MINISTERIO DE SALUD N° JoO -2022/D/HNDM
HOSPITAL RACIONAL DO DE MAYO -
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Lima, [3de.. HUy0.....de 2022

VISTO: El Expediente Administrafivo Registro N° 15547 y 15573-2022, que contiene &l Oficio N° 315-2022-CACDE-HNDM,
de fecha 2 de mayo de 2022 y el Memorandum N°® 911-2022-CACDI-HNDM, de fecha 5 de mayo de 2022, con el que se
soficita fa conformacién de la Comisién de Evaluacion para el Proceso de Acreditacion como Sede Docente def Hospital
Nacional “Dos de Mayo”;

CONSIDERANDQ:

Que, a iravés def numeral 4, del arficulo 6° y numerales 4, 5 y 9, del articulo 9°, de ta Ley N° 30453, Ley del Sistema
Nacional de Residentado Médico - SINAREME, se ha estabiecido que son Funciones del Sistema Nacional de Residentado
Médico, entre oiros: “implementar las prioridades de formacién especializada establecidas por e Ministeric de Salud, asi
como autorizar los campos clinicos, de acuerdo con las necesidades del Sistema Nacional de Salud”; asimismo se ha
establecido que son funciones del Consejo Nacionat de Residentade Médico, entre otros: “Establecer los requisitos para la
autorizacion de funcionamiento de los programes de residentado médico.”. “Acreditar a fas instituciones prestadoras de
servicios de salud donde se desarrolla esfe programa y supervisar su apficacion.”. Y “Aprobar sus reglamentos y
disposiciones complementarias Gue permitan la aplicacion de fas normas que regulan e sistema.”;

“‘iféu\%\\ Que, segln el articulo 2°, del Reglamento de la Ley N°® 30453, Ley del Sistema Nacional de Residentado Médico
?:32%. e (SINAREME), aprobado por Decrefc Supremo N° 0607-2017-SA, el residentado médico es una modalidad de formacién de
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cual el medico clrujano accede a su formacidn especializada que conduce a fa obtencion dei Titulo de Segunda Especialidad
-/ Profesional, que es inscrito en el Colegio Médico del Per(;

4 .
VEGA Que, en cumplimiento a las normas antes invocadas, en Asamblea General Extraordinaria, de fecha 18 de marzo de 2022, el
Consgjo Nacienal de Residentado Médico - CONAREME, ha aprobado el Manual de Acreditacion de Sedes Docentes del
Segundo y Tercer Nivel, ef mismo que tiene los objetivos especificos siguienies: “2.1. Acreditar a las Instituciones
Prestadoras de Servicios de Salud, Instifuciones de Gestion y Administracion en Salud, al Institufo de Medicina Legal y
Ciencias Forenses y sus Divisiones Médico-Legales, niveles il y Ill, como Sedes Docentes, adoptando criterfos tendjentes a
facilitar los procesos de mejoramiento de la calidad en fa formacion de especialistas en medicing humana. 2.2. Lograren la
Sede Docente, fa formacion de especialistas aftamente calificados cientifica, humana y éticamente, para la atencidn de
<, salud, docencia e investigacién de calidad. 2.3, Proveer a la sociedad civil, confianza en el sistema de atencion de salud, en
S ‘? relacion con la calidad de la formacion de especialistas en medicina humana. 2.4. Propiciar la autoevaluacion permanente en
5 ] las Sedes Docentes. 2.5. Verificar, que las Sedes Docentes, cuenten con ef factor humano y los recursos de infraestructurs,
9/ equipamiento, tecnologias e informacion, para e desarrofio de la formacion de especiafistas en medicina humana.”;

Que, el proceso de acreditacién implica la autoevaluacién (informe de autoevaluacién); evaluacion en detalle por un equipo
de expertos, pares externos (informe de los pares exfernos); decision del Comité Directivo y ratificacion por el Consegjo
Nacional de Residentado Médico y otorgamiento del Certificado de ser aprobada. La finalidad de este proceso es favorecer -
el mejoramiento continuc de fa calidad de la atencién, de ia formacién de especialistas, de la seguridad de los usuarios de
los servicios de atencidn, mediante estandares.de excelencia;

Quie, el Hospital Nacional “Dos de Mayo”, como Institucion solicitante, es actualmente sede docente, sin embargo, debe ser
acreditada con la finalidad de continuar como tal para el proceso de admision del siguiente afio. Por lo que debe conformar
una cormision o unidad de evaluacion, la que se encargard de realizar ef proceso de autoevaluacion: recoleccion de datos
duros, realizacion de encuestas, enfrevistas y grupos focales, a fin de contar con la informacion requerida para redactar el
informe de autoevaluacién;

Cwe, mediante Oficio Miitiple N° 0049-2022-CONAREME-ST, de fecha 28 de abril de 2022, el Secretario Técnico del
Comité Directivo del CONAREME, por encargo de la presidencia del Conseio Nacional de Residentado Meédico
(CONAREME), ha informado que, la vigencia de {a condicién de sedss docentes en el Sistemna Nacional de Residentado

\posgrado, a través de un programa regular o un programa de adquisicion y evaluacién progresiva de competencias, porla . ..



Médico - SINAREME, finaliza indefectiblemente para fodas las Instituciones Prestadoras de Servicios de Salud el 31 de
diciembre de 2023, debiendo los establecimientos de salud, antes de la finalizacién de la vigencia sefiatada, participar del .
Pracese de Acreditacién de Instituciones Prestadoras de Servicics de Salud como Sedes Docentes; )

. Que, en cumplimiento a las disposiciones antes previstas, mediante los documentos de visto, la Jefe de la Oficina de Poyo a
la Capacitacion, Docencia e Investigacién, a propuesio a los servidores civiles gue como integrantes conformaran fa
Comisién de Evaluacion para el Proceso de Acreditacién como Sede Docente del Hospital Nacional “Dos de Mayo”, el mismo
gue se debe conformar medianie la presente resolucion;

Con las visaciones de la Directora Adjunta de la Direccion General, del Director Ejecufive de la Oficina Ejecutiva de

Administracion, de la Jefa de ta Oficina de Apoyo a la Capacitacion, Docencia e investigacion; y, de la Jefa de ta Oficina de

R T Asesoria Juridica;

';'_",Q f;(‘-?\

- f"’\ De conformidad con lo establecido en la Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el Reglamento de
Y% ¢ Qrganizacion y Funciones del Hospital Nacional “Dos de Maya'; y, la Resolucion Ministerial N° 053-2022/MINSA;

SE RESUELVE:

Jefe de ee e Medicina Im
Jefe del Departamento de Patologia Clinica y Anatomia Patoidgica
Jefe def Servicio de Emengencia ¥ Traumashock

M.C. Carlos German DiN iANO
M.C. Yamith SOTQ CORTEZ
M.C. Jimmy Roberio BOMILLA ZAMBRANQ

Articulo 2°- La citada Comision es 1a encargada de realizar el proceso de autoevaluacion: recoleccién de datos duros,
realizacion de encuestas, entrevistas y grupos focales, a fin de contar con la informacion requerida para redactar el informe
de autoevaluacion y demas funciones establecidas en el Manual de Acreditacion de Sedes Docentes del Segundo y Tercer
Nivel. :
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Articulo 3°.- La citada Comisién trabajara en permanente coordinacion con la Jefa de la Oficina de Apoyo a la Capacitacion,
Docencia & lnvestigacion,

Ny

Articulo 4°.- Disponer que la Jefatura de la Oficina de Estadistica e Informéatica publique la presente resolucién directoral en
el portal de la Institucion: http:/iwww.hdosdemayo.got.pe.

Registrese, comuniquese y publiguese,

P

Mg, MARCO ARTONI( GAMERO ROCA
Directdr Geperal (e}
CRAP. 27567 B.MEI3274

MAGRIRNVCHENT/levt
ACRRIVCUET

- Direccion General,

- Organo Contral Insttsclonal.

- Oireccibn Adjunta de la Direceidn General,
- Oficina Ejeculiva de Adminisracion.

- Qficina de Asesoria Juridica,

- (ficina de Apoyo, Capacitacion, Docencia @ Investigaeidn.
-}, Estadietica e Informéafca

- Archivo,



MINISTERIQ DE SALUD - N° [0 -2022/D/HNDM
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

VISTO:

_ El Expediente Administrativo N° 14152-2022, que contiene, el Memorandum N° 779-2022-0EPE-HNDM,

%) de fecha 04 de mayo de 2022, del Director Ejecutivo de la Oficina de Planeamiento Estratégico, el Informe

B/ . <fN° 021—2022—EPP-OEPE—HNDM-MBS—N" 019, de fecha 03 de mayo de 2022, de la Coordinadora del
\Q&f Equipo de Trabajo de Planes y Programas de la Oficina Fjecutiva de Planeamiento Estratégico, el

Memorandum N° 222-2022-OESA-HNDM, de fecha 10 de mayo de 2022, del Jefe de Epidemiologia y Salud
Ambiental y el Oficio N° 072-2022-OESA-HNDM, de fecha 20 de abrit de 2022, mediante ef cual remite e
proyecto del Documento Técnico: Plan de Vigilancia Epidemiologica de Accidentes Laborales por

Exposicion a Fluidos Bioldgicos y/o Objetos Punzocortantes —~ 2022°;

CONSIDERANDO:

Que, los articulos I'y Ii del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842- Ley General de Salud establece que: “La
Salud es condicion indispensable def desarrolfo humano y medio fundamental para alcanzar ef bienestar individual y
colectivo. La proteccion de la salud es de inferés pablico, siendo responsabilidad del Estado regularla, vigitarla v
promoveria.”;

Que, el articulo VI del Titulo Preliminar de la norma acotada en el parrafo precedente, dispone que: “Es
responsabilidad del Estado promover fas condiciones que garanticen una adecuada coberfura de presiaciones de
salud ala poblacion, en términos sacialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad.™: asimismo, el articulo
105° de la referida norma, sefiala que: “Corresponde a la Autoridad de Salud campetents, dictar las medidas
necesarias para minimizar y controfar los riesgos para la salud de las personas derivados de elementos, factores ¥
agentes arnbientales, de conformidad con fo que establece, en cada caso, fa ley de fa materia.”;

Que, la Ley N° 29783 — Ley de Sequridad y Salud en ef Trabajo y su Reglamento aprobado mediante
I Decreto Supremo N° 005-2012-TR, tienen como objetivo promover una cultura de prevencion de riesgos
B¥EX  |aborales en el pais, contando para ello con el deber de prevencion de los empleadores, el rol de
fiscalizacion y control del Estado y la participacion de los trabajadores y sus organizaciones sindicales;

Que, mediante Decreto Suprema N° 002-2013-TR, se aprueba la Politica Naciorial de Seguridad y Salud
en el Trabajo, el cual tiene por objeto prevenir los accidentes de trabajo, enfermedades profesionales y
reducir los dafios que se pudieran ocasionar a la salud de las trabajadoras ¥ trabajadores, que sean
consecuencia del trabajo, guarden relacién con la actividad taborat ¢ sobrevengan durante &l trabajo que
éstos realizan; : 4




Que, mediante Resolucion Ministerial N°® 753-2004-MINSA, se aprobé la Norma Técnica N° 020-
MINSA/DGSP-V.01 “Norma Técnica de Vigilancia y Control de Infecciones Intrahospitalarias”; cuyo objetivo
es disminuir la incidencia de infecciones intrahospitalarias a nivel nacional y local;

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 372-2011/MINSA, se aprueba la "Guia Técnica de Procedimientos
de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en los Establecimientos de Salud y Servicios Medicos de Apoyo”,
cuya finalidad es contribuir a disminuir los riesgos de la salud de tas personas en los establecimientos de-
salud y servicios médicos de apoyo que puedan originarse por las inadecuadas practicas de limpieza y
desinfeccion de ambientes;

Que, mediante Resolucion Ministerial N® 826-2021/MINSA, de fecha 05 de julio de 2021, se aprobé las
Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud, la misma que en su
numeral 6.1.4, sefiala entre los tipos de documentos nomativos, al Documento Técnico, cuya finalidad es
hasicamente de informacion u orientacion a los usuarios, personal de salud y/o poblacién general, basado
en el conocimiento cientifico y técnico, validado por la experiencia sistematizada y documentada, y
respaldado por las normas vigentes que corresponden. Por su contenido, algunos seran de obligatorio
\ cumplimiento; :

Que, mediante Resolucion Ministerial N° 090-2022/MINSA, se aprobé fa Direcliva Adminisirativo N° 326-
MINSA/OGPPM-2022: “Directiva Administrativa para fa Formulacion, Seguimiento y Evaluacion de los
Planes Especificos en el Ministerio de Salud”, con la finalidad de contribuir at logro de los objetivos
institucionales y sectoriales mediante la estandarizacion de Planes Especificos en ef Ministerio de Satud
(MINSA), que se orienten a lograr la operatividad de las intervenciones sanitarias y administrafivas
. relevantes;

Que, el proyecto del Documento Técnico: Plan de Vigilancia Epidemiologica de Accidentes Laborales por
Exposicion a Fluidos Biologicos y/o Objetos Punzocortantes ~ 2022, tiene como finalidad contribuir al
mejoramiento de la calidad de vida en el trabajo, del personal de salud que labora en el Hospital Nacional
“Dos de Mayo”, con actividades de vig’tlancia epidemiologica, prevencion, procesamiento y analisis de la
informacion epidemiologica para prevenir y disminuir los accidentes laborales por exposicion a ﬂu;dos
bioldgicos ylo objetos punzocortantes en el trabajo;

Que, mediante el Memorandum N° 222—2022—OESA-HNDM, de fecha 10 de mayo de 2022, el Jefe de la
Oficina de Epidemiolegia vy Salud Ambiental, remite el informe técnico expedido por la Responsable del
Equipo de Trabajo de Accidentes Ocupacionates y Transmision de TB Intra Hospitalaria, a través del cual
sustenta el proyecto de! Documento Técnico: Plan de Vigilancia Epidemiolégica de Accidentes Laborales
por Exposicion a Fluidos Bioldgicos y/o Objetos Punzocoriantes — 2022, sefialando que: “El presente plan
constituye una importante herramienta donde se dispone de un sistema de vigitancia epidemiologica en el marco de
la norma Técnica N° 163 de infecciones asociadas a fa atencion de saiud con informacion oportuna, aciualizada y
analizada de los Accidentes Laborales por Exposicién a Fluidos Bioidgicos y/u Objetos Punzocortantes en el personal
de salud.”




MINISTERIC DE SALUD
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO

t:pﬁm DEL *Eqy,

Lima, Pde. }49......de 2022

Qus, mediante Memorandum N° 779-2022-OEPE-HNDM, de fecha 04 de mayo de 2022, el Director
Ejecutivo de Planeamiento Estratégico, remite ef Informe N° 021-2022-EPP-OEPE-HNDM-MBS-N° 019,
expedido por el Equipo de Trabajo de Planes y Programas, a través del cual indica que ef proyecto de
Documento Técnico en referencia se encuentra estructurado de acuerdo a la normatividad vigente, del -
mismo modo con respecto al presupuesto institucional que involucra la ejecucion del plan-en mencién
sefiala que: “El Plan requiers de un presupuesto estimado squivalente a S/ 10,239.00; fos mismos gue seran
financiados con los recursos existentes en fa actividad presupuestal 50001286. Vigilancia y control epidemiolégico,
meta 0127 del HNDM; por fo que, no requiere de presupuesto adicional para strimplementacion.”

Con las visaciones de [a Directora Adjunta de la Direccion General, del Director Ejecutivo de la Oficina
4 Ejecutiva de Planeamiento Estratégico, del Jefe de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental y de la

Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica, y en armonia con las funciones establecidas la Resolucion
Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del Hospital
Nacional “Dos de Mayo” y la Resolucion Ministerial N° 053-2022/MINSA;

SE RESUEL VE:

ART@E@LQP&M% Aprobar el DOCUMENTQ TECNiCO: PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA
DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION A FLUIDOS BIOLOGICOS Y/O OBJETOS
PUNZOCORTANTES - 2022, del Hospital Nacional Dos de Mayo”, el cual consta de nueve (09) numerales,
en un total de veintitrés (23) folios, el mismo que forma parte integrante de la presente resolucién: -

ARTICULQ SEGUNDO: Disponer que a la Jefatura del Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, del
Hospital Nacional “Dos de Mayo”, supervise el cumplimiento del Documento Téchico aprobado mediante ¢l
articulo 1° de la presente Resolucion, -

ARTIGULO TERCERO: Pisponer qe_;é, fa Jefatura de la Oficina de Estadistica e Informéatica de la Institucién
publique de la presente resolucion directoral en el portal institucional del . Hospital
http:/Awww.hdosdemayo.gob.pe. ‘ :

Registrese, comuniquese y publiquese;

B SALUD
DOS DE MAYO”

HOSPITAL N r G .~= L

“Mig. MARCO ANTONIO GAMERD ROCA
Dirzctor Genaral ()

C.M.P. 22567 RME. 13274

MAGRIRNVC/dipa.
XY

- Direccidn General,
- Organg de Control instilugional.
- Direccién Adjunta,
- Q. Ejeculiva de Pizncamignio Estratégice
- Q. de Epidemiologia y Salud Amblental
- Q. Asesoria Juridica,
- 0. Estadistica a Informética.
ivo.
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DOCUMENTO TECNICO: “PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSI
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/U OBJETOS PUNZOCORTANTES - 2022” S

2022”7

. Introduccion

Los accidentes laborales constituyen un problema importante de salud publica, problema que
es potencialmente prevenible, a través de los sistemas de prevencion y atencién de estos, a
fin de asegurar el desempefio dptimo de la poblacién trabajadora.

En los establecimientos de salud los accidentes laborales por exposicién a fluidos biclégicos
y/u objetos punzocortantes constituyen uno de los principales problemas al que se enfrenta
nuestra sociedad en materia de salud laboral; ello hace necesario que toda institucion de
salud cuente con Vigilancia Epidemiolégica y un adecuado sistema de seguridad laboral para
minimizar los riesgos laborales. Un gran porcentaje de dichos accidentes laborales se da por
el mal manejo del material punzocortante que son utilizados en la atencién del paciente;
conocidos como altamente riesgosos, por ello se utilizaran recipientes o contenedores
adecuados para su transporte y/o eliminacion.

La probabilidad de contraer enfermedades transmisibles, sea por exposicién a sustancias
bioldgicas o por contacto con fluidos tales como el VIH, Hepatitis B y Hepatitis C; infecciones
respiratorias como tuberculosis o COVID-19, puede estar presente en las actividades
realizadas por personal de la salud, quienes se hallan en constante riesgo.

Las enfermedades transmisibles por contacto biolégico, se pueden evitar si [as personas que
trabajan en los establecimientos de salud conocen las normas de prevencion y de
bioseguridad y las aplican en su trabajo diario, resguardando su salud, la de sus compafieros
y la de la colectividad. Por lo tanto, el personal de salud debe cumplir con las normas de
prevencion y bioseguridad y los directivos de la institucién deben cumplir con brindar las
facilidades para que estas normas sean aplicadas.

Considerando que durante las actividades de los trabajadores, en las diversas unidades
orgénico — asistenciales del hospital, se pueden presentar accidentes laborales, es importante
conocer las condiciones de trabajo, los riesgos vy los factores que acondicionan a los mismaos,
para plantear estrategias de prevencién adecuadas.

El Hospitai Nacional "Dos de Mayo” es un establecimiento de salud con internamiento nivel 1

-1, al declararse la emergencia sanitaria y haber sido designado como Hospital para atencion

de pacientes con COVID-19, el drea de hospitalizacién se reorganizd, reduciéndose Ia

cantidad de camas para incrementar el distanciamiento entre paciente y paciente para

disminuir la carga viral y el riesgo a la exposicion del personat a 354 camas de hospitalizacion

disponibles, distrubidos en 21 servicios asistenciales. Asimismo, es un hospital de referencia .
a nivel nacional, siendo las hospitalizaciones por COVID-19 durante la pandemia entre marzo

2020y el 21 de diciembre del 2021 de 7905 hospitalizaciones; asi mismo durante el afio 2020

se brindaron 72832 atenciones de emergencia, que incluyen el trigje diferenciado COVID-19.

En el 2021 se presentaron 13839 egresos hospitalarios.

El Hospital Nacional “Dos de Mayo cuenta con un total 2836 trabajadores de salud
nombrados, CAS y CAS COVID; en lo que respecta a la poblacion de los médicos residentes
serian 278 personal de salud en etapa de enfrenamiento que se encuentra distribtidos en los
diferentes servicios de la institucion.

El presente Plan constituye una importante herramienta donde se dispone de un sistema de
vigilancia epidemioldgica en el marco de la Norma Técnica n® 183 de Infecciones asociadas
a la atencion de salud con informacién oportuna, actualizada y analizada de los Accidentes
Laborales por Exposicion a Fluidos biolbgicos y/u Objetos Punzocoriantes en el personal de
said.







DOCUMENTO TECNICO: “PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION A
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/ OBJETOS PUNZOCORTANTES - 2022”

Cabe mencionar que el Hospital cuenta con la Directiva Sanitaria N° 002-HNDM-DG-QESA
de "Manejo de Accidentes Laborales por Exposicién a Fluidos Biolégicos y/u Objetos
Punzocortantes en el personal de saiud del Hospital Nacional “Dos de Mayo® aprobada
mediante Resolucion Directoral N° 152-2018/D/HNDM.

As{ mismo, en cumplimiento a lo dispuesto por la normatividad vigente le corresponde a la
Oficina de Personal elaborar el Plan o Programa de Seguridad y Salud en el Trabajo, el Pla
de Capacitaciones en SST, el Registro de incidentes por Seguridad y Salud en el Trabajb
Diagndstico de SST; mientras que la Vigilancia Epidemioldgica de los Accidentes Labora
sera efectuada por la Oficina de Epidemiologia.

{I. Finalidad

Contribuir al mejoramiento de la calidad de vida en el frabajo, del personal de-salid qud Jak
en el Hospital Nacional “Dos de Mayo”, con actividades de vigilancia“ epic
prevencion, procesamiento y andlisis de la informacion epidemiolégica: para fprevenir "y
disminuir los accidentes laborales por exposicién a fluidos biclogices- . objetas
punzocortantes en el trabajo. 5 o

. Objetivos

3.1 Objetivo General
Disponer de informacion oporfuna, actualizada y analizada sobre los accidentes
laborales por exposicion a fiuidos biolégicos y/o objetos punzocortantes en el personal
de salud, que permita disefiar estrategias y/o medidas para prevenir su ocurrencia y
consecuancias,

Meta: Reducir la tasa de accidentabilidad por exposicion a fluidos biolégicos y/u objetos
punzocortantes en 5%.

3.2 Objetivos Especificos
3.2.1. Fortalecer la vigilancia epidemiolégica de accidentes laborales por exposicion a
fluidos biolégicos y/o objetos punzocortantes en el personal de salud.

3.22. Disponer de informacion epidemiologica oportuna de accidentes laborales por
exposicion a fluidos biolégicos y/o objetos punzocortantes en el personal de
salud para su prevencion y control.

V. Ambito de Aplicacién
El Plan de Vigilancia Epidemiolégica de Accidentes Laborales por Exposicién a Fluidos
Bioldgicos y/u Objetos Punzocortantes del Hospital Nacional “Dos de Mayo” — 2022, es de
aplicacion en todo el Hospital Nacional “Dos de Mayo”, con énfasis en las dreas asistenciales,

Y. Base Legal
» Ley N® 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
» Ley N°29783. Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y sus modificatorias.
* Decreto Legislativo N° 1161, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud y sus modificatorias. ‘
> Decreto Legislativa N° 1278, Decreto Legislativo que aprueba la Ley de Gestion Integral
de Residuos Solidos y sus madificatorias
= Decreto Supremo N° 005-2012-TR, Reglamento de la Ley N° 29783, Ley de Seguridad y
Salud en &i 7 rabaic y sus modificatorias.







DOCUMENTO TECNICO: “PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/ OBJETOS PUNZOCORTANTES - 2022” e

* Decreto Suprema N° 002-2013-TR, que aprueba la Politica Nacional de.
en el Trabajo. G Blon i :

* Decreto Supremo N° 040-2014~-PCM, que aprueba el Reglamento General de Ta'Ley N
30057, Ley del Servicio Civil.

* Decreto Supremo N° 008-2017-SA, que aprueba el Reglamento de Organizacién vy
Funciones del MINSA y sus modificatorias.

* Decreto Supremo N° 014-2017-MINAM, que aprueba el Reglamento de la Ley de Gestién
Integral de Residuos Sélidos.

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

* Resolucion Ministerial N° 510-2005/MINSA, que aprueba el Manual de Salud Ocupacional.

* Resolucion Ministerial N° 376-2008-TR, que aprueba el Documento “Medidas Nacionales
frente al VIH y SIDA en el lugar de trabajo”.

= Resolucion Ministerial N® 480-2008/MINSA, gue aprueba la NTS N° 68-MINSA/DGSP-V-1
“Norma Técnica de Salud que establece el Listado de Enfermedades Profesionales” ¥ su
moditicatoria (RM N° 798-2010/MINSA) ,

®» Resolucion Ministerial N° 696-2008/MINSA, que aprueba el Reglamento de Organizacion
y Funciones del Hospital Nacional Dos de Mayo y su modificatoria (RM N° 228-
2013/MINSA).,

* 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”.

* Resolucion Ministerial N° 215-2018/MINSA, que aprueba la NTS N° 097-MINSA/DGSP-
V.03 "Norma Tecnica de Salud de Atencién Integral del Adulto con Infeccién por el Virus
de la Inmunodeficiencia Humana (VIH)".

* Resolucién Ministerial N° 1295-2018/MINSA, que aprueba la NTS N° 144-
MINSA/2018/DIGESA, Norma Técnica de Salud: “Gestién Integral y Manejo de Residuos
Sélidos en Establecimientos de Salud, Servicios Médicos de Apoyo y Centros de
Investigacion”.

° Resolucion Ministerial N° 523-2020-MINSA, que aprueba la NTS N° 163-
MINSA/2020/CDC, Norma Técnica de Salud para la Vigilancia de las Infecciones
asociadas a la Atencién de Salud.

¢ Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba las “Normas para la Elaboracién
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

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

¢ Resolucién Directoral N° 0442-2015/D/HNDM que aprueba el Documento Técnico:
Manual de Prevencion de Riesgos Biologicos Hospitalarios y Bioseguridad en ef Hospital
Nacional "“Dos de Mayo”.

* Resolucion Directoral N° 161-2017/D/HNDM que aprueba el Documento Técnico: “Manual
de Bioseguridad del Departamento de Banco de Sangre y Hemoterapia del Hospital
Nacional Dos de Mayo”.

» Resolucion Directoral N° 152 - 2018/D/HNDM que aprueba a Directiva Sanitaria N° 002-
2018-DG-OESA-HNDM de: Manejo de Accidentes Laborales por exposicion a Fluidos
Biologicos y/u objetos punzocortantes en el personal de salud del Hospital Nacional “Dos
de Mayo".

° Resolucion Directoral N° 017-2019/D/HNDM que aprueba el “Plan de Mansjo de Residuos
Solidos del Hospital Nacional Dos de Mayo” - 2019.

* Resolucion Directoral N° 011-2020/D/HNDM que aprueba el “Programa de Minimizacion
y Manejo de Residuos Sélidos del Hospital Nacional Dos de Mayo - 2020".
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Aspectos Técnicos Conceptuales {Definiciones operativas) -
Accidente laboral: Es cualquier situacion en la que un personal de salud se haya
expuesto a fluidos potencialmente contaminados, en mucosas, piel no intacta o por
una herida con material médico quirtrgico, durante cualquier procedimiento médico o
durante los procesos de traslade y eliminacién de material médico quirirgico
contaminado.

Caso fuente: Se denomina caso fuente al paciente potencialmente infectado o
instrumento potencialmente contaminado por el VIH, Hepatitis B o Hepatitis C, a los
que estd expuesto el personal de salud. '
Casos captados: Caso nuevo notificado a la Oficina de Epidemiologia y Salud
Ambiental por el personal de salud que sufre la exposicion al accidente laboral.
Casos evaluados: Personal de safud expuesto que ha sido evaluados por el
profesional médico quien determina la conducta a seguir.

Casos reportados: Caso de accidente laboral que ha sido manejado e ingresado en
el aplicativo Noti de accidentes de frabajo-MINTRA.

Contenedor: Recipiente fijo o mévil, de capacidad variable, en el cual los residuos se
depositan para su almacenamiento o transporte.

Incidente: Evento durante el cual es probable que se superen las dosis recibidas
normalmente.

Exposicién: Accion y efecto de someter a un individuo a las radiaciones; puede ser
externa debida a fuentes situadas fuera del cuerpo o interna causada por fuentes
existentes dentro del cuerpo humano.

Ficha de registre {nico de accidentes de trabajo: Formato donde se registra
informacidn relacionada al trabajador que haya sufrido un accidente, asi como del
empleador, descripcidn e investigacién del accidente. Esta basada en el formato de
registro de accidentes de trabajo creado por el Ministerio de Trabajo v Promocion del
Empleo.

Fluidos corporales potencialmente contaminados: Se denomina asi a toda
secrecion producida por un paciente sea por causa natural, enfermedad,
procedimiento quirdrgico o accidente; incluye sangre, LCR, secrecion de heridas, etc.
Objeto punzocortante: Compuestos por elementos punzocortantes que estuvieron
en contacio o no con pacrentes o con agentes infecciosos. Incluyen agtuas
hipodérmicas, con jeringa o sin ella, pipetas, bisturls, lancetas, placas de cultivo,
agujas de sutura, catéteres con aguja, otros objetos de vidrios enteros o rotos u
objetos cortos punzantes desechados, asi como frascos de ampolias.

Personal de salud: Personas que laboran en los servicios sanitarios brindando
atencion de promocién, prevencion y/o rehahilitacion a los pacientes que demandan
atencién de salud en la Institucién; bajo cualguier modalidad de vinculo laboral; estan
comprendidos en esta definicion el personal en formacion profesional o técnica que
se encuentra en fase de entrenamiento, asi como el personal de apoyo, tal como
personal administrativo, limpieza, jardineria, etc,

Persona protegida frente al VHB: Es toda persona que recibe el esquema completo
de vacunacion contra VHB y presenta titulos de anticuerpo Anti HBSAG por encima
de las 10 mUIL. 7

Precauciones universales con sangre y fluidos corporales: Se definen como e
conjunto de medidas destinadas a minimizar el riesgo de transmision de infecciones
entre el personal y pacientes; las mismas que se transmiten por el contacio con
sangre o fluidos contaminados. Se han identificado diversos microorganismos que se
transmiten por esta via, pero los que revisten mayor importancia epidemiolégica son:
Virus de la Hepatitis B (VHB), Virus de la Hepatitis C (VHC), Virus de la
Inmunodeficiencia Humana (VIH).

Prevencion: Definida en el campo de la proteccion radiolégica como el conjunto de
actividades o medidas adoptadas o previstas en todas las fases de actividad de las
da riesgo bioldgico,

Profilaxis post-exposicidn al ViH: Es una respuesta médica de emergencia que
puede utilizarse para proteger a las personas expuestas al VIH. La PPE consiste en
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una medicacion, pruebas de laboratorio y asesoramiento. Normalmente la PPE debe
iniciarse entre 2 y 24 horas después de ia posible exposicién al VIH (y no mas tarde
de 48 -72 horas), y tiene que continuar aproximadamente durante cuatro semanas.
Riesgo: Magnitud con la que se expresa peligro o probabilidad de consecuencias
nocivas perjudiciales vinculadas a exposiciones reales o potenciales.

Riesgo laboral: Posibilidad que un trabajador sufra un determinado dafio derivado
del trabajo.

Situaciones o conductas de riesgo: Es aquella conducta que ocasiona mayor
probabilidad de accidente, como: (reencapsular agujas posterior a su uso, cambio de
agujas, procedimientos con paciente intranquilo, falta de uso de elementos de
proteccién personal, uso de elementos de proteccién personal inadecuados, uso de
dispositivos médicos de tamafio inadecuado (ef. guantes), malas précticas laborales.

Analisis de la Situacién Actual

6.2.1.Antecedentes:

Ocurrencia de accidentes laborales por exposicién a fluidos ylu
objetos punzocortantes

Los accidentes laborales por exposicién a fluidos biolégicos y/u objetos
punzocortantes, durante los Gltimos cinco afios (2017 a 2021) han fluctuado enire
um valo rmaximo de 123 accidentes (afio 2018) a um minimo de 44 accidentes (arfio
2020); como podemos apreciar en el Grafico N° 01; &l afio 2017 hube 99 accidentes
laborales de este tipo, incrementandose a 123 el siguiente afio, cayendo a 104
accidentes en el afio 2019; en tanto que los afios 2020 y 2021 se produjeron 44 y
49 accidentes laborales por exposicién a fluidos biolégicos y/u objetos
punzaocortantes, respectivamente. Esta marcada disminucion se atribuye al hecho
que durante fa pandemia se restringié la presencia de personal en entrenamiento y
formacion profesional (internos de Medicina y otras profesiones de la salud) que
tienen el mayor riesgo de accidentarse por su falta de pericia.

Gréfico N° 01
Ocurrencia de accidentes laborales por exposicién a
fluidos biclogicos y/u cbjetos punzocortantes por Aflos 2017 — 2024

123

150
100
50
0 =

164

2017 2018 2018 2020 2021

Fuente: OESA-HNDM

Respecto a la composicién de este tipo de accidentes laborales, el mayor porcentje
corresponde & accidentes con objetos punzocortantes, que flustdan entre un 77% a
un 93%; mientras que los accidentes con fluidos biolégicos por salpicadura a ojos
y/o mucosas variaron de un 7% a un 23%. Como pedemos apreciar en el Gréafica
N 02. '

Ei afio 2021, se produjeron 49 de estos accidentes, de elios 43 (88%) fueron por
objeto punzocortante y 6 (12%) por Salpicaduras.
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Distribucién de Accidentes Laborales por Exposicidn a Fluidos
Biolégicos y/u Objetos Punzocortantes 2017 — 2021

82%  71%  79%  93%  88%

100%

2017 2018 2018 2020 2021

# Punzocortante @ Salpicadura por Fluidos en Ojos y/o Mucosa

Fuente: OESA-HNDM

Durante el afio 2021 la vigilancia epidemiolégica de accidentes laborales por
exposicion a fluidos bioldgicos y/u objetos punzocortantes detectd que el Servicio
con mayor ocurrencia de casos es la Emergencia Adultos con 13 casos (30%),
seguido de la Salas de hospitalizacién San Pedro, Santa Rosa i con 4 casos cada
una (9% c/u), asi como la Unidad de Cuidados Intensivos general con 04 casos (9%)
(Ver Grafico N° 03).

Gréfico N° 03
Tendencia de Accidentes Laborales por exposicién a Fluidos Bioldgicos
y/u Objetos punzocortanies segiin servicio de ocurrencia 2021
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1(2%)
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Emergencia Pedidtrica
SOP Emergencia
Sania Ana

Cirugia H4 &

Cirugla H-3

Santa Rosa il

S0P Certtral

Santa Rosa ll

UGC! General

Emergencia Aduitos
Fuente: OESA-HNDM

La incidencia de accidentes laborales por exposicion a fluidos bioldgicos y/u objetos
punzocortantes el afto 2017 fue de 28.03 por 1000 trabajadores; ascendié a 36.07
por 1000 trabajadores en el afio 2018; el afio 2019 fue de 26.94 por 1000
trabajadores; en el afio 2020 descendié marcadamenie a 11.40 por 1000
trabajadores y en el afio 2021 fue 12.69 por 1000 {rabajadores (Grafico N° 04).. El
drastico descenso de fa incidencia fos dos Ultimos afios se atribuye a que debido a
la sitvacion de pandemia por COVID-18 hubo reduccidon del personal en
entrenamiento (internos de Medicina v ofras nrofesiones de salud) v se fortalecio fa
capacitacion y cumplimiente de las normes de hioseguridad,
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Grafico N 04

Incidencia® de accidentes laborales por exposicion a fluidos biolégicos y/u objetos
punzocortantes en el Hospital Nacional “Dos de Mayo” 2017 — 2021

| 40.00
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{*) Incidencia por 1000 trabajadores
Fuente: OESA-HNDRM

En el Grafico N° 05 presentamos la Tasa de accidentabilidad laboral por Grupo
Ocupacional durante el afio 2021, en el cual gbservamos gue el personal de salud
con {a Tasa de accidentabilidad més alta son los médicos residentes (7.63 por 100
trabajadores), seguido de los Internos de Medicina (3.85 x 100 trabajadores); les
siguen los técnicos de enfermeria (1.62 por 100 trabajadores), los profesionales de
enfermeria (1.35 por 100 trabajadores), luego los técnicos de laboratorio (1.30 por

: 100 ftrabajadores). Con menor tasa de accidentabilidad se encontraron los
tecndfogos medicos (1.04 por 100 trabajadores) y los médicos asistentes (0.62 por
100 trabajadores). Aungque no cofresponde a un grupo ocupacional, entre los
estudiantes hubo una tasa de accidentabilidad de 0.2 por 100. No se registraron
accidentes enire los internos de enfermeria.

, Grafico N° G5
Tasa de accidentabilidad * por Grupo Ocupacional -~ 2024
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Residente Medicing Enfermeria Laboratoric  Médico asistenie Enfermeria

{*) Tasa de accidentabllidad por Grupo scupacional x 100 trabajadores
Fuente: CESA-HNDM :

De los 49 accidentes laborales bor exposicidn a Fluidos biolégicos y/o objetos
punzocortantes ocurridos durante el afio 2021, la vigilancia epidemiolégica detects
que 18 Médicos Residentes, que son personal en formacian, sufrieron este evento;
lo que ciorresponde al 37 % del total; seguidos de los Tecnicos de enfermeria con
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10 casos (20%). Luego 8 profesionales de enfermeria (16%); los meédicos asistentes
accidentados fueron 5 {10 %) al igual que los internos de medicina que son personal
en formacién pre-profesional. Hubo 1 caso entre los tecndlogos médicos, técnicos
de laboratorio v estudiantes de medicina (2% cada uno). Ver Grafico N° 08.

Grafico N° 06 '4
Distribucién porcentual de Accidentes laberales por exposicion a Fluidos
bioidgicos y/u Objetos punzocortantes segin Grupo Ocupacional 2 921
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Total accidente 2021: 49
Fuente: OESA-HNDWM

En el Grafico N° 07 se puede apreciar que las circunstancias en las que ocurren los
accidentes laborales por exposicion a fluidos bioldgicos y/u objetos punzocortantes
han sido, con mayor frecuencia, durante el procedimiento de toma de muestra para
andlisis de gases arieriales (AGA) con 9 casos (18%), seguido de los
procedimientos de sutura con 7 casos yo durante toma de muestra (14%)
respectivamente.

8.2.2.Problema (magnitud y caracterizacidn)

Los trabajadores de salud durante su fabor se hallan en riesgo de exponerse 3
sangre y otros fluidos corporales y, debido a ello, a adquirir infecciones virales
transmitidas por sangre como ei virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), virus
de hepatitis B {VHB) y virus de hepatitis C (VHC). Ofras infecciones transmisibles a
través de las lesiones con agujas son la Sifilis, 1a Malaria y el Herpes.

Grafico N° 07
Accidentes Laborales por exposicidn a Fluidos biclogicos y/u Objetos
punzocoriantes seglin circunstancias de ocurrencia — 20214







DOCUMENTO TECNICO: “PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES L ABORALES POR EXPOSICION A
FLUIDOS BIOLOGICOS YU CBJETOS PUNZOCORTANTES ~ 2022”

Durante procedimiento de use de bistur 1{2%}

Durznte el uso de material é 1(2%)
bt

L uw

Al contener, inmovilizar al paciente |

Durante procedimients Quirdrgico 2(4%) i

Material fue dejado en lugar inadecuado : 2(456) =7

Durante administracidn de fratamiento (EV,
M, SC, CVC, etc

Después de uso de material, antes de &
descartarlo ;

§ 2(4%)

Durante procedimientc de toma de muestra de
Hemoglucotest

Durante segregacion de residuos hospitalarios '"

Al reencapsular una aguja usada 4(8%)

Durante un procedimiento (adm. Tto.,

insercién cvp, cve, et 4(8%)

Durante foma de muestra

Durante procedimiento de sutura

Durante procadimiento da toma de muestra de
AGA

Fuente: OESA

€.2.3.Causas del probiema

= Falia de supervision continua por parte de Jefaturas de servicio al grupo
acupacional en etapa de entrenamiento en la ccurrencia de los accidentes
laborales por exposicion a objetos punzocortantes y/u exposicion a fluidos
hiologdlicos. '

« Insuficiente dotacidn de los dispositivos de contral de ingenieria para la toma
de muesiras de gases arteriales.

= |nadecuada capacitacion y/o entrenamiento al personal de sailud en etapa de
entrenamiento mas vulnerable a la ocurrencia de los accidentes laborales.

6.2.4.Poblacién objetivo

¢ Personal de salud (personal asistencial y administrativo) y personal en
etapa de enirenamiento{ Residentes, internos y estudiantes).

6.2.5.Alternativas de solucidn
- -_?Enrdinaﬁi/\n

A ey

permanenta al ¢ zt de salud expuesto

10

édreas responsables pare la Capagsitacidn






" DOCUMENTO TECNICO: “PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION A
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/U OBJETOS PUNZOCORTANTES - 2022”

s Coordinar y monitoreo continua a cargo de las Jefaturas del servicios al
personal de salud expuesto.

» Coordinar con las dreas correspondientes la compra de los dispositivos
de ingenieria para la foma de muestras de gases arterizles.

6.3 Articulacién estratégica con los objetivos y acciones del PE! ! Articulacién
operativa con las actividades operativas del POI

Este plan articula con el Objetivo Estratégico Institucional (OEI). 01: Prevenir, vigilar,
controlar y reducir el impacto de [as enfermedades, dafios y condiciones que afectan
la salud de la poblacién, con énfasis en las prioridades nacionales; y con las
Actividades Estratégicas Institucionales (AEl) 01.03: Vigilancia y control de las
Infecciones Asociadas a la Atencién Sanitaria, fortalecida y AF1.01.08: Prevencién,
deteccién, atencion y vigilancia integral de riesgos y dafios relacionados al trabajo que
afectan la salud de las personas, implementados con eficiencia.

En cuanto a la Actividad Operativa del POI, articula con la Actividad Operativa
AOI0001440700 Vigilancia y Control Epidemioldgico. (Ver Anexo N° 01).

6.4 Actividades por objetivos
Las Actividades por Objetivos se hallan descritas en ef Anexo N° 02, con sy unidad de
medida,cronograma y responsable. En el Anexo N° 03 se presenta la/Matriz que
servira para el Seguimiento de las actividades y el Anexo N° 04
indicadores por Objetivo general y especificos. e
Para el llenado de Fichas de Notificacion se empleara la Flcha Un
Accidentes de Trabajo. (Anexo N° 6).
Los trabajadores que sufran Accidente por Exposicion a Fluidos,
Punzocortantes seran manejados segin lo mostrado en el Anexo N° 7]

6.5 Presupuesto '

Para la ejecucion de las actividades del presente Plan, se requerirén diez
treinta y nueve soles (S/ 10,239.00). En el Anexo N° 05 se muestra l0s recursos a
utilizar y el costo estimado.

6.6 Financiamiento
El financiamiento de las actividades del Plan serian con la fuenie de Recursos
Ordinarios, de la Actividad Operativa Vigilancia Epidemioclogica.

8.7 Acciones de monitoreo, supervisidon y evaluacion del Plan

El proceso de monitoreo es continuo y sistematico sobre la ejecucion de las actividades
operativas y tareas programadas en los planes especificos, a fin de verificar los
avances de la gjecucion de las metas fisicas y presupuestarias. Estara a cargo de la
Oficina de Epidemiclogia y Salud Ambiental (OESA)

El proceso de supervision es la verificacion del avance del cumplimiento de las metas
fisicas y presupuestales, se hard en conjunto enire OESA,

La evaluacién es un proceso que consiste en el analisis y consistencia de los avances
de los indicadores de los objetivos de los planes especificos, a fin de verificar
resultados y ejecucion de las metas programadas, sera realizado por la Oficina de
Epidemiclogia y Salud Ambiental {Anexo N° 4),

11
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Vli. RESPONSABILIDADES

Direccidén General: es responsable de la aprobsacion del presente y su difusién.
Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico: seguimiento de la ejecucion de las
actividades del plan.

¢ Oficina de Epidemiologia vy Salud Ambiental: se encargara de Ia difusidn,
implementacion, seguimiento y evaluacion del documento técnico.

+ Unidad de Sequridad y Salud en el Trabajo: Realizara actividades de prevencién y control
de accidentes ccupacionales, en coordinacion con el Comité de Seguridad y Salud en el
Trabajo.

VHi. ANEXOS
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DOCUMENTO TECNICO:PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION A
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/U OBJETOS PUNZOCORTANTES . 2022

ANEXO N° 04: MATRIZ DE INDICADORES DEL PLAN DE VIGILANCIA DE
ACCIDENTES LABORALES X EXPOSICION A FLUIDOS BIOLOGICOS Y/U
OBJETOS PUNZOCORTANTES

DECLARACION DE
OBJETIVOS

Indicador

Unidad de medida

Meta
programada

Fuente de
Informacién

Responsable

Objetive  General
Dispaner de informacion
operiuna, actualizada y
analizada sobre los
accidentes laborales por
exposicion a Fluidos
biolégicos y/u objetos
punzocortantes en
personal de salud, que
permita disefiar
estrategias y/o medidas
para prevenir su
ocurrencia ylo
consecuencias.

Tasa de
accidentabilidad

%

Reducir la tasa
de
accidentabilidad
en 5%

Reporte

OESA

Ohbietivo especifico 1 :
Fortalecer la vigilancia
epidemiolbgica de
accidentes laborates por
exposicion  a  fluidos
bioldgicos y/o objetos
punzocorianies en el
personal de salud.

% de
Notificacion de
casos

Ndmero de casos
notificados/reportados

100%

Fichas de
notificacién/reporte

QOESA

Objetive especifico 2:
Disponer de informacion
epidemioldgica oportuna
de accidentes laborales
por exposicion a fluidos
bioldgicos v/o objetos
punzocortantes

su prevencion y control,

en el|
perscnal de salud para

% de Informes
oportunos

N° de informes

100%

Reporte mensual

OESA
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DOCUMENTO TECNICO:PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE ACCIDENTES LABORALES POR EXPOSICION A
FLUIDOS BIOLOGICOS Y/U OBJETOS PUNZOCORTANTES . 2022

ANEXQO N° 05. Requerimiento Logistico para Actividades de Vigilancia
Epidemiolégica de accidentes laborales por exposicién a fluidos corporales y/u
ohjetos punzocortantes

INSUMOS:
23191 Papel bond tamafic A- 4 05 millares 130
2.6.32.11 Memoria USB de 32 gigas de capacidad 04 unidades 200
2.3.15.12 Toner modelo phaser 3600 marca Xerox 01 unidad 150
2.3.19.1 Folders manila tamafio... 100 unidades 50
2.3.18.1 Vinifan tamano oficio 02 rollos 20
2.3.19.1 Lapiceros de tinta negra 100 unidades 50
2.3.19.1 Lapiceros de tinta roja 12 unidades 8
2.3.19.1 Plumén resattador amarillo 12 unidades 12
2.3.19.1 Plumon azul para pizarra acrilica 10 unidades 15
2.3.19.1 Plumdn rojo para pizarra acrilica 10 unidades 15
Carrector liquido { liquig papers ) 06 unidades 6
2.3.191
2.3.19.1 Folders plastificados tamafio ... 06 unidades 30
2.3.19.1 Papel lustre: colores rojo, verde, amarillo 10 pliegos 5
EQUIPOS:
2.6.32.11 Proyector muliimedia 01 unidad 3500.00
2.6.32.31 Laptop 01 unidad 3500.00
2.6.32.11 Puntero laser 01 unidad 50
SERVICIOS:
Impresién de Guias, Directivas, Informes 01 Pag. Web Dlspﬁg?élldad
2.3.22.22
: . ; . Disponibilidad
3.3.97.11.99 Fotocopiado de fos m}érmes 12 unidades Libre
2.3.22.4 Impresion de Afifhes 1000 unidades 2500
TOTAL / 10,239.00

l‘ﬁIONTO TOTAL: 10.232.00 Scles
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DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE CC
LABCRALES POR EXPOSICION A FLUIDOS BIOLOGICOS Y O ;
PUNZOCORTANTES 2022

Anexo N° {6
FICHA UNICA DE REGISTRO DE ACCIDENTES DE TRABAJO

REGISTRO UNICO DE ACCIDENTES DE TRABAJO

NREGISTRO: ] adaptacién de Ia Ficha del DS N° 005-2012-TR)
1 : i LY

social g7 3 DOMICILIO (Direccion, | ¢  TIPO DE 5 Ne

e cion |2 RUC|distrito, departamento, | ACTIVIDAD TRABAJADORES EN

provincia) ECONOMICA EL GENTRO LABORAL
SOCIAL
5 COMPLETAR SOLO EN CASO QUE LAS ACTIVIDADES DEL EMPLEADOR SEAN CONSIDERADAS DE ALTO
RIESGO
N° TRABAJADORES
N° TRABAJADORES
AFILIADOS AL SOTR |  NOAFILIADOS AL NOMBRE DE LA ASEGURADORA

Comp[etar solo 5| contrata servicios de tntermed:amon 0 tercenzamon

! O:"(ﬁlv;"eccmn IPO DE
O DENOMINACION |8 RUC distrito, departamento, ACTIVIDAD TRABAJADORES EN
SOCIAL provincia) ECONOMICA EL CENTRO LABORAL
12 COMPLETAR SOLO EN CASO QUE LAS ACTIVIDADES DEL EMPLEADOR SEAN CONSIDERADAS DE ALTO
RIESGO.
N° TRABAJADORES
N° TRABAJADORES
AFILIADOS AL SCTR NO AFiSIEI:,}}EFJ{OS AL TELEFONO NOMBRE DE LA ASEGURADORA

13 ELL!D S YNOMBRESDEL BAJADOR . - 14 N® DNICE 18 EDAD

ACCIDENTADO

16 Direccidn:;
17N° DE SEGURO (si Io fiene):
EE@?E@ 2Tur |~ TPO  laerempo DE 25 N° HORAS

19 20 ¥
pertenec | LDUESTO | BANTIGUE | piop v Ing | DE EXPERIENCIAEN | TRABAJADAS EN LA
. DE DADENEL | "o EL PUESTO DE JORNADA LABORAL
trabajad | | PABAJO  EMPLEO o | SONTRAT | rrasaso (Antes del accidente)
or)

26 FECHA Y HORA DE 27 FECHA DE INICIO ]
OCURRENCIA DEL DE LA 2 | UGAR EXACTO DONDE OCURRIO EL ACCIDENTE
ACCIDENTE INVESTIGACION :

DIA | MES | ANO | HORA | DiA | MES | ANO

, SINCDIAS | 45 wo
| MARCAR CON (X) GRAVEDAD DEL | % MARCAR CON (X)GRADO DEL ACCIDENTE DE | +g AF; A?; io
ACCIDENTE DE TRABAJO [ INCAPACITANTE (DE SER EL CASO) DESCAN | ' "Gnes
i 50 | i

20







DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE VIGILANCIA EP!DEMIQLGGICA DE ACCIDENTES
LABORALES PCR EXPOSICION A FLUIDOS BIOLOGICOS Y OBJETOS

PUNZOGORTANTES 2022
MEDICO | AFECTADO
S
ACCIDE | [ ACCIDENTE [ | 1o TOTAL | | PARCIAL | | PARCIAL TOTAL
NTE INCAPACITA AL TEMPO | | TEMPOR | | PERMAN | | PERMAN
LEVE NTE RAL AL ENTE ENTE
33 DESCRIBIR PARTE DEL CUERPO LESIONADO (LOCALIZACION DE LA LESIONY): /

35 abor gue realizaba al momento del Accidente: 3% Agente causante: OU‘Q(,__ Y ,
37 Forma del accidente: 00 (EXPOSICION X ) |3 Naturaleza de la lesion (tipo de’lesion).”
T - - —
Testigo del Accidente: ) La Herida Fue: Superficial { ) Moderada ( ) Severa(

i1 i la herida fue en la mano, el dispositivo atravesd: Un solo par de guantes () Dos pares de guantes { ) Ningln
guante { )

43 Paciente Fuente : Nombres y apellidos Desconocida{ )
Comentarios adicionales del paciente fuente : :

“ Vacuna HBV . St{( ) NO ( } 1°dosis{ ) 2°Dosis () 3°Dosis ( } Vacuna HBV Completas { )
4 Terapia Antiretroviral, especificar: ]

2° CONTROL:

FECHA DE Completar en la fecha de ejecucion
DESCRIPCION DE LA MEDIDA EJECUCION propuesta, el ESTADO de la
CORRECTIVA RESPONSABLE pia | MES | ARO implementacion de la medida correctiva
(realizada, pendiente, en ejecucion)
.-
2.-

- Diagndsticos Definitivos: a)

Nombre: Cargo: ' Fecha: Firma:
Nombre: Cargo: Fecha: Firma:
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DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE VIGILANCIA EP[DEMEOLOGECA DE ACCIDENTES
LABORALES POR EXPOSICION A FLUIDOS BIOLOGICOS Y OBJETOS
PUNZOCORTANTES 2022

ANEXO N° 07

FLUJOGRAMA DE MANEJO DE ACCIDENTES POR EXPOSICION A OBJETOS
PUNZOCORTANTES Y/O FLUIDOS E BIOLOGICOS

i CUIDA ACCIDENTES
_ POR
TUVIDA! FLUIDOS BIOLOGICOS
i Un solo accidente; Y
puede destruir todo un PUNZOCORTANTES
fuiurc ! 4

" ¥REPORTAR A ™

~ *REPORTARA |
OFICINADE |

SALPICADURA £==  JEFE DE GUARDIA ) {
\_ EMERGENCIA ./

- SIE£S - '
 PUNZOCORTANTE ==

¢ - Registrar Accidentes

A - Ordenes de analisis:
- Registrar Accidentes ™ HV Basal + HBs Ag
2 - - Ordenes de analisis: HIV Basal - Consgjeria
var con agua HBs Ag . 5
-( :;abml; wey - 1*Dosis Tratamiente Antiretroviral | L E‘;iig:f‘zn del
- Aplicar antiséptico - Lavar con (DOSIS ATAGUE) e
y cubrir con abundante agua - Orienta al trabajadorpa‘ra e
o acuda y Reporte el Accidente a
aposito sies L Epidemiologia - TTO Profilaxis
necesario J £ Antirefroviral
o SERVICIO SOCIAL: £ Vac,Contra
- Exonera drdenes ge laboratorio 2 ¢/ Hepafitis B
trabajadory paciente fuentefHIY [ . Control 3y86
Basaf)

meses ELISA HIV

- Dosaje Antibbs  personat de sajud
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