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RESUMEN EJECUTIVO

El Hospital General El Progreso es una institucion publica de segundo nivel de atencion
ubicada en el municipio de El Progreso, Yoro, Honduras. Se caracteriza por brindar servicios de
salud a méas de 350,000 habitantes de la regién y por contar con diversas areas médicas,
incluyendo medicina interna, pediatria, ginecobstetricia y cirugia general. En este entorno, la
practica profesional se desarrollé en el Departamento de Mantenimiento de la institucién, area
responsable de las actividades de inspeccion, reparacidon y mantenimiento de la infraestructura

hospitalaria y de los dispositivos médicos.

Durante el periodo de practica, orientada a las actividades de mantenimiento de
tecnologia médica, se asumieron responsabilidades que incluyeron principalmente el
mantenimiento correctivo de dispositivos médicos, el acondicionamiento e instalacién de equipos
médicos y la realizacion de actividades administrativas tales como cotizaciones de equipo médico,
repuestos e insumos. Estas actividades se realizaron con el objetivo de aplicar los conocimientos
adquiridos a lo largo de la carrera profesional de Ingenieria Biomédica para fortalecer la gestion y

mantenimiento de equipos médicos en un entorno hospitalario real.

A lo largo de las semanas de practica profesional, se trabajo tanto con equipos de
diagnoéstico como de tratamiento, pertenecientes a las diferentes areas de atencion y
hospitalizacion de la institucién, lo que permitié contribuir directamente a la continuidad de los
servicios de salud. También se llevaron a cabo actividades de calibracidn, inspeccién, tareas
administrativas y supervision de actividades, lo que fortalecié las competencias técnicas,

administrativas y de gestién de la tecnologia médica.

De igual manera, la practica permitié desarrollar habilidades en el trabajo colaborativo con
personal, clinico, técnico y administrativo, fortaleciendo habilidades de comunicacion con los
diferentes integrantes del entorno laboral. Esta experiencia fue de gran importancia para
entender el funcionamiento del sistema de trabajo en un entorno hospitalario real y comprender

los retos que enfrentan los ingenieros biomédicos en instituciones de salud publicas.

El proceso de practica profesional representd una oportunidad valiosa para aplicar el
conocimiento teorico y técnico adquirido a lo largo de la formacién académica en un contexto
real, contribuyendo a la optimizacién de los procesos de gestiébn y mantenimiento de la

tecnologia médica en la institucién.
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GLOSARIO

Calibracion: Ajuste y verificacion de un equipo para que sus mediciones y funciones sean

correctas y confiables.

Entorno Hospitalario: Entorno agudo centrado en la intencién curativa, donde el personal
médico y de enfermeria realiza pruebas diagndsticas, prescribe medicamentos y realiza

procedimientos terapéuticos (ScienceDirect, 2025).

Gestion de Tecnologia Biomédica: Proceso de planificacion, control y supervisién del ciclo de

vida de los equipos médicos, asegurando su seguridad, eficacia y disponibilidad.

Hematologia: Rama de la medicina responsable del estudio, diagndstico y tratamiento de las

afecciones de la sangre y sus componentes celulares (Ostos, 2024).

Mantenimiento Correctivo: Actuaciones del servicio técnico en respuesta a avisos sobre el mal

funcionamiento de algun equipo, activo o proceso (STEL, 2024).

Mantenimiento Preventivo: Labores de mantenimiento programadas periddicamente con el fin

de evitar futuras anomalias e imprevistos (IBM, 2021).



I. INTRODUCCION

El presente informe de practica profesional detalla las actividades a realizar en el
Hospital El Progreso, una institucién publica dedicada a la prestacion de servicios de
salud en la ciudad del Progreso, Yoro, Honduras. Las actividades descritas se llevaran a

cabo bajo la supervision del Departamento de Mantenimiento de la institucion.

Durante el periodo de practica profesional se llevaran a cabo actividades tales
como inspecciones, tareas administrativas y mantenimientos preventivos y correctivos
de dispositivos médicos de acuerdo con la organizacion del Departamento de
Mantenimiento y segun las necesidades de la institucién. Estas tareas contribuiran al
fortalecimiento de competencias en gestion de activos médicos y aseguramiento del
correcto funcionamiento de tecnologias hospitalarias esenciales para la atencion de

pacientes.

A su vez, se contextualizara la informacion de la institucion de salud presentando
su informacion general y la del departamento asignado, posteriormente se definiran los
objetivos de la practica profesional y se incluirdn los conceptos aplicados, seguido del
desarrollo detallado de las actividades realizadas semana a semana punto finalmente se
presentaran las conclusiones, las recomendaciones y anexos como evidencia de las

labores efectuada.



Il. GENERALIDADES DE LA EMPRESA

A lo largo de esta seccidon se presentaran las generalidades de la institucion
donde se llevard a cabo el proceso de practica profesional durante el periodo
establecido: el Hospital El Progreso. Se abordarad informacion relacionada a su
trayectoria, los servicios que ofrece y su estructura organizativa, con el fin de
proporcionar un panorama claro sobre su funcionamiento e importancia en la
comunidad, contextualizando el entorno en el que se desarrollaran las actividades de la
practica, facilitando la comprension de los procesos internos y del impacto de que estas

labores puedan generar en la mejora de servicios de salud que brinda la institucion.
2.1 DESCRIPCION DE LA EMPRESA

El Hospital General El Progreso (HEP), se encuentra ubicado en el municipio de El
Progreso, Yoro, fue construido en el afio 1978 y comenzé labores ininterrumpidas desde
octubre de 1983. Se estima que brinda atencién a una poblacion aproximada de
350,344 personas perteneciente a los municipios de El Progreso, Santa Rita, Morazan y
El Negrito, del departamento de Yoro; ademas, recibe referencias del Hospital Manuel
de Jesus Subirana, localizado en el municipio de Yoro, cabecera departamental (FONAC

& Fonac, 2024).

Esta localizado al Sureste de la ciudad, en la colonia Kattan, a 300 metros de la
Planta de tratamiento de agua del SANAA, con un area de construccion de 6,012.32
metros cuadrados y un area de estacionamiento de 1,200 metros cuadrados, de un total
de 4 manzanas. El edificio es de arquitectura vertical e inicia labores el 29 de octubre de
1983, con una capacidad inicial de 50 camas en 2 salas de internamiento. Actualmente
por incremento de la demanda poblacional cuenta con 122 camas, con 9 salas de

internamiento mas 42 camas no censables entre las 2 emergencias y la recuperacion.



llustracion 1. Logo Hospital El Progreso

Fuente: Archivos de la institucion

2.1.1 HISTORIA

En el afo 1970 se organizé el Comité Proconstruccion del Hospital El Progreso
integrados por Harry Macala, Dr. Armando Delgado, Santos Pefia, Mauricio Aleman, Carlos
Castro, logrando la construccion en el afio 1980. El Sr. Roberto Kattan dono 1 manzana y se
compraron 3 manzanas para la construccion. Durante 3 afios se trabajo en equipamiento y el
29 de octubre de 1983 se inaugura siendo presidente de la Republica el Dr. Roberto Suazo
Cérdova y ministro de Salud el Dr. Rubén Garcia Martinez. El primer director fue Abelardo

Gonzales.

Inicialmente se conté con 70 empleados con las cuatro especialidades basicas
(Medicina Interna, Cirugia, Pediatria, Ginecobstetricia) 3 licenciadas en enfermeria, técnicos
de laboratorio, 1 microbidloga, 1 técnico de anestesia, 1 jefe de mantenimiento y otro

personal de apoyo.

La capacidad instalada de 50 camas, por la demanda creciente se le ha construido
multiples anexos unos con financiamiento propio, por apoyo externo, donaciones de ONG,
Grupo de Apoyo, Gobierno Central, Congreso Nacional de la Republica hasta tener en la

actualidad capacidad de 122 camas censables (EcuRed, 2025).

2.1.2  MISION



Somos un hospital general ubicado en el municipio de El Progreso, departamento de
Yoro, que brinda servicios de salud especializada, con calidad, calidez y eficiencia, en
emergencia, consulta externa y hospitalizacién, para conservar y mejorar las condiciones de
salud de la poblacién demandante de los municipios de El Progreso, Morazan, Santa

Rita y El Negrito.
2.1.3 VISION

Aspiramos ser un modelo de hospital general lider en la provision de servicios de
salud, a través de una gestidon administrativa y clinica eficiente, con un equipo humano
calificado, comprometido, con actitud de servicio, con tecnologia moderna y los insumos
necesarios para brindar los servicios de salud con calidad, calidez e integridad para contribuir
a la recuperacion, mantenimiento y conservacién de la salud de la poblacion que demande

de nuestros servicios.

2.1.4 VALORES

La institucion se identifica y fortalece a través de un conjunto de valores que guian su
funcionamiento y proyeccion hacia la comunidad. Entre los mas relevantes se encuentran la
calidad, La equidad transparencia, servicio, responsabilidad, disciplina, compromiso
institucional y sentido de pertenencia. Estos principios constituyen la base sobre la cual el
personal desarrolla sus labores garantizando un trabajo coherente con la misién y visién

institucional.

2.1.5 DISTRIBUCION Fisica

El Hospital General El Progreso cuenta con una infraestructura amplia y funcional,
distribuida estratégicamente para ofrecer atencién integral a sus pacientes. Sus instalaciones
comprenden un edificio principal de dos plantas y varios anexos, donde se ubican las
diferentes areas clinicas, administrativas y de apoyo. En la planta baja se concentran los
consultorios de las distintas especialidades médicas, asi como servicios complementarios
esenciales como farmacia, laboratorio, rayos X, admision, emergencia, quirdéfanos y area de

recuperacion.

En la parte posterior del hospital se encuentran unidades especializadas, oficinas

técnicas y areas de almacenamiento, mientras que en la planta alta se localizan las salas de



hospitalizacién, un auditorio y espacios de uso especifico. Finalmente, los anexos albergan
areas de fisioterapia, oficinas administrativas, maternidad y otras dependencias que

fortalecen la capacidad operativa del centro (SESAL, 2023).
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Externa * |avanderia y Roperia
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9 « Hospitalizacion de Cirugia
w { PLANTA * Hospitalizacion de Ortopedia
L e Hospitalizacion de Pediatria
=z ALTA « Hospitalizacion de Medicina Interna
~O ol * Auditorio
O f= ‘
S I » Bienes Nacionales
m # Clinica de Atencion a Paciente Diabético
& ‘ PARTE « Oficina de Control de Infecciones
[ « Costureria
U|_7 POSTERIOR « Mantenimiento
2 Morgue

« Bodegas de Almacén

* Fisioterapia y Rehabilitacion

+ Oficinas Administrativas

¢ ANEXOS q e Archivo Pasivo de Admision

s Almacén Temporal de Desechos Solidos
« Materno Neonatal

llustracion 2. Distribucion fisica de HEP

Fuente: Elaboracion propiabasada en archivos de la institucion

2.1.6  SERVICIOS DE ATENCION MEDICA BRINDADOS

El Hospital El Progreso cuenta con diversas dependencias y areas especializadas que
permiten brindar atencion médica integral diagndstica terapéutica y el apoyo a sus pacientes
punto estas agrupan en diferentes categorias segun su funcién y ambito de accion tal y

como se detalla en la Tabla 1.

En el ambito administrativo, se gestionan los recursos materiales, financieros y
logisticos necesarios para el desarrollo de las actividades hospitalarias. Las unidades clinicas
ofrecen servicios especializados que cubren diferentes ramas de la medicina, mientras que
las areas de apoyo diagnostico cuentan con infraestructura y personal capacitado para

realizar estudios y procedimientos complementarios a la atencion médica.



De igual forma, los servicios de apoyo terapéutico, la gestion del paciente y las areas
de hosteleria y servicios generales contribuyen a mantener un entorno seguro, higiénico y
adecuado para la recuperacion de los pacientes. Por su parte, los servicios técnicos

garantizan el correcto funcionamiento del equipamiento hospitalario.

Tabla 1. Servicios Brindados HEP

Dependencia Servicios

Servicios de Apoyo | Bienes Nacionales, Compras/Suministros, Contabilidad, Receptoria

Administrativo de Fondos, Mantenimiento y Almacenes.

Unidades Clinicas Cirugia, Otorrinolaringologia, Psicologia, Ortopedia, Ginecologia,
Obstetricia, Medicina Interna, Pediatria, Emergencia, Servicio de

Atencién Integral, Clinica del Diabético y Odontologia.

Servicios de Apoyo | Laboratorio Clinico y Banco de Sangre, Radiologia, Anestesiologia,

Diagnéstico Enfermeria, Trabajo Social y Estadistica.
Servicio de Apoyo Sala de Operaciones, Farmacia, Fisioterapia y Rehabilitacién.
Terapéutico

Gestion del Paciente | Admision y Archivos, Trabajo Social, Unidad de Atencion al Usuario

(UAU).

Servicios Generales | Mantenimiento, Seguridad y Transporte.

Hosteleria Lavanderia, Alimentacién, Aseo y Limpieza.

Servicios de Apoyo | Central de Equipos.

Técnico

Fuente: (SESAL, 2023)




2.2 DESCRIPCION DEL DEPARTAMENTO

La institucion cuenta con diversos departamentos y unidades que, de manera
coordinada, garantizan la prestacion eficiente y segura de los servicios de salud. Dentro de
este marco, el Departamento de Mantenimiento ocupa un rol estratégico, al asegurar la
operatividad de las instalaciones fisicas, sistemas de soporte y equipos médicos. A su vez, la
estructura jerarquica del hospital define claramente los niveles de responsabilidad, la
asignacion de funciones y los canales de comunicacién necesarios para una gestion eficaz,
permitiendo una coordinacién eficiente entre los diferentes departamentos y optimizando

los recursos disponibles.

2.2.1 DEPARTAMENTO DE MANTENIMIENTO

El Departamento de Mantenimiento del hospital tiene como objetivo asegurar la
operacion continua, segura y eficiente de todas las instalaciones fisicas, sistemas de soporte
y equipos médicos, contribuyendo directamente a la calidad de la atencién y la seguridad de
los pacientes. Este departamento integra en una sola estructura el mantenimiento general de
las instalaciones del hospital y el mantenimiento biomédico, lo que permite una

coordinacién centralizada de los recursos humanos, técnicos y materiales.

En cuanto al mantenimiento general, el departamento cuenta con técnicos
especializados en diversas areas, incluyendo electricidad, fontaneria, carpinteria, mobiliario y
sistemas de agua. El personal de esta area se encarga de la inspeccion, reparacion y
adecuacion de la infraestructura hospitalaria, asegurando que las instalaciones cumplan con

los estandares de seguridad y funcionalidad.

Por otro lado, el mantenimiento biomédico se centra en la operacion 6ptima de los
equipos médicos, tales como monitores de signos vitales, bombas de infusion, equipos de
diagnostico por imagen, unidades de electrocirugia y otros dispositivos clinicos. El personal
biomédico realiza actividades de inspeccion, calibracion, mantenimiento preventivo y
correctivo, asi como pruebas funcionales que aseguran la confiabilidad de los equipos y

minimizan riesgos asociados a su uso.

El departamento funciona bajo un esquema de coordinacion integral, donde los
equipos de mantenimiento general y biomédico interactian de manera sistematica para

priorizar intervenciones segun la criticidad de los sistemas y equipos, optimizando recursos y

9



tiempos de respuesta. Esta integracion permite atender de manera eficiente tanto fallas
estructurales como averias en equipos médicos, asegurando que el hospital mantenga su
operatividad sin interrupciones significativas. La centralizacion de estas funciones en un solo
departamento permite la consolidacion de reportes técnicos, el seguimiento de indicadores

de desempeiio y la toma de decisiones basada en informacion confiable y actualizada.

2.2.2 DIAGRAMA DE JERARQUIA

El Departamento de Mantenimiento del HEP presenta una estructura organizacional
que integra a personal administrativo y técnico para la asignacion, realizacién y
documentacion de las tareas realizadas relacionadas a la infraestructura, mobiliario y equipos
médicos pertenecientes al hospital. A continuacion, se presenta el diagrama jerarquico que
describe la distribucion de funciones de los distintos miembros que se relacionan con las

tareas de mantenimiento dentro de la institucion.

Miembros del Organo de Direccién
Estrategica

Director Ejecutivo
(Dr. Andy Rosales)

Subdirector Gestion de Recursos
(Dra. Jency Carranza)

Jefe de Departamento de Servicios
Generales
(Lic. Ana Moreno)

Jefe de Mantenimiento
(Ing, Jennifer Garcia)

Coordinador de
Mantenimiento
(ilichinovy Morales)

llustracion 3. Diagrama de jerarquia departamentos asociados a mantenimiento HEP

Fuente: Elaboracién propia basada en archivos de la institucion
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La estructura jerarquica estd presidida por los miembros del Organo de Direccién
Estratégica, de donde se deriva el Departamento de Direccidn Ejecutiva a cargo del Dr., Andy
Rosales. A su vez, se derivan los cargos de Subdireccion por parte de la Dra. Jency Carranza,
Departamento de Servicios Generales, bajo el cargo de la Lic. Ana Moreno. El Departamento
de Mantenimiento ejerce funciones bajo la supervision de los departamentos anteriormente
mencionados, contando con la Ing. Jennifer Garcia como Jefa de Mantenimiento, Ilichinovy
Morales como Coordinador de Mantenimiento y finalmente operarios o técnicos de

Mantenimiento.

2.3 OBJETIVOS DEL PUESTO

En esta seccion se establecen los objetivos del puesto desempefado durante el periodo
de practica profesional enfocados en las actividades realizadas dentro del Departamento de
Mantenimiento. Los objetivos descritos buscan guiar las actividades a realizar a lo largo del
periodo de practica, estableciendo metas claras que permitan evaluar el desempefio y la
contribucién al correcto funcionamiento de los equipos médicos. Asimismo, estos objetivos
orientan las acciones hacia el desarrollo de competencias técnicas, la eficiencia operativa del

departamento y la seguridad en la atencién hospitalaria.

2.3.1 OBJETIVO GENERAL

e Desarrollar y aplicar actividades de inspeccion y mantenimiento correctivo de los
equipos médicos de la institucidn, contribuyendo a la confiabilidad de los

dispositivos médicos y asegurando la continuidad de los servicios clinicos.

2.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Colaborar en la identificacion y diagndéstico de fallas de los equipos médicos dentro
de la institucion realizando inspecciones fisicas y funcionales y proponiendo acciones

correctivas adecuadas.

e Participar activamente en la ejecucién de tareas de mantenimiento siguiendo los
procedimientos técnicos establecidos, realizando registros y contribuyendo a
garantizar que los equipos médicos funciones de manera confiable y segura para su

uso en las distintas areas hospitalarias.

e Impartir sesiones de capacitaciones dirigidas al personal clinico sobre el uso correcto
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de los equipos médicos brindando orientacion practica para reducir riesgos y mejorar

la calidad de la atencién hospitalaria.
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. MARco TEORICO

El siguiente capitulo tiene como finalidad contextualizar el entorno y los conceptos
fundamentales relacionados con el desarrollo de la practica profesional en el departamento
de mantenimiento del Hospital El Progreso. En esta seccion se abordaran temas relacionados
al rubro en el que opera la institucion y la relevancia de la salud publica en el pais como pilar
fundamental para el bienestar de la poblacién. Asimismo, se indagara en definiciones y
fundamentos técnicos que permitirdan comprender de manera integral el contexto en el que
se ejecutan las actividades biomédicas ofreciendo un marco de referencia que respalde y

justifique las acciones realizadas durante el periodo de préactica profesional.

3.1 ANALISIS DEL SECTOR

El sistema de salud de Honduras esta compuesto por un sector publico y un sector
privado. El sector publico incluye a la Secretaria de Salud (SESAL) y al Instituto Hondurefio de
Seguridad Social (IHSS), ademas de otras instituciones publicas que administran regimenes
especiales de aseguramiento (Fuerzas Armadas) o atienden a poblaciones especificas. La red
de servicios de la Secretaria de Salud se divide en dos niveles. El segundo nivel cuenta con
29 unidades (hospitales) y estan clasificados en tres grupos: hospitales nacionales, hospitales
regionales y hospitales de area. La mayoria de los hospitales datan de antes de 1980

(Carmenate Milian et al.,, 2017).

La SESAL ofrece atencién a toda la poblacion en sus propias instalaciones y con sus
propios médicos y enfermeras, pero se estima que sélo 60% de los hondurefios hacen uso
regular de estos servicios. El IHSS cubre a 40% de la poblacién econdbmicamente activa
empleada en el sector formal y sus dependientes, es decir, 18% de la poblacion total. Este
Instituto presta sus servicios en instalaciones privadas (primer nivel) y en instalaciones
propias y de la Secretaria de Trabajo y Seguridad Social. El sector privado atiende alrededor
de 5% de la poblacién, en particular, a la poblacion con capacidad de pago. Este sector
incluye a las aseguradoras privadas y a los consultorios, clinicas y hospitales privados con y
sin fines de lucro. Se calcula que 17% de los hondurefios no cuenta con acceso regular a

servicios de salud (Bermudez-Madriz & Muiser, 2011).

Una de las caracteristicas mas relevantes del Sistema de Salud de Honduras es que el

actual sistema es altamente segmentado y fragmentado, lo que permite la diversidad de los
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subsistemas de salud y de los servicios que se ofrecen a la poblacion en general (Rodriguez
& Arévalo, 2018). Si bien esta diversidad permite que existan opciones de atencién tanto
publicas como privadas, también provoca duplicidad de esfuerzos, desigualdades en el
acceso y dificultades en la coordinacion interinstitucional. En este contexto, los hospitales
publicos adquieren un papel fundamental como garantes del acceso universal,
especialmente para los sectores de la poblacién que dependen exclusivamente de los

servicios estatales de salud.
3.1.1 RUBRO DE LA EMPRESA

El Hospital El Progreso forma parte del sector salud, especificamente a la prestacién
de servicios médicos hospitalarios. Su funcién principal es brindar atencion integral a la
poblacion abarcando prevencién diagnostico tratamiento y rehabilitacion de enfermedades.
Al ser una institucion de caracter publico se orienta a garantizar el acceso a los servicios de
salud de forma equitativa priorizando la atencion de pacientes que forman parte de la red de

salud nacional.

La institucion pertenece a los centros de atencién de la salud de segundo nivel de
acuerdo con la categorizacion presentada en el Decreto Ejecutivo Modelo Nacional de Salud,
siendo un hospital general. Estos criterios estan relacionados con la oferta, la demanda, el
acceso y las formas de articulacion entre los diferentes niveles y sus establecimientos de
salud, como partes constitutivas de las Redes Integradas de Servicios de Salud (La Gaceta,

2017).
3.1.2 IMPORTANCIA DEL SECTOR PUBLICO DE SALUD EN HONDURAS

El sector publico de salud en Honduras desempefia un papel importante es garantizar
el derecho a la salud de la poblacién, especialmente de los sectores mas vulnerables que
carecen de acceso a servicios médicos privados. A través de su red hospitales y centros de
salud, el sistema publico brinda atencién preventiva, curativa y de rehabilitacion
contribuyendo a la mejora de la calidad de vida y a reducir la incidencia de enfermedades.
Entre otras funciones, este sector cumple con tareas tales como la vigilancia epidemioldgica,
el control de brotes y la implementacidon de programas nacionales de vacunacion, nutricion y

salud Materno Infantil.
Sin embargo, Honduras, como pais centroamericano de ingresos medios-bajos,
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enfrenta multiples desafios en materia de salud publica que reflejan las complejidades
socioeconomicas y geograficas de la region. La salud publica hondurefa se caracteriza por
marcadas disparidades entre areas urbanas y rurales, poblaciones indigenas vulnerables, y un
sistema de salud fragmentado que lucha por brindar cobertura universal (Arps, 2018; Vellez,

2015).

Entre las barreras existentes para acceder a servicios de salud se incluyen las largas
distancias a instalaciones de salud, proceso de admision desorganizado, largos tiempos de
espera y gastos de bolsillo para comprar medicinas (Belizan et al., 2020). Estas barreras
econdmicas y logisticas afectan desproporcionadamente a poblaciones de bajos recursos

socioecondmicos con respecto al acceso a los servicios de atencion de salud.

3.2 CONCEPTOS TECNICOS APLICADOS A LA PRACTICA PROFESIONAL

En esta seccion se describen los principios técnicos qué sustentan las actividades
realizadas durante el periodo de practica profesional, brindando el soporte contextual
necesario para comprender la importancia de estos conceptos y como se aplican en un

entorno real.
3.2.1 GESTION DE LA TECNOLOGIA MEDICA

El concepto de tecnologia médica se ha forjado a partir de las definiciones
suministradas por la Office of Technology Assessment (OTA) de los Estados Unidos de
Norteamérica a principios de los afos setenta. Segun la OTA, conforman la tecnologia
médica: los medicamentos, los aparatos, los procedimientos médicos y quirurgicos utilizados
en la atencién médica y los sistemas organizativos con los que se presta la atencion sanitaria

(Pupo & Munoz, 2004).

La gestion de tecnologia médica es el conjunto de procesos técnicos, administrativos
y estratégicos destinados a garantizar que los dispositivos médicos en uso en un
establecimiento de salud cumplan con los requisitos de calidad, seguridad y funcionalidad a
lo largo de un siglo de vida. Este ciclo consta de varias etapas como ser la planificacién,
adquisicion y la recepcién de equipos hacia su puesta en marcha, mantenimiento y

disposicion final (Pioletti, 2023).

El principio fundamental de la gestion de la tecnologia biomédica se basa en la
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seguridad. En especial, debido a que los directamente afectados por una mala gestion son
los pacientes, se comprende mejor la importancia de esta disciplina. En este sentido, la
“seguridad del paciente” adquiere un papel central. La seguridad del paciente constituye un
tema critico a nivel internacional debido a la innumerable cantidad de eventos de mala

practica relacionados también con la gestion de la tecnologia biomédica (Sezdi, 2012).

La gestion de la tecnologia médica en el entorno hospitalario no solo abarca el
mantenimiento de los equipos, sino también procesos fundamentales como la evaluacion de
nuevas tecnologias, la seleccion de proveedores, la capacitacion del personal y el control de
garantias. Estas decisiones deben basarse en criterios clinicos, econdmicos y de seguridad,
priorizando el equilibrio entre costo y beneficio sin comprometer la calidad de la atencion y
la seguridad del paciente. En la actualidad, esta labor se ve fortalecida con el uso de sistemas
informatizados que permiten dar seguimiento en tiempo real al estado operativo de los
dispositivos, registrar su historial de fallos y programar mantenimiento lo que favorece la
trazabilidad, facilita auditorias y asegura una gestion eficiente y alineada con los objetivos de

calidad (Liu et al.,, 2023; Melvin, 2022).
3.2.2 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO

Para asegurar y conservar la integridad de los dispositivos médicos existen procesos
de mantenimiento que se llevan a cabo de manera preventiva y correctiva. Estas actividades
son de gran importancia dentro del proceso de la gestion de tecnologia médica en centros
hospitalarios. Al contar con un plan de mantenimiento estructurado para la tecnologia
médica se asegura un ciclo de vida prolongado para el funcionamiento de los dispositivos

médicos.

El mantenimiento preventivo consiste en actividades que se realizan para prolongar
la vida util del dispositivo y prevenir desperfectos. Habitualmente se programa a intervalos
definidos e incluye tareas de mantenimiento especificas como lubricacién, limpieza o
reemplazo de piezas que comlUnmente se desgastan o que tienen una vida util limitada. Por
su parte, el mantenimiento correctivo es el proceso para restaurar la integridad, la seguridad
o el funcionamiento de un dispositivo después de una averia. El mantenimiento correctivo y

el mantenimiento no programado se consideran sinonimos de reparacion (OMS, 2020).

El mantenimiento preventivo y correctivo no solo contribuye a extender la vida util de
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los equipos, sino que también resulta esencial para disminuir los riesgos clinicos, optimizar la
disponibilidad de la tecnologia y cumplir con los estandares de calidad y seguridad propios
del entorno hospitalario. Una gestion adecuada de estas actividades permite reducir los
periodos de inactividad de los dispositivos, favorecer la toma de decisiones médicas y
garantizar la proteccion de pacientes y personal. La planificacion estratégica, el registro
sistematico en bitacoras y la integracién con los sistemas de gestién hospitalaria potencian la
eficiencia operativa, consolidando el mantenimiento como un elemento central dentro del

manejo de la tecnologia biomédica en hospitales (Tonda-Turo, 2023)

La evaluacién del estado de los equipos médicos constituye una actividad
fundamental dentro del mantenimiento y la gestién de su ciclo de vida, con el fin de

aumentar su disponibilidad, rendimiento y seguridad (Zamzam et al., 2021).
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V. DESARROLLO

En la siguiente seccion se describen las actividades realizadas semanalmente durante
el periodo de practica profesional detallando las tareas realizadas los equipos intervenidos y
las areas en las que se realizaron las actividades con el objetivo de evidenciar las tareas y

conocimientos aplicados durante el proceso de practica
Semana 1 (21 de julio - 25 de julio)
Objetivos de la semana:

e Familiarizarse con la infraestructura hospitalaria y los distintos servicios para
comprender la distribucién, funcionamiento y ubicacién de los equipos médicos en el

entorno clinico.

e Ejecutar actividades de mantenimiento correctivo y calibracién en diversos equipos
médicos, asegurando su operatividad y contribuyendo a la continuidad de los

servicios hospitalarios.

e Realizar inspecciones técnicas de los equipos biomédicos y unidades de atencion,
verificando su estado funcional y generando informacion confiable para la gestion

del mantenimiento y seguridad del paciente.
Introduccion:

Las actividades se centraron en la familiarizacién con las instalaciones hospitalarias, la
inspeccion de areas y equipos y la realizacién de mantenimientos correctivos basicos. Se
ejecutaron tareas de mantenimiento correctivo en equipos como autoclave, colposcopio y

camillas, asi como la inspeccién de unidades de electrocirugia.
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Actividad 1: Visita de campo para proyecto de remodelacion

Se asistio a una visita de campo para la evaluacién del terreno en el cual se realizara
un proyecto de remodelacién y ampliacion de bodegas del departamento de almacén del

hospital. Requiriendo la consultoria por parte del departamento de mantenimiento.

llustracion 4. Visita de campo para evaluacion de proyecto

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 2: Mantenimiento correctivo de autoclave

Realizacion de ajuste del empaque de autoclave en area de CEYE para garantizar un
sellado adecuado durante los ciclos de esterilizacién de los insumos quirurgicos. El empaque
perteneciente a la puerta de la autoclave estaba fuera de la ranura correspondiente, por lo
que se emplearon herramientas para colocarlo nuevamente en su sitio y posteriormente se

verifico el funcionamiento de sellado, cerrado y esterilizacién del equipo.

llustracion 5. Autoclave con empaque en mal estado

Actividad 3: Mantenimiento correctivo de colposcopio

Se reemplazd la bateria del colposcopio para asegurar su funcionamiento continuo y
confiable durante los procedimientos ginecoldgicos. Este dispositivo contaba con una
adaptacion de una bateria quien no correspondia a la de sus especificaciones. Al contar con
esta adaptacion se dificultaba la carga del equipo, ya que no encajaba de manera correcta en

la base para su carga.
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llustracion 6. Colposcopio posterior a reemplazo de bateria

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Mantenimiento correctivo de camilla y colchon inflable

Se llevd a cabo el mantenimiento correctivo de una camilla hospitalaria en el area de
hospitalizacion pediatrica, la cual no cumplia la funcidn de inflar el colchdn de la camilla y

limitaciones en sus movimientos. Se verificaron y corrigieron las conexiones de poder y aire

entre la camilla y el colchon.

llustracion 7. Mantenimiento correctivo de camilla hospitalaria

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 5: Inspeccion de unidad de electrocirugia (ESU)

Realizacion de inspeccién y limpieza de unidades de electrocirugia en el area de sala
de operaciones, las cuales presentaban fluctuaciones en la potencia del corte y coagulacion,

al igual que fallas al detectar la placa de retorno y el lapiz de electrocauterio.

Illustracion 8. Inspeccion y limpieza de unidad de electrocirugia

Fuente: Elaboracién propia
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Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 1

I TN T TR BT

Familiarizacién con
instalaciones

Visita de campo para
remodelacién

MC autoclave

MC lampara de calor

Calibracién
esﬂgmoma nometro

MC colposcopio

Acompafiamiento a proveedor
a inspeccién CPAP

MC cama eléctrica y colchén
inflable

Inspeccion técnica Rx

Calibracién de Bl

Inspeccidén técnica incubadora
neonatal

MC incubadora neonatal

Inspeccién técnica de unidad
dental y cotizacién

Inspeccién técnica ESU

MC regulador de oxigeno

Inspeccién técnica Bl

Grafico 1. Diagrama de actividades - Semana 1

Fuente: Elaboracién propia
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Semana 2 (28 de julio — 01 de agosto)
Objetivos de la semana:

e Ejecutar calibraciones periddicas de equipos biomédicos criticos, garantizando la

precision y confiabilidad en la medicion de signos vitales y procedimientos clinicos.

e Inspeccionar y mantener equipos médicos para asegurar su correcto funcionamiento

y prolongar su vida util, minimizando riesgos para pacientes y personal.

e Participar en la recepcion y verificaciéon de nuevos equipos, documentando su estado

y facilitando la integracion de tecnologia reciente al sistema hospitalario.

Introduccion:

En la segunda semana, las actividades se enfocaron principalmente en calibraciones,
inspecciones y mantenimiento correctivo de equipos biomédicos de mayor complejidad. Se
realizaron calibraciones de monitores de signos vitales (MSV), unidades de electrocirugia
(ESU) y equipos BI, asegurando la precision de las mediciones y la confiabilidad de los
dispositivos. Durante esta semana también se participd en la recepcién de equipo médico

para el area de laboratorio clinico
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Actividad 1: Calibracion de unidad de electrocirugia (ESU)

Se llevo a cabo la calibracion de la unidad de electrocirugia por medio del ajuste de
potenciometros en la placa del dispositivo, a su vez se evalud la potencia del corte y de la

coagulacion de la unidad de electrocirugia ajustando la potencia segun las necesidades del

personal médico.

Illustracién 9. Calibracion de unidad de electrocirugia

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Recepcion de analizador de hematologia

Se verifico el estado de un equipo de laboratorio, analizador de hematologia,
incluyendo su inspeccidn fisica y correcta instalacién por parte del proveedor, asegurando su

correcta integracién al area de laboratorio clinico.

7

llustracion 10. Recepcion de analizador de hematologia

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Calibracion de bombas de infusion

Realizacion de inspeccion y ajuste de parametros de bombas de infusidn
pertenecientes al area de emergencias observacion de adulto, registrando resultados acerca
de las dosis infundidas y realizando ajustes a partir de ellas. También se llevo a cabo la

limpieza y mantenimiento preventivo de cada dispositivo.

Velo : 100.0 ml/h
Vol. real : 60.5

llustracion 11. Calibracion de Bl de Sala de Emergencias

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Calibracion y mantenimiento correctivo de unidad de electrocirugia

Se llevo a cabo nuevamente el mantenimiento correctivo y calibracion de unidad de
electrocirugia, ya que presentaba fallas relacionadas al nivel de potencia en el corte y la
coagulacion realizadas por el personal médico. Se analizd nuevamente la falla y se calibré la

potencia de los modos de operaciéon tomando en cuenta la opinion del personal médico.

llustracion 12. Calibracion de unidad de electrocirugia

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de nebulizador

Se realizé el mantenimiento correctivo de un nebulizador perteneciente al area de
triage, el cual presentaba como falla un flujo inexistente de aire, pero con funcionamiento
activo del motor. Al realizar la revision se comprobd que las mangueras encargadas de
transportar el aire se encontraban sueltas, por lo que se colocaron nuevamente en sus

terminales correspondientes.

Hustraciéon 13. Mantenimiento correctivo nebulizador

Fuente: Elaboracion propia
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Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 2
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Grafico 2. Diagrama de actividades - Semana 2

Fuente: Elaboracién propia
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Semana 3 (04 de agosto — 08 de agosto)
Objetivos de la semana:

e Realizar inspecciones de equipos médicos criticos para verificar su estado operativo y

condiciones de seguridad.

e Participar en actividades de mantenimiento correctivo y preventivo, incluyendo

calibraciones, con el fin de optimizar el rendimiento de los dispositivos médicos.

e Apoyar en la gestion de inventario y logistica de repuestos, asegurando el control

adecuado de los recursos necesarios para el funcionamiento de los equipos médicos.
Introduccion:

Durante la tercera semana de actividades se participd en actividades de inspeccion,
calibracién y mantenimiento tanto preventivo como correctivo de diferentes equipos
medicos. Entre los dispositivos meédicos intervenidos se encuentran desfibriladores,
monitores fetales, incubadoras y bombas de infusién. Por otra parte, se llevaron a cano
inspecciones de elementos relacionados a la infraestructura hospitalaria, como ser tomas de
oxigeno en paredes. Al participar en estas actividades se tuvo la oportunidad de aplicar
conocimientos técnicos, identificar fallas e interactuar con personal técnico especializado y

proveedores externos en diferentes tareas.
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Actividad 1: Revision de desfibrilador

Se realizo la revisién de un desfibrilador perteneciente a la sala de emergencias del
hospital, el cual se reporté debido a que estuvo expuesto a una gotera dentro de las
instalaciones, lo que comprometia el funcionamiento e integridad de los elementos
electrénicos internos del equipo médico. Al realizar la revisidon se determin6é que ningun

componente presentaba fallas o humedad.

llustracion 14. Revision de desfibrilador

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Mantenimiento de camilla hospitalaria

Se realizé una inspeccion reparacién de componentes mecanicos y de alimentacion
eléctrica pertenecientes a una camilla hospitalaria en el area de emergencias, que presentaba
problemas para encender, recargar la bateria e inflar el colchdn conectado a la camilla. Uno
de los principales problemas identificados fue el cable de poder en mal estado, lo que
impedia la alimentacion eléctrica del equipo y, a su vez, el sensor de inflado del colchén no

funcionaba de manera correcta, por lo que se retir6 para su revision y posible reemplazo.

2 Dubdp Vi

Videa

llustracion 15. Recepcién de analizador de hematologia

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Acompainamiento a proveedor en revision de tomas de oxigeno en

instalaciones

Acompafamiento a proveedor de red de oxigeno hospitalaria para la verificacion del
estado de todas las tomas de oxigeno para uso hospitalario que se encuentran instalados en
la institucion. Durante esta actividad se reforzaron conocimientos relacionados a la

infraestructura hospitalaria y redes de gases en las diferentes areas del entorno hospitalario.

llustracion 16. Calibracion de Bl de Sala de Emergencias

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 4: Inspeccion y calibracion de bomba de infusion

En la sala de ginecologia se report6 una bomba de infusién en mal estado,
presentando alarmas constantes al infundir el volumen programado e imposibilitando la
administracion de medicamentos. Para solventar este problema se realiz6 una calibracién del
equipo y una verificacion de alarmas, posteriormente se capacitd al personal para el uso y

programacion correcta de la bomba de infusion al momento de utilizarla.

llustracién 17. Prueba de funcionamiento de bomba de infusion

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Recoleccion de repuestos en bodega

Para poder completar ciertas actividades de mantenimiento correctivo fue necesaria
la recoleccién de repuestos en bodega, donde se encuentran diferentes equipos médicos
que han sido descartados para uso, pero que conservan ciertos componentes funcionales
que resultan Utiles para la puesta en marcha equipos médicos operativos en el hospital. En
esta ocasion se recolectaron diversos sensores de aire y oclusion bombas de infusién y una

bateria recargable para incubadora neonatal.

llustracion 18. Recoleccion de repuestos para equipos médicos

Fuente: Elaboracion propia
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llustracion 19. Instalacion de bateria recargable en incubadora neonatal

Fuente: Elaboracion propia

Hustraciéon 20. Instalacién de sensor de aire en bomba de infusiéon

Fuente: Elaboracién propia
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Fuente: Elaboracién propia

39



Semana 4 (11 de agosto — 15 de agosto)
Objetivos de la semana:

e Desarrollar actividades de mantenimiento correctivo y calibraciones en quipos

médicos de uso critico, asegurando su 6ptimo rendimiento.

e Ejecutar inspecciones y configuraciones técnicas en diferentes dispositivos médicos e

insumos relacionados a su uso.

e Participar en proyectos de gestion y coordinacion con proveedores, incluyendo

cotizaciones y acompafamiento a actividades de mantenimiento.
Introduccion:

Entre las actividades desarrolladas durante la cuarta semana de practica profesional
destacan tareas de mantenimiento preventivo y correctivo de equipos médicos de uso critico
como ser unidades de electrocirugia y desfibriladores, como de equipos de diagndstico y
tratamiento, tales como bombas de infusidon y oximetro de pulso. Ademas, se realizaron
acompafamientos a proveedores durante tareas de mantenimiento preventivo de equipos
en garantia y actividades de cotizacion de insumos y equipo médico para el hospital. Al
participar en estas actividades se tuvo la oportunidad de interactuar con diferentes
profesionales de salud y biomédicos, al igual que familiarizarse con procedimientos

administrativos relacionados a la adquisicion de dispositivos médicos.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo de camilla hospitalaria

Se llevd a cabo la reparacién y ajuste de mecanismos pertenecientes a una camilla
hospitalaria perteneciente la sala de hospitalizacion pediatrica para su correcto
funcionamiento. Este equipo presentaba fallas al momento de realizar movimientos de
elevacién e inclinacién de sus diferentes partes, al realizar la inspeccién, que consistia en
pruebas de alimentacion eléctrica, funcionamiento de panel de control y de partes
mecanicas, se determind que sus componentes debian ser ajustados, lubricados y ser

sometidos a limpieza para su correcto funcionamiento.

llustracion 21. Camilla hospitalaria no funcional

Fuente: Elaboracién propia

llustracion 22. Revision de componentes mecanicos de camilla hospitalaria

Fuente: Elaboracién propia

41



Actividad 2: Pruebas de funcionamiento de unidades de electrocirugia

Se llevaron a cabo pruebas de funcionamiento de los diferentes modos de operacién
de unidades de electrocirugia, utilizando una barra de jabén para evaluar la potencia de
corte y coagulacion administrada por el equipo al utilizarlo. Estos equipos fueron reportados
en multiples ocasiones debido a que presentaban fallas de variacion de potencia e
interrupcién en el corte al ser utilizados por el personal médico. Para evaluar los niveles de

intensidad en los modos se solicitd la opinion de los médicos presentes al utilizar el equipo.

llustracion 23. Revision de unidades de electrocirugia

Fuente: Elaboracién propia

42



Actividad 3: Revision de insumos en bodega

Revision de insumos disponibles para ventilacion mecanica de pacientes neonatales.
Se llevd a cabo una verificacion de los insumos disponibles en bodega para el
funcionamiento de ventiladores mecanicos en el area de sala cuna del hospital,
especificamente se evalu6 la disponibilidad de circuitos de respiracion para pacientes

neonatales.

llustracion 24. Calibracion de Bl de Sala de Emergencias

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Configuracion de electrocardiografo

Se reportd un electrocardidégrafo en la sala de hospitalizacion de medicina interna
que presentaba lecturas erréneas y erraticas al momento de realizar los estudios en
pacientes. Para verificar su funcionamiento se realizd una prueba utilizando los electrodos de
extremidades superiores e inferiores y posteriormente se realizd6 una configuracion de los
filtros AC y de artefactos musculares definidas en las preferencias técnicas del equipo. Al
realizar la configuracion se llevé a cabo una prueba de funcionamiento nuevamente, donde

se visualizaron lecturas normales.

Hlustracion 25. Prueba de funcionamiento de bomba de infusion

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de oximetro de pulso

Se realizd la reparaciéon de un oximetro de pulso, el cual no mostraba lectura de
saturacién de oxigeno (SpO2) al utilizarlo. Para ello se soldé uno de los componentes
electronicos internos del oximetro, para reestablecer la continuidad entre los diferentes

componentes electronicos y asegurar el funcionamiento del dispositivo.

llustracion 26. Oximetro de pulso con componente suelto

Fuente: Elaboracién propia

llustracion 27. Oximetro de pulso posterior a mantenimiento correctivo

Fuente: Elaboracion propia
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Fuente: Elaboracién propia
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Semana 5 (18 de agosto - 22 de agosto)
Objetivos de la semana:

e Realizar acondicionamientos de equipos médicos para su instalacion en areas del

entorno hospitalario.

e Llevar a cabo actividades de calibracién y mantenimiento correctivo en diversos

equipos de diagnostico y tratamiento.

e Fortalecer competencias técnicas mediante el acompafiamiento a proveedores en
actividades de mantenimiento de equipos de alta complejidad como Rayos X y

ultrasonido (USG).
Introduccion:

Durante la quinta semana de actividades, se continu6é con el desarrollo de labores
técnicas relacionadas al acondicionamiento, instalacién, calibracién y reparacion de equipos
médicos en el entorno hospitalario. A su vez, se llevaron a cabo acompafiamientos a
proveedores de diferentes equipos médicos en tareas de mantenimiento preventivo. Estas
tareas contribuyeron a garantizar la disponibilidad, seguridad y funcionamiento de los

equipos médicos en el hospital.
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Actividad 1: Acondicionamiento de cuna radiante

Se verificaron las condiciones de funcionamiento de cunas radiantes para su
instalacion en las areas de sala cuna y emergencia pediatrica. Para comprobar el estado de
los equipos se llevaron a cabo pruebas de sensores, resistencia, accesorios y componentes
que conforman las cunas radiantes, a su vez, se realizaron los ajustes necesarios para

garantizar su uso seguro en pacientes neonatales.

Hustracion 28. Acondicionamiento de cuna radiante

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Instalacion de cuna radiantes y capacitacion a personal sobre su uso

Posteriormente al acondicionamiento de la cuna radiante, se llevé a cabo su
instalacién en el area de sala cuna, donde se da tratamiento a pacientes neonatales que
requieren de atencion médica especializada. Para asegurar la correcta utilizacion del equipo
médico, se realiz6 una capacitacién al personal de enfermeria que labora en la sala
hospitalaria, en la cual se abordaron aspectos relacionados al funcionamiento, operacion,

cuidados y consideraciones relacionadas al dispositivo médico.

llustracion 29. Capacitacion a personal de enfermeria sobre el uso de la cuna radiante

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Configuracion de desfibrilador

Se recibid un reporte acerca de un desfibrilador perteneciente al area de emergencias
del hospital. Entre las fallas presentadas se destac6é que el equipo no monitoreaba la
actividad del corazén al utilizar las palas de desfibrilacion y que la descarga de energia se
tomaba un aproximado de 40 segundos para ser realizada. Para solucionar los problemas se
realizd una revision exhaustiva de los componentes del equipo médico y se realizd la
configuracién de las caracteristicas definidas para el funcionamiento del desfibrilador,

logrando habilitar la deteccion de actividad cardiaca utilizando las palas para desfibrilacion.

llustracion 30. Configuracion de desfibrilador

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Limpieza y configuracion de electrocardiégrafo

Se realiz6 la limpieza y configuracién de un electrocardidgrafo perteneciente a la sala
de ginecologia. Llevando a cabo una limpieza profunda de los electrodos, impresora y
componentes externos del equipo médico, al igual que una configuracién de los parametros

establecidos para el correcto funcionamiento del electrocardiégrafo.

llustracion 31. Pruebas de impresion de electrocardiégrafo

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Acompaiamiento a proveedor en instalacion de led de colimador de

Rayos X

Entre las actividades desarrolladas se llevo a cabo el acompafiamiento a proveedores,
siendo en esta ocasion una tarea de acompafamiento y asistencia en el reemplazo del led
del colimador de la maquina de rayos X perteneciente a la sala de imagenes del hospital. Se
tuvo la oportunidad de colaborar activamente con el personal de la empresa proveedora en

la instalaciéon del led, con el fin de mejorar la calidad de la luz proyectada por el equipo

médico al momento de realizar los estudios.

llustracion 32. Asistencia en reemplazo de led de colimador en mdaquina de rayos X

Fuente: Elaboracién propia
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Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 5
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Fuente: Elaboracién propia
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Semana 6 (25 de agosto - 29 de agosto)
Objetivos de la semana:

e Realizar inspecciones técnicas y diagnosticos funcionales en equipos de soporte vital

y neonatales, para garantizar su confiabilidad operativa.

e Ejecutar mantenimientos correctivos en equipos médicos de diagnostico y

tratamiento, con el fin de restablecer su correcto desempefio.

e Participar en actividades de instalacion y configuracion de dispositivos médicos,
brindando capacitacion al personal clinico sobre su uso, y acompafiando a

proveedores en la integracién de nueva tecnologia hospitalaria.
Introduccion:

Durante la sexta semana de practica profesional se desarrollaron actividades
orientadas tanto a la inspeccidn técnica como al mantenimiento correctivo de diversos
equipos médicos criticos, abarcando areas como cuidados neonatales, diagnostico y soporte
vital. Se realizaron inspecciones técnicas de CPAP, incubadoras, cunas radiantes vy
dispositivos de monitoreo, asi como mantenimientos correctivos de bombas de infusion,
equipos de electrocirugia, otoscopios y monitores de signos vitales. Adicionalmente, se
ejecutaron labores de instalacion y configuracién de dispositivos médicos, acompafiadas de

actividades de capacitacion al personal clinico para garantizar su uso adecuado.
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Actividad 1: Inspeccion técnica de incubadora de transporte

Se realiz6 una inspeccion de los componentes internos de una incubadora de
transporte, la cual no alcanzaba la temperatura programada por el usuario, siendo
insuficiente para realizar el traslado de pacientes de manera segura. Se comprobd la
temperatura proporcionada por el equipo y se evaluaron los componentes electrénicos,
corroborando que la bateria de alimentacion no alcanzaba el voltaje necesario para
mantener la incubadora funcional durante un tiempo prolongado ni elevar la temperatura

dentro de la cupula.

llustracion 33. Revision de estado de bateria de incubadora de transporte

Fuente: Elaboracién propia

55



Actividad 2: Inspeccidon técnica de ultrasonido

Revision de transductores, calidad de imagen, funcionamiento del panel de control y
estado fisico de un equipo de ultrasonido perteneciente a la sala de labor y parto, el cual
presentaba problemas para inicializar el sistema y mostrar las imagenes, asegurando un
desempefo adecuado para diagnostico por imagenes.
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llustracion 34. Inspeccion técnica del funcionamiento de equipo USG

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Instalacion de cuna radiante y capacitacion a personal

Se realiz6 la instalacion de una cuna radiante en el drea de emergencias, en la sala de
observacion pediatrica. A su vez, se llevd a cabo una capacitacion al personal de enfermeria
de la sala, en donde se les instruyeron conocimientos acerca del funcionamiento y cuidado
del equipo, con el objetivo de orientar y garantizar el uso correcto del dispositivo, lo que

influye directamente con el tratamiento del paciente.

llustraciéon 35. Capacitacion a personal de enfermeria sobre uso de cuna radiante

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Acompainamiento a proveedor en instalacion de centrifuga

Se colabor6 en la instalacion de una centrifuga para el area de laboratorio,
observando y apoyando los procesos técnicos ejecutados por el proveedor especializado.
Entre las actividades realizadas se llevo a cabo la instalacién y prueba de funcionamiento del
equipo en el area, al igual que la capacitacion al personal acerca del uso y cuidados del

equipo.

llustracion 36. Pruebas de impresion de electrocardiégrafo

Fuente: Elaboracion propia

58



Actividad 5: Montaje de CPAP

Se realizd el armado y montaje funcional del equipo de asistencia respiratoria CPAP
en el area de neonatologia, verificando cada uno de sus componentes y realizando las
conexiones y pruebas necesaria, asegurando que estuviera listo para uso clinico.

Posteriormente se llevé a cabo la supervision de la conexién correcta de los componentes al

paciente en tratamiento.

|

llustracion 37. Montaje y preparacion de CPAP para su uso clinico

Fuente: Elaboracién propia
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Semana 7 (01 de septiembre - 05 de septiembre)
Objetivos de la semana:

o Verificar el estado funcional de cunas radiantes, incubadoras y bombas de infusion,

asegurando precision y confiabilidad en los parametros clinicos.

e Realizar intervenciones técnicas en equipos como ESU, succionadores y puertos de

conexion, restaurando su operatividad para el uso hospitalario.

e Participar en actividades complementarias como el descargo de equipos en desuso,
la instalacion de accesorios de gases medicinales y el taller de Biomeds Chain Up,

promoviendo la mejora continua en la gestién de la tecnologia médica.
Introduccion:

A lo largo de la séptima semana de practica profesional se llevaron a cabo
actividades orientadas a la inspeccion, calibracién, instalacién y mantenimiento correctivo de
equipos médicos, tanto en areas criticas como en servicios de apoyo hospitalario. Entre las
principales intervenciones se incluyeron la inspeccién de incubadoras y cunas radiantes, la
verificacion y colocacién de brazaletes para presién no invasiva (NIBP), asi como la
calibracion de bombas de infusion para garantizar la precisiéon en la administraciéon de
medicamentos. También se efectuaron mantenimientos correctivos en equipos esenciales
como unidades de electrocirugia y succionadores, asegurando su correcto funcionamiento.
Finalmente, se impartio el taller practico Biomeds Chain Up, el cual contribuy6 al
fortalecimiento de conocimientos técnicos y al desarrollo de competencias en gestion de

tecnologia médica en pasantes de la carrera de Ingenieria Biomédica.
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Actividad 1: Inspeccion de display de cuna radiante

Se llevd a cabo una inspeccidén técnica de los componentes electronicos que
conforman el sistema de visualizacion o display de una cuna radiante, el cual se compone de
tres tarjetas electronicas con diversos componentes. La cuna radiante presentaba como falla
ocasional la visualizacion de los datos en el display. Al comprobar el funcionamiento de los
componentes segun las indicaciones del fabricante, se determind como solucién el

reemplazo de una de las tarjetas electronicas que conforman el sistema.

Illustracion 38. Inspeccion de componentes electronicos de display de cuna radiante

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 2: Pruebas de funcionamiento e instalacion de brazaletes de

esfigmomanometros

Posterior a la recepcion de brazaletes para esfigmomandmetros electronicos, se
realizd una evaluacion del estado fisico y funcionamiento, llevando a cabo la instalacion de
estos en los dispositivos que lo necesitaban. De la misma manera, se realizd una revision de
los esfigmomandmetros asegurando que proporcionaran lecturas adecuadas. Finalmente se
llevd a cabo la instalacidon de los dispositivos médicos en diferentes areas de hospitalizacion

y consulta externa del hospital.

J

llustracion 39. Prueba de funcionamiento de brazaletes y esfigmomanémetros

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Instalacion de cuna radiante y capacitacion a personal

Se realiz6 la calibracién y configuracion de una bomba de infusién perteneciente a la
sala de ginecologia, la cual fue reportada debido a que realizaba la infusion de manera muy
rapida. Debido a esto se llevd a cabo la calibracion del dispositivo, asegurando que la dosis
administrada sea la correcta. A su vez, se brindaron recomendaciones al personal de sala

sobre el uso adecuado y configuracién de la bomba de infusién al utilizarla.

= A
e N

Hlustracioén 40. Calibraciéon de bomba de infusion

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Visita técnica y taller practico Biomeds Chain Up

Se recibi6 a un grupo de estudiantes de Ingenieria Biomédica para realizar una visita
guiada por el hospital, con el objetivo de acercarlos al entorno clinico real y mostrarles la
funcién del departamento de ingenieria biomédica. Posteriormente, se impartié un taller
practico enfocado en las unidades de electrocirugia (ESU), donde los estudiantes tuvieron la
oportunidad de abrir los equipos, conocer sus componentes internos, realizar inspecciones
funcionales y participar en el proceso de calibracion. Esta actividad fortalecié sus
conocimientos tedricos mediante la practica, promoviendo el aprendizaje experiencial y la

vinculacién académica con el campo hospitalario.

llustracion 41. Participacion de asistentes en el taller practico

Fuente: Elaboracion propia
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llustracion 42. Desamblaje de unidad de electrocirugia

Fuente: Elaboracion propia

llustracion 43. Taller practico sobre uso y funcionamiento de ESU

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de succionador de fluidos

Se realizd el mantenimiento correctivo de un equipo succionador que presentaba
fallas en su funcionamiento, expulsando aire en lugar de realizar el vacio. El procedimiento
incluyod la inspeccion de conexiones, verificacion del motor y comprobacion del estado de los
componentes internos. Posteriormente, se efectuaron los ajustes y correcciones necesarios
para restablecer el adecuado desempeiio del equipo, reemplazando las valvulas para la
circulacion del aire dentro del succionador, garantizando asi su operatividad y seguridad en

el uso clinico.
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Hustracién 44. Mantenimiento correctivo de succionador de fluidos

Fuente: Elaboracion propia
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Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 7
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Grafico 7. Diagrama de actividades - Semana 7

Fuente: Elaboracién propia
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Semana 8 (08 de septiembre - 12 de septiembre)
Objetivos de la semana:

e Ejecutar mantenimientos correctivos en equipos biomédicos esenciales para

garantizar su funcionamiento seguro y confiable.

e Realizar inspecciones técnicas y calibraciones de equipos de monitoreo y medicion,

reforzando la precision en los parametros clinicos.

e Evaluar espacios fisicos para preinstalaciones de equipos de alta complejidad, como

Rayos X, considerando requerimientos técnicos y de infraestructura.
Introduccion:

Durante la octava semana de practica profesional se ejecutaron actividades
orientadas a fortalecer la funcionalidad y seguridad de diversos equipos médicos en el
hospital. Las labores incluyeron mantenimientos correctivos de equipos como succionadores
de fluidos, camas hospitalarias, incubadoras neonatales, laringoscopios y accesorios de
monitorizacion, asegurando su Optimo desempefio en la atencion clinica. De la misma
manera, se realizaron procesos de instalacion de adaptadores de flujometros y revision de
brazaletes de presion no invasiva (NIBP), asi como la evaluacién de espacios destinados a
preinstalaciones de equipos de Rayos X. Finalmente, se acompafié a un proveedor en el
mantenimiento correctivo de lavadoras hospitalarias y se desarrollaron mantenimientos
preventivos en equipos de ultrasonido, contribuyendo a la continuidad operativa de las areas

meédicas.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo de succionadores de fluidos

Se realizd la revisién y reparacién de 3 succionadores de fluidos pertenecientes a la
sala de observacion de adultos en el area de emergencia, los cuales presentaban fallas de
aspiracion. Las labores incluyeron la verificacion de conexiones de las mangueras, inspeccion
y reemplazo de filtros y canisters, limpieza y desinfeccién de los equipos y revision del

sistema de vacio, logrando restablecer el correcto funcionamiento del equipo.

-~ § \

Hustracion 45. Cambio de filtro en succionador de fluidos

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Instalacion de adaptadores de flujometros

Se realizé el reemplazo de adaptadores para conexién de flujdmetros de oxigeno,
colocando adaptadores tipo Ohmeda, los cuales son compatibles con las tomas de oxigeno
instaladas en las diferentes areas del hospital. Se realizd este cambio en los flujometros

pertenecientes al area de triaje y de emergencias.

llustracion 46. Cambio de tipo de adaptador para flujometro

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Mantenimiento correctivo de camas eléctricas

Se recibi6 reporte de tres camas eléctricas en mal estado pertenecientes a la sala de
observacion de adulto en el area de emergencias, las cuales presentaban fallas relacionadas
a alimentacion eléctrica, al inflado de colchdn y a los controles de movimiento. En una de las
camas se soldé un componente de la terminal de alimentacion, que se encontraba suelto y
no permitia el flujo de la corriente. En las camas restantes se realizé una configuracion para
el inflado del colchdn e inspeccidn y reconexion de elementos internos para reestablecer el

movimiento mecanico.

Hustracion 47. Terminal de alimentaciéon de cama eléctrica en mal estado

Fuente: Elaboracién propia
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llustracion 48. Componentes electrénicos internos de colchén inflable de cama eléctrica

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Inspeccion de monitor de signos vitales y sensores

Se llevé a cabo una inspeccion completa del funcionamiento de todos los monitores
de signos vitales pertenecientes a la sala de observacion de adulto del area de emergencias,
al igual que una evaluacién del estado y funcionalidad de los sensores de cada uno
(temperatura, SPO2, ECG, brazalete de NIBP) determinando cuales se descartaban y cuales se

instalaban en los monitores.

llustracién 49. Prueba de funcionamiento de sensores de MSV

Fuente: Elaboracion propia
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llustracion 50. Prueba de manguera y brazalete de NIBP

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de laringoscopio

Se realizdé el cambio de bujias de tres hojas de laringoscopio, al igual que el cambio
de baterias del laringoscopio perteneciente a la sala de observacion de adulto del area de
emergencias. Posteriormente, el dispositivo médico resultd totalmente funcional y listo para

SuU uUso.

llustracion 51. Laringoscopio posterior a cambio de bujias y baterias

Fuente: Elaboracion propia
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llustracion 52. Repuestos de bujias utilizados en el mantenimiento correctivo

Fuente: Elaboracién propia

77



Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 8
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Fuente: Elaboracién propia
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Semana 9 (15 de septiembre - 19 de septiembre)
Objetivos de la semana:

e Llevar a cabo el mantenimiento correctivo de dispositivos de tratamiento como ser

incubadoras neonatales, bombas de infusion y unidades de electrocirugia.

e Desarrollar inspecciones técnicas en diferentes equipos médicos para identificar sus

condiciones y necesidades de mantenimiento.

e Realizar calibraciones de dispositivos médicos para verificar que cumplan con los

parametros técnicos correctos.
Introduccion:

A lo largo de la novena semana de practica profesional se ejecutaron diferentes
actividades orientadas al mantenimiento y calibracion de equipos médicos criticos como
incubadoras neonatales y unidades de electrocirugia. A su vez, se intervinieron otros tipos de
dispositivos para garantizar una buena calidad en los servicios de atencién médica. Estas
acciones permitieron aplicar conocimientos técnicos de diagnostico, reparacion y calibracion,

fortaleciendo las competencias en gestién de tecnologia médica y de su mantenimiento.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo de intercomunicadores

Se realizd la revision de diversos intercomunicadores, los cuales no funcionaban
debido a un problema de alimentacion relacionado con las baterias de estos. Las cuales ya
no contaban con el voltaje de salida suficiente para alimentar el sistema de los
intercomunicadores, por lo que se realizd una adaptacion y cambio de bateria para

restablecer su funcionamiento.

Hlustracion 53. Cambio de bateria de intercomunicador

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Mantenimiento correctivo de cama eléctrica

Se recibié el reporte de una cama hospitalaria eléctrica del area de emergencias con
falla estructural en una de sus barandas laterales de seguridad. Se procedié a ejecutar el
mantenimiento correctivo correspondiente, que incluyd la reparacion y ajuste del
componente afectado, con el fin de restablecer la integridad mecanica del sistema vy
garantizar tanto la funcionalidad de la cama como la seguridad del paciente durante su uso

clinico.

AT

Hlustraciéon 54. Mantenimiento correctivo de baranda de cama eléctrica

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Retiro de pieza de ambulancia

Se brindd apoyo en el retiro de una pieza metalica ubicada en el interior de una
unidad de ambulancia, la cual generaba interferencias durante la atencién y traslado de
pacientes. La intervencion consistio en la extraccion de la pieza de manera segura. Esta
accion permitio optimizar la ergonomia dentro de la ambulancia, reducir obstaculos en la
movilizacién del personal de salud y mejorar las condiciones de accesibilidad para brindar

una atencion prehospitalaria mas eficiente y segura.

llustracion 55. Ambulancia previo a la extraccion de pieza metalica

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Mantenimiento correctivo y calibracion de ESU

Se realiz6 la calibracién de la potencia de corte y coagulacion de dos unidades de
electrocirugia, las cuales fueron reportadas debido a que no contaban con la potencia
adecuada al momento de ser utilizadas por el personal médico. Se realizaron pruebas de los
modos de operacién variando su potencia tanto en los potencidmetros internos del equipo,
como en el sistema de control utilizado por el personal para configurar los parametros de

cada modo.

llustracion 56. Pruebas de potencia de corte y coagulacion de ESU

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de bomba de infusion

Se realizé el mantenimiento correctivo de una bomba de infusién que presentaba
fallas en el display del sistema de control. Se verifico el estado de las conexiones y sensores,
se llevd a cabo la limpieza de los contactos en las placas y una limpieza de los componentes
externos del dispositivo médico. Esto con el fin de restablecer el funcionamiento adecuado

de la bomba de infusion, garantizando que sus condiciones sean éptimas para su uso.

llustracion 57. Verificacion de sensores y conexiones internas de una Bl

Fuente: Elaboracién propia
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Diagrama de Gantt de actividades realizadas - Semana 9
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Semana 10 (22 de septiembre - 26 de septiembre)
Objetivos de la semana:

e Ejecutar actividades de mantenimiento correctivo en equipos médicos de diagnostico

y tratamiento para garantizar su correcto funcionamiento.

e Identificar fallas presentes en dispositivos médicos de uso frecuente y proponer

acciones de mejora para estas fallas.

e Participar en actividades de capacitacion, contribuyendo al fortalecimiento del

conocimiento técnico del personal clinico.
Introduccion:

En la dltima semana de practica profesional se fortalecid la experiencia técnica por
medio de la ejecucién de actividades de mantenimiento correctivo e inspecciones técnicas
de diversos dispositivos médicos. Se intervinieron equipos criticos como unidades de
electrocirugia y cunas radiantes. Asimismo, se participd en la instalacion de un equipo de
rayos X portatil en colaboracion con proveedores externos. Finalmente se desarrolld una
capacitacion dirigida al personal de enfermeria sobre el uso adecuado de bombas de

infusion, asegurando el manejo seguro de la tecnologia médica.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo de extractor de leche materna

Se realizd la reparacién de la placa electrénica de un extractor de leche materna,
soldando nuevamente el puerto de carga del dispositivo a sus terminales. Debido al tamafio
tan pequefio de los componentes y soldaduras, fue necesario contar con materiales y

herramientas especificas para completar el trabajo de mantenimiento correctivo.

Hlustracion 58. Mantenimiento correctivo de extractor de leche materna

Fuente: Elaboracion propia
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llustracion 59. Extractor de leche posterior a mantenimiento correctivo

Fuente: Elaboracion propia

88



Hlustraciéon 60. Mantenimiento correctivo de extractor de leche materna

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Mantenimiento correctivo de cuna radiante

Se realizd la inspeccion, limpieza de contactos y verificacion de conexiones del
display de una cuna radiante. A su vez, se acondicionaron diferentes componentes del
dispositivo, como ser cajones, carcasa y barandas de acrilico, con el objetivo de que la cuna
radiante se encontrara en optimas condiciones para su posterior instalaciéon en una de las

salas del hospital.

llustracion 61. Display de cuna radiante

Fuente: Elaboracién propia
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Hlustracion 62. Mantenimiento correctivo de baranda de acrilico

Fuente: Elaboracion propia
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Ilustracion 63. Mantenimiento correctivo de cuna radiante

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Mantenimiento correctivo de succionador de fluidos

Uno de los succionadores de fluidos del area de emergencias no cumplia con su
funcién de succion debido a que la tapa del recipiente de recoleccion no sellaba de manera
correcta, por este motivo se decidid reemplazar el tipo de canister del succionador,
adaptandolo al tamafo del nuevo recipiente. Adicionalmente se realizé una inspeccion,

limpieza y lubricacion del succionador para garantizar su buen funcionamiento.

llustracion 64. Adaptacion de estructura de succionador de fluidos

Fuente: Elaboracion propia
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Illustracién 65. Limpieza y lubricacion de succionador de fluidos

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 4: Acompainamiento en instalacion de Rayos X portatil

Se brindé apoyo en el proceso de instalacion de un equipo de Rayos X portatil
recientemente donado al hospital. La actividad fue ejecutada en conjunto con personal
técnico de la Secretaria de Salud (SESAL) e incluyé las etapas de desembalaje, verificacion de
integridad fisica, conexién eléctrica, y configuracion inicial del sistema. Asimismo, se
participo en las pruebas de funcionamiento y validacion operativa del equipo, asi como en la
capacitacion dirigida al personal del area de radiologia sobre el uso seguro y eficiente del

dispositivo, asegurando su correcta integraciéon al entorno clinico.

llustracion 66. Instalacion de Rayos X portatil

Fuente: Elaboracién propia
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llustracién 67. Pruebas de funcionamiento de Rayos X portatil

Fuente: Elaboracién propia
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llustracion 68. Pruebas de funcionamiento de Rayos X portatil

Fuente: Elaboracién propia
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Illustracion 69. Capacitacion a personal de radiologia

Fuente: Elaboracién propia
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Actividad 5: Mantenimiento correctivo de bomba de infusion

Se llevo a cabo una sesidn de capacitacién dirigida al personal de enfermeria con el
objetivo de reforzar los conocimientos sobre el uso adecuado y los cuidados preventivos de
las bombas de infusion. Durante la capacitacion se abordaron aspectos técnicos relacionados
con la operacion del equipo, la correcta configuracion de los parametros de infusion, la
verificacion de alarmas y la identificacion de posibles fallas comunes. Ademas, se enfatizo la
importancia del mantenimiento basico, la limpieza y el manejo adecuado de los accesorios
para prolongar la vida util del dispositivo y garantizar la seguridad del paciente durante los

procedimientos clinicos.

llustracion 70. Capacitacion sobre uso y cuidados de Bl

Fuente: Elaboracion propia
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CONCLUSIONES

A lo largo del periodo de practica profesional se realizaron diversas tareas de inspeccién,
diagnostico y mantenimiento de equipos médicos pertenecientes al Hospital El Progreso,
contribuyendo a la confiabilidad de los dispositivos y a la continuidad de servicios

clinicos en la institucion.

Se ejecutaron actividades de mantenimiento preventivo y correctivo siguiendo
procedimientos técnicos establecidos por el Departamento de Mantenimiento,
documentando cada intervencion técnica y garantizando la trazabilidad de las

actividades realizadas.

Se llevaron a cabo sesiones de capacitacion dirigidas al personal clinico, especificamente
al personal de enfermeria del hospital, enfocadas en la operacién y el uso seguro de
equipos médicos; estandarizando practicas de manipulacién, minimizando riesgos de

fallas operativas y fortaleciendo competencias técnicas en el personal capacitado.
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RECOMENDACIONES

Empresa (Hospital El Progreso):

Actualizar los procedimientos técnicos de mantenimiento, incorporando estandares
internacionales y protocolos basados en normativa orientada a garantizar la
seguridad de los usuarios y pacientes al interactuar con la tecnologia médica. Esto
garantizaria una mayor confiabilidad en los resultados y alineacion con las buenas

practicas internacionales.

Fortalecer la capacitacion continua del personal clinico y técnico por medio de
talleres y sesiones en las que se incluyan simulaciones de procedimientos de
utilizacién y fallas de los dispositivos médicos con el fin de optimizar las habilidades
técnicas del personal y contribuir a la reduccion de errores operativos en el entorno

hospitalario.

Implementar estrategias que permitan mejorar la comunicacion entre el personal
técnico y las areas clinicas, garantizando una respuesta oportuna ante fallas y un uso

mas responsable de los dispositivos médicos.

Universidad:

Fortalecer el componente practico de las asignaturas relacionadas con equipos
medicos, integrando actividades de laboratorio, resolucion de casos de fallas reales y
simulaciones en entornos hospitalarios, de manera que los estudiantes enfrenten
escenarios similares a los que se encontraran en su ejercicio profesional.

Promover el uso de simuladores de fallas de equipos médicos dentro de la formacién
académica, de manera que los estudiantes adquieran competencias técnicas que son

necesarias en el campo laboral.

Incentivar el uso de herramientas digitales y software de gestion de mantenimiento
que acerquen al estudiante a las herramientas utilizadas o requeridas actualmente en

el sector salud.
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X. ANEXOS

Anexo 1. Formato de solicitud de mantenimiento

Para la solicitud de servicios de mantenimiento general y de equipos médicos se
presenta una solicitud escrita detallando el incidente ocurrido, informacion del equipo e
informacién de la sala. El mismo formato es utilizado para documentar el trabajo realizado

por mantenimiento y detallar las observaciones finales.
e — %o N Y G,

-‘» HOSPITAL EL PROGRESO

SOLICITUD DE SERVICIO NO.

 Departamento de Mantenimiento.-

De servicio M@\\L\ o) /f‘f\—&nr\a Fecha_2| ,9 [ )
Nombre de| EPUipo A =N Marca
‘O Serie _IN\. O(f)ll <$S / SN 0 Voltios
\dj\ Descripcion de la falla: _“¥e S\ or N e Ooccaclo (,1 £ hthjﬂ
/\{Q\ - . l v
D~\ 2 N AS oA Que prarCan error
(4 B 4

(

N
d\‘\ > Para Infraestructura ;
(5%0%‘? Detalle el problema (P)O/Y\\OC\% O’{ I/\&S?Oa\ deb

OGOV e o0GrCea \,M \}O\
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Anexo 2. Lista de asistencia fisica — Biomeds Chain Up

Se registrd la asistencia de cada uno de los participantes en el taller practico
Recorrido entre Unidades de Electrocirugia como parte de la actividad Biomeds Chain Up,

registrando los nombres, nUmeros de cuenta de estudiante y firma de cada asistente.
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