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RESUMEN EJECUTIVO

La practica profesional se realizdé en el hospital La Lima Medical Center, dentro del
Departamento de Biomédica. Durante las 10 semanas de duracién de la practica, se tuvo como
objetivo principal aplicar herramientas de gestion e ingenieria para el cuidado y
mantenimiento de equipo médico. El Departamento de Biomédica dentro de la institucion no
se encuentra completamente estructurado, por lo tanto, se espera que el apoyo brindado
contribuya a la consolidacion de un Departamento que se enfoque en la gestion de tecnologia

meédica.

La Lima Medical Center es un hospital de segundo nivel, que requiere de apoyo en equipo
médico dentro de sus areas de radiologia, laboratorio, sala de emergencia, sala de maternidad,
unidad de cuidados intensivos para adultos, unidad de endoscopia y colonoscopia.
Igualmente, terapia fisica y rehabilitacién, unidad de enfermedad vascular periférica y pie
diabético. El hospital también cuenta con salas de hospitalizacién para nifios y adultos, sala

de operaciones, unidad de aislamiento para COVID-19, entre otros.
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LISTA DE SIGLAS Y GLOSARIO

SIGLAS
CAIC Colegio Americano de Ingenieria Clinica
GTS Gestiéon de Tecnologia en Salud
IC Ingenieria Clinica
IDM Instituto de Medicina
IMP Inspeccion y Mantenimiento Preventivo

LLMC La Lima Medical Center

MP Mantenimiento Preventivo
MC Mantenimiento Correctivo
GLOSARIO

1. Gestionar: Ocuparse de la administracién, organizacién y funcionamiento de una
empresa (ASALE & RAE, 2022a).

2. Mantenimiento: Conjunto de operaciones y cuidados aplicados a instalaciones,
maquinaria, edificios con el objetivo de que puedan funcionar adecuadamente (ASALE
& RAE, 2022).

3. Tecnologia: Instrumentos y procedimientos industriales de un sector especifico o
producto (ASALE & RAE, 2020).

4. Preventivo: Que previene o trata de evitar un dafio o peligro (Farlex, s. f.).

5. Correctivo: Que repara o mitiga un conflicto, imperfeccion o falta (Cambridge

Dictionary, 2023).
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I. INTRODUCCION

En el presente informe se describiran las actividades de la practica profesional realizada en
el Departamento de Biomédica del hospital La Lima Medical Center. Dicho Departamento aun
se encuentra en proceso de fundacién, y a causa de esto, es esencial para el hospital contar

con personal que brinde un apoyo durante el proceso.

El cargo asumido involucrara los factores que componen la gestién hospitalaria de
tecnologia médica. Incluira la programacién de mantenimientos preventivos, la planificacion
de capacitaciones al usuario, el disefio de procesos a seguir por el Departamento, el apoyo en

servicio técnico y supervisién de proveedores.

El documento se dividira en diversas secciones que brindaran mayor comprension de las
actividades ejecutadas en la practica profesional. El capitulo Il estard compuesto de una
descripcion general de la empresa, incluyendo todos aquellos factores que caracterizan a la

misma. Asimismo, se revelaran los objetivos del puesto en el cual se desempefara.

El capitulo Il involucrarad una recopilacion de literatura que abordara todos los temas
relevantes para una mayor comprension al lector sobre el propésito de la practica profesional
realizada. En el capitulo IV se describiran las tareas realizadas en la empresa de manera

cronolégica y divido por semanas.

En el capitulo V y VI se presentaran las conclusiones que evidenciaran el resultado de la
experiencia profesional y recomendaciones planteadas para la empresa que permitiran sefialar
los puntos de mejora esperando generar un aporte de valor en cuanto a futuros proyectos de

la organizacion.



Il. GENERALIDADES DE LA EMPRESA

En este capitulo se dara a conocer la empresa en la cual se realiza la practica profesional.
Dentro del mismo se describird la historia de la empresa, su misién, vision, valores y se

presentara a profundidad el Departamento al cudl se estara desempefiando.

2.1DESCRIPCION DE LA EMPRESA

2.1.1 HISTORIA DE LA LiIMA MEDICAL CENTER

El hospital de La Lima se construyd y fundo por la empresa Tela Railroad Company con el
objetivo de proveer un establecimiento destinado a la costa norte de Honduras y otorgar una
atencion y asistencia médica de alta calidad. En el afio 2003, el hospital fue adquirido por
Hospitales de Honduras, lo que dio lugar a un nombre conocido como La Lima Medical Center.
Luego de ser el hospital adquirido por esta empresa el propdsito de este se enfocd en ofrecer

una nueva alternativa en salud privada (LLMC, 2022).

Desde los inicios de su adquisicion por Hospitales de Honduras, el hospital se ha
encontrado en remodelaciones internas para ofrecer servicios de mejor calidad. Esto involucrd
la apertura de nuevos servicios, la adquisicion de nueva tecnologia y el incremento en

habitaciones disponibles.

En conjunto con el personal que conforma la institucion y los servicios que ofrece, este ha
logrado crecer exponencialmente y ha posicionado al hospital en uno de los 5 mejores del

pais, con precios razonables y atencion personalizada (LLMC, 2022).

Actualmente el hospital dispone de servicios en radiologia, laboratorio, sala de
emergencia, sala de maternidad, unidad de cuidados intensivos para adultos, unidad de
endoscopia y colonoscopia. Igualmente, terapia fisica y rehabilitacion, unidad de enfermedad
vascular periférica y pie diabético. El hospital también cuenta con salas de hospitalizacion para
nifos y adultos, sala de operaciones, unidad de aislamiento para COVID-19, entre otros.
Cuenta con personal altamente calificado en distintas areas y tecnologia médica de alta

calidad.
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llustracion 1 Logo del hospital

Fuente: (LLMC, 2022)

El hospital se encuentra ubicado en La Lima, Cortés frente a Zona Americana. Brinda
atencion las 24 horas y tiene alianzas con asegurados, cuenta con planes que ofrecen

facilidades de pago para varios servicios.

2.2.2 MISION

Mantenernos como el hospital lider en servicios médico-hospitalario del pais a través de
practicas responsables y éticas por parte de nuestro equipo de trabajo que generen confianza

y bienestar en nuestros clientes (LLMC, 2022).

2.2.3 VISION

Brindar atencion médico-hospitalaria de excelente calidad, garantizando la satisfaccion
de nuestros clientes con el compromiso de mantenernos a la vanguardia de los avances
médicos, dotando a nuestro personal de capacitacién continua para el cumplimiento de los
protocolos de Servicio, Conducta y Seguridad Hospitalaria, contribuyendo asi al desarrollo de

la comunidad y a la conservacién del medio ambiente (LLMC, 2022).

2.24 VALORES

e Espiritualidad
e Honestidad

e Respeto

o Etica

e Compromiso



2.2DESCRIPCION DEL DEPARTAMENTO

El Departamento de Biomédica en La Lima Medical Center aun se encuentra en proceso
de formacién. Actualmente el hospital cuenta con un Ingeniero Biomédico consultor para el
area. Dentro del Departamento se realizan mantenimientos correctivos de equipo médico,
supervision de proveedores, documentacion de érdenes de trabajo y bitacoras, actualizacion
del inventario de equipo médico, capacitaciones al usuario de tecnologia médica, asesoria en

proyectos de remodelacién y adquisicion de nueva tecnologia.

Direccidn Médica
Y

Departamento de Biomédica

=  Ingeniero Biomédico
- Practicantes

llustracion 2 Organigrama de Biomédica en LLMC

Fuente: Elaboracién Propia

2.3 OBJETIVOS DEL PUESTO

2.3.1 OBJETIVO GENERAL

Desempenfiar actividades de gestién y servicio técnico en el area de biomédica, con la finalidad

de estructurar el Departamento.

2.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Actualizar al 100% el Inventario de equipo médico durante la primera semana

e Establecer politicas y procesos para el personal que conforme el Departamento de
Biomédica.

e Desarrollar un plan de mantenimiento preventivo para el equipo médico durante el
primer trimestre del afo.

e Atender un 90% de los mantenimientos correctivos solicitados por el personal de

enfermeria durante el primer trimestre del afio.



l1l.MARco TEORICO

En el presente capitulo se abordara una recopilacién de literatura que profundice en temas
relacionados a las actividades que se desempefaran en el periodo de la practica profesional.
Con el principal objetivo de evidenciar la importancia de estas en instituciones de salud y

asimismo para mayor comprension del lector sobre las actividades realizadas.

3.1 ANALISIS DEL SECTOR

La Lima Medical Center se encuentra posicionado en el municipio de La Lima, Cortés frente
a Zona Americana. La Lima es un municipio en la Republica de Honduras con una poblacién
de aproximadamente 80,000 personas. En el area urbana cuenta con aproximadamente 73,449

personas y en el area rural alrededor de 6,955 (INE, 2018).

Dentro de dicho sector se encuentra un competidor directo conocido como Centro Médico
La Lima del Hospital del Valle el cual es parte del Hospital del Valle situado en la ciudad de
San Pedro Sula. No obstante, ambas instituciones han logrado brindar atencion médica a la
poblacién del municipio, y asimismo de personas provenientes de ciudades como San Pedro

Sula.

La Lima Medical Center es un hospital privado de nivel Il, el cual esta relacionado a la
atencién en medicina interna, pediatria, cirugia general y se pueden resolver hasta un 95% de
casos clinicos de la poblacion (Vignolo et al., 2011). La institucidon cuenta con un respaldo del
Honduras Medical Center y su direccion administrativa ya que ambos fueron adquiridos por

Hospital La Lima, S.A de C.V subsidiaria de Hospitales de Honduras (LLMC, 2022).

El LLMC brinda servicios en areas de radiologia, laboratorio, emergencia, maternidad,
cuidados criticos, cirugia estética y reconstructiva. De igual manera, atencion en endoscopia y
colonoscopia, terapia y rehabilitacion, enfermedad vascular periférica, hospitalizacion vy

consulta externa.

El hospital también cuenta con una unidad de enfermedades infecciosas y unidad de
cirugia ambulatoria. Sin embargo, a raiz de la pandemia del Coronavirus, también se adapto
un area dentro del establecimiento dedicada especificamente a una atencion para pacientes

con COVID-19.



3.2 INGENIERIA CLIiNICA

El profesional que promueve la atencién adecuada del paciente mediante la aplicacion de
técnicas de ingenieria y administracion hacia la tecnologia médica, se le conoce como
Ingeniero Clinico segun una definicién brindada por el Colegio Americano de Ingenieria Clinica
(CAIC) (Dyro, 2007). La Ingenieria Clinica es una de las diversas ramas que componen la
Ingenieria Biomédica. Esta se compone de un conjunto de estrategias técnicas de la Gestion

de Tecnologia en Salud (GTS) aplicado a un entorno sanitario.

En siglos anteriores, la gestion de equipos médicos era ejecutada por médicos, enfermeros,
Ingenieros Industriales, Ingenieros eléctricos, pero no se lograba una mejora en instituciones
de salud. Fue a mediados del siglo XX que surgié la Ingenieria Clinica debido a que la
complejidad de la tecnologia médica aumentaba (Dyro, 2007) y era fundamental la evolucién

de una nueva disciplina.

La meta que busca cumplir dicha profesion se basa en aplicar metodologias que permitan
al profesional de salud y a las organizaciones hospitalarias una tecnologia segura y confiable.
La presencia de un Ingeniero clinico es esencial en cada una de las etapas del ciclo de vida de
un equipo médico. Sus actividades se conforman de adquisicidon de dispositivos, control de
riesgos, control de costos, aplicacion y adaptacion de sistemas informaticos hospitalarios,

telemedicina, aplicacion de estandares de calidad, entre otros (Ritrovato & Faggiano, 2011).

Al tener la oportunidad de visualizar la relacién entre los equipos médicos y el paciente,
los ingenieros cuentan con la posibilidad de analizar, desarrollar y aplicar nuevas herramientas
que aporten a la mejora continua de los servicios en un hospital. Asimismo, logran obtener
informacion valiosa de la aplicacion de equipos médicos en areas de radiologia, laboratorio,
terapia fisica, cirugias, ortopedia, medicina interna, cuidados criticos, endoscopia y

colonoscopia, entre otros.

3.3 GESTION DE TECNOLOGIA EN SALUD

Los sistemas de gestion en ambitos hospitalarios buscan una mejora continua y resultados
constantes que promuevan el crecimiento de los servicios otorgados. Es por ello que el
Instituto de Medicina (IDM) definio seis principales factores de calidad para aplicarlos en

sistemas de gestion en salud, estos incluyen: Seguro, Oportuno, Efectivo, Eficiente, Equitativo



y Centrado en el paciente (Dow et al., 2020). No obstante, para lograr alcanzar el cumplimiento
de dichos factores, los establecimientos de salud buscan incrementar la capacidad de la

tecnologia médica.

Por lo tanto, la GTS es uno de los sistemas mas esenciales dentro de un establecimiento
de salud, e involucra actividades relacionadas al mantenimiento de equipo médico, su
evaluacion de seguridad y su uso adecuado. Con la finalidad de apoyar el avance del equipo
médico para brindar mejores tratamientos y diagndsticos, la misién de la GTS es preservar el

equipo en un estado éptimo a un costo accesible.

Los equipos médicos deben ser gestionadas en cada una de las etapas de su ciclo de vida,
desde la innovacién y manufactura hasta su descarte, esto con el objetivo de reducir aquellos
factores que influyan en la eficiencia del dispositivo. Dentro de un entorno hospitalario se
pueden generar fallas del equipo que pongan en riesgo tanto la vida del usuario como la del

paciente.

Segun la revista Tecnologia y Gestidn para centros de salud, la realidad de los hospitales
se deriva en tecnologia médica adquirida sin un previo analisis adecuado de necesidad y
costo-efectividad, falta de capacitacion continua al personal, y deficiencia en conocimientos
técnicos de los equipos. Sin embargo, también se observa infraestructura inadecuada y falta
de una planificacion para la disposicién final del equipo en conjunto a su reemplazo. Cada uno
de estos factores influye negativamente en el cumplimiento del ciclo de vida de la tecnologia

médica (Ponce, 2018).

A partir de esto, la gestion de tecnologia médica busca corregir cada uno de los factores
anteriormente mencionados. Es por ello, la importancia de brindar programas que sienten las
bases para la adquisicion mediante recursos limitados maximice el valor de la inversién
realizada en un equipo médico, identifique posibles fallas del mismo, optimice la integracion
de personal en el uso del equipo. Asimismo se espera que dichos programas reduzcan los
costos y los riesgos asociados a los dispositivos, y de igual manera que cumplan con

estandares de calidad (Yadin & Jahnke, 2004).

Las actividades generalmente aplicadas en entornos sanitarios para mantener una
administracion de los dispositivos incluyen, la actualizacidn y revision del inventario de equipo

médico, mantenimientos predictivos, preventivos y correctivos. Asimismo, la externalizacion



de servicios técnicos, la evaluacion de indicadores de eficiencia y finalmente la documentacion

de cada actividad realizada.

3.3.7T INVENTARIO DE EQUIPO MEDICO

La base de la gestiéon de tecnologia médica dentro de un hospital se compone de la
determinacion de los articulos con los que cuenta la empresa. Para ello, se ha utilizado la
aplicacion de inventarios que contengan una documentacion integral de los dispositivos
biomédicos. Se define un inventario como aquel documento que detalla los activos que posee
una organizacion, este debe mantenerse y actualizarse de modo que refleje la situacion actual

de cada uno (OMS, 2012a).

Los inventarios de equipo médico dentro de un hospital pueden involucrar cualquier
informacion de referencia que aporte un valor a la gestion eficaz. Esta es una herramienta que
permite la evaluacion del estado operativo de los dispositivos médicos, la valoraciéon de
necesidades, facilita la programacion de mantenimientos preventivos, permite reducir los
mantenimientos correctivos, brinda un respaldo presupuestal y posibilita la generacion de

bitacoras de trabajo que tengan correlacién (Rivera & Acevedo, 2020).

Existen diversos tipos de inventario, sin embargo, es importante evaluar principalmente el
tamafo y la disponibilidad de servicios que otorga el establecimiento para determinar la
magnitud del documento. En establecimientos pequefios que no contienen mucho equipo
médico, el inventario puede contener la informacién basica, sin embargo, los hospitales de
alto nivel que contienen muchos equipos pueden incluir mas informacion que apoye a la

gestion de los articulos.

Puede ser de utilidad contar no solo con un inventario de tecnologia médica, sino con uno
destinado al registro de herramientas para el taller de la instituciéon. De esta manera
monitorear cada uno de los recursos de los cuales un Departamento de Biomédica dispone

para la prestacion de sus servicios.

La OMS ha creado un libro que funciona como lineamiento para la creacién de inventarios
en entornos sanitarios. Dentro del mismo menciona los datos minimos que deben incluirse en
esta herramienta. Entre ellos como minimo se debe agregar el nimero de identificacion del

equipo, una breve descripcion de su funcion o finalidad, el fabricante, modelo y serie Unico



del equipo. De igual manera se puede incluir el Departamento y ubicacién actual junto a su

estado operativo ya sea si se encuentra en servicio o fuera de servicio (OMS, 2012a).

Se debe agregar el proveedor de mantenimiento, su fecha de compra, la fecha de
vencimiento de la garantia, la vida util del equipo o cualquier otra informacion que se

considere Util para un centro de atencion sanitaria (OMS, 2012a).

Este debe actualizarse anualmente y asimismo cada vez que ingrese un equipo nuevo al
hospital debe ser agregado al documento. Finalmente, el inventario provee una descripcion
del equipo médico en una institucién y sienta las bases para la programaciéon de

mantenimientos e inspecciones.

3.3.2 MANTENIMIENTO DE EQUIPO MEDICO

Luego de realizar una revision y actualizacion de los activos fijos relacionados a la
tecnologia médica con la que cuenta el hospital, se puede proceder a la implementacion de
programas de mantenimiento para los equipos. Estos pueden ser divididos entre

mantenimientos correctivos y preventivos.
3.3.2.1 INSPECCION Y MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE EQUIPO MEDICO

El area de mantenimiento dentro de un hospital es el encargado de garantizar la seguridad
del equipo médico mientras mantiene los costos de operacion minimos (Masmoudi et al,,
2017). La inspeccion es aquella evaluacién del estado fisico y funcional del equipo, este puede
ser realizado diaria o semanalmente ya que no requiere del desarmado o algo de mayor
complejidad. No obstante, luego de las inspecciones realizadas por los operadores, se genera

un mantenimiento preventivo.

Usualmente el mantenimiento preventivo se calendariza segun el tiempo de uso, nivel de
riesgo o condicion del equipo. Este tipo de actividades es lo que genera confiabilidad en el
dispositivo médico. Dichas inspecciones y mantenimientos preventivos pueden ser llevado a
cabo por el personal técnico, sin embargo, también es esencial que el usuario realice sus

inspecciones diarias previas al uso.

La planificacion de un programa de mantenimiento involucra tres factores clave, la
actualizacion del inventario, definicion del método a utilizar y recursos financieros, materiales

y humanos (OMS, 2012b). Para lograr definir los equipos que entraran en un plan de
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mantenimiento preventivo se analizan elementos de funcion, nivel de riesgo, tasa de uso, entre

otros. Sin embargo, el método a utilizar varia segun las necesidades del hospital.

Generalmente se realizaran actividades de lubricacion, limpieza, calibracién, reemplazo de
repuestos, entre otros. Dentro del factor de recursos necesarios, estos pueden ser los que
comprometan el cumplimiento integral de un plan de IMP ya que se presentan factores
externos como repuestos de alto costo o dificultades de compra por distribucion limitada. Con
el mantenimiento adecuado, los equipos médicos reduciran su indice de fallas y prolongara la

vida util de estos.
3.3.2.2. MANTENIMIENTO CORRECTIVO DE EQUIPO MEDICO

El mantenimiento correctivo también se le conoce como reparacion. Incluye todas las
actividades relacionadas a la restauracion de la funcionalidad usual, seguridad, confiabilidad,
eficiencia y principalmente la eliminacion de problemas que resulten en un mal
funcionamiento de este (Sudip, 2020). Dentro del MC se realiza una evaluacién y reparacién

invasiva en el cual se deben restaurar componentes electrénicos, eléctricos, entre otros.

A diferencia del MP, el MC no se encuentra programado, se distingue por su capacidad de
generarse en momentos inesperados. Para atender a una reparacion, se deben de contar varios
factores, en primer lugar, el nivel de riesgo del equipo, su funcion y ubicacién, ya que de esta

manera se puede priorizar el orden de atencién de fallas.

Este tipo de fallas en la tecnologia médica puede resultar por falta de conocimiento hacia el
equipo por el usuario, mantenimientos preventivos inadecuados o carencia de MP. Corciova
etal, (2023) en su estudio sobre la priorizacién del mantenimiento de equipo médico

menciona lo siguiente:

El dltimo paso en el proceso de control de equipo médico es tomar todas medidas
necesarias para corregir problemas, no conformidades o mejoras. La gestion eficaz es
aquella que presta atencién a las situaciones que muestran la mayor necesidad de
correccion. Ahorra tiempo, energia y otros recursos valiosos, centrandose en las areas
criticas y prioritarias. Los gerentes de mantenimiento deben pagar especial atencion a
dos tipos de situaciones: una situacion problematica en la que el verdadero el
desempefio esta por debajo del estandar impuesto y una segunda situaciéon, de

oportunidad, en la que el desempefio real esta por encima del estandar.
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Finalmente, el MC se puede realizar en componentes, placas de circuitos o en el dispositivo o
sistema. La realizacién de dichas actividades permitira mantener en servicio sobre el menor

tiempo posible a aquellos equipos que lo requieran.

3.4 SERVICIOS DEL HOSPITAL

Cada hospital esta conformado por distintas areas donde se otorgan diversos servicios.
Entre ellos los que generalmente se encuentran son laboratorio, diagnéstico por imagenes,
medicina interna, hospitalizacion, sala de operaciones, entre otros. El Departamento de
Ingenieria Clinica se mantiene en colaboracion con cada una de las areas del hospital ya que

en ellas existe una manipulacion de tecnologia médica.

3.4.1 IMAGENOLOGIA MEDICA

Las imagenes anatomicas se han convertido en una herramienta fundamental de
diagnéstico. La imagen médica es el principal método no invasivo para obtener informacion
funcional del cuerpo humano (Delgado, Diaz, Espafa, et al., 2022). Dentro del area de
imagenes en un ambito hospitalario, se encuentran usualmente equipos como tomografia

computarizada, radiografia por rayos x, imagen por resonancia magnética y ultrasonidos.

Las radiografias y tomografias computarizadas requieren el uso de radiacion ionizante,
mientras que equipos como la resonancia magnética utiliza campos magnéticos para detectar
protones del cuerpo (Delgado, Diaz, Nieto, et al., 2022). El ultasonido utiliza la reflexién de
ondas sonoras para generar sefiales eléctricas que logren crear una imagen en el equipo. Cada
una de dichas técnicas han sido creadas con el objetivo de brindar un mejor diagnéstico al

paciente.

Estos equipos requieren de un mantenimiento complejo y exhaustivo, generalmente en
entornos sanitarios, los servicios de MP y MC de equipos de imagenologia son externalizados
debido a que se requiere el trabajo de especialistas en el area.

3.4.2 LABORATORIO CLINICO

El laboratorio clinico es un area dentro del hospital que se dedica igualmente al

diagnostico y tratamiento de pacientes. Generalmente esta conformado por especialistas en
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quimica y biologia, personal capacitado para realizar diversas pruebas de muestras bioldgicas

recolectadas de sus pacientes (Bayot, 2020).

Dentro de dicho Departamento se realizan actividades como extraccion de sangre,
evaluacion de muestras de orina y heces, pruebas de glucosa, entre otras, para luego ser
examinadas por médicos que logren brindar mediante los resultados de las pruebas un

diagnostico de la patologia de un paciente.

La tecnologia médica utilizada dentro de los servicios de laboratorio es equipo
especializado y preciso. El equipo médico que generalmente se encuentra dentro de dicha
area son centrifugas, cabinas de bioseguridad, equipos de gases arteriales, equipos de
hematologia, esterilizadores, equipos de quimica sanguinea, analizadores de
inmunofluorescencia, microscopios, entre otros. Los servicios de MP y MC generalmente son
externalizados debido a su alta complejidad y requerimiento de asistencia técnica

especializada.

3.4.3 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

La Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) es un area terapéutica para el monitoreo y
tratamiento de pacientes en estado critico. Dicha area se encuentra equipada con tecnologia
avanzada y profesionales capacitados para brindar una atencion eficaz racional e

individualizada (Ghai & Sharma, 2019).

Los pacientes en UCI experimentan enfermedades mortales y requieren de un monitoreo
y tratamiento continuo. La tecnologia médica comunmente utilizada en dicha area incluye
monitores de signos vitales, ventiladores mecanicos, bombas de infusion, equipos de succion,
desfibriladores, entre otros. Estos requieren de inspecciones y mantenimientos preventivos
regulares, que puede ser realizado por el personal biomédico, con la finalidad de garantizar la

seguridad y confiabilidad de estos.

3.4.4 UNIDAD DE EMERGENCIA

La Unidad de Emergencia hospitalaria tiene como objetivo la admisién, evaluacion,
estabilizacion y tratamiento inmediato de diversos tipos de pacientes no programados

(Ministerio De Salud, 2019). Dicha unidad debe prestar servicios permanentes las 24 horas del
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dia ya que lo que identifica la atencion otorgada en este servicio es la atencion oportuna a

pacientes que llegan inesperadamente.

Dicha area debe estar interconectada con otros Departamentos del hospital incluyendo
hospitalizacion, laboratorio, radiologia, endoscopia, entre otros. Idealmente una Unidad de
Emergencia debe reducir la cantidad de traslados a otras instituciones y reducir tiempos de
respuesta. Debido al estado critico en el que se encuentran los pacientes dentro de la unidad,

la tecnologia médica debe encontrarse en buen estado y preparado para ser utilizado.

Generalmente se encuentran dispositivos médicos como monitores de signos vitales,
bombas de infusion, desfibriladores, tensiometros, bombas de succidn, electrocardiégrafos,
entre otros. EI mantenimiento de dichos equipos puede ser realizado por el personal
biomédico y se requiere la capacitacion del usuario para que logren utilizar la tecnologia
correctamente y de esa manera obtener diagnosticos y tratamientos adecuados para

solucionar emergencias.

3.4.5 SALA DE OPERACIONES

Una Sala de Operaciones también puede ser conocido como area de quiréfanos, dentro
de las cuales se realizan todo tipo de cirugias. Todo acto quirdrgico se realiza en areas
especificas de los hospitales, donde las instalaciones se encuentran disefiadas para evitar los

agentes bacteriolégicos (Archundia, 2017).

Los quirdfanos cuentan con alta tecnologia que permite la posibilidad de realizar diversos
tipos de procedimientos de manera segura y eficiente. Las cirugias pueden clasificarse entre
mayor o menor, dependiendo de la gravedad y complejidad del acto quirdrgico requerido. El
equipo médico administrado dentro de dicha area debe encontrarse calibrado y en estado

operativo.

La tecnologia médica utilizada en el area involucra monitores de signos vitales, maquinas
de anestesia, electrocauterios, bombas de infusién, torniquete quirdrgico, maquina corazon-
pulmon, entre otros. La mayoria de los equipos dentro de una sala de operaciones debe ser
calibrado por el usuario o técnico previo a su uso, ya que esto permite una seguridad en que
el equipo se encuentra en buen estado para evitar fallas ocurrentes durante los

procedimientos.
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3.4.6 SALA DE ENDOScOPIA Y COLONOSCOPIA

La endoscopia y colonoscopia son procedimientos quirirgicos que surgen por la
especialidad de gastroenterologia. La diferencia entre ambos métodos se debe al area
anatdmica estudiada. En esta unidad se realizan técnicas diagndsticas y terapéuticas dentro
de las cuales el médico puede ver el interior del cuerpo humano mediante un procedimiento

minimamente invasivo.

La endoscopia digestiva es la herramienta mas efectiva en el diagnéstico de muchas
enfermedades del tracto digestivo (SEED, 2018). De igual manera, la colonoscopia se ha
considerado como un procedimiento éptimo para la deteccion del cancer intestinal (Andujar
et al,, 2018). Debido al tipo de actos realizados en la unidad, la tecnologia médica abordada

es de un costo muy elevado por su composicion altamente compleja.

En una Sala de Endoscopia y Colonoscopia se utilizan torres de endoscopia con sus
endoscopios y colonoscopios, monitores de signos vitales, maquinas de anestesia, que
requieren de un mantenimiento minucioso. Usualmente los servicios de MP y MC en

endoscopios se terceriza debido a su complejidad y falta de conocimiento especializado.

3.4.7 SALA DE HEMODINAMIA

Se conoce Hemodinamia a una técnica minimamente invasiva dentro de la cual se
introducen catéteres por fluoroscopia y se obtienen imagenes para estudiar patologias. Una
sala de hemodinamia es un area que contiene equipo médico de alta tecnologia usualmente
incluyendo fluoroscopios o rayos x cuyas imagenes son digitalizadas y estudiadas para

diagnosticar enfermedades cardiovasculares (Allin, 2014).

La hemodinamia parte de la cardiologia intervencionista y ha logrado evolucionar debido
a la reduccion de riesgos en cuanto a los procedimientos realizados en el paciente. La
fluoroscopia es aquella imagen en tiempo real que tienen calidad para permitir la
manipulacién de catéteres y guias que viajan por los vasos del paciente (Allin, 2014). Este se
considera un equipo de imagenologia y su mantenimiento es de alta complejidad lo que

requiere de un servicio técnico especializado para su cuidado.
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Existe una gran cantidad de otras areas hospitalarias aparte de las anteriormente
mencionadas, sin embargo, estas son algunas de las que se puede encontrar en un entorno

sanitario ya que abordan distintos procedimientos a diversas areas del cuerpo humano.
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IV. DESARROLLO

En el presente capitulo se presentaran las actividades realizadas semanalmente dentro del
Departamento de Biomédica durante la practica profesional. Estas seran una evidencia del
trabajo realizado durante varios meses. Cada actividad estara compuesta de objetivos

semanales, introduccién y descripcidn de la actividad.

4.1SEMANA 1: ENERO 16 -20

4.1.1 OBJETIVOS

e Actualizacién del inventario de equipo médico

e Generar una lista del equipo médico con el que cuenta el hospital detallando su estado
operativo

e Brindar asesoria técnica en plano para la construccion del taller de biomédica

e Atender reportes de fallas en equipo médico

e Creacion de un Plan Operativo Anual para el Departamento de Biomédica

4.1.2 INTRODUCCION

Durante los primeros dias de la primera semana en la practica profesional se realiz6 una
familiarizacion de las instalaciones del hospital y asimismo del equipo médico involucrado en
cada una de las areas. Al finalizar la semana se realizaron mantenimientos correctivos y se

atendieron reparaciones de equipo médico.

4.1.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El lunes se realiz6 una actualizacion del inventario de equipo médico la cual ya se
encontraba parcialmente actualizada, sin embargo, se requeria de apoyo con algunas de las
areas que todavia no habian sido evaluadas. Las areas visitadas fueron hospitalizacién, unidad
de COVID-19 y quiréfano. Dentro del mismo dia se inicié la elaboracion de un listado del
equipo médico segun su ubicacion y estado operativo, con la finalidad de brindar un conteo

del equipo actual en las instalaciones.

El martes se finalizd el conteo del equipo médico y la elaboracion de un informe que
describe la actividad. Igualmente, se inicié la asesoria técnica para el plano del taller de

Biomédica en colaboracion con el Departamento de Mantenimiento. Luego se edit6 el plano
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del taller en formato DWG para colocar las especificaciones discutidas y asi presentarlo a la

empresa encargada de su construccion.

El miércoles se inicid la elaboracion del Plan Operativo Anual para el Departamento de
Biomédica, incluyendo cada uno de los objetivos y metas estratégicas que se realizaran. El
jueves se restaurd un monitor de signos vitales encontrado en una caja etiquetada con la
descripcidn que el equipo estaba en mal estado, no obstante, se realizé la revision del mismo

encontrado que estaba en un buen estado.

Se acudié a la optimizacion de recursos para elaborar un carro de transporte en el cual se
pudiera trasladar el equipo ya que fueron requerimientos brindados por el jefe de enfermeria.
En colaboracién con el Departamento de Mantenimiento se realiz6 una limpieza y pintado de
un carro de transporte encontrado en una bodega y se logré poner en marcha el equipo

médico el cual fue ubicado en el Departamento de Emergencia en el area de observacion.

Finalmente, el viernes se realizd el cambio de una camilla de transporte en el area de
recuperacion de Sala de Operaciones ya que se encontraba en mal estado. Se realiz6 el
intercambio con una camilla que se encontraba en buen estado. Asimismo, se acudi6é a una

reunion con proveedores de equipo de laboratorio.

414 ANEXOS SEMANALES

llustracion 3 Actualizacion del Inventario de equipo médico

Fuente: Elaboracion Propia
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llustracion 4 Restauracion de monitor de signos vitales con optimizacion de

recursos

Fuente: Elaboracién Propia
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llustracion 5 Creacion de Plano para propuesta de taller de biomédica

Fuente: Elaboracion Propia
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4.2 SEMANA 2: ENERO 23 - 27

4.2.1 OBJETIVOS

e Asistir a reuniones con proveedores de equipo de laboratorio para evaluar la
tecnologia médica ofrecida

e Supervision de mantenimientos preventivos realizados por empresa externa al equipo
de imagenologia

e Recibir capacitacion para el uso de un Analizador de Composicién Corporal

e Atender reportes de fallas en equipo médico

4.2.2 INTRODUCCION

La segunda semana de la practica profesional se conformoé de supervisiones, reuniones y
capacitaciones ya que se estan evaluando nuevos proyectos para el hospital. Sin embargo, en
cada semana se debe de estar al pendiente de cualquier reporte de falla con respecto a equipo

médico.

4.2.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El lunes se realizd la supervision de mantenimientos preventivos realizados por una
empresa externa al equipo de imagenologia. Los equipos que recibieron el MP fueron dos
rayos x de piso, dos rayos x portatil y un mamografo. El martes continud la supervision de

mantenimientos preventivos de un angiografo, la resonancia magnética y un tomdgrafo.

El miércoles se atendidé a reuniones con distintos proveedores de equipo de laboratorio
debido a que se realizard un reacondicionamiento del area y de su tecnologia médica. Varias
empresas como Tecnomedic, Quality, Analitica, Promedic se presentaron para realizar una

exposicion.

El jueves se realizd una evaluacion de un ultrasonido GE que se encontraba fuera de
servicio. Se realizd una revision del estado fisico del equipo y sus transductores, de igual
manera del estado operacional del mismo, la calidad de la imagen y la revision de artefactos
o interferencias. Finalmente, se recibié una capacitacién en conjunto con el personal de
enfermeria sobre el uso de un Analizador de Composicion Corporal otorgado por la empresa

Dicosa.

19



424 ANEXOS SEMANALES

llustracion 6 Supervision de mantenimiento preventivo a equipos de radiologia

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 7 Reunion con proveedores para la evaluacion de equipos de laboratorio

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 8 Evaluacion de estado de ultrasonido GE Logiq3

Fuente: Elaboracion Propia
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4.3 SEMANA 3: ENERO 30 - FEBRERO 03

4.3.1 OBJETIVOS
e Definir procesos de los que se encargara el Departamento
e Establecer politicas para cada actividad realizada por el personal de Biomédica

e Realizar mantenimientos correctivos al equipo médico.

4.3.2 INTRODUCCION

Las actividades realizadas durante la tercera semana de la practica profesional incluyeron
actividades de gestion. Durante este tiempo se definieron los procesos y politicas de cada
actividad de la que formara parte el personal del Departamento. Asimismo, se atendieron

reportes de fallas semanales y evaluacion de equipo médico encontrado en la institucién.

4.3.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El personal de enfermeria del hospital encontrd una caja de equipo médico en una oficina,
lo cual trajo intriga a saber el estado de estos y su posible utilidad en los servicios de la
institucion. El lunes y martes se realizd una evaluacion de los equipos encontrados dentro de
dicha caja, esto incluyd: monitor fetal, sensores de temperatura, cables de alimentacion,
termometros digitales, electrodos de electrocardidégrafo, una fuente de luz y un procesador

de imagenes para torre Olympus 160.

A finales del martes e iniciado el miércoles, se inicio la elaboracién de un documento que
describe las actividades que debe desempeniar el personal que forme parte del Departamento
de Biomédica. Dicho informe incluy6 indicadores, descripcion de procesos, diagramas de flujo,

responsabilidades del personal, entre otros.

El jueves se brindd una capacitacion de desfibriladores al personal de enfermeria en
conjunto con el supervisor de la practica profesional. La capacitacion fue de tipo tedrico-
practico, demostrando el principio de funcionamiento, mantenimiento, pruebas preliminares,
entre otros temas. Con la finalidad de abarcar al personal de turno A, By C, se otorgaron dos

capacitaciones, una en la mafiana y otra en la tarde.

Finalmente, el viernes se completd el documento que incluye las politicas y actividades del

Departamento. De igual manera, se logro realizar un mantenimiento correctivo a dos camas
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hospitalarias ubicadas en UCI que se encontraban bloqueadas. Se realizé una evaluacion del

manual para corregir la falla.

4.3.4. ANEXOS SEMANALES

llustracion 9 Evaluacion de equipo médico y sensores encontrados por personal de
enfermeria

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 10 Capacitacién de uso de desfibriladores

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 11 Mantenimiento correctivo a cama hospitalaria UCI

Fuente: Elaboracion Propia
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4.4 SEMANA 4: FEBRERO 06 - 10

441 OBJETIVOS

e Crear un programa de inspecciones y mantenimiento preventivo de equipo médico
e Realizar desinfeccidn del ventilador 7100 Datex Ohmeda de una maquina de anestesia

e Atender fallas de equipo médico

4.4.2 INTRODUCCION

Durante la cuarta semana de la practica profesional, se realizd un plan de inspeccién y
mantenimiento preventivo para el equipo médico, seguin indicaciones de la OMS. Asimismo,
se realizé una desinfeccién del ventilador 7100 de una maquina de anestesia. Finalmente se

formo parte en atender emergencias ante fallas de equipo médico.

4.4.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El lunes se inicié con el programa de mantenimiento de equipo médico, clasificando cada
uno de los equipos segun indicaciones de la OMS. Asimismo, se realizé un calendario de los
equipos que serian revisados segun el mes. El martes se realiz6 la instalacion de un monitor

para una torre de endoscopia, configurando su encendido automatico.

El miércoles se hizo la limpieza de una cabina de bioseguridad ubicada en la sala de
bacteriologia de laboratorio. Asimismo, se realizé un mantenimiento correctivo a un set de
otoscopio y oftalmoscopio y de igual manera, se continué elaborando el plan para la

inspeccion de equipo médico.

El jueves se atendio la falla del CPU de un Rayos X Computarizado (CR), ya que este no
encendia. Para ello, se realizd una evaluacion de su estado interno. Se ejecutd una limpieza de
tarjetas RAM y de la tarjeta principal. Esto permitié que el equipo lograra encender
completamente restaurando su estado Optimo. Finalmente, el viernes se inicio con el
desarmado del médulo de ventilacion de una maquina de anestesia para su desinfeccion
segun indicaciones del fabricante. Durante todos los dias de la semana, se estuvo trabajando

en completar el plan de mantenimiento de equipo médico.
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444, ANEXOS SEMANALES

llustracion 12 Instalacién e inspeccion de monitor de torre de endoscopia

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 13 Limpieza de cabina de bioseguridad

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 14 Desarmado y desinfeccion de médulo de ventilacién en maquina de
anestesia

Fuente: Elaboracion Propia
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4.5 SEMANA 5: FEBRERO 13 - 17

4.5.1 OBJETIVOS
e Finalizar un programa de inspecciones y mantenimiento preventivo de equipo médico
e Realizar revision de equipo médico

e Apoyo en traslado de equipo médico de sala de endoscopia y colonoscopia

4.5.2 INTRODUCCION

La quinta semana fue enfocada en concluir con el programa de inspecciones y
mantenimiento preventivo de equipo médico. Asimismo, se brindé apoyo en revisién del
estado de equipo encontrado en bodegas y ayuda en un reacondicionamiento del area de

endoscopia y colonoscopia.

4.5.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

Durante el lunes y martes las principales actividades se enfocaron en concluir el plan de
IMP el cual se estara presentando en un futuro a la Direccién Administrativa del hospital. Sin
embargo, se atendieron situaciones de emergencia en Sala de Operaciones involucrado en la
reparacion de vaporizadores de sevoflurano. Para ello, se contact6 a los proveedores de este
y se identifico que estos se encontraban contaminados y requerian de un cambio completo.
El miércoles se realizd la entrega de un monitor de presion arterial y la evaluacion de equipos

encontrados sin uso en una bodega entre ellos, monitores de signos vitales y laringoscopios.

El jueves se realizo un traslado de todo el equipo encontrado en el area de endoscopia y
colonoscopia, ya que actualmente se esta trabajando en una remodelacion del espacio. Esto
implico desinstalacion e instalaciéon de una maquina de anestesia, una torre de endoscopia
con su PC, camillas de transporte y monitores de signos vitales. Finalmente, el viernes se inicié
la elaboracion de listas de verificacion que se estaran utilizando en conjunto con el plan de

IMP.
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454 ANEXOS SEMANALES

llustracién 15 Evaluacion e inspeccién de vaporizador de sevoflurano

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 16 Armado de maédulo de ventilacion de maquina de anestesia

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 17 Evaluacion de equipo médico encontrado abandonado

Fuente: Elaboracion Propia
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4.6 SEMANA 6: FEBRERO 20 - 24

4.6.1 OBJETIVOS
e Finalizar un plan de certificaciones de equipo médico
e Realizar inventario de bodega de insumos y repuestos en Biomédica
e Mantenimiento Preventivo a maquina de anestesia

e Mantenimiento Preventivo a microscopios del area de laboratorio

4.6.2 INTRODUCCION

Durante la sexta semana de la practica profesional, se tuvo como objetivo completar un
plan de certificaciones para el equipo médico del hospital. Asimismo, realizaron

mantenimientos preventivos a varios equipos del hospital.

4.6.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El lunes se realizd una organizaciéon de todo el equipo médico, repuestos, accesorios e
insumos con los que cuenta Biomédica en el hospital. De igual manera, se registré cada uno
en un inventario solo para este tipo de articulos. Asimismo, se inicio la elaboracion de un

programa para el analisis de desempefio de equipo médico.

El martes se realizo una revision de la cantidad, ubicacién y estado de equipos de succién
de todo el hospital debido a que este tiene mucha demanda y es necesario controlar dichas
especificaciones. Durante el mismo se dia se realizd una supervision de proveedores de
mantenimiento de equipo de radiologia, entre ellos, el mantenimiento preventivo de un

mamaografo, un rayos x portatil y dos estacionarios.

El miércoles se realizaron calibraciones de sensores de flujo, celda de oxigeno, sensibilidad
de presion y purga a una maquina de anestesia. No obstante, se descubrié una microfuga
dentro del sistema neumatico de ventilacion, debido a que este fallaba calibraciones de
presion y purga. El jueves se presenté una empresa a ofrecer un sistema RIS/PACS para el
hospital en la cual se detallé su uso, importancia, costo y se abordoé en conjunto con los
especialistas de la empresa. De igual manera realizaron una demostracion del uso de bombas

de infusion ENMIND V7.
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El jueves se ejecutd un mantenimiento preventivo de un microscopio del area de
laboratorio. La actividad involucré la limpieza con papel lente de los oculares y cada uno de
los objetivos. Asi también se realiz6 una limpieza externa del equipo y verificacion de
lubricacion. Finalmente, el viernes se finalizd cada uno de los programas de inspeccion,

mantenimiento, certificacion y capacitaciones para el Departamento de Biomédica.

4.6.4 ANEXOS SEMANALES

llustracion 18 Calibraciones de maquina de anestesia

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 19 Mantenimiento Preventivo de Microscopio

Fuente: Elaboracion Propia
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4.7 SEMANA 7: FEBRERO 27 — MARzO 03

4.7.1 OBJETIVOS
e Realizar organizacion y documentacion de o6rdenes de trabajo
e Atender solicitudes de reparacién de equipo médico

e Resolver microfuga de maquina de anestesia

4.7.2 INTRODUCCION

La séptima semana de la practica profesional se enfoco en organizar y documentar érdenes
de trabajo realizadas por el personal de Biomédica, asi también aquellas entregadas por
proveedores externos. De igual manera se atendieron solicitudes de servicio técnico para

equipo médico.

4.7.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

Durante el lunes se atendio la reparacion de una cama hospitalaria la cual tenia un bloqueo
anormal y era requerida para su uso. Sin embargo, en conjunto con la revisién del manual
correspondiente se logro restaurar el funcionamiento 6ptimo del equipo. Asimismo, se realizd

un reacondicionamiento de un CR y su impresora de placas a una nueva area.

El martes y miércoles se enfoco en la revision de una maquina de anestesia, su
funcionamiento, y la posible region de fuga. De igual manera se atendieron reparaciones de

un mamografo que se encontraba fallando repentinamente.

Finalmente, el jueves y viernes se dedicé a completar las herramientas de verificacion para
las inspecciones. Esto con el objetivo de poner en marcha los planes de inspeccion,

mantenimiento y certificacion a partir de la siguiente semana de la practica profesional.
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4.7.4 ANEXOS SEMANALES

llustracion 20 Revision de mamografo

Fuente: Elaboracion Propia

llustraciéon 21 Evaluacion sistema de ventilacion 7900

Fuente: Elaboracion Propia
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4.8 SEMANA 8: MAaRzo 06 -10

4.8.1 OBJETIVOS
e Remodelacion nueva area para Departamento de Ingenieria en Biomédica
e Atender solicitudes de reparacién de equipo médico

e Aplicar programa de analisis de equipo médico

4.8.2 INTRODUCCION

Durante la octava semana de la practica profesional se acondiciond finalmente una nueva
area oficial para el Departamento de Ingenieria en Biomédica. De igual manera se inicia con la
aplicacion de todos los programas de mantenimiento a equipo médico desarrollados durante

la practica.

4.8.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

Durante el lunes y martes se realizé6 un acondicionamiento de la oficina oficial para el
Departamento de Ingenieria en Biomédica donde se cuenta con un espacio adecuado para las
actividades a realizar. El miércoles y jueves se realizd una recepcion de computadora General
Electric para resonancia magnética para su instalacién y revision por el proveedor encargado.
Finalmente, el viernes se inicié el plan de analisis de desempefio de equipo médico en

colaboracion con estudiantes de Ingenieria en Biomédica de UNITEC SPS.

4.8.4 ANEXOS SEMANALES

llustracion 22 Analisis de desempeiio de equipo médico por UNITEC SPS

Fuente: Elaboracion Propia
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llustracion 23 Oficina Oficial para Departamento de Biomédica

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 24 Recepcion y revision de nueva computadora para MRI

Fuente: Elaboracion Propia
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4.9 SEMANA 9: MARzO 13-17

49.1 OBJETIVOS
e Atender solicitudes de reparacién de equipo médico

e Aplicar programa de inspecciones de equipo médico

4.9.2 INTRODUCCION

Durante la penultima semana para concluir la practica profesional, se ejecutd el plan de
inspecciones de equipo médico en conjunto con el plan de mantenimiento preventivo. De
igual manera se atendieron situaciones de emergencia en cuanto a reparacion y revision de

equipo médico.

4.9.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

Durante toda la semana se aplico el programa de inspecciones de equipo médico para el
mes de marzo. El lunes y martes fue dedicado a la verificacion fisica y funcional de camillas
ubicadas en la sala de emergencia. El miércoles se realizo la inspeccion de electrocardidgrafos
en sala de emergencia y aislamiento por COVID-19. El jueves y viernes se realizaron
correcciones de todas las observaciones generadas a partir de las inspecciones realizadas en
el mes, incluyendo limpieza de electrodos de EKG, reparacion de llantas para camillas,

aplicacion de aceite a sistema de camillas.

494 ANEXOS SEMANALES

llustracion 25 Inspeccion de equipo médico

Fuente: Elaboracion Propia
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llustracion 26 Reparacion de botén de descarga de desfibrilador

Fuente: Elaboracién Propia

llustracion 27 Limpieza de electrodos de electrocardiografo

Fuente: Elaboracién Propia

llustracién 28 Reparacion de llantas de camilla

Fuente: Elaboracion Propia
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4.10 SEMANA 10: MARzO 20-24

4.10.1 OBJETIVOS
e Atender solicitudes de reparacién de equipo médico

e Aplicar programa de mantenimiento preventivo de equipo médico

4.10.2 INTRODUCCION

En la Ultima semana para concluir la practica profesional, se realizaron los mantenimientos
preventivos correspondientes al programa desarrollado para ese mes. De igual manera se

atendieron situaciones de emergencia en cuanto a reparacion y revision de equipo médico.

4.10.3 DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES

El lunes y martes se realizé un mantenimiento preventivo a las maquinas de anestesia
colocadas en sala de operaciones y sala de endoscopia y colonoscopia. EIl mantenimiento
incluy6 calibraciones, limpieza, revision de piezas y necesidad de reemplazo. El miércoles se
realizé una supervision a una reparaciéon de un mamografo y un rayos x que debia realizar el

proveedor.

El jueves se realizd el mantenimiento preventivo para un succionador de secreciones lo
que incluyo actividades de limpieza de membrana, revisiéon de filtros, estado de mandémetro y
fusibles. De igual manera se hizo una recepcién y revision de una centrifuga y un procesador
de tejidos nuevo para el area de laboratorio Finalmente el viernes se realizé una instalacion de

un procesador de video CV-150 para torre de endoscopia Olympus.

4.10.4 ANEXOS SEMANALES

llustracion 29 Supervision de reparacion de mamégrafo

Fuente: Elaboracion Propia
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llustracion 30 Recepcion y revision de equipo nuevo de laboratorio

Fuente: Elaboracion Propia

llustracion 31 Mantenimiento preventivo a maquinas de anestesia

Fuente: Elaboracion Propia
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4.11CRONOGRAMA

Tabla 1 Cronograma de Actividades

Actividades

Actualizacion y conteo del equipo
médico

Supervision de proveedores para
mantenimiento preventivo de
equipo de imagenologia

Establecer politicas para los
procesos que se realizaran en el
Departamento de Biomédica

Elaborar un plan de
mantenimiento preventivo

Crear plan de analisis de equipo
médico

Generar un programa de
capacitaciones para el usuario

Aplicar programas de inspeccién
y mantenimiento preventivo

Atender reparaciones de equipo
médico

Fuente: Elaboracién Propia
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V. CONCLUSIONES

La practica profesional realizada en La Lima Medical Center se enfocé en aplicar
conocimientos de ingenieria y administracion para el control de la tecnologia médica del
hospital. Esto con la finalidad de consolidar un Departamento de Biomédica que atienda las
necesidades ante el equipo médico en areas de radiologia, laboratorio, cuidados intensivos,

entre otros.

1. El hospital contaba con un inventario de equipo médico desactualizado, no obstante,
se determinaron distintos mecanismos para realizar una actualizacion completa de la
tecnologia sanitaria. Por lo tanto, durante la practica profesional se alcanzé la
actualizacion de un inventario al 100% que contiene datos como nuimeros de serie,
marca, modelo, proveedor de mantenimiento, ubicacion, estado y observaciones del
equipo médico.

2. Dentro de un Departamento de Biomédica es esencial la realizacién de actividades que
sigan un flujo continuo para garantizar una secuencia ininterrumpida de acciones. Para
ello se desarroll6 a un 100% un documento que define las responsabilidades y
actividades de las cuales se encargara el personal de biomédica.

3. El mantenimiento de equipo médico incluye, calibraciones, limpieza, reemplazo de
piezas, entre otras acciones que contribuyan a la prolongacién de su vida util. Por lo
tanto, se desarrollé un plan de inspecciones, mantenimiento preventivo y analisis de
desempeiio de equipo médico integro y segun las necesidades del hospital.

4. Del mantenimiento correctivo solicitado por el personal clinico, se logré solucionar un
98% de los mismos. Apoyando en reparaciones de emergencia para permitir la
restauracion de su estado 6ptimo. El nivel de solicitud de mantenimientos correctivos
evidencio la necesidad de contar con personal técnico especializado en equipo médico

para otorgar un apoyo en la reparacién de tecnologia sanitaria.
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VI.RECOMENDACIONES

Con base en las conclusiones planteadas en el capitulo anterior, se presentan

recomendaciones dirigidas a La Lima Medical Center y a la universidad.

6.1 RECOMENDACIONES A LA LiIMA MEDICAL CENTER

Implementar un software que contenga modulos para la gestiéon de érdenes de trabajo y el
control de equipo médico dentro del hospital. De esta manera se estarda documentando en un

sistema las acciones realizadas por el Departamento.

De igual manera, se sugiere que el personal biomédico pueda recibir capacitaciones de
tecnologias médicas que requieren de servicio especializado. Esto con el objetivo de garantizar

un apoyo técnico y una supervisién a todo el equipo médico del hospital.

6.2 RECOMENDACIONES A LA UNIVERSIDAD

Realizar frecuentemente practicas y laboratorios en clases que involucren el conocimiento de
equipo médico, asi como, Tecnologias de Laboratorio, para afianzar la teoria recibida y en
conjunto con la practica asegurar un entendimiento integral del equipo meédico.

Especificamente equipos de hematologia, electrolitos y pruebas especiales.

Debido a la pandemia uno de los factores que no se lograron cubrir completamente, es
electrénica y circuitos eléctricos para equipo médico. Es por ello que se recomienda realizar
talleres especificamente de los temas mencionados anteriormente ya que sera Util para la labor

del Ingeniero Biomédico.

Asimismo, se recomienda que se generen charlas sobre la gestion de tecnologia médica
motivando a los estudiantes a conocer sobre la Ingenieria Biomédica en el campo laboral. Esto
con el fin de dar a conocer el ambito en el que se deberan de desempefar en un futuro,
tomando en cuenta cada uno de los retos que deberan enfrentar ante la solucion

correspondiente al equipo médico.
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VIIl. ANEXOS

Tabla 2 Estructura de programa de analisis de equipo médico

CERTIFICACIONES

EQUIPO DE
g’;"ﬂp' TERAPIA CHATTANOOGA | 2738 1486
COMBINADO - ELECTRICA
EQUIPO DE
(L)';/L'\;'P' TERAPIA CHATTANOOGA | 2738 ;430
COMBINADO - ELECTRICA
LMMP- CAMA AISLAMIENT
0116 HOSPITALARIA MARCMILL NA 8666 0 ELECTRICA
LMMP- CAMA
0112 HOSPITALARIA CHG SPIRIT | 7343 CUBICULO 2 | ELECTRICA
LMMP- CAMA 1380
0113 HOSPITALARIA CHG SPIRIT 8 CUBICULO 1 | ELECTRICA
e, EN. I/ELECTRICA
DESFIBRILAD D ED D-1
o | 0108 SFIBRILADOR | ADVANC 00 ;223 DESFIBRILA
= UCIA CION
§ ELECTRICA
LMMP- EL- /
0125 DESFIBRILADOR | ADVANCED D-100 gggé DESFIBRILA
UCIA CION
LMMP- INCUBADORA YP- 3151
0168 CERRADA Cl HEALTHCARE 100B (1)(2)10 SALA CUNA | ELECTRICA
LMMP- INCUBADORA YP- 3151
0170 CERRADA Cl HEALTHCARE 100B (1)(1)10 SALA CUNA | ELECTRICA
KQ- ELECTRICA
LMMP- MONITOR DE UMEC
MINDRAY 9A02 | SALACUNA | /SPO2/
0167 SIGNOS VITALES 12 2089 NIBP
KQ- ELECTRICA
LMMP- MONITOR DE UMEC
0169 SIGNOS VITALES MINDRAY 12 3/;8: SALA CUNA {\If’;? 2/
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Tabla 3 Estructura de programa de inspecciones

MES | CODIGO EQUIPO MARCA MODELO UBICACION
INSPECCIONES
EMERGENCIA
LMMPp- CAMA MANUAL NA NA CUBICULO 5
0039
LMMPp- CAMA MANUAL NA NA CUBICULO 6
0040
CUARTO DE
LMMP- CAMILLA DE
0312 TRANSPORTE STRYKER | 1007 ;ROCEDIMIENTOS
1501
LMMP- CAMILLA DE
0009 TRANSPORTE STRYKER | STRETCH CUBICULO 2
CHAIR
CUARTO DE
LMMP- CAMILLA DE
0315 TRANSPORTE STRYKER | 1007 ZROCEDIMIENTOS
1001
LMMP- CAMILLA DE
0015 TRANSPORTE STRYKER | STRETCH CUBICULO 7
CHAIR
LMMP- CAMILLA DE 721
0325 TRANSPORTE STRYKER STRETCHER CUBICULO 1
(@]
N | LMMP- CAMILLA DE CUBICULO
°<§:‘ 0313 TRANSPORTE STRYKER | 1007 PEDIATRIA
LMMP- CAMILLA DE
0316 TRANSPORTE STRYKER | 1007 TRAUMA
LMMP- CAMILLA DE
0317 TRANSPORTE STRYKER | 1007 TRAUMA
LMMP- CAMILLA DE
0318 TRANSPORTE STRYKER | 1007 CUBICULO 3
LMMP- DEFIGARD
0016 DESFIBRILADOR SCHILLER HD.7 TRAUMA
LMMPp- DOPPLER VCOMIN | FD-220B BODEGA
0042
LMMP- ]
0062 ELECTROCARDIOGRAFO | SCHILLER | AT-2 PLUS | OBSERVACION
LMMP- MONITOR DE SIGNOS
0324 VITALES COMEN NC3 OBSERVACION
CUARTO DE
LMFP-0008 MONITOR DE SIGNOS COMEN STAR 8000 | PROCEDIMIENTOS
VITALES 5
CUARTO DE
LMFP-0009 MONITOR DE SIGNOS EDAN IM8 PROCEDIMIENTOS
VITALES 1

44



MONITOR DE SIGNOS
LMFP-0010 VITALES MINDRAY | UMEC 12 TRAUMA
MONITOR DE SIGNOS
LMFP-0011 VITALES EDAN IM8 TRAUMA
MONITOR DE SIGNOS
LMFP-0017 EDAN IM8
VITALES OBSERVACION 1
MONITOR DE SIGNOS
LMFP-0018 VITALES GOLDWAY | UT4000F OBSERVACION 2
LMFP-0130 MONITOR DE SIGNOS COMEN STAR 8000
VITALES PROCEDIMIENTOS
SALA COVID
LMMP- BTL 08 MT ESTACION
0274 ELECTROCARDIOGRAFO | BTL PLUS ENFERMERIA
LMMP- MONITOR DE SIGNOS ESTACION
0295 VITALES COMEN >0 ENFERMERIA
LMMP- MONITOR DE SIGNOS ESTACION
0019 VITALES EDAN M8B ENFERMERIA

Tabla 4 Estructura de programa de mantenimiento preventivo

P EQUPOSE | e | 2T | CMpATIET

w (L)'(\)/g\fp' ES(L;J&TSNDE GOMCO | 300 717003864 | CUBICULO 1

E CL)';/;'\;'P' ES&TSNDE GOMCO | 300 21780 TRAUMA

s v ]
(L)';"z'\gp' \I(AEE'\'CRL’TCDSR DRAGER | EVITAXL | ASBB-0354 | AISLAMIENTO
(L)';AZ'\;P' \“CIEE'\'CRL/TCDSR MINDRAY | SV300 32(')31740 CUBICULO 1
CL)';/'ZTP' \&EE'\'CRLN’TCDSR MINDRAY | SV300 32631737 CUBICULO 2

- lars| 4]



