes y servicios”
contiene las actividades hasta la notifica |
mediante correo la orden de servicio a ET 5
Servicios Generales. t
Recibir, notificar a especialista para su
g5 | SEEUIMIRAR, UAD / ETSG Coordinador/a
Continua N°26 y 29. . o
Efectuar el seguimiento y evalua su conformidad. I
‘: Especialista en
26 | ¢Cumple con términos de referencia? | UAD/ETSG gestion de
Si: Continua N°27 mantenimiento |
No: Continua N°28 |
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|l Secuehcid de Actividades |

i
—i

=1

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / ResFE)onsab!e |
(de ser Organo (Faest) !
necesario) ~ . um
Informe de cumplimiento. Especialista en |
27 UAD / ETSG gestion de |
Continua N°32 mantenimiento
Informe de no cumplimiento. Especialisia en
28 UAD /ETSG gestion de
Continua N°32 mantenimiento
Efectuar el seguimiento y evalua su conformidad.
29 | ¢Cumple con términos de referencia? UAD /ETSG Espemal:sla i
Si: Continua N°30 infraestructura
No: Continua N°31 L
Informe de cumplimiento. £ i i
30 UAD / ETSG _ s;_)ecaa ista en
Continua N°32 infraestructura
g Especialista en |
31 |Informe de no cumplimiento. UAD /ETSG infraestructura -
Recibir y emitir acta de conformidad de servicio/
Informe de no cumplimiento e indicar pase a
a2 K UAD/ETSG Coordinador/a ,!
= Gestiona flas firmas en el acta de
conformidad. o -
Recibir, registrar documento en Sistema de S'ét:gt]izr?e
33 | Gestién Documentaria y derivar segun lo D tai] UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. SCUiEnIa
registrado - 1
Sistema de -
34 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo |
registrado
35 Recibir,_ Qvaluar y solicita atenciéon a ET UAD bifts .
Abastecimiento. S
Recibir, registrar documento en Sistema de '
Gestion Documentaria y derivar segin lo
designado.
Sistema de
=  Con el acta de conformidad del servicio / Gestion Secretaria / Tecnico/a
36 =) e " UAD i
Informe de no cumplimiento, inicia proceso| Documentaria Administrativo
“PS01 Gestion del abastecimiento de registrado
bienes y servicios”.
Fin de procedimiento. o o
:'ZOItros
;:Efg%?qinos PS01 Gestion del abastecimiento de bienes y servicios - {
ANEXOS Diagrama de procedimiento |




niy
nﬂ PERU | Ministerio .
de Salud

Hospital de Huaycén

MANUAL DE PROCESOS Y ‘

PROCEDIMIENTOS |

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

Cddigo: PS02 |

o Version: 01 f

Pagina: 51 ri 2

“Aptdbacion
Organo / Unidad

Nombre y Apellidos Orgénica

Elﬁborado por:

[
| 4 3
M.C. Maycol Luis Baldeon| Eeuipn de jl'r.abajo
[ de Servicios
Cruzado |
[

Generales

ideén Cruxa o
Ve YUnerviuing Dunpriles

Revisado por:

Unidad de
Planeamiento
Estratégico

Lic. Armando Johnny Melgarejo
Cueva
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Unidad de
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Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina
Aliaga
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NOMBRE DEL

PROCEDIMIENTO

cODIGO
VERSION

PSOZ 02 - PROC 04
V.01

Objetivo  del
procedimiento

Brindar opm:on técmca sustentando [a causal correspondiente y recomendando los bienas muebles |
patnmomales a dar de baja.

Alcance del
procedimiento

Inicio:

1. Con la solicitud de informe técnico para la baja de bienes muebles.
Fin: {
1. Con la entrega del informe técnico para la baja de bienes muebles.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus madificatorias.

Ley N* 27806, Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Publica.

Decrelo legislativo N* 1161, Ley de organizacion y Funciones del MINSA de Salud.
Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud vy serwmos:
Médicos de Apoyo

Resolucion Ministerial N® 016-98-SADM Normas Técnicas para el Mantenimiento Freventivo Yy

Conservacion de la Infraestructura en Hospitales.

Resolucion Ministerial N° 335-20056/MINSA, Estandares Minimos de seguridad para la|
construccion, ampliacion, rehabilitacion, remodelacién y mitigacion de riesgos en Ios;'
establecimientos de salud y servicios médicos de apoyo ,r
Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, Norma Técnica de Salud "Categorias de |
Establecimientos del Sector Salud". '
Resolucibn Ministerial N° 148-2013/MINSA, se aprueban los "Lineamientos para la elaboracion
del Plan de Equipamiento de Establecimientos de Salud en Areas relacionadas a Programas |
Presupuestales".

Resolucion Ministerial N° 660-2014/MINSA, Norma Técnica de Salud N°110-MINSA/DGIEM-
V.01 “Infraestructura y equipamiento de los establecimientos de salud del segundo nivel de |
atencion”.

Resolucion Ministerial N°533-2016/MINSA, aprueba documento Técnico “Lineamientos para la |
elaboracion del Plan multianual de Mantenimiento de la Infraestructura y el Equipamiento en los | |

Definiciones

establecimientos de Salud”. J
Baja de bienes muebles: Es |la cancelacion de la anotacién en el registro patrimaonial de la entidad,
que lleva de la mano, la extraccion contable de los mismos bienes, conforme a la normatividad del
Sistema Nacional de Contabilidad.

Siglas

ETSG:Eciuipo de T;ébajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcién del

R'e'(-;'l.iis'i”tds paramiciar el proced'im‘ie'n_t_o

requisito Fuente

muebles

Solicitud de informe técnico para la baja de bienes

PS01.02 Gestion del Patrimonio Institucional
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| Secuencid de Actividades. ||

' Productos/
| Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad | que se generan Organica / b
- (Puesto)
| (de ser Organo |
necesario) . = |
. Sistema de :
1 Recibir, registrar documento en Sistema de | Gestion UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo |
registrado _ - ;
Recibir, evaluar y disponer su envio a ET el
4 Servicios Generales A Jefe ]
. L
Recibir, registrar documento en Sistema de S!gteggii:e s taria / Técni
3 |Gestion Documentaria y derivar segln lo = . UAD egrelaria / Teonico/s
peee . Documentaria Administrativo
ghado. | k
- registrado S
Recibir, registrar documento en Sistema de | Slétgggigr?e
4 |Gestion Documentaria y entregar a| Documentaria | YAP/ETSG | Auxiliar Administrativo
Coordinador/a. ' :
e registrado i
5 | Recibir, evaluar e indicar pase a especialista. UAD / ETSG Coordinador/a
: : ERi e
Recibir, registrar documento en Sistema de Slét:;?jgnde
6 |Gestion Documentaria y derivar segun lo D - UAD /ETSG | Auxiliar Administrativo
desl | ocumentaria
esignado. | )
- - . registrado ]
; : i sl i Especialista en
Evaluar si el bien cumplio su vida Util y tiene bien | [ : i
7 de reposicion | | UAD/ETSG equ;parmepto
| hospitalario
; g ; : Especialista en
8 Elaborar informe técnico para la baja de bienes . UAD / ETSG Betitac
muebles : :
_hospitalario |
Recibir, evaluar, emitir informe e indicar pase a . |
9 | Unidad de Administracion AR BI86 G |
Recibir, registrar documento en Sistema de Sg‘:;?izr?e |
10 | Gestion Documentaria y derivar segun lo EiScurentaria UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designedo. . registrado e
Sistema de
11 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secrelaria / Técnico/a |
Gestién Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo '
registrado e e o
12 | Recibir, evaluar y derivar a ET Abastecimiento. UAD  Jefe
Recibir, registrar documento en Sistema de
Gestion Documentaria y derivar segun lo
designado.
Sistema de '
13 |* Con el informe técnico para la baja de bienes Gestion UAD Secretaria / Técnico/a !
muebles, inicia el proceso de soporte! Documentaria Administrativo i
“PS01.02 Gestion  del Patrfmom'oé registrado |
Institucional”. .
|
Fin de procedimiento. . B i
PROCESOS ke AR
'RELACIONADOS PS01.02 Gestién del Patrimonio Institucional B
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ANEXOS

Wi S——s

' o Organo [ Unidad ; ]
Nombre y Apellidos OraAiilca Flrme y Sell - Fecha
MINIST ‘, I..I.IID
: z > | &b DE S4
MC. Maycol Luis Baldeon| "dUiPO de Trabajo 1" pi > «ﬁ"‘l e
Blaborado por: | o1\ 7ado . X 2.1 MAR, 2024
[ Genel’ales L LLTITTS [0 ./ 3 % n-ouuun-.--l- ¥
epn Cruzado
; . Unidad de
RevISadB L (I;Eévgrmando Johnny Melgarejo Plaheamisnts \ MAR. Iﬂlll
Estratégico
. | Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de . i 2%
Aprobado For; Aliaga Administracion Yg¢ AoM BCANCISAEEL e 11 MAR. 0 j
JEFAOE LAYNIBAD |

Conttol de Cambios

Version | Seccidn del procedimiento
01 - Versién inicial del documento

Descripcién del cambio |
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DEL PROCESO MISIONAL DE NIVEL 1
PS02.03 SERVICIOS GENERALES

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO Aol

NOMBRE DEL |, . - ! CODIGO |PMS2.03 - PROC.02
PROCEDIMIENTO | @n€jo de ropa hospitalaria en areas criticas

VERSION | V.01
Datos generales del procedimiento !
Objetivo del | Proporcionar directrices para la apropiada manipulacion, procesamiento y preparacion de ropa '
procedimiento de areas criticas.
Inicio:

ion ' ' [ idad.
Aleanca del Con la recoleccion de la ropa sucia aplicando las normas de bioseguridad

procedimiento Fin:

Con la seleccion y el almacén de |a ropa hospitalaria limpia en el lugar designado.

- j = Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27314, Ley General de Residuos Sdlidos.

Decreto Supremo N° 057-2004/PCM, Reglamento de la Ley General de Residuos Solidos.

Decreto Legislativo N°1065 que modifica la Ley General de Residuos Sélidos.

Reglamento de Aseo Urbano - Decreto Supremo N°033-81-SA

Decreto Legislativo 613, Cadigo del Medio Ambiente — Salubridad Publica. .

Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-MINSA/DGSP-V.01

Norma Técnica de Prevencion y Control de Infecciones Intrahospitalarias.

= Resolucion Ministerial N° 179-2005/MINSA, que aprueba la NT N° 026-MINSA/OGE-V.01:
“Norma Técnica de Vigilancia Epidemiolégica de las Infecciones Intrahospitalarias”.

» Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA, que aprueba la Guia Técnica para la Evaluacion
Interna de la Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones Intrahospitalarias.

» Resolucién Ministerial N° 372-2011/MINSA que aprueba la Guia Técnica de limpieza y |
Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

= Resolucidon Ministerial N° 554-2012/MINSA, que aprueba la Norma Técnica N° 096-
MINSA/DGSP-V.01, “Gestién y Manejo de Residuos Sélidos en Establecimientos de Salud y
Servicios Médicos de Apoyo”.

= Resolucién Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Tecnico:
Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion, y Control de las Infecciones Asociadas a la |.
Atencién de Salud.

Base Normativa

Ropa sucia: Es todo lo proveniente de la atencion de pacientes que no contenga sangre o
cualquier fluido corporal, ni material organico.

Ropa contaminada: Es aquella que contiene sangre, liquidos corporales, secreciones o materia
organica producto de la atencién al paciente. La manipulacién de ropa sucia y contaminada |
puede ser una fuente de infecciones para el personal que la manipula en los servicios o para el
personal de la lavanderia, por lo que se debe cumplir con normas basicas de prevencién de
infecciones en su manipulacion como lo es el correcto lavado de manos y elementos de
proteccién personal definidos en el manual de bioseguridad descritos en el MINSA.

Definiciones

Ropa Hospitalaria: El vestuario utilizado por el personal operativo (personal asistencial) en |-
ejercicio de las funciones propias de la asistencia de salud, asi como la ropa de cama de
pacientes y cualquier otro elemento textil utilizado en los establecimientos de salud para el
cumplimiento de sus fines.

ETEE: Equipo de trabajo de Enfermeria de Emergencia
ETEH: Equipo de trabajo de Enfermeria de Hospitalizacion
Siglas ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales

SENF: Servicio de Enfermeria

UAD: Unidad Administracién
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Requisitos para iniciar el procedimiento

Descripcion del requisito Fuente

PMO01.02 Atenciéon de Urgencias y Emergencias
Ropa Hospitalaria sucia PM01.06 Atencion de Unidad de Vigilancia Intensiva
PM01.07 Atencion de Centro Obstétrico

Secuencia de Actividades
Productos/

Unidad
N° Descripcion de la Actividad POt viEslios que Organica / RRespol Babls
se generan brgano (Puesto)
(de ser necesario)
Vigi cha ntensiva” o "PMO __0?' 2
O stétnco"’ contiene la
| secuencia \dgﬂﬁ' hasta la entrega de
| Ropa Hospitalaria sucia. 4 e (%
Tiempo: A demanda
1 SENF / ETEH / Técnico de
Recolectar la ropa sucia aplicando las normas de ETEE Enfermeria
bioseguridad.
= Bolsa rotulada
2 Rotular la bolsa con ropa sucia en el punto acopio | = Cuaderno de SENF /ETEH / Técnico de
del servicio, bajo responsabilidad. control de ropa ETEE Enfermeria
hospitalaria
Recepcionar, trasladar y verificar cantidad de ropa
sucia en el punto acopio final.
3 Control de ropa UAD / ETSG Auxiliar
¢Conforme? hospitalaria sucia (roperia) administrativo
Si: Continua N°6
No: Continua N°4
; Comunicar observaciones. UAD / ETSG Ariiiliar
Corfinua NSy 6 (roperia) administrativo

Solicitar acciones correctivas o preventivas al

5 Servicio de Enfermeria. UAD / ETSG Coordinador/a

Fin de procedimiento

Lista de entrega

6 Realizar el regisltr_o‘ seleccion y entrega a ropa con UAD!ETSG A_ugiliarl
Proveedor de servicio. cantidades y peso (roperia) administrativo
7 Recibir, ejgcutgr gl ss_:rvicio contratado y entregar P ERAGH
ropa hospitalaria limpia.
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia.
8 UAD / ETSG Auxiliar
¢Conforme? (roperia) administrativo
Si: Continua N°11
No: Continua N°9
st ; UAD/ETSG Auxiliar
9 | Solicitar levantar observaciones. (roperia) aibwiisteativn

Levantar observaciones.
10 ' Proveedor
Regresa al N°8
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Secuencia de Actividades

Productos/ Unidad
Ne Descripcién de la Actividad Documentos que | o o4nica Responsable
se generan Otiaro (Puesto)
(de ser necesario) 9
11 Clasificar y repartir por areas la ropa hospitalaria| Control de ropa UAD / ETSG Auxiliar
limpia. hospitalario limpia (roperia) administrativo
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia conforme a la cantidad de ropa entregada
12 SENF / ETEH / Técnico de
¢Conforme? ETEE Enfermeria
Si: Continua N°15
No: Continua N°13
I , SENF / ETEH / Técnico de
13 | Solicitar | g
olicitar levantar observaciones ETEE Enfermaria
; Devolucion —
T faltante y/o UAD / ETSG Auxiliar
Regresa al N°10 reposicion de ropa (roperia) administrativo
hospitalario
Seleccionar y almacenar la ropa limpia en el lugar
gRuigigle. =  Control de ropa
iz 5 s hospitalario
Inicia el proceso “PM01.02 Atencién de el i
15 | Urgencias y Emergencias” o "“PMO01.06| ggpf SENE.FSQEH / Ee;:mco d[e
Atencion de Unidad de Vigilancia Intensiva” o h osp Nl L
“PM01.07 Atencidon de Centro Obstétrico”. IimpFi)a
Fin de procedimiento.

PM01.02 Atencién de Urgencias y Emergencias
EROCESOS PMO01.06 Atencién de Unidad de Vigilancia Intensiva
RELACIONADOS : 9
PMO01.07 Atencién de Centro Obstétrico
Diagrama de procedimiento
= Control de ropa hospitalario limpia
Control de ropa hospitalario
Control de ropa hospitalario sucia
Devolucion - faltante y/o reposicidon de ropa hospitalario
Inventario ropa limpia hospitalaria en general

Organo / Unidad

Nombre y Apellidos Orgénica Firma y Sello Fecha

ANEXOS

Maguifio Vega Luisa Alberta UAD / ETSG

......

Elaborado por:

Lic. Doris Marilu Huayre Arroyo UAD/ETSG i
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g
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Nombre y Apellidos Organo / Unidad Firma y Sello Fecha .

Organica

® MINISTERIO DE
HO

L LD
™  HOSRITALDE HUAYCAN
Lic. Judith Rocio Aquino Lavado ETEE Ml-

"T"Uic. Judith|R \Ajuino Lavadd 7 [ V', 2013
Coordinadora de Emergencia
CE.P 64506 RNE. 12072
MINTSTERI ACOED

HOSFWT%E HUAYCAN
Lic. ~Zuly ~Carmen Rojas %,J
Martinez ETEH e e BRGR TaRTinez 11 9 FYE, 2023

EP. 56349
~PORDINADORA DE HOSPITALIZACION

~ WINISTER|O
a D
HOSPITAL O 1o ag s LuD

Lic. Maria Elena Baldeon Servicio de
Estares Enfermeria e WA ENBON EsTin 532'0 2 03|
- .
Unidad d&» | o
Rosmery Gutierrez Ajalcrifia Epidemiologia y,,.s1gey S¥a o™ U0
Salud AmbigjitaR® egﬁy-"-ﬂ:;;%‘g.’é‘.‘i“ 17 2, 003
L A
) S
Unidad de e " *° e :;,,-"""j
M.C. Sanchez Alva Ana Luisa Epidemiologia y* | .. %‘:*E:g;;”w* 17 eve 003
Salud Ambientake= ““;" g
»'

;. MII&IST! ElED VQ‘I\.HUD ‘
Obst. Norma Celinda Chagua | Servicio de Gineco-
i -4 § e, 2003

Pariona Obstetricia  “givia Norma \iGua Pario i veme
-]

MINISTERAO DE SAILUD
AN

HOSPITAL DE M - 1_B (1 2023

M.C. Llanos Saldafia Marco| Servicio de Gineco-
Antonio Obstetricia

4

. W
Lic. Armando Johnny Melgarejo Unidad de o

Revisado por: Bimya Planeamiento L~ 2 0 miE 2023
Estratégico  (ie] Apmar: g/ § i
sole el ‘CI.fE\fa )
]
oo . Lic. Armando Johnny Melgarejo Unidad de © 20 2NE 2023
RIORACUIPOt: Cueva Administracion

Control de Cambios

Version | Seccién del procedimiento Descripcion del cambio
01 - Versién inicial del documento
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Anexo N°2
Formato “Control de ropa hospitalario limpia”
5
o]
O
=
g
18 08
Pl @ 58
) 58
: £ o
i e
< : 0 &
[ 0 83
= 8 = 3w
= | a £
o9 = <E
¥ 5 =2
3 £
£ 8
& G
Q =
B =
&
3 f
a o)
3 | o
© w o =)
= = 2
2 5
o @
83
i
8E
o
w
=
H =]
i3
iz
i 1Q
s | @
= | ow
2 | B
2
R e G A R A R R S A e =]

trﬁfﬂj

oy ; Wo 00k Lo
U g WY \,_
L \‘Muuﬁ‘"




FICHA TECNICA DE
PROCEDIMIENTOS

ol B Vicemninlstario Rt el Ve
PERC e Saon TR Hospital de Huaycdn
e Salu P&

Aseguramiento en Salud

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

Cadigo: PS02 J Version: 01 Pagina: 7 de 10
Anexo N°3
Formato “Control de ropa hospitalario”
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Anexo N°4

Formato “Control de ropa hospitalario sucia”
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CONTROL DE ROPA HOSPITALARIO SUCIA
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(firma quien entrega)
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Anexo N°5
Formato “Devolucién - faltante y/o reposicién de ropa hospitalario”
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Lo : Viceministerlo y o FICHA TECNICA DE
217 B PERU | Ministerio de Prestaclonesy Hospital de Huaycan
@ . de Salud . ; &gﬁm;@m&w: PROCEDIMIENTOS
GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
Codigo: PS02 , Version: 01 [ Pagina: 1 de 10

DEL PROCESO MISIONAL DE NIVEL 1
PS02.03 SERVICIOS GENERALES

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO '

NOMBRE DEL . " - CODIGO |PS2.03 - PROC.01
PROCEDIMIENTO Manejo de ropa hospitalaria en areas no criticas VERSION | V.01

Datos generales del procedimiento

Objetivo del | Proporcionar directrices para la apropiada manipulacién, procesamiento y preparacién de ropa
procedimiento hospitalaria de areas no criticas.

Inicio:

Con la recoleccion de la ropa sucia aplicando las normas de bioseguridad y trasladar al punto
Alcance del | de acopio.

procedimiento

Fin:

Con la seleccion y el almacén de la ropa hospitalaria en el lugar designado.

* Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27314, Ley General de Residuos Sélidos.

Decreto Supremo N° 057-2004/PCM, Reglamento de la Ley General de Residuos Sodlidos.

Decreto Legislativo N°1065 que modifica la Ley General de Residuos Sélidos.

Reglamento de Aseo Urbano - Decreto Supremo N°033-81-SA

Decreto Legislativo 613, Cédigo del Medio Ambiente — Salubridad Publica.

Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-MINSA/DGSP-V.01

Norma Técnica de Prevencién y Control de Infecciones Intrahospitalarias.

* Resolucion Ministerial N° 179-2005/MINSA, que aprueba la NT N° 026-MINSA/OGE-V.01:
“Norma Técnica de Vigilancia Epidemiolégica de las Infecciones Intrahospitalarias”.

* Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA, que aprueba la Guia Técnica para la
Evaluacién Interna de la Vigilancia, Prevencién y Control de las Infecciones
Intrahospitalarias.

* Resolucién Ministerial N° 372-2011/MINSA que aprueba la Guia Técnica de limpieza y
Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de
Apoyo.

* Resolucion Ministerial N° 554-2012/MINSA, que aprueba la Norma Técnica N° 096-
MINSA/DGSP-V.01, “Gestion y Manejo de Residuos Sélidos en Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo”.

3 * Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Téchico:

Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion, y Control de las Infecciones Asociadas a la

Atencion de Salud.

Base Normativa

Ropa sucia: Es todo lo proveniente de la atencién de pacientes que no contenga sangre o
cualquier fluido corporal, ni material organico.

Ropa contaminada: Es aquella que contiene sangre, liquidos corporales, secreciones o
materia organica producto de la atencién al paciente. La manipulacion de ropa sucia vy
contaminada puede ser una fuente de infecciones para el personal que la manipula en los
servicios o para el personal de la lavanderia, por lo que se debe cumplir con normas basicas de

Definiciones prevencion de infecciones en su manipulacién como lo es el correcto lavado de manos y
elementos de proteccion personal definidos en el manual de bioseguridad descritos en el
MINSA.

Ropa Hospitalaria: El vestuario utilizado por el personal operativo (personal asistencial) en
gjercicio de las funciones propias de la asistencia de salud, asi como la ropa de cama de
pacientes y cualquier otro elemento textil utilizado en los establecimientos de salud para el
cumplimiento de sus fines.
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Cédigo: PS02 | Version: 01 Pagina: 2 de 10

ETECEX: Equipo de trabajo de Enfermeria de Consulta Externa
ETEH: Equipo de trabajo de Enfermeria de Hospitalizacién
Siglas ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales

SENF: Servicio de Enfermeria

UAD: Unidad Administracion

Requisitos para iniciar el procedimiento
Descripcién del requisito : Fuente

PMO01.03 Atencién Ambulatoria

Ropa Hospitalaria sucia
P P PM01.04 Atencién de hospitalizacién

Secuencia de Actividades

Productos/
Ne Documentos que OEgne’nigﬁ:i / Responsable
se generan Organo (Puesto)
de ser necesario
Fig ' e,
0 ‘;j"{'}.‘
Tiempo: Una vez al Dia Consulta Ambulatoria /

1 dos veces al dia en hospitaliazacion cgtl:tar‘gﬁ;{;orgea SENF / ETEH / Técnico de
Recolectar la ropa sucia aplicando las normas de hospitalari ; ETECEX Enfermeria
bioseguridad y trasladar al punto de acopio.

Recepcionar y verificar cantidad de ropal, Bolsa rotulada

3 hospitalaria sucia y trasladar a roperia. = Control de ropa UAD / ETSG Auxiliar
Realizar conteo en presencia del Tecnico de| NOSPitalaria (roperia) administrativo
enfermeria Shela

= Lista de
3 Realizar el registro, seleccién vy entrega a entrega ropa UAD / ETSG Auxiliar
Proveedor de servicio. con cantidades (roperia) administrativo
y peso
4 Recibir, ej_ecutgr el servicio contratado y entregar Prévaatior
- ropa hospitalaria limpia.
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia.

5 UAD / ETSG Auxiliar
¢Conforme? (roperia) administrativo
Si: Continua N°8
No: Continua N°6

6 | Solicitar levantar observaciones. U?g;:r;?e . dnﬁﬁrslltlraaartivo
Levantar observaciones.

i Proveedor
Regresa al N°5

8 Clasificar y repartir por areas la ropa hospitalaria| Control de ropa UAD/ ETSG Auxiliar
limpia. hospitalario limpia (roperia) administrativo
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia conforme a la cantidad de ropa entregada

SENF /ETEH / Técnico de

9 ¢Conforme? ETECEX Enfermeria
Si: Continua N°12
No: Continua N°10

10 | Solicitar levantar observaciones. P SENF /ETEH /
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Secuencia de Actividades
Productos/ .
Unidad
5 : s Documentos que ; Responsable
N Descripcién de la Actividad se generan Oég:ér:';:: / (Puesto)
(de ser necesario) g
ETECEX Enfermeria
; Devolucion —
" LEaniaresanasionss. faltante y/o UAD / ETSG Auxiliar
§ reposicién de ropa (roperia) administrativo
Regrasa sl N'g hospitalario
Seleccionar y almacenar la ropa hospitalaria en el
lugar designado. = Control de ropa
1o |Inicia el proceso  ‘PM01.03  Atencién Iri‘r?fﬁ’;ta'a”" SENF / ETEH / Técnico de
Ambulatoria” o “PM01.04 Atencién de R ph italari ETECEX Enfermeria
hospitalizacion”. ape nospialiang
limpia
Fin de procedimiento.
PROCESOS PMO01.03 Atencién Ambulatoria
RELACIONADOS : | pM01.04 Atencion de hospitalizacién
Diagrama de procedimiento
Control de ropa hospitalario limpia
Control de ropa hospitalario
ANEXOS L p. : :
Control de ropa hospitalario sucia
Devolucion - faltante y/o reposicion de ropa hospitalario
Inventario ropa limpia hospitalaria en general
Aprobacion
¢ Organo / Unidad ;
Nombre y Apellidos Orgénica Firmay Sello Fecha
i Maguifio Vega Luisa Alberta UAD / ETSG 1§ e, 2023
A"
Lic. Doris Marilu Huayre Arroyo UAD / ETSG T e [T 073
Elaborado por:
Lic. Edith Rocio Jimenez
Carrera SIIEEK 19 eye, 2023
) BE SALUL
h ) ; NHO':;%J L%}E HUAYCAN
Lic. ~Zuly ~Carmen Rojas Etel | 19 e 2023
Martinez - LIg C. ROJAS MARTINEZ
CEP, 56349
~aPROINADORA DE HOSPITALIZAGION
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|
: Organo / Unidad :
: Nombre y Apellidos Orgénica Firmay Sello Fecha
Q@ MINIS
Lic. Marfla Elena Baldeon|  Serviciode €D ' Nosyoa GO SALUD
Estares Enfermeria X 20 5V 2003

LUD
cAMN

il 2, 2073

1 En.l",!l 3

Obst. Norma Celinda Chagua | Servicio de Gineco-
Pariona Obstetricia

Obstetra - Espgelllisln

JITTN GO ¥ .
HOSPITAL |

M.C. Llanos Saldafia Marco | Servicio de Gineco- | ..

Antonio Obstetricia |8 e 2003
Unidad de e
Rosmery Gutierrez Ajalcrifia Epidemiologig{. RPSEe

17 ee, 2023

Salud Ambientaljeaer*

Unidad de  g= Y.
M.C. Sanchez Alva Ana Luisa Epidemiologia y ___,..--'{;,ﬂ%
Salud Ambiental*"™]

: : Unidad de
Lic. Armando Johnny Melgarejo Blahaamienis j;

17 e 2023

Revisado por:

e Estratégico 20 FNE 2023
JAfmantdodohnny ks
& 1n Unisie ge ,P"' i
® MINFSTEH|C . 4
Aetolad 1 Lic. Armando Johnny Melgarejo Unidad de « HOSPF :,‘ ?.55? gD
FELREEBS S Cueva Administracien | : 20 o 03
: . "' \n:):- ' if e -'.- i
" PAT 8 Srida pdminiswacion
Control de Cambios
Version | Seccién del procedimiento Descripcion del camibio
01 - Version inicial del documento
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Anexo N°2
Formato “Control de ropa hospitalario limpia”
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CONTROL DE ROPA HOSPITALARIO LIMPIA
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Anexo N°3
Formato “Control de ropa hospitalario”
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Anexo N°4
Formato “Control de ropa hospitalario sucia”
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Area COVID
Contaminada

Centro quirtrgico
Sucia | Contaminada

Apellidos y nombres
(Firma quien recepciona)

a | Contaminada

Emergencia

Hospitalizacidon

Apellidos y Nombres
(firma quien entrega)

Consulta Externa

Sucia | Contaminada | Sucia | Contaminada | Suci

N° | DESCRIPCION
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Anexo N°5
Formato “Devolucién - faltante y/o reposicién de ropa hospitalario”
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Anexo N°6
Formato “INVENTARIO ROPA LIMPIA HOSPITALARIA EN GENERAL”
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DEL PROCESO MISIONAL DE NIVEL 1
PS02.03 SERVICIOS GENERALES

FICHA TECNICA DE PROCEDIMIENTO

CODIGO | PMS2.03 - PROC.03
nggﬁgﬁﬁlgﬁl{.o Manejo de ropa hospitalaria en Sala de Operaciones {

.f
VERSION | V.01 |

Datos generales del procedimiento

Objetivo del | Proporcionar directrices para la apropiada manipulacién, procesamiento Yy preparacion de ropa
procedimiento para Sala de Operaciones.
Inicio:

Alcance a8 Con Ia recoleccion de ropa sucia (kit) aplicando las normas de bioseguridad.

procedimiento Fin:

Con la seleccion y el almacén de la ropa hospitalaria en el lugar designado.

—~ * Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N° 27314, Ley General de Residuos Soélidos.

Decreto Supremo N° 057-2004/PCM, Reglamento de Ia Ley General de Residuos Sélidos.

Decreto Legislativo N°1065 que modifica |a Ley General de Residuos Sdlidos.

Reglamento de Aseo Urbano - Decreto Supremo N°033-81-SA

Decreto Legislativo 613, Codigo del Medio Ambiente — Salubridad Pablica.

Resolucion Ministerial N° 753-2004/MINSA, que aprueba la NT N° 020-MINSA/DGSP-V.01

Norma Técnica de Prevencién y Control de Infecciones Intrahospitalarias.

* Resolucién Ministerial N° 179-2005/MINSA, que aprueba la NT N° 026-MINSA/OGE-V.01:
“Norma Técnica de Vigilancia Epidemiolégica de las Infecciones Intrahospitalarias”.

* Resolucion Ministerial N° 523-2007/MINSA, que aprueba la Guia Técnica para la Evaluacion |
Interna de la Vigilancia, Prevencion y Control de las Infecciones Intrahospitalarias.

* Resolucion Ministerial N° 372-2011/MINSA que aprueba la Guia Técnica de limpieza y
Desinfeccién de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Médicos de Apoyo.

* Resolucién Ministerial N° 554-2012/MINSA, que aprueba la Norma Técnica N° 096-
MINSA/DGSP-V.01, “Gestién y Manejo de Residuos Sélidos en Establecimientos de Salud y
Servicios Médicos de Apoyo”. .

* Resolucion Ministerial N° 168-2015/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Lineamientos para la Vigilancia, Prevencion, y Control de las Infecciones Asociadas a la
Atencion de Salud.

Base Normativa

Ropa sucia: Es todo lo proveniente de la atencion de pacientes que no contenga sangre o
cualquier fluido corporal, ni material orgénico.

Ropa contaminada: Es aquella que contiene sangre, liquidos corporales, secreciones o materia
organica producto de la atencién al paciente. La manipulacion de ropa sucia y contaminada
puede ser una fuente de infecciones para el personal que Ia manipula en los servicios o para el
personal de la lavanderia, por lo que se debe cumplir con normas basicas de prevencion de
infecciones en su manipulacién como lo es el correcto lavado de manos y elementos de
proteccion personal definidos en el manual de bioseguridad descritos en el MINSA.

Definiciones

Ropa Hospitalaria: E| vestuario utilizado por el personal operativo (personal asistencial) en
ejercicio de las funciones propias de la asistencia de salud, asi como la ropa de cama de
pacientes y cualquier otro elemento textil utilizado en los establecimientos de salud para el
cumplimiento de sus fines.

ETECQ: Equipo de trabajo de Enfermeria de Centro Quirargico y Recuperacion Post Anestésica
ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
SENF: Servicio de Enfermeria '
UAD: Unidad Administracion
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Requisitos para iniciar el procedimiento
Descripcion del requisito Fuente
Ropa Hospitalaria sucia (kit) PM01.04 Atencién Quirtirgica

Secuencia de Actividades
Productos/

Unidad

e e e Documentos que : Responsable
] s P
N Descripcidn de la Actividad se generan Ongér;:::I (Puesto)
| (de ser necesario) g
& épé AL X e S ’ 4
Depende de la cantidad de intervencion
quirdrgica o
1 SENF/ETEQQ |  Tecmicode
Recolectar la ropa sucia (kit) aplicando las normas TREimera
de bioseguridad.
Realizar el conteo de ropa hospitalaria sucia y : gﬁlas(?er;t:lgga Teoriod
2 |trasladar en el punto acopio de Sala de control de ropa | SENF/ETECQ Eﬁ?grlrimoerfz
Operaciones, bajo responsabilidad. hospitélaria
Recepcionar, trasladar a roperia y verificar
cantidad de ropa sucia en el punto de acopio final,
3 Control de ropa UAD/ETSG Auxiliar
¢Conforme? hospitalaria sucia (roperia) administrativo
Si: Continua N°6
No: Continua N°4 |
. . UAD/ETSG Auxiliar
4 | Comunicar observaciones. (roperia) administrativi

Solicitar acciones correctivas o preventivas al

5 | Servicio de Enfermeria. UAD/ETSG Coordinador/a

Fin de procedimiento.

Lista de entrega

6 Realizar el registro, seleccién vy entrega a ropa con UAD / ETSG Auxiliar
Proveedor de servicio. cantidades y peso (roperia) administrativo
Recibir, ejecutar el servicio contratado y entregar

/ ropa hospitalaria limpia. Pieveesor
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia.

8 UAD / ETSG Auxiliar
¢Conforme? (roperia) administrativo
Si: Continua N°11
No: Continua N°9

sile i UAD /ETSG Auxiliar

9 | Solicitar levantar observaciones. (roperia) sdtiinistrative
Levantar observaciones.

10 Proveedor
Regresa al N°8

11 Clasificar y entregar la ropa hospitalaria limpia a| Control de ropa UAD/ETSG Auxiliar
Central de Esterilizacion. hospitalario limpia (roperia) administrativo
Recibir y verificar la cantidad ropa hospitalaria
limpia conforme a la cantidad de ropa entregada Tecnico de

12 SENF / ETECE Erbirmeria

¢Conforme? £800 05N
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Secuencia de Actividades
Productos/

Unidad
% Totem : Documentos que : Responsable
N Descripcidn de la Actividad se generan Org:rér;lr(l:: / (Puesto)
(de ser necesario) 9
Si: Continua N°15
No: Continua N°13
13 | Solicitar levantar observaciones. SENF / ETECE Tecnico d,e
Enfermeria
; Devolucion —
- Levantar observaciones. faltante y/o UAD / ETSG Auxiliar
5 reposicion de ropa (roperia) administrativo
Regresa al N°*10 hospitalario

Seleccionar y almacenar la ropa limpia en el lugar

designado. * Control de ropa

Inicia el procedimiento “Preparacién, empaque, If;;s;;;talano Tasnicsd
15 | esterilizacién y almacenamiento del material” « R opa SENF / ETECE Efifern riz

hasta la entrega del Kit estéri a Sala de hosp it =

operaciones. limpFi)a

Fin de procedimiento.

PROCESOS ;
RELACIONADOS : PMO02.02 Apoyo al Tratamiento

Diagrama de procedimiento

Control de ropa hospitalario limpia

Control de ropa hospitalario

Control de ropa hospitalario sucia

Devolucién — faltante y/o reposicién de ropa hospitalario
Inventario ropa limpia hospitalaria en general

Aprobacion |
Nombre y Apellidos Organo / Unidad Firma y Sello Fecha

ANEXOS

Orgénica
AR
Maguifio Vega Luisa Alberta UAD / ETSG 18 ENE, 2023
> "
Lic. Doris Marilu Huayre Arroyo UAD/ETSG [ 7 I-;,-J- 2 ENE, 2023 |-
. coardinndnfl £.7. 5e VIEIS Serarates
Elaborado por: © HOSPITAL SE HUATALUD
Lic. Coras Quispe Lourdes 1 9 ENE. 2023
Gabriela Carmen ETEES @
L HO?PITAJEE%EA%CAALB:J "
Lic. Doris Norma Pagan Meza ETECE [Lie. Doris Nor a Phgan w1 9 ENE. 2023
Cootn s |
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Aprobacion

3 Organo / Unidad
Nombre y Apellidos Orgénica Firmay Sello Fecha
e~ WNISTERIO DE saLbD
n . H E HUAYC
Lic. Maria Elena Baldeon Servicio de 2 0 £E 2023
Estares Enfermeria - ie MABIA e s trascessencrennanaads = Lo tint
CEP. zzs‘n nnz
Jaiw el BERyIM A
Unidad der® “/NSTERIS oE saLuo
Rosmery Gutierrez Ajalcrifia Epidemiologiay . ' 7 ENE. 2023
Salud Ambld-lﬁah - pl;'y Gutierres 2 Ajaicrifia i
Ent, i 7201 - RNE 024765 5
Unldad de 8 MINIE | ERIO DE 10
M.C. Sanchez Alva Ana Luisa Epidemiologiay «» nosrna by g 250
Salud Ambiental iz ;€4 17 £ 203
doils do 15 ; _’ 4
:  MINISTERIZ DE SALUD
: y Unidad de (‘b HOS E HU, N o
Revisado por: Iélﬁé\ij:mando Johnny Melgarejo Planeamiento 20 T 2083
Estratégico  Tidindhaods eyl g G
1 Lic. Armando Johnny Melgarejo Unidad de 200 2073
shrobatc pot Cueva Administracion .., . '
¥
Control de Cambios =
Versién | Seccién del procedimiento Descrip%‘iﬁh"&el cambio
01 - Version inicial del documento
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Anexo N°2
Formato “Control de ropa hospitalario limpia”
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Anexo N°3
Formato “Control de ropa hospitalario”
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Anexo N°4

Formato “Control de ropa hospitalario sucia”

Amguiimienta e 5elud

;5

B PERL | Ministerio

CONTROL DE ROPA HOSPITALARIO SUCIA

L T e T

BRIEVICION . o rosssmsenesmsmsmnes s e s e s Ko e A e

Total

Area COVID
Contaminada

Sucia | Contaminada

Centro quirtrgico

Emergencia

cia | Contaminada

Hospitalizacién

Sucia | Contaminada | Sucia | Contaminada | Su

]
E
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w
8
= |
w
=
o
Q
=
Q
(&)
o
14
O
()]
w
o
2 |- |a of~|o|o|e]c[ale]z]ele]s

Apellidos y nombres
(Firma quien recepciona)

Apellidos y Nombres
(firma quien entrega)
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Anexo N°5
Formato “Devolucién - faltante y/o reposicién de ropa hospitalario”
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Anexo N°6

Formato “INVENTARIO ROPA LIMPIA HOSPITALARIA EN GENERAL”

»

TOTAL

Dic.

Nov.

Oct.

BEERE: ... consimmnniss
Set

Ago.

Jul.

Meses

May.

Abr.

Mar.

INVENTARIO ROPA LIMPIA HOSPITALARIA EN GENERAL
Jun

Feb.

BEPHCIO? <o s e e S e e

DESCRIPCION

Ministario

NO
1

10
1

12
13
14
15
16

Apellidos y nombres
(Firma quien realiza inventario)

Apellidos y Nombres
(firma quien verifica inventario)

n {:
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o
e 3’?4_ DE ‘-“"F: 4
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NOMBRE DEL
PROCEDIMIENTO

DEL PROCESO MISIONAL DE NIVEL 1
PS02.03 SERVICIOS GENERALES

CODIGO |PS2.03 - PROC.03
VERSION | V.02

Manejo de cadaver en mortuorio

Objetivo
procedimiento

del

Datos generales del procedimiento

Establecer las pautas a seguir para el manejo de cadaveres en el Hospital de Huaycan.

Alcance del
procedimiento

Inicio:

Con el traslado y colocar el cadaver identificado al mortuorio en coordinacién con vigilancia.
Fin: -

Con la salida del difunto del Hospital de Huaycan por funeraria o aseguradora.

Base Normativa

* Ley N° 26298, Ley de Cementerios y Servicios Funerarios, Y su modificatoria.

* Ley N° 26842, Ley General de Salud Y sus modificatorias.

* Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo, y su modificatoria.

* Decreto Supremo N° 015-2022-SA, ha prorrogado la Emergencia Sanitaria por un plazo de
180 dias calendario contados desde el 29 de agosto de 2022,

* Decreto Legislativo N° 1161, Ley de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud, y su |-
modificatoria,

* Decreto Supremo N° 03-94-8A, que aprueba el Reglamento de la Ley de Cementerios y
Servicios Funerarios.

* Decreto Supremo N° 020-2014-SA, que aprueba el Texto Unico Ordenado de la Ley N°
29344, Ley Marco de Aseguramiento Universal en Salud.

* Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién y
Funciones del Ministerio de Salud, Y sus modificatorias, '

* Resoluciéon Ministerial N° 773-2012/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 048-
MINSA-DGPS-V.01, “Directiva Sanitaria para Promocionar el Lavado de Manos Social como
Practica Saludable en el Per(”.

* Resolucion Ministerial N° 1295-2018-MINSA, que aprueba la NTS N° 144-
MINSA/2018/DIGESA, Norma Técnica de Salud: “Gestion integral y manejo de residuos
solidos en establecimientos de salud, servicios médicos de apoyoy centros de investigacion”. |-

* Resolucion Ministerial N° 039-2020-MINSA que aprueba el Documento Técnico: "Plan
Nacional de Preparacién y Respuesta frente al riesgo de introduccion del Coronavirus 2019-
nCoV".

* Resolucién Ministerial N° 084-2020-MINSA que aprueba el Documento Técnico: Atencién y
manejo clinico de casos COVID-19, escenario de transmision focalizada donde se detalla |as
recomendaciones para el manejo de cadaveres y reduccion de aerosoles en sala de
necropsia. '

Definiciones

Agente Infeccioso: Organismo (virus, rickettsia, bacteria, hongo, protozoario o helminto) que
sea capaz de producir una infeccién o una enfermedad infecciosa como COVID-19.
Cementerios: Es el lugar destinado para recibir y alojar cadaveres, restos Oseos, restos
humanos y cenizas; quedan excluidos de Ia presente definicion los cenizarios y osarios ubicados
en iglesias, capillas y monasterios.

Cadaver: Es el cuerpo humano sin vida, cuyo deceso es consecuencia del diagnostico con |-
COVID-19 u otro lo que esta certificado por un medico o funcionario de salud competente,
previamente a su inhumacion o cremacion.

COVID-19: También conocida como enfermedad del Coronavirus es una enfermedad infecciosa
causada por el virus SARS-CoV-2.

Cremacién: Proceso de incineracion de un cadaver, de restos humanos y de esqueletos o partes
de él constituyendo cenizas Inhumacién: Accién de enterrar o depositar en los cementerios )
cadaveres, restos 6seos y partes humanas.

Residuo Biocontaminado: Residuo contaminado por agentes infecciosos con potencial de
riesgo para la persopa que entre en co practe~con dichos residuos.




Productos/ Unidad
. ; A3 Documentos que : Responsable
N Descripcion de la Actividad se generan O(rjg:ér;:::: / (Puesto)
__ __| (de ser necesario) g
ey _____ Ingreso al Mortuorio :
B Formato- "entrega
de cargo de
1 Trasladar y colocar el cadaver identificado al cadaver de SENF / ETEE / Técnico de
mortuorio en coordinacion con vigilancia. enfermeria" ETEH / ETECQ enfermeria
registrado y
firmado
Formato "entrega
> Recibir, verificar identificacion y registra; el izc?:\:gfg.: UAD / ETSG Vigilante
ingreso del cadaver a mortuorio segtn condicion. enfermer(a" (Puerta N°2)
firmado
Hacer extensivo el formato de entrega de cargo de -
3 |cadaver de enfermeria firmado a Unidad de ES_II_EE\II_I:;IEE_E{E . ,..-.—::---gﬁfer;f-gﬁ:
Epidemiologia y Salud Ambiental. ,C%Li‘*"‘*_}'-""
‘e_g.to Bg &, K :
§°:
&
= I
%, v

&
ﬁ

| Ministerio | de

1 Hospital de-Hu__ayfén

FICHA TECNICA DE
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GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

| Cédigo: PS02 | Version: 01 Pégina: 2 de 10
[iie Manejo: Es la preparacién, recojo y traslado del cadaver para su cremacion o inhumacion. 1
Preparacion del Cadaver: Es el proceso de envolver el cadaver en una sabana (si se dispone
de ella), introducirlo en una bolsa hermética y rociado con desinfectante.
HC: Historia Clinica.
Siglas HH: Hospital de Huaycan,
COVID-19: Coronavirus.

Descripcion del requisito

Requisitos para iniciar el procedimiento

Fuente

Ingreso al Mortuorio

Cadaver debidamente identificado
Formato ‘"entrega de cargo de cadaver de
enfermeria” registrado y firmado

PMO01.04 Atencién Quirtrgica

PM01.02 Atencion de Urgencias y Emergencias

PMO01.06 Atencién de Unidad de Vigilancia Intensiva

PMO01.05 Atencion de Hospitalizacién

PM01.07 Atencion de Centro Obstétrico

Cadaveres sin implicancia médico legal

Papeleta de alta de Fallecimiento

Copia de Certificado de defuncién

Copia del DNI de difunto y Familiar directo
responsable

Copia del contrato de la funeraria y cementerio (si no
se acoge al beneficio de inhumacion o cremacion)

Funeraria / Aseguradora

Cadaveres con implicancia médico legal

Oficio de la Policia Nacional del Pert solicitando
traslado del cadaver a la morgue central dispuesto
por la fiscalia

Policia Nacional del Peru

Secuencia de Actividades
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Secuencia de Actividades

Productos/ Unidad
: _ SO : Documentos que i Responsable
N Descr!pci_dn de la Actividad se generan Ogégir::: / (Puesto)
(de ser necesario) 9
Tomar conocimiento de las bolsas sanitaria
4 | hermética utilizada. UESA/ETSA Enfermera/o
_| Fin de procedimiento

1

aseguradora/funeraria.

omunicar a vigilancia el retiro del cadaver por

. 1] R Y
Solicitar el traslado del cadaver a la morgue PNP
central dispuesto por la fiscalia, con oficio.

6 Recibir y verificar los documentos, sacar y ngfrtzg;'g:e UAD / ETSG Vigilante
entregar el cadaver, cadaver firmado (Puerta N°2)

7 Verificar documentos y solicitar firme en Cg?]?rtzg;ﬁ:e UAD / ETSG Vigilante
constancia de entrega cadaver firmado (Puerta N°3)
Firmar constancia de entrega Yy egresar con el

8 cadaver del hospital. PNP
Fin de procedimiento
Informe Técnico a efectos de otorgar sepultura y/o
donarlos a las instituciones, dirigido a la Unidad de
Administracion.

9 |* Masdetreintay seis (36) horas de su ingreso | Informe Técnico | UAD/ETSE 2 dn:i"ifs‘t'f:ﬁvo

al mortuorio.

* Encoordinacién con Servicio Social.
Fin de procedimiento
Orientar al familiar sobre el procedimiento y

10 requisitos para retiro del fallecido. Hoja de SENF / ETEE / Técnico de

Liquidacion ETEH /ETECGQ enfermeria
Continua N°13
Orientar al familiar sobre el procedimiento y Técnico
| requisitos para retiro de cadaver. _. S ‘

—_—

Administrativo

Cumplir con la norma de bioseguridad para el
retiro, traslado del fallecido.

= Contrato de la
funeraria

= Contrato del
cementerio

Funeraria /
Aseguradora
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Secuencia de Actividades

Productos/ Unidad
N° Descripcion de la Actividad Documentos que Organica / Responsable
se generan Ofaans (Puesto)
(de ser necesario) 9
Verificar ingreso con los implementos de Vigilante
1% bioseguridad para el retiro del cadaver. UAD/ETSG (Puerta N°3)
= Lista de
_ - A chequeo e
Recibir y verificar los documentos, sacar el difunto . Vigilante
15 : * Constancia de UAD / ETSG 5
y entregar a funeraria o aseguradora. entrega de (Puerta N°2)
cadaver firmado
Verificar los documentos para el retiro del cadaver Constancia de Vigilante
16 y Firmar formato entrega de UAD/ETSG (Puerta N°3)
cadaver firmado
Egresar con el difunto del hospital. Emmraiia
| R
Fin del procedimiento. Aseguradora

PS02 Gestion Financiera

PMO01.04 Atencion Quirtrgica

PROCESOS PMO01.02 Atencion de Urgencias y Emergencias
RELACIONADOS : [pM01.06 Atencion de Unidad de Vigilancia Intensiva
PM01.05 Atencion de Hospitalizacion

PMO01.07 Atencion de Centro Obstétrico

Diagrama de procedimiento

Identificacion del cadaver

ANEXOS + | Formato de entrega de cargo de cadaver de enfermeria
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Anexo N°2
IDENTIFICACION DEL CADAVER
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PACIENTE INFECTO
CONTAGIOSA

FECHA DEL FALLECIMIENTO: ..............

N®HISTORIA CLINICA: ......... oo oo
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Anexo N°3
FORMATO DE ENTREGA DE CARGO DE CADAVER DE ENFERMERIA

Apellidos y Nombres del
fallecido

N° de historia clinica

Servicio de procedencia

Fecha y hora de fallecimiento

Nombre del trabajador que
traslada y entrega el cadaver

Nombres del trabajador que
recibe el cadaver

Observaciones

APELLIDOS Y NOMBRES DE LA TECNICO DE APELLIDOS Y NOMBRES DEL VIGILANTE
ENFERMERIA QUE ENTREGA EL CADAVER QUE RECIBE EL CADAVER

Loy
P %

Oy, Blg

lS.r:_,,

Lup % T
7AL DEY
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Anexo N°4
LISTA DE CHEQUEO DE DOCUMENTOS PARA CONFORMIDAD DE ENTREGA DE
CADAVERES
DOCUMENTO CHEQUEO

Certificado de defuncién (copia)

Papeleta de alta del fallecimiento con las firmas
correspondientes (original)

Copia de DNI del fallecido

_ Copia del DNI del familiar a quien se entrega el cadaver

Boleta de pago de corresponder

Acta de autorizacion/ negacion de cremacion o
\_ inhumacién (Paciente con diagnostico COVID-19)
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pPAnexo N°5
CONSTANCIA DE ENTREGA DE CADAVER
Nombres y Apellidos

o)

=)

o

& Bstisis i Fecha

[} n atos de

= W= BNL/ACE fallecido

Hora
F M
= - : e Certificado de ‘
N° Historia Clinica defuncién N° Sexo ‘
Nombre de funeraria

S w Fecha
53
g Nombre de campo santo (destino final)
&G © Hora
= 8 | Nombres y Apellidos
EZ
; o | Grado de parentesco DNI N°
T o
A £ | Placa de patrullero Teléfono

=

0

Q

©

N

S

<

Firma y sello de vigilancia (puerta N°3)

Este documento deberé entregarse a servicios generales inmediatamente después de |a salida del cadaver
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NOMBRE DEL

PROCEDIMIENTO Servicio de movilidad VERSION | V.01

cODIGO

Objetivo  del
procedimiento

Responder a las solicitudes de servicios de movilidad de los 6rganos del Hospital.

Alcance del
procedimiento

Inicio: 3 - - i -
1. Con la solicitud de la referencia por médico tratante.
2. Con la solicitud de servicio de movilidad.

Fin:
1. Con la no disponibilidad de movilidad a 6rgano solicitante, mediante correo electronico o con |
tomar acciones preventivas o correctivas e informar a Director/a si amerita.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de la gestién del Estado y sus modificatorias.

Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del

Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

= Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de ,
Salud y sus modificatorias.

* Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios
Medicos de Apoyo

* Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA/DGSPN. V.03 denominado Categorias de Establecimientos del Sector Salud.

* Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N° 006-2018-PCM-SGP, que aprueba la Norma |
Técnica N° 001-2018-PCM/SGP, Norma Técnica para la implementacion de la gestion por |
procesos en las entidades de la administracion publica.

* Resolucion Secretarial N°063-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°288-
MINSA-2020-OGPPM “Lineamientos para la Implementacién de la Gestion por Procesos en
Salud".

* Resolucion Ministerial N°190-2004/MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Huaycan. |

* Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del Hospital de

Huaycan,

|
|

Definiciones

Siglas

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcion del

Réﬁuisitos parﬁ ihjciar el pi‘ocedimien'to

requisito Fuente

Unidades de organizacion




o,

¥

PERU | Ministerio
te Salud

Hospital de Huaycan

MANUAL DE PROCESOS Y
PROCEDIMIENTQOS

GESTION DE LA INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO

Cédigo: PS02

Version: 01

Pagina: 98 de 121

T SecueBlBe Actividades! ™ I

|

Productos/
Documentos Unidad R bl J
N° Descripcién de la Actividad que se generan Organica / G o .
(de ser Organo oo
necesario) Y
= Las solicitudes del servicio de movilidad
ingresan  por  cualquier canal de
comunicacion, entiéndase, a (ravés del
Sistema de Gestion Documentario, correo
electronico o Illamada telefonica, con la
finalidad de formalizar el requerimiento.
* Cuando el servicio de movilidad es para
pacientes, continua N°1.
* Cuando el servicio de movilidad no es para
pacientes y es verbal, continua N°2.
* Cuando el servicio de movilidad no es para
pacientes y es tramitado paor el Sistema de
Gestion Documentaria, continua N°3. o .
Solicitud de referencia por médico tratante a ET 1
Referencia, Contrareferencia y Telesalud.
5 o Con insumo de la Hoja de referencia firmada Organo
y sellada, inicia proceso “PM01.01 Gestion solicitante
de Articulacién Prestacional”,
Fin de procedimiento. ) " m
Requiere servicio de movilidad via telefonica o
2 mensajeria instantanea. Organo
solicitante
Continua N°8 - ]
Sistema de
3 Requiere servicio de movilidad mediante Sistema Gestion Organo
de Gestion Documentaria. Documentaria solicitante
registrado -
Sistema de
4 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativa
registrado - B
5 Recibir, evaluar y solicita atencion a ET Servicios UAD Jata
Generales.
v : . Sistema de
o |Sootty e o somn | Geston || Secrlara Teenion
designado Documentarta Administrativa
) registrado
Recibir, registrar documento en Sistema de S:ét:g:ig:e
7 Gestié_n Documentaria y entregar a Piesrmentiia UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
Coordinador/a. B registrado
Recibir y evaluar la programacion de movilidad.
¢Hay recursos disponibles? UAD /ETSG Coordinador/a i
Si: Continua N°10
Contiqua N°9 » .
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ND

Descripcion de la Actividad

Productos/
Documentos
que se generan
(de ser
necesario)

Unidad
Organica /
Organo

Responsable 1
(Puesto) |

Comunicar la no disponibilidad de movilidad a
organo solicitante, mediante correo electronico.

Fin de procedimiento.

UAD / ETSG

Coordinador/a

10

Coordinar con organo solicitante confirmacion de
solicitud.

El 6rgano solicitante debe enviar un correo en
donde se indique detalles del requetrimiento.

UAD / ETSG

Coordinador/a

1

En la fecha programada, gestionar la papeleta de
salida.

= llenar y firmar Papeleta de salida por
triplicado y solicitar autorizacion de salida a
Coordinador/a.

= Con ello, inicia el procedimiento “Validacion
de solicitud de permiso” contiene la
secuencia de actividades hasta la entrega de
la Papeleta de Salida autorizada por Control
de Asistencia.

UAD/ETSG

Chofer

12

En la hora programada, entregar a vigilancia la
Papeleta de Salida y solicitud de movilidad

UAD/ETSG

Chofer

13

Registrar la hora de salida en la papeleta de
Salida y el km salida de movilidad, y devolver

14

UAD/ETSG

Auxiliar Administrativo |
| Personal de
_ seguridad .

Ejecutar el servicio de movilidad.

UAD /ETSG

___(;hofer_

15

Salida a vigilancia.

» Con el registro de la hora de ingreso en
papeleta de salida el chofer entrega la
papeleta de salida a Control de Asistencia,
inicia el procedimiento “Validacién de
solicitud de permiso”.

UAD /ETSG

Chofer

16

Registrar la hora de ingreso en la papeleta de
Salida y el km salida de movilidad, y devolver

UAD/ETSG

Auxiliar Administrativo
/ Personal de
~seguridad

= En caso se presentara ocurrencia en ruta o
con el personal, Continua N°17

» En caso no se presentara ocurrencia en ruta
o con el personal, Fin de procedimiento.

Registrar e informar ocurrencias en la ruta o con
el personal.

UAD / ETSG

Chofer

Evaluar, emitir informe sobre la ocurrencia y
disponer su remisién a Unidad de Administracién.

UAD/ETSG

Coordinador/a

Recibir, registrar documento en Sistema de
Gestion Documentaria y derivar
designado.

segun lo

Sistema de
Gestion
Documentaria
registrado

UAD/ETSG

Auxiliar Administrativo :
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"1 Secuentld de Actividades |

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ ReSF‘,) onsable
(de ser Organo (Puesto)
necesario)
Sistemade |
20 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion | UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. ] Documentaria ! Administrativa
- | registrado | S
Evaluar, tomar acciones preventivas o |
correctivas e informar a Director/a si amerita. !
* En caso se derive a Direccién, inicia proceso
21 “PS06.01 Administracion de sistemas de UAD Jefe
tramite documentario y atencién al
ciudadano”.
Fin de procedimiento.

PS04 Gestion deI talento humano

PROCESOS S
RELACIONADOS - PS06.01 Administracion de sistemas de tramite documentario y atencion a_l c:u_dadano

PM01.01 Gestion de Articulacion Prestacional i
ANEXOS : | Diagrama de procedimiento

. :'b:rbbacién |
Organo / Unidad
Organica

Nombre y Apellidos Firmay Sello Fecha ‘
Pal :

.

Jessica Vilca Barragan

Elaborado por:
Equipo de Trabajo & mvaapdaeii

M.C. Maycol Luis Baldeon -

Cruzado

Generales
, ; Unidad de ) /4 -
Revisado por: gc. Vl:‘rmando Jelihny Melgarela Planeamiento | B2 ot B R AR. 2024 !'
ue Estratégico GAR '
—-t —
| |
ro— . | Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de ; :
pranpad-por: Aliaga Administracion et Hoeer o

Control de Cambios | |

Version | Seccién del procedimiento Descnpcmn del cambio

01 - Version inicial del documento

DIAGRAMA DE PROCEDIMIENTO
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NOMBRE DEL

PROCEDIMIENTO Servicio de seguridad y vigilancia

cODIGO
VERSION | V.01

Objetivo  del
procedimiento

Mantener reg|stro de 103 mgresos 0 sahdas de las personas y bienes patnmomales en el hospﬁal con II
la finalidad de resguardar la seguridad de los/as servidores, los/as usuarios/as y las instalaciones de |
la entidad.

Alcance del
procedimiento

Inicio: — . S
1. Con la solicitud de ingreso de visitas o pacientes o salida de bienes patrimoniales en el hospital.

Fin:
1. Con la salida de las visitas o pacientes o retorno de los bienes de la entidad.

Base
Normativa

|

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo. ‘

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de la gestion del Estado y sus modificatorias.

Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del

~ Ministerio de Salud, y sus modificatorias. |

= Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de |
Salud y sus modificatorias. |

=  Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios
Médicos de Apoyo

= Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA/DGSPN. V.03 denominado Categorias de Establecimientos del Sector Salud.

» Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N° 006-2018-PCM-SGP, que aprueba la Norma
Técnica N° 001-2018-PCM/SGP, Norma Técnica para la implementacion de la gestion por
procesos en las entidades de la administracion publica.

= Resolucion Secretarial N°063-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°288-

MINSA-2020-OGPPM “Lineamientos para la Implementacion de la Gestion por Procesos en‘

Salud".

= Resolucion Ministerial N°190-2004/MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Huaycan.

» Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del Hospital de l
Huaycan.

Definiciones

Sequridad y vigilancia: Son responsables de mantener la seguridad de las personas y de las
propiedades en un area especifica.

Siglas

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcion del

_ Requisitos parainiciar el procedimiento
requisito Fuente

Solicitud de ingreso al Hospital

Paciente o familiar de paciente o representante legal
Proveedor / Entidad publico o privada / Ciudadano

Solicitud de salida de bienes Organo solicitante
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Productos/
Documentos Unidad Hasisakia
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / EF?uesto) g
. (de ser Organo i
| necesario) -
» El ingreso de personas al Hospital puede |
realizarse por motivos de salud (pacientes),
continua N°1
= [as visitas para entrevistas, reuniones con !
organos o solicitadas por prestadores de '
servicios o bienes, estas visitas son
notificadas previamente por los 6rganos |
responsables, continua N°6. |
|
= |[os bienes de valor de propiedad de |
servidores/as y terceros que ingresan al
Hospital llevan un registro, el cual es
realizado por los operarios de seguridad de
la entidad, descritos en el N°17. -
Verificar tipo de usuario.
Personal de
1 |¢Es paciente? UAD/ETSG Seguridad / Auxiliar
Si: Continua N°2. Administrativo
No: Continua N°3. LRy
Vigilar y orientar el ingreso de pacientes o
familiares o representante legal.
Personal de
2 |= Con ello, inicia el proceso “PMO01 Atencion - UAD/ETSG Seguridad / Auxiliar
de salud especializada”, ' Administrativo
Fin de procedimiento. . o
Verificar horario de visitas, revisar pertenencias y ]
orientar el ingreso.
Personal de
B ¢ Se identificaron articulos prohibidos? BRI ERSG Segundlad f Agxﬂuar
Si: Continua N°4. Administrativo
No: Continua N°5. - o ey
4 Retene_r los articulos prohibidos para su ingreso UAD / ETSG Segzﬁgﬁy?ﬁiiliar
al hospital. e
L - Administrativo
Registrar y permitir el ingreso del usuario.
5 = Fn _caso ) se presentaron ocurrencias, UAD / ETSG Segiﬁcrﬁsaodn?!ﬂiiiiiar
gondnua N 17, Administrativo
» [FEn caso no se presentaron ocurrencias,
continua N° 15,
Dar bienvenida a visita y registrar visita.
* Informacion solicitante: DNI (se retiene), piso |
al que se dirige, persona que solicita visita. Personal de |
6 UAD / ETSG Seguridad / Auxiliar
¢Ingresa alguin bien al Hospital? Administrativo '
Si: Continua N°7. '
No: ;Se trata de una entrega de servicio o
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Productos/

Documentos Unidad ™
N°® Descripcion de la Actividad que se generan Organica / b
(Puesto)
(de ser Organo
necesario) ]
Si: Continua N°11.
No: Continua N°8. d
Revisar guia de remision y/o realizar registro de
pignes: Personal de .
d ¢ Se trata de una entrega de servicio o bienes? UAD/ETSG Seglénd_a_d / Aquar '
Si: Continua N°11. rlpigiraive
No: Continua N°8. B
Informar al 6rgano tiene visita en recepcion.
Personal de
8 | ¢Organo recibira visita? UAD / ETSG Sequridad / Auxiliar
Si: Continua N°10. Administrativo
No: Continua N°9. s
Informar otros mecanismos de comunicacion con Personal de ﬁ
g |lBpemOnaqUs buske: UAD/ETSG | Seguridad/ Auxiliar
Fin de procedimiento. Ad[n_nmatratwo
Entregar pase de visitante seguin el piso al que se
dirija.
e o : Personal de
= Vijsitante se dirige al lugar determinado. g ks
10 1, En caso se presentaron ocurrencias, UAD M ETSE Seg\gncjaqﬂ F_Af,‘x'“ar
continua N° 17. FRHEEE
= En caso no se presentaron ocurrencias,
continua N° 15. - N
Revisar que el proveedor cumpla con la . B
documentacion para entrega de servicio o
bienes. Personal de
11 UAD / ETSG Seguridad / Auxiliar
¢ Tipo de Entrega? Administrativo
Servicios: Continua N°12.
Bien: Continua N°13. — _n
Comunicar a 6rgano del Hospital el ingreso de -Perscmal d_(:
{p. |Proveedorde servisios. UAD/ETSG | Seguridad / Auxiliar
Connnua N°14. Admiﬂislrativo
Personal de
13 | Comunicar a almacén entrega de bienes. UAD/ETSG Seguridad / Auxiliar
Administrativo
Coordinar con el 6rgano encargado. |
»  Visitante se dirige al lugar determinado. Personal de
14 |= En caso se presentaron ocurrencias, UAD/ETSG Seguridad / Auxiliar
continua N° 17. Administrativo [
= En caso no se presentaron ocurrencias,
continua N° 15. N B
15 REQI{St_rar en el cuaderno de ocurrencias la salida UAD / ETSG Segzigsaoc??ﬁiiliar -
del visitante. Administrativo |
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Productos/

% SocieBlRBs Actividadesiy!

la actualizacion del estado del bien.

Fin de procedimiento.

Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ esF!:uonsa - {
(de ser Organo \Fussio)
necesario) —
Despedir al visitante. Personal de

16 UAD /ETSG Seguridad / Auxiliar
Fin de procedimiento. Administrativo |

17 Registra( e informar al Coordinador/a sobre las UAD / ETSG Segiﬁgsaodnil&?&iliar
ocurrencias. = y

Administrativo
Evaluar, emitir informe sobre la ocurrencia y ;

18 disponer su remision a Unidad de Administracion. UAD / ETSG Co?fmadorfa
Evaluar, tomar acciones preventivas o0 B
correctivas e informar a Director/a si amerita.

* En caso se derive a Direccion, inicia proceso {
19 ‘PS06.01 Administracién de sistemas de ' UAD Jefe
tramite documentario y atencién al
ciudadano”.
Fin de procedimiento. -
Dirigirse con los bienes a ser movilizados al =~
exterior del hospital con acta de salida 5
oo |autorizada. Organo r
solicitante
* El responsable de patrimonio emite el Acta \
de salida autorizada. | o -
Revisar documentacion para la salida de bienes ] Personal de'_
21 del Hospital de Huaycén. UAD /ETSG Seg uradla_d ! Auxiliar
Administrativo |
Archivar copia del acta de salida de los bienes
patrimoniales. Personal de

22 UAD / ETSG Seguridad / Auxiliar

= Servidor / Proveedor se dirige al exterior del Administrativo
Hospital de Huaycan con el bien. el K
Servidor / proveedor retorna con los bienes del i Personal de

23 | HH, revisar los codigos del bien que retorna al | UAD/ETSG Seguridad / Auxiliar
Hospital .f Administrativo
Registra en cuaderno de ocurrencias y el retorno '
en el acta de salida y archivar. i Personal de

24 UAD /ETSG Seguridad / Auxiliar
*  Comunicar retorno del bien al Responsable Administrativo !

de Patrimonio. - |
Comunicar el retorno del bien patrimonial. '
= Con el retorno, inicia el proceso “PS01.02 Organo

25 Gestién del Patrimonio Institucional” para solloibanite

PROCESOS
RELACIONADOS

I 1 Otros
PMO01 Atencién de salud especializada

PS06.01 Administracion de sistemas de tramite documentario y atencion al Qi_LJ_;i_é_t;i&lﬂd N
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PS01.02 Gestion del Patrimonio Institucional
ANEXOS : | Diagrama de procedimiento

_ | L1 Apidbacion

= ) . Organo / Unidad 8
Nombre y Apellidos Organica Flrmax Sello Fecha

Jessica Vilca Barragan

Equipo de Trabajo 2 1 MAR, 2024

Elaborado por: de Servicios
M.C. Maycol Luis Baldeon Generales

Cruzado : Pealdedn Cruzadp 1 MAR. Zuzk‘

Lic. Armando Johnny Melgarejo Unidad de @» - Ho
Planeamiento
Cueva

Estratégico

Revisado por:

Tec. Adm. Eliana Isabel Cotrina Unidad de
Aliaga AdMINIStracion ... e X ZC 2 (WS~

. ﬂfw

Aprobado por:

_ Contfol de Cambios || ]
Versién | Seccion del procedimiento Descripcion del cambio |
01 - Versién inicial del documento - ]
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NOMBRE DEL , ) ) coDIGO PS02.03 - PROC.07
PROCEDIMIENTO Incidencia de seguridad VERSION V.Oi“

Objetivo  del
procedimiento

R les el procedimiento! | TRV
Establecer las actividades a seguir para gestionar los incidentes de seguridad, con la finalidad de |
proteger a los/las usuarios/as los/as servidores, los/as usuarios/as y las instalaciones de la entidad
de amenazas que vulneren su seguridad.

Alcance del
procedimiento

Inicio: i i
1. Con comunicacion de la incidencia,

Fin:

1. Con tomar acciones preventivas o correctivas o con tomar acciones disciplinarias o con la |
remision del oficio a la PNP reportando incidencia.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacién de la gestion del Estado y sus modificatorias.

Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del

Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

* Decreto Legislativo N°* 1161, que aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de |
Salud y sus modificatorias.

* Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios
Médicos de Apoyo

* Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA/DGSPN. V.03 denominado Categorias de Establecimientos del Sector Salud.

* Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N° 006-2018-PCM-SGP, que aprueba la Norma
Tecnica N° 001-2018-PCM/SGP, Norma Técnica para la implementacion de la gestion por |
procesos en las entidades de la administracion publica, ;

* Resolucion Secretarial N°063-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°288- |
MINSA-2020-OGPPM “Lineamientos para la Implementacion de la Gestion por Procesos en
Salud”,

* Resolucion Ministerial N°190-2004/MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
Hospital de Huaycan.

* Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del Hospital de

Huaycan.

Definiciones

Cuaderno de ocurrencias: Es un documento donde se certifica un determinado suceso,

Siglas

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcion del requisito

Fuente

Incidente de seguridad

Usuario

Productos/
Documentos Unidad Responsable |
que se generan Organica / (Puesto) .
(de ser Organo !
necesario)
Usuario o
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I secuehgidde Actividades!!! |1l

b TR

Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / es;onsa < [
(de ser Organo (Puesto)
necesario)
Ubicar e intervenir en la incidencia de seguridad. =
El incidente es causado por:
; 3 ’ .[ Personal de
2 |" ‘:,‘?”.5°”""’,de’ Hospital: Continua N°3 UAD/ETSG | Seguridad / Auxiliar
= isitante: ok :
Administrativo
¢Se identifico al visitante? f ‘
Si: Continua N°6 :
No: Continua N°7
Registrar en cuaderno, comunicar y emitir T —h Personalde |
3 |informe del incidente de seguridad al innldant UAD /ETSG Seguridad / Auxiliar |
Coordinador. i e Administrativo
Investigar incidencia en coordinacion con Jefe de -
4 Unidad de Administracion y Organo involucrado. UAD / ETSG Sasiinadoia
Continua N°9 o | - 2,
' Personal de ‘
5 | Detener al visitante y comprueba incidente. UAD / ETSG Seguridad / Auxiliar
_ - Administrativo |
Indagar los hechos relacionados al incidente y .
reportar hechos.
Personal de
6 Tipo de incidente: UAD/ETSG Segurid_agif Auxiliar
Leve: Continua N°18 Adminiatreiive
Grave: Continua N°8 .
; | Personal de
7 ;Z‘;furgr dg;’jggg e L | UAD/ETSG | Seguridad / Auxiliar
Administrativo |
8 Registrar en el cuaderno de ocurrencias y enviar UAD / ETSG Segﬁﬁasa?fﬁimar
informe al Coordinador/a R -
- Administrativo o
9 Etabora'r informe con medidas correctivas y | UAD/ETSG Cissrdieadaris
preventivas. | ) o
s : . Sistemade | -
Rec@ir‘ registrar dogumento en Srstema de Gastin N o ‘
10 S:;gﬁr;doDocumentana y derivar segutn lo Documentaria UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
J registrado )
Sistema de
11 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Documentaria Administrativo
| registrado 1L sy, §
Recibir evaluar y disponersu remision a
12 | Direccién para tomar acciones preventivas vy UAD Jefe ;
correctivas. —|
Recibir, registrar documento en Sistema de Sistema de |
Gestion Documentaria y derivar segun lo Gestién Secretaria / Técnico/a |
13 : ) UAD sl |
designado. Documentaria Administrativo
registrado ]
oé.}'
ORGA z,exmcn\.-“:'I
7

b/
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T Secusheldb Actividades!

Productos/
Documentos Unidad Res o .
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ (FE]L?nTa
(de ser Organo asia)
necesario) s =
Con ello, inicia procedimiento ‘Ingreso de
documentos de fuente interna”. - ]
Recibir y evaluar incidencia de seguridad.
14 | ¢Incidente es personal del HH? D Direccion
Si: Continua N°16
No: Continua N°15 S :
Remitir oficio a la PNP reportando incidencia.
15 D Direccion
Fin de procedimiento. -
Tomar acciones disciplinarias en coordinacion l
46 |CON ET Personal y ET Asesoria Legal. D Diteccion
Fin de procedimiento. o —
. ; ; Personal de
Registrar en el cuaderno de ocurrencias y enviar i 4
17 fariin gl Coordnadoa. UAD/ETSG Segur@dq .{Athar |
Administrativo
Evaluar, emitir informe sobre la ocurrencia y .
& disponer su remision a Unidad de Administracion. e C':_)?Id'”_adma N
Recibir, registrar documento en Sistema de Slgtee;nﬁaér?e
19 |Gestion Documentaria y derivar segin lo Documentaria UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado registrado wm .
Sistema de |.
20 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnicola
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura, Documentaria Administrativo
o L registrado o
Evaluar, tomar acciones preventivas o
a1 correctivas e informar a Director/a si amerita. i Jff_e |
Recibir, registrar documento en Sistema de 1
Gestién Documentaria y derivar segtn lo Sistama e
20 designado. Gestion _ UAD Secretar@alf Tégnico:’a ‘
Con ello, inicia proceso “PS06.01 D?gu:‘gter} 2;8'0”3 Administrativo ‘
Administracién de sistemas de tramite g |
documentario y atencion al ciudadano’. . " i

PROCESOS
RELACIONADOS

ANEXOS

. Aprobacion |

Nombre y Apellidos

Organo / Unidad

Organica

Firmay ﬁel%

Elaborado por:

Jessica Vilca Barragan

1 1 MAR. 2024
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| A DE PROCEDIMIENTC DI
NOMBRE DEL | Elaboracion del requerimiento y control de pago de los copIGo PS02.03 - PROC.08 |
PROCEDIMIENTO | recibos de servicios basicos VERSION | V.01 _!

Objetivo  del
procedimiento

Leo: PR ¥
Efectuar la elaboracion del requerimiento y control del pago de los recibos de servicios basicos en el j
Hospital.

Alcance del
procedimiento

Inicio:
1. Con la elaboracion informe con la programacién anual para el pago de servicios basicos.

Fin: f
1. Con la actualizacién del cuadro de control del pago de servicios basicos.

Base
Normativa

Ley N°29158, Ley Orgénica del Poder Ejecutivo.

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N°27658, Ley Marco de Modernizacion de la gestién del Estado y sus modificalorias.

Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del |

Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

* Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de
Salud y sus modificatorias.

* Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios
Médicos de Apoyo -

* Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N° 006-2018-PCM-SGP, que aprueba la NOrmai
Tecnica N° 001-2018-PCM/SGP, Norma Técnica para la implementacion de la gestion por |
procesos en las entidades de la administracién publica. i

* Resolucion Secretarial N°063-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°288-
MINSA-2020-OGPPM ‘“Lineamientos para la Implementacién de la Gestion por Procesos en
Salud”. .

= Resolucion Ministerial N°190-2004/MINSA, Reglamento de Organizacion y Funciones del _I
Hospital de Huaycan. ;

* Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del Hospital de |

Huaycan.

Definiciones

Servicio basico: se refiere a aquellos servicios esenciales como el agua potable y electricidad para f
el hospital. .

Siglas

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales
UAD: Unidad de Administracion

Descripcion del requisito

Requisitos pard iniciar el procedimiento
Fuente

Recibos de servicios basicos

Proveedor

Secuencia de Actividades

Productos/
Documentos Unidad
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica/ Respanaahlg
: (Puesto)
(de ser Organo
necesario)
1 Elaborar lnformg con I? programacion anual para UAD / ETSG Conrinsdiris [
el pago de servicios basicos. RS S .
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Productos/
Documentos Unidad R bl
N° Descripcién de la Actividad que se generan Organica / HERORIRRIS
(de ser Organo (Puesto)
necesario) i
Recibir, registrar documento en Sistema de Slgtem_a} e
2 |Gestion Documentaria y derivar segin lo D B UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
designado. ocurnentar:a
registrado X
Sistema de
3 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo
registrado o}
Recibir, evaluar y disponer su atencién a ET
5 Abastecimiento. . MAD Jefe
Inicia el proceso “PS01 Gestién del e i
abastecimiento de bienes y servicios” T
Proveedor de servicios bésicos entrega los -
recibos por tramite Documentario y publica los .
recibos en su pagina Web. '
Asimismo, inicia el proceso  “PS06.01
Administracién de sistemas de tramite
documentario y atencién al ciudadano”
contiene las actividades hasta la entrega a la
Unidad de Administracion. - -
Sistema de
5 Recibir, registrar documento en Sistema de Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura Documentaria Administrativo
N registrado - F
Recibir, evaluar y disponer su atenciéon a ET
5 Servicios Generales. Al ._Jef_e__” B
Recibir, registrar documento en Sistema de Ss(ssten:_a} de
7 | Gestion Documentaria y entregar a Docu?r?éﬁ?aria UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
Coordinador/a. faaistrado '
Recibir y solicitar la actualizar cuadro de control y )
8 . sgguimienta. UAD / ETSG Coordm_afiorfa
Verificar la lectura de recibo de consumo vy
actualizar cuadro de control y hacer seguimiento. .
9 . . . UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
. e ser necesario, cuando no se reciban los
recibos, descargarlos por la Web o acudir a !
la empresa o ,_..!
10 Elaborar proyecto de informe y armar expediente UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo '
para pago.
11 Sisszribir informe y remitir expediente de pago a UAD / ETSG Hopnditm Ao J
Recibir, registrar documento en Sistema de Sgsg:ig:e !
12 Ges}ién Documentaria y derivar segun lo Bopurmzrizia UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado registrado . |
13 Recibir, registrar documento en Sistema de Sistema de UAD Secretaria / Técnico/a |
Gestion Documentaria y entregar a Jefatura. Gestion Administrativo
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Secuendia de Actividades
Productos/

Documentos Unidad R bl
N° Descripcion de la Actividad que se generan | Organica / esFEJonsa g
(de ser Organo (Puesto)
necesario) SR
I Documentaria
registrado

Recibir, evaluar y disponer su atencién a ET "
i Abastecimiento. i - “_Jef_e |
Recibir, registrar documento en Sistema de '

: ; . > Sistema de
15 S;;gggdoDocumentarla y' derivar ‘seglin o Gestion UAD Secretaria / Técnico/a
i Documentaria Administrativo
registrado
i Ordende | o

Inicia el proceso “PS01 Gestion del feFuiaga
abastecimiento de bienes y servicios” y Pago al

PS03 Gestion Financiera proveedor de
servicios

En espera de la confirmacion del pago
= Consultar y hacer seguimiento hasta recibir a UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
confirmacién de la ejecucion de pago. L. |
Actualizar cuadro de control.

17 | UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
Fin de procedimiento. - | ) _

. | PS01 Gestion del abastecimiento de bienes y servicios
PROCESOS T X 7 : - = =T
RELACIONADOS PS06.01 Administracion de sistemas de tramite documentario y atencion al ciudadano
PS03 Gestion Financiera

ANEXOS : | Diagrama de procedimiento ] B

[ERE iR Aprobacion

: S rgano / Unidad . il
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~IFICHA TECNIGADE PROCEDIMIENTE' RITERER T

NOMBRE DEL CODIGO |PS02.03 — PROC.09
PROCEDIMIENTO | Supervisién del servicio de limpieza - =

VERSION V.01 |

Datos generales del procedimiento |

Objetivo  del
procedimiento

Efectuar la supervision del servicio de limpieza de las sedes del Hospital de Huay(,an

Inicio:

1. Con un objeto encontrado durante limpieza o con la solicitud de servicio de limpieza o con Ia
supervision de limpieza o con la identificacion de alguin defecto.

Alcance del i

procedimiento | Fin:

1. Con el registro en el cuaderno de ocurrencias y custodiar el objeto o con dar respuesta a |
requerimiento de limpieza o con solicitar atencion a personal de mantenimiento o con
conformidad de servicio o aplicacion de penalidad de servicio.

|

Ley N°29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo. '

Ley N°26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.

Ley N"27658, Ley Marco de Modernizacion de la gestién del Estado y sus modificatorias. |

Decrelo Legislativo N” 1439, Decreto Legislativo del Sistema Nacional de Abastecimiento. |

Reglamento del Decreto Legislativo N° 1439, Decreto Legislativo del Sistema Nacional dei

Abastecimiento, aprobado por Decreto Supremo N°® 217-2019-EF.

* Texto unico ordenado de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado. aprobado por
Decreto Supremo N°082-2019-EF.

* Reglamento de la Ley N° 30225, Ley de Contrataciones del Estado, aprobado mediante Decreto |
Supremo N°344-2018-EF. |

* Decreto Supremo N°008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud, y sus modificatorias.

* Decreto Legislativo N° 1161, que aprueba la Ley de Organizacion y Funciones del Ministerio de

Base Salud y sus modificatorias. |

Normativa * Decreto Supremo N° 013-2006-SA, Reglamento de Establecimientos de salud y servicios |
Médicos de Apoyo

* Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba la Norma Técnica de Salud N°021-
MINSA/DGSPN. V.03 denominado Categorias de Establecimientos del Sector Salud.

* Resolucion de Secretaria de Gestion Publica N° 006-2018-PCM-SGP, que aprueba la Norma
Tecnica N” 001-2018-PCM/SGP, Norma Técnica para la implementacion de la gestion por
procesos en las entidades de la administracion publica.

* Resolucion Secretarial N°063-2020-MINSA, que aprueba la Directiva Administrativa N°288-
MINSA-2020-OGPPM “Lineamientos para la Implementacion de la Gestion por Procesos en
Salud".

* Resolucion Ministerial N°180-2004/MINSA, Reglamento de Organizacién y Funciones del
Hospital de Huaycan.

* Resolucion Directoral N°205-2023-D-HH-MINSA, aprueba el Mapa de Procesos del Hospital de I
Huaycan.

Limpieza: Hace referencia a la eliminacién de la suciedad que se encuentra en la superficie de los |

Definiciones | 1ietos y Ia superficie de piso y paredes.

ETSG: Equipo de Trabajo de Servicios Generales - |
UAD: Unidad de Administracion |

e il g

Siglas




Hospital de Huaycan

MANUAL DE PROCESOS Y i
PROCEDIMIENTOS

7 B PERU | Ministerio
de Salud i &
GESTION DE LA INFRAESTI;{UCTURA Y EQUIPAMIENTO

Cédigo: PS02 | Versién: 01

Pagina: 119 de _121 i

Descripcion del requisito
D s T . ) . — ————"‘!
at_o histérico de los montos de pago de serwcuos! Equipo de Trabajo de Servicios Generales |
basicos | e i N
Productos/
Documentos Unidad Res Eig :
N° Descripcion de la Actividad que se generan Organica / o F',m"?a '
(de ser Organo (Puesto)
necesario)
= nicia con el proceso “PS01 Gestién del
abastecimiento de bienes y servicios” #
contiene las actividades hasta la entrega del
contrato al proveedor.
* El proveedor realiza la limpieza segtn la {
programacion mensual. Y en caso
encuentran algtin objeto durante la limpieza, ,
comunica al vigilante y entregar objeto il
encontrado para su custodia y continua N°1.
* El proveedor cuando identifica de algun
defecto en la infraestructura, comunica a ET
Servicios Generales y enviar evidencias por
mensajeria instantanea y continua N°8.
* Con la solicitud de servicio de limpieza del
organo, continua N°2,
* __Con la supervisién de limpieza. continua N°4. -
Recibir, registrar en el cuaderno de ocurrencias y Bleremnal de
custodiar el objeto. i .
fl UAD /ETSG Seguridad / Auxiliar
Fin de procedimiento. AE’ mm'sir_a_tfi___‘
Solicitar el servicio de limpieza.
2 |=» Pueden solicitarlo mediante correo sc(;)lirg?ann(:e
electronico, flamada o por Sistema de
Gestién Documentaria 1 °
Evaluar y derivar requerimiento a proveedor de
servicios.
3 |* El proveedor de limpieza atiende el UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo
requerimiento de limpieza.
Fin de procedimiento. Bl S o |
4 Informar.la conforanqd de servicio o aplicacion UAD / ETSG Banrdinatinia |
de penalidad de servicio. I el
Recibir, registrar documento en Sistema de Sgt:slj;aér?e
5 |Gestion Documentaria y derivar segun lo i A UAD/ETSG | Auxiliar Administrativo |
designado. registtado | | [
g |Recibir, registrar documento en Sistema de Sistema de UAD Secretaria / Técnicofﬂ
Gestion Dgcumentaria y eniregar a Jefatura. Gestion Administrativo |

10N

S, VB & /
%‘f‘: e ,",‘.‘;V
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117 Secuentla del Actividades' 11}
Productos/
Documentos Unidad Responsable
N° Descripcion de la Actividad gue se generan Organica / P |
(Puesto)
(de ser Organo '
necesario) -
Documentaria
registrado o |
Recibir, evaluar y disponer su atencion a ET [
Abastecimiento
7 |= Inicia con el proceso “PS01 Gestién del UAD Jefe

abastecimiento de bienes y servicios”,

Fin de procedimiento.

Recibir comunicacion e informar a Coordinador " ;
8 | del Equipo de Trabajo de Servicios Generales. UAD/ETSG | Auxiliar !i-\dl'r.!r_‘il?itl'é?Tﬂ..‘J_
Evaluar y disponer su atencién a personal de
9 mantenimiento.

Fin de procedimiento.

PROCESOS ” i . o
RELACIONADOS - PS01 Gestién del abastecimiento de bienes y servicios
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