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RESUMEN EJECUTIVO

Durante un periodo de diez semanas en el Departamento de Ingenieria Clinica del Hospital
Regional del Norte, adscrito al Instituto Hondurefio de Seguridad Social, desempefié un papel
activo en el desarrollo y ejecucidn de protocolos de mantenimiento preventivo, calendarizaciones
de servicio, y gestion de proveedores como parte de los objetivos del departamento en el

instituto.

El informe generado como resultado de esta experiencia detalla exhaustivamente todas
las acciones llevadas a cabo en el Departamento de Ingenieria Clinica, resaltando su impacto en
la mejora de los servicios de salud ofrecidos a la comunidad. Asimismo, destaca el valor afiadido
que esta practica profesional aporté tanto a mi desarrollo personal como a mi preparacién para
enfrentar desafios reales en el &mbito laboral, proporcionandome habilidades practicas relevantes
y una comprensién mas profunda de la importancia de la gestion eficiente en entornos de
ingenieria clinica. A lo largo del informe se encuentra un respaldo teorico en el cual se fundamenta
parte de los procesos y actividades que fueron desarrolladas en todo el periodo, asi también en
ese desarrollo se presentan retos y logros que fueron alcanzados en la practica y el desglose de

las horas y dias que fueron dedicadas a cada una.

Palabras clave: Mantenimiento Preventivo, Protocolos, Gestidon clinica, Eficiencia

operativa.
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LISTA DE SIGLAS

[HSS: Instituto Hondurefio de Seguridad Social

HRN: Hospital Regional de Occidente

TAC: Tomografia Axial Computarizada

Rx: Radiografia

FEUM: Farmacopea de los Estados Unidos Mexicanos

FDA: Administracion de Alimentos y Medicamentos (por sus siglas en inglés)
UCI: Unidad de Cuidados Intensivos

UCIP: Unidad de Cuidados Intensivos Pediatricos

UCIA: Unidad de Cuidados Intensivos Adulto

UCIN: Unidad de Cuidados Intensivos Neonatal

NIBIB: Instituto Nacional de Bioimagen y Bioingenieria (por sus siglas en inglés)
ISO: Organizacion Internacional de Normalizacion

NFPA: Asociacién Nacional de Proteccion contra Incendios (por sus siglas en inglés)
IEC: Comision Electrotécnica Internacional

SARS-CoV-2: Sindrome Respiratorio Agudo Severo Coronavirus 2

COVID-19: Enfermedad por Coronavirus 2019

PE: Planificacion Estratégica

SOP: Sala de Operaciones



GLOSARIO

Licitacion Publica: Procedimiento de seleccion de contratistas de obras publicas o de
suministro de bienes o servicios, consistente en la invitacién publica a los interesados que
cumplan los requisitos previstos en la Ley y en este Reglamento, para que, sujetandose a los
pliegos de condiciones, presenten sus ofertas por escrito, entre las cuales el érgano responsable
de la contratacién decidira la adjudicacion del contrato, de acuerdo con los criterios previstos en

la Ley.

Licitacion privada: Procedimiento de seleccion de contratista de obras publicas o de
suministros de bienes o servicios, consistente en la invitacion expresa y directa a determinados
oferentes calificados, en numero suficiente para asegurar precios competitivos y en ningln caso
inferior a tres, a fin de que presenten ofertas para la contratacion de obras publicas o el suministro

de bienes o servicios, ajustandose a las especificaciones, condiciones y términos requeridos.

Contratacion directa: Procedimiento aplicable en situaciones de emergencia o en las
demas situaciones de excepcion previstas en el articulo 63 de la Ley, excluyendo los

requerimientos formales de la licitacién o el concurso.

Equipo médico: un dispositivo médico que requiere calibracion, mantenimiento,
reparacion, capacitacion de los usuarios y retirada del servicio, actividades gestionadas
normalmente por ingenieros clinicos. El equipo médico se usa especificamente para el
diagnéstico, el tratamiento o la rehabilitaciéon de una enfermedad o lesion, ya sea solo o junto
con accesorios, material fungible (también conocido como material consumible) u otros equipos
médicos. No se consideran equipos médicos los dispositivos médicos implantables, desechables

o de un solo uso.

Tecnologia Sanitaria: la aplicacion de conocimientos teoricos y practicos estructurados
en forma de dispositivos, medicamentos, vacunas, procedimientos y sistemas elaborados para
resolver problemas sanitarios y mejorar la calidad de vida. Es equivalente a la expresion

“"tecnologia para la atencién de salud”, que se utiliza indistintamente.



l. INTRODUCCION

El presente informe tiene como proposito presentar una vision integral del trabajo que se
llevard a cabo durante mi practica profesional como ingeniero biomédico, enfocado en la
aplicacion de la ingenieria clinica. Este campo implica la gestién integral de hospitales, desde la
administracién de compras de insumos hasta la supervision de equipos cruciales en entornos de
atencién médica, especialmente en hospitales. Asimismo, aborda actividades administrativas

destinadas a la gestion de tecnologia y procesos internos asociados.

La practica se desarrollard en el Instituto Hondurefio de Seguridad Social - Hospital
Regional del Norte, especificamente en el departamento de Ingenieria Biomédica. Mi participacion
abarcara tanto la ingenieria clinica como el soporte técnico del hospital. El objetivo principal sera
brindar apoyo técnico y aplicar mis conocimientos en ingenieria para contribuir al desarrollo de
un programa de mantenimiento preventivo para los equipos del hospital. Ademas, se buscara

colaborar en la implementacién y mejora de procesos de control internos.

El informe se estructurara en varias secciones, comenzando con las generalidades de la
empresa. Aqui se presentara informacion detallada sobre el puesto, el departamento y una
descripcion exhaustiva de la institucion. Seguidamente, se abordara el marco tedrico,
proporcionando la base conceptual necesaria para comprender el trabajo que se realizara durante
la practica. En la seccion de desarrollo, se presentaran de manera cronoldgica cada una de las
actividades planificadas, ofreciendo una perspectiva clara del trabajo que se llevara a cabo durante

el periodo de la practica.



Il. GENERALIDADES DE LA EMPRESA

2.1 DESCRIPCION DE LA EMPRESA

El Instituto Hondurefio de Seguridad Social (IHSS) fue establecido el 3 de julio de 1959
como respuesta a la necesidad de contar con una entidad protectora de la seguridad social para
los trabajadores hondurefios. Esto se llevd a cabo a través del Decreto Ejecutivo No.159, dando

origen a una institucién auténoma con personalidad juridica y patrimonio publico.

Este organismo se posiciona como un proveedor de servicios de salud cuya mision es
asegurar el derecho humano a la atencién médica y a los servicios sociales esenciales para
promover el bienestar individual y colectivo. Siendo asi el IHSS se compone de tres regimenes
distintos: el Régimen de Enfermedad Maternidad (EM), el Régimen de Riesgos Profesionales (RP),

y el Régimen de Invalidez, Vejez y Muerte (IVM).

El IHSS se encuentra en 21 ciudades de Honduras, teniendo cobertura a través de los 3
regimenes antes mencionados. Su atencién a nivel nacional se divide en varios centros como ser
el Hospital Regional del Norte. Hospital que cubre en su mayoria a afiliados de toda la zona

noroccidental y atlantico dando atencidn en todos sus servicios de esta manera.

Su poblacién objetivo es todo aquel llamado cotizante que paga una Cuota y esta vigente
para recibir los servicios que presta el Régimen. Asi también incluye a sus beneficiaros, se son los
que reciben los beneficios del sistema y son inscritos por el cotizante, este cubre los nifios y nifias
hasta los 18 afios y a las mujeres de maternidad. Segun datos obtenidos del INE (Instituto Nacional
de Estadistica) para el 2021 Honduras contaba con una poblacidon aproximada de 9,500,257
personas, siendo 1,835,814 de estas personas aseguradas en el IHSS, indicando que Unicamente
el 19.32% de la poblacion nacional se encuentra bajo cobertura del instituto. El Hospital Regional
del Norte, ubicado en San Pedro Sula, cubre el 24.3% de la poblacion total asegurada, indicando

que es uno de los centros a nivel nacional con mas afluencia de pacientes.

El nivel de hospital del Hospital Regional del Norte, segun el Modelo Nacional de Salud,
se encuentra en el Segundo Nivel de Atencion, con una complejidad nivel 7 y siendo un Hospital

Tipo 4, ya que es un hospital de referencia nacional, universitario y altamente especializado.
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El HRN opera con una amplia cantidad de unidades funcionales para proporcionar a la
poblacidn la atencidn que requiere, desde emergencia, sala de operaciones, laboratorio, unidades
de cuidados intensivos, entre otros. Asi también, se establece una estrecha relacién con otras
clinicas periféricas y regionales ubicadas en las zonas noroccidental y Atlantica, tales como Puerto
Cortés, El Progreso, Roatan, Tela, Tocoa, Villanueva, Choloma, Olanchito, La Ceiba, Naco y Santa
Rosa de Copan. El HRN desempeiia su funcion al brindar apoyo en la gestion clinica y al servir
como hospital para pacientes referidos de la zona, ya que en su lugar de residencia es posible

que no cuenten con servicios mas especializados disponibles en San Pedro Sula.

INSTITUTO HONDURER O DE SEGURICMAD SOCIAL

Ilustracion 1. Logo del Instituto Hondurefio de Seguridad Social

Fuente: (/HSS — Instituto Hondurefo de Seguridad Social, 2024)

2.1.1 MISION

“Somos la institucion de seguridad social a nivel nacional, comprometida en brindar a la
poblacién prestaciones y servicios dignos en materia de salud, pensiones y otras que sean
necesarias para proteger el patrimonio familiar de los asegurados, cumpliendo con los estandares
de profesionalismo, calidad y calidez en el servicio, en procura de la proteccion y desarrollo

inclusivo de las familias hondurefias.”

2.1.2 VISION

“Ser una institucion moderna en seguridad social con cobertura universal, referente
nacional en transparencia, buena gobernanza, excelencia en la calidad y calidez del servicio;
comparando favorablemente respecto a las mejores practicas que rigen la materia, por su

suficiencia y sostenibilidad, su alto grado de profesionalismo, asi como modernos sistemas y



procesos de mejora continua que perfeccionan su operatividad, para mejorar la calidad de vida

de las familias hondurenfas. “

2.1.3 VALORES

e Etica
e Solidaridad
e (Calidez

e Humanidad
e Cultura de la Calidad

e Cultura de Riesgos

2.1.4 PRINCIPIOS

e Universalidad

e Prevencién

e Mejora continua

e Eficiencia

e Suficiencia y Sostenibilidad
¢ Planificacion

e Transparencia

e Corresponsabilidad

2.2 UBICACION

El IHSS, como se menciona anteriormente, se encuentra distribuido en todo el pais,
representado por cada centro que brinda servicios de salud bajo su régimen. Para caso especifico
de esta practica, corresponde el Hospital Regional del Norte, ubicado en La Tara, San Pedro Sula,

Honduras.



2.3 DESCRIPCION DEL DEPARTAMENTO

El departamento de Ingenieria Biomédica desempefia un papel fundamental en la gestion
integral de la tecnologia meédica y en todos los aspectos relacionados con su funcionamiento. Este
departamento, dividido en dos secciones, la administrativa o de ingenieria clinica y la parte de
soporte técnico, se dedica a proporcionar apoyo y atencion a diversos procesos. El Departamento
de Biomédica es una seccion interna del hospital que depende de la Gerencia del Régimen del

Seguro de Atencion a la Salud, segun el Organigrama General, presentado en el 2022.
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llustracién 2. Organigrama General IHSS-2022

Fuente: (/HSS — Instituto Hondurefo de Seguridad Social, 2024)



Asi también es importante resaltar que se cuenta con varias secciones en cuanto a jefatura

la cual se divide de la siguiente manera:

e Jefatura de Biomédica Nacional
o Jefe de Biomédica Seccidén Noroccidental y Litoral Atlantico

o Jefe de Biomédica Seccion Centro Sur-Oriente

INSTITUTO HONDURENO DE SEGURIDAD SOCIAL
ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL PARCIAL
@ DEPARTAMENTO DE BIOMEDICA

E DICIEMBRE 2022 =
i B
S -
2 3
g JUNTA DIRECTIVA certificacién  Resolucién  © 5
g IHS5-UPEG Mo. 548/27-08-2018 =]
[ Se aprueba reordemamiento ©
o estructural del departamento

= de biomedica

g DIRECCION EJECUTIVA |

<

SUBDIRECCION
EJECUTIVA
GEREMCIA DEL REGIMEN DEL
SEGURD DE ATENCION A LA
SALUD{RSAS)
DEPARTAMENTO DE
= BIOMEDICA =
= 5
= Lol
& 8
z 2
=
: 3
:
c 5 SECCION DE BIOMEDICA
SECCION DE BIOMEDICA
DAt NOR-OCCIDENE LITORAL
ATLANTICO

llustracién 3. Organigrama Departamento de Biomédica a Nivel Nacional

Fuente: (/HSS — Instituto Hondurefio de Sequridad Social, 2024)

En el caso del HRN el departamento cuenta con la Jefatura de Biomédica Seccion
Noroccidental y Litoral Atlantico. Internamente tiene como personal activo 8 personas, 2
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ingenieros biomédicos, 1 auxiliar administrativo y 5 técnicos que se dividen en dos tipos Técnico

1y Técnico 2.

Organigrama Interno del Departamento de Biomédica

Jefatura de Biomédica Seccién
Noroccidental y Litoral Atlantico.

Asistente
p—P L
Auxiliar

Coordinacién Técnica

Coordinador Biomédico Coordinador Biomédico

| Gestién Tecnolégica Servicio Técnico

Servicio Técnico
A4

1

llustracién 4. Organigrama Interno de Departamento de Biomédica

2

Fuente: Autoria propia.
e Jefatura de Seccion

Tiene como objetivo realizar trabajo técnico de alta complejidad, requiere de
competencias para planificar, organizar, supervisar, controlar y ejecutar actividades de reparacion

y mantenimiento preventivo del equipo médico del hospital. Implementa planes estratégicos y



elabora el Plan Operativo Anual (POA) y el presupuesto de su area. Cada una de esas tareas es
contribuyente a la labor general del departamento, dando las bases para que con trabajo en

equipo puedan ser ejecutadas.
e Técnico Biomédico |

Su funcién es mantener el funcionamiento adecuado del equipo biomédico del IHSS,
implementando mantenimiento preventivo, predictivo y correctivo en los Hospitales, Clinicas
Periféricas, Clinicas Regionales y Centros Especializados. Algunas de sus funciones son las

siguientes:
e Departamento de biomédica

Las responsabilidades del departamento varian segun la seccion en la que se enfoque,
respondiendo a las necesidades que identifica el personal técnico y se hacen llegar a la
administracion o las que solicitan las salas del hospital al técnico con relacién a la tecnologia
médica instalada. El departamento funge como seccion de ingenieria clinica, el cual como objetivo
principal tiene asegurarse que tanto el entorno como los dispositivos médicos sean seguros para
utilizarse durante la atencién a un paciente. Sus funciones segin el manual de organizacién y
funciones dependencias administrativas, centros especializados, clinicas periféricas, regionales

locales y direccion regional nor-occidente a diciembre 2022, son las siguientes:

1. Planificacién, organizacioén, supervision y ejecucion de las actividades de esta seccion.

2. Contar con inventario de equipo biomédico por cada area de hospital o clinica periférica
o regional.

3. Contar con inventario de repuestos y consumibles de equipo biomédico por cada area de
hospital, clinica periférica, centros especializados y regionales de la Nor-Occidental Litoral
Atlantico con su respectiva ficha.

4. Elaboracion de un plan de mantenimiento preventivo del equipo biomédico por parte del
personal del Instituto.

5. Brindar mantenimiento preventivo al equipo biomédico, fuera de contrato de
mantenimiento, de acuerdo a los programas establecidos conforme especificaciones del

fabricante.



10.

11

12.

13.

14.

15.

16.

Brindar atencion en situaciones de emergencia que se presenten en equipos biomédicos.
Realizacion de reparaciones de moderada complejidad, en los equipos biomédicos en su
area de responsabilidad.

Supervision, verificacion, control y seguimiento en las visitas de mantenimientos
preventivos y correctivos de parte de empresas proveedoras.

Verificacion del cumplimiento de los deberes y responsabilidades de los proveedores de
servicios de mantenimiento preventivo y correctivo a equipos biomédicos.

Mantener el funcionamiento de la biblioteca y archivo de referencia técnica en su area de

responsabilidad.

. Aplicacion de las hojas de seguridad (MSDS — Material safety data sheets) en caso de que

existan materiales especiales que se manejen.

Implementaciéon de los manuales técnicos de procedimientos operativos estandar,
manuales de instructivos de trabajo y rutinas de mantenimiento.

Implementacién de las hojas de seguridad (MSDS — Material safety data sheets) en caso
de que existan materiales especiales que se manejen.

Evaluacién técnica del funcionamiento del equipo biomédico con la finalidad de
dictaminar la viabilidad de su operacion dentro de la Institucion.

Participacion en la elaboracion de las especificaciones técnicas durante los procesos de
adquisiciones o de subrogacion de servicios.

Implementacion de programas de capacitacién y formacion con el objetivo de asegurar el

manejo eficiente, correcto y seguro del equipo biomédico.

Las funciones detalladas abarcan un espectro integral de actividades cruciales para el

correcto funcionamiento y mantenimiento del equipo biomédico en la instituciéon. Desde la
planificacion, organizacion y ejecucién de actividades hasta la implementacién de protocolos de
seguridad y evaluacion técnica, cada tarea contribuye significativamente al objetivo general de
asegurar un entorno hospitalario eficiente y seguro. La gestion de inventarios, la elaboracion de
planes de mantenimiento preventivo, la respuesta a situaciones de emergencia y la supervision
de visitas de mantenimiento externas demuestran un enfoque proactivo para garantizar la

continuidad operativa y la integridad del equipo. Asimismo, la participacion en procesos de

9



adquisicion y la implementacion de programas de capacitacion reflejan un compromiso constante
con la excelencia y la mejora continua en el manejo del equipo biomédico, fortaleciendo asi la

calidad y seguridad en la atencion médica.
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2.4 OBJETIVOS DE PUESTO

2.4.1 OBJETIVO GENERAL

Contribuir en la gestion tecnoldgica que permita el dptimo funcionamiento de los equipos
médicos en el Hospital Regional del Norte, mediante la provision de apoyo técnico especializado
y la aplicacién de conocimientos de ingenieria durante un periodo de diez semanas, con el

propésito principal de desarrollar un programa de mantenimiento preventivo eficiente y trazable.

2.4.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Evaluar la tecnologia médica existente en el Hospital Regional del Norte para identificar
areas criticas que requieran atencién en el programa de mantenimiento preventivo.

2. Colaborar estrechamente con el personal médico y de ingenieria clinica para desarrollar
procedimientos y protocolos especificos destinados a optimizar el rendimiento de los
equipos médicos y minimizar posibles fallas.

3. Implementar un sistema de seguimiento detallado para monitorear la ejecucién del
programa de mantenimiento preventivo, asegurando la puntualidad y eficacia en la
realizacion de las tareas planificadas, y ajustando el programa segln sea necesario para

garantizar la maxima eficiencia operativa.
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Illl. MaARco TEOGRICO

3.1 DEPARTAMENTO DE BIOMEDICA

El departamento de Biomédica se describe como aquel que tiene la capacidad de permitir
el uso 6ptimo de todos los recursos tecnoldgicos con que cuenta la institucion prestadora de
servicios de salud. Se encarga de brindar apoyo al personal médico y a los servicios clinicos que
lo requieran, con el objetivo de mejorar los niveles de actuacién y la calidad de los servicios de

salud. (CESALUD, 2020)

Como unidad o departamento tiene que cumplir con varias funciones que lo hacen ser un
pilar de gran importancia dentro de la institucion donde se encuentra. Se requiere una relacion
cercana y una comunicacion efectiva con los demas departamentos del hospital para que este
pueda conocer en dénde encontrar apoyo y donde correspondera actuar para resolver cualquier
problema que se presente. Segun (WHO, 2017) podemos decir que el ingeniero biomédico se ha
convertido en el puente entre la medicina moderna y la ingenieria igualmente moderna,
complementado con una combinacion de educacion en ciencias de la vida, factores humanos,
analisis de sistemas, terminologia médica, mediciones, sistemas de comunicacion e
instrumentacion. Todo este conocimiento y aplicacién de habilidades permite que se pueda
garantizar la seguridad y la integracion efectiva de los dispositivos meédicos e innovaciones con

sistemas de la informacion existentes, sistemas de negocios y procesos organizacionales.

El ingeniero biomédico como tal, tiene la oportunidad de aplicar sus conocimientos en
varios rubros, manejando lo que es la tecnologia médica en cualquiera de sus areas. Algunas de

estas son:

e Administracion hospitalaria
¢ Investigacion clinica

e \entas

e Agencias regulatorias

¢ Ambientes hospitalarios
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Entre otras en las que se pueden aplicar conocimientos adquiridos en la educacion

superior y una vez que se labora en campo.

En este contexto, se pueden enlistar las actividades del Ingeniero Biomédico (IB) con base

Fabricacion
Comercializacion

Transferencia

Distribucion

Evaluacion de tecnologia

Evaluacion
Planificacion \
Adgquisicion
Instalacién

ADQUISICION Puesta en servicio

llustracion 5. Ciclo de vida de la tecnologia sanitaria

Fuente: (World Health Organization, 2012a)

toda la tecnologia.

son las siguientes:

e Gestion de riesgos en salud (GRS)
e Tecnologias de la Informacion en Salud
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al ciclo de vida de los dispositivos como se muestra en la ilustracién 5.

Pruebas SUMINISTRO

Desarrollo
Investigacion

Evaluacion de necesidades

Retirada del servicio
Mantenimiento
Capacitacion

Funcionamiento
UTILIZACION

Los IB no solo realizan actividades del dia a dia, sino que también se aseguran de que la
infraestructura de los dispositivos este desempefiandose correctamente, a demas son
responsables de entender y manejar problemas a largo plazo, instalaciones, integraciones con los

sistemas informaticos del hospital y demas situaciones que aportan al funcionamiento integro de

Algunas de las funciones que mas resaltan como responsabilidad de los IB en cualquier entorno



¢ Mantenimiento de la Tecnologia en Salud

Esas actividades engloban el trabajo general de un ingeniero biomédico en cualquier area
en la que este se desenvuelva, en las secciones siguientes se describe mas a detalle el trabajo de
estos elementos esenciales para la garantizacion del uso seguro y eficiente de la tecnologia de la

cual estan a cargo.

3.2 INGENIERIA CLINICA Y LA GESTION HOSPITALARIA

Segun Hernandez & Uribe, s.f, se define la ingenieria clinica o ingenieria biomédica
hospitalaria como la amalgama de conocimientos cientificos, tecnolégicos y administrativos,
orientada a su aplicacion segura y efectiva en los servicios de atencién de la salud. Los ingenieros
clinicos, protagonistas en esta area, desempefian un papel esencial al integrar las tecnologias
médicas, garantizar su funcionamiento seguro y cumplir con los estdndares normativos

necesarios.

Esta especialidad surgio en un momento crucial del desarrollo hospitalario en los afios de
1967, cuando se identificdé la necesidad de gestionar la creciente complejidad tecnoldgica. El
término "Ingenieria Clinica" fue acufado por el doctor César Caceres, quien se convirtido en un
referente en el campo. La formalidad de la existencia de Ingenieros Clinicos fue reconocida por la
Joint Commission on Accreditation of Hospital en su Manual de Acreditacién en 1976, marcando

un hito en la consolidacion y reconocimiento oficial de esta disciplina (Rodriguez, 2003).

En un entorno clinico o hospitalario, la intensa actividad se manifiesta en todos los
profesionales que contribuyen directa o indirectamente a la atencion de los pacientes. Los
desafios son numerosos y variados, lo que implica que un ingeniero clinico se ve expuesto a
diversas situaciones. La complejidad de este entorno no solo radica en la ejecucion exitosa de
tareas, sino también en la capacidad de adaptarse a las circunstancias cambiantes y enfrentar los
retos inherentes a la gestiéon de tecnologia médica. Segun Rodriguez, 2003, se espera que el

ingeniero clinico esté debidamente preparado para:

« Desarrollar soluciones innovadoras para abordar diversos desafios en el entorno

médico-hospitalario.
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« Planificar y supervisar la ejecucion del mantenimiento preventivo de los equipos
médicos instalados, siguiendo las normativas oficiales y las recomendaciones del
fabricante.

« Realizar intervenciones de mantenimiento correctivo en los equipos que lo
requieran.

« Coordinar y gestionar contratos de mantenimiento para la tecnologia biomédica
instalada.

« Sequir rigurosamente los procedimientos metrolégicos establecidos para la

verificacion de la instrumentacidon biomédica.

3.2.1 EVALUACION DE NECESIDADES

Previo a la adquisicion de tecnologia, es esencial comprender el motivo detras de la
inversion y evaluar si los recursos del departamento se justifican para el activo o servicio planeado.
La seccion debe realizar una evaluacién de las necesidades de los posibles usuarios, asegurando
la provision de herramientas tecnoldgicas adecuadas, con el fin de poder brindar equipos que
vayan a beneficiar todas las partes como ser el paciente, facilidad de uso para el usuario y personal

técnico.

La World Health Organization, 2012, define la evaluacion de necesidades en determinar
qué recursos posee el centro, la region o el pais y compararlos con los que deberia poseer,
teniendo en cuenta la demanda y la situacion especificas de la zona de influencia o el grupo
objetivo. En esta etapa, se establece lo que el equipo tiene que ser capaz de asistir, resolver o
mejorar, con base a las especificaciones presentadas por cada sala o unidad que presentd sus
necesidades. Queriendo decir que la efectividad de los resultados que brinde el dispositivo que
se adquiera, dependera fielmente de que fue lo especificado cuando se solicitaron las

necesidades.

A continuacion, se presenta una tabla en donde se plantea el proceso de evaluacion de
las necesidades segun sea el caso de manera general. Se divide en cuatro secciones, preguntas,
datos necesarios, instrumentos y resultado, permitiendo asi de manera ordenada tener un

condensado de las necesidades una vez que estas ya han sido filtradas y acordemente elegidas.
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Preguntas Datos necesarios Instrumentos® Resultado
1 iQué serviciosde | * Demogrdficos (poblacidn * Procedimiento de “certificacion
salud se deseanose | objetivo, zona de influencia) de la necesidad” (véase el
necesitan? * Disponibilidad de Apéndice A)
proveedores de serviciosde | * Guias de prddtica dinica (GPC)
salud * Encwestas
* Epidemioldgicos * Estdndares sistenciales
* Programa integrado de gestidn
de tecnologias sanitarias (iHTP)
2 iDe qué se dispone? | * Disponibilidad de servicios de | * Cuestionarios de cartografia de
ltundiu’unes salud los servicios disponibles (SAM)
imitaciones ﬂ:umlas] * Listos de dispositivos médicos | * Manuales e instrumentos de
disponibles evaluacion
« Disponibilidod de recursos | = Instrumento de gestion de
humanos inventarios
* Sistema computarizado de
gestion del mantenimiento
3 £Qué normas o * Normas o recomendaciones | = Listas de dispositivos médicos
prddticas dptimas sobre la cobertura (zonas de (esenciales), clasificados por
recomendadas influencia) de la prestacion tipo de centro y servicio o por
pueden aplicarse o sanitaria procedimientos clinicos
adaptarse? * Normas o recomendaciones
sobre dispositivos médicos
* Normas o recomendaciones
sobre los recursos humanos
necesarios para la utilizacin,
el mantenimiento y la gestién
de equipos médicos
4=3-2 | Diferencia global: Lista de
necesidades
generales
5 iDe qué recursos | * Presupuesto (operacional y
economicos de inversion de capital)
y humanos * Recursos humanos
se dispone?
(limitaciones)
6=4-5 | Necesidades priorizadas: Lista de
necesidades por
orden de prioridad

lustracion 6. Planteamiento General de Evaluacion de las Necesidades

Fuente: (Organizacion Mundial de la Salud, 2012b)
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Este recurso sienta las bases para poder determinar de manera general y segura en donde
se encuentran esos servicios de salud y a donde planean llegar, que tecnologia o equipamiento

lograra hacer que ese camino sea mas facil.

3.2.2 GESTION DE COMPRAS

Una vez se ha determinado que necesidades son las que hay que suplir, se ha enlistado
una cantidad adecuada de especificaciones técnicas y se ha observado el mercado en el que se

podria adquirir esta tecnologia, entra el proceso de gestién de compras.

En el contexto del IHSS como instituto depende de La Ley de Contratacion del Estado, ya
que como se establece en la misma, esta aplica a todo aquel ente estatal que se financie con

recursos publicos.

Para la adquisicion de activos o contratacion de servicios, la ley estable que se debe
adquirir a través de los siguientes procesos:
e Licitacion Publica
e Licitacion Privada
e Concurso Publico
e Concurso Privado

e Contratacion directa

Cada uno de ellos va segun el tipo de contrato que se quiera adquirir y segun el
presupuesto que se tiene para cada uno de ellos. Cada afio el instituto presenta, los limites
presupuestarios y en que categoria de contratacion entran, a continuacion, se presenta en la tabla

1 los relevantes al departamento de biomédica.
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Monto Modalidad de
exigible en lempiras  Contratacion
L1,000,000.01 en
adelante
L300,000.01 a
L1,000,000.00

Tipo de contrato

Licitacion Publica
Licitacion Privada

Compra Menor con

SN & un minimo de tres (3)

Contratos de

1 suministros de Bienes LI cotizaciones validas
L10,000.00

cotizaciones validas
Compra Menor con
L0.01 a L50,000.00 un minimo de una (1)
cotizacion valida
Tabla 1. Techos Presupuestarios-Ejemplo

Fuente: Autoria Propia

Esto presenta una pauta de informacion respecto a si se hara un proceso para compra
menor, si es necesario una contratacion directa en caso de emergencia o si llego al nivel de realizar
una licitacion en cualquiera de sus tipos. Para esto es necesario haber realizado la etapa de

evaluacion para asi determinar inteligentemente cuanto de mi presupuesto voy a destinar a esa

compra para cumplir con la necesidad de la sala.

3.2.3 INSTALACION

La fase de instalacion en la gestion de tecnologia médica implica la implementacion fisica
y funcional de equipos médicos. Es crucial garantizar que la instalacion se lleve a cabo de manera
precisa y eficiente, siguiendo las normativas y procedimientos establecidos para asegurar un

entorno seguro y operativo.

3.2.4 CAPACITACION
3.24.1  Capacitacion al Personal Técnico
Se debe proporcionar formacion detallada al personal técnico encargado de operar y

mantener la tecnologia medica. Esto incluye instrucciones sobre la configuracion, calibracion, y
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resolucion de problemas para garantizar un uso eficiente y seguro de los equipos. Verificar que
recomendaciones brinda el fabricante en cuanto a la periodicidad de los mantenimientos

necesarios para el equipo, asi se prolonga la vida Gtil del equipo instalado.
3.24.2  Capacitacion al personal médico

El personal médico debe recibir instrucciones especificas sobre la correcta utilizacion de la
tecnologia médica en su practica diaria. Esto abarca desde la interpretacién de resultados hasta

la comprension de las funcionalidades avanzadas para una atencidon 6ptima al paciente.

3.2.5 MANTENIMIENTO

El mantenimiento lo podemos determinar como la serie de actividades e intervenciones
que se le realizan a un activo para que este se encuentre operativo y seguro para su uso. La ASALE
& RAE, n.d., definen el mantenimiento como el conjunto de operaciones y cuidados necesarios
para que instalaciones, edificios, industrias, etc., puedan seguir funcionando adecuadamente.
Indicando que el proposito principal de esta actividad es asegurar el funcionamiento 6ptimo de

los elementos antes mencionados.

El mantenimiento se puede dividir en tres categorias segun su actividad o el fin de esta.

Se definen a continuacion:
3.2.5.1 Mantenimiento Preventivo

El mantenimiento preventivo consiste en la realizacion de acciones planificadas con
anticipacion con el objetivo de prevenir posibles fallos o averias en los activos. Se ejecutan
actividades de inspeccion, limpieza, lubricacidon y ajuste de equipos en intervalos regulares. Un
ejemplo de mantenimiento preventivo seria el cambio periddico de aceite y filtros en un vehiculo

para evitar el desgaste prematuro del motor.
3.2.5.2  Mantenimiento Predictivo

El mantenimiento predictivo implica la utilizaciéon de técnicas y herramientas para
monitorear el estado de los activos y predecir posibles fallos con base en indicadores o datos

recopilados. Se emplean tecnologias como el analisis de vibraciones, termografia infrarroja o
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analisis de aceite para detectar anomalias. Un ejemplo seria el uso de sensores de vibracion en
maquinaria industrial para detectar desviaciones en el comportamiento que puedan indicar un

fallo inminente.
3.2.53 Mantenimiento Correctivo

El mantenimiento correctivo se realiza como respuesta a una falla o averia en un activo,
con el objetivo de restablecer su funcionamiento normal lo antes posible. Se ejecutan acciones
de reparacién o sustitucion de componentes dafiados una vez que ha ocurrido el problema. Por
ejemplo, la reparacién de una tuberia rota en un sistema de abastecimiento de agua para restaurar

el flujo y evitar dafos adicionales.

3.3 AREAS FUNCIONALES DEL HOSPITAL

3.3.1 CEYE

La Central de Esterilizacion y Equipos (CEYE) es una unidad especializada en instituciones
de salud como hospitales y clinicas, dedicada a gestionar y supervisar el proceso de esterilizacién
de instrumentos médicos y equipos utilizados en procedimientos médicos y quirdrgicos. Su
objetivo principal es asegurar la eliminacién de microorganismos dafiinos para prevenir
infecciones en los pacientes. Esto implica seguir protocolos especificos y mantener los equipos de

esterilizacion en 6ptimas condiciones.

3.3.2 EMERGENCIA

Los servicios de emergencia abarcan actividades como atencidon, transporte vy
comunicacion, para proporcionar cuidados médicos en situaciones criticas. Estos servicios
desempefian un papel de importancia al responder de manera rapida y efectiva ante crisis o
riesgos para la salud, implicando la coordinacion de diversos profesionales y recursos medicos. La
disponibilidad y eficacia de estos servicios son cruciales para salvar vidas y mitigar los efectos

negativos de situaciones médicas urgentes.

La sala de emergencias, dentro de un centro de atencion médica, constituye un elemento

clave de estos servicios, al proveer un ambiente altamente equipado y personal capacitado para
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atender pacientes con condiciones médicas agudas o que requieren atencién urgente. Desde la
evaluacion inicial hasta la estabilizacidon y, en algunos casos, la derivacion a otras areas del hospital,
la sala de emergencias proporciona atencion médica inmediata y esencial para asegurar el

bienestar de los pacientes en momentos criticos. (Castiglione, 2020)

3.3.3 ESTUDIOS ESPECIALES

Los estudios especiales se refieren a exdmenes médicos especificos y técnicas de
diagnostico avanzadas que se realizan para evaluar con mayor precisiéon la salud y detectar
posibles problemas médicos. Estos estudios pueden incluir pruebas de laboratorio, como analisis
de sangre, orina o muestras de tejido, asi como también procedimientos de imagenologia, como

resonancias magnéticas, tomografias computarizadas, ecografias y radiografias.

Estos pueden abarcar pruebas funcionales y pruebas de rendimiento, como pruebas de
esfuerzo cardiaco o estudios de funcion pulmonar, que ayudan a evaluar el funcionamiento de
organos y sistemas especificos del cuerpo. Estos estudios son fundamentales para obtener
informacion detallada sobre la salud de un individuo, ayudando a los médicos a realizar
diagnésticos precisos y a planificar el tratamiento adecuado para cada paciente.(Palermo Imagen,

n.d.)

3.3.4 GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

La ginecologia y obstetricia es una rama especializada de la medicina que se centra en la
salud reproductiva de las mujeres, abordando tanto aspectos relacionados con la prevencion,
diagnéstico y tratamiento de enfermedades ginecoldgicas, como también en el cuidado durante
el embarazo, parto y postparto. Los ginecdlogos se especializan en el diagndstico y tratamiento
de trastornos y enfermedades del sistema reproductor femenino, como endometriosis, cancer de
ovario, cancer cervical, entre otros. Por otro lado, los obstetras estan dedicados al cuidado de las
mujeres embarazadas, brindando atencion prenatal, asistencia durante el parto y seguimiento
postnatal tanto para la madre como para el bebé, garantizando un embarazo saludable y un parto

seguro (Cabrera & Astudillo, n.d.).
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Esta especialidad médica es fundamental para la salud de las mujeres en todas las etapas
de sus vidas reproductivas, desde la adolescencia hasta la menopausia. Ademas de tratar
enfermedades y complicaciones, los profesionales de la ginecologia y obstetricia también
desempefan un papel crucial en la educacion sobre salud sexual y reproductiva, la planificacién
familiar y la promocién de la salud femenina en general. La combinacién de la ginecologia y
obstetricia asegura una atencion integral para las mujeres, abordando tanto las necesidades
médicas relacionadas con la salud reproductiva como el bienestar emocional y fisico durante el

embarazo y mas alla.

3.3.5 LABORY PARTO

La sala de labor y parto es un espacio especificamente disefiado dentro de un centro
médico, especialmente en areas como obstetricia y ginecologia, dedicado al cuidado de las
mujeres durante el proceso de parto y nacimiento. Este entorno esta equipado con tecnologia
médica especializada, como monitores fetales y equipos de resucitacion neonatal, junto con

comodidades para proporcionar un entorno seguro y comodo para la madre y el bebé.

Cuenta con un equipo multidisciplinario de profesionales de la salud, que incluye obstetras,
enfermeras especializadas en parto, neonatélogos y anestesidlogos, capacitados para brindar
atencién médica personalizada y de alta calidad durante el parto. La sala de labor y parto no solo
es un lugar donde se lleva a cabo el proceso de parto, sino que también ofrece un ambiente de
apoyo emocional y fisico para las mujeres durante este momento crucial, con el objetivo de

garantizar una experiencia segura y satisfactoria para la madre y el bebé (USAC, n.d.).

3.3.6 MEDICINA INTERNA

La medicina interna es una especialidad médica dedicada al diagnostico, tratamiento y
prevencion de enfermedades en adultos. Los médicos internistas, también conocidos como
internistas, se centran en el manejo integral de enfermedades que afectan a multiples 6rganos y
sistemas del cuerpo, incluyendo enfermedades cronicas, agudas y complejas. Estos profesionales

médicos estan capacitados para abordar una amplia variedad de condiciones médicas, desde
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trastornos cardiovasculares y pulmonares hasta problemas gastrointestinales, renales, endocrinos

y hematoldgicos, entre otros.

La medicina interna se caracteriza por su enfoque holistico, que busca comprender y tratar
al paciente en su totalidad, considerando factores genéticos, ambientales y de estilo de vida que
puedan influir en su salud. Los internistas trabajan con otros especialistas médicos y equipos de
atencién médica para proporcionar una atencion coordinada y centrada en el paciente, para

mejorar la calidad de vida y promover la salud a largo plazo (Borstnar & Cardellach, 2020).

3.3.7 PARAMEDICOS

Los paramédicos son profesionales de la salud altamente capacitados que brindan
atencion médica de emergencia en el lugar de los incidentes y durante el transporte de pacientes
hacia instalaciones médicas apropiadas. Estos profesionales, también conocidos como técnicos en
emergencias médicas (TEM) o técnicos en atencion médica de emergencia (TAME), estan
entrenados para evaluar rapidamente la situacién de un paciente, administrar tratamientos de
emergencia y estabilizar a los pacientes en condiciones criticas, como lesiones traumaticas,
problemas cardiacos, accidentes cerebrovasculares, y otras emergencias médicas. Los
paramédicos estan equipados con habilidades avanzadas, como la administracién de
medicamentos intravenosos, el uso de desfibriladores, la intubacion y la realizacion de

procedimientos invasivos para controlar la via aérea, entre otros.

Los paramédicos trabajan en estrecha colaboracidon con otros profesionales de la salud,
como meédicos de emergencia y personal de enfermeria, para garantizar una atencion médica
efectiva y oportuna en situaciones criticas. Su rapida respuesta y habilidades avanzadas hacen de
los paramédicos un componente vital del sistema de atencién médica de emergencia, ayudando

a salvar vidas y brindar cuidados cruciales en momentos de crisis.(Asesoria Global, n.d.)

3.3.8 SALA DE OPERACIONES

La sala de operaciones, conocida como quir6fano, es un espacio especializado en un
hospital o centro médico disefiado para realizar procedimientos quirdrgicos. Este ambiente esta

meticulosamente equipado con tecnologia médica avanzada y cuenta con un equipo
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especializado de cirujanos, anestesidlogos, enfermeras quirdrgicas y técnicos para realizar

intervenciones quirdrgicas de manera segura y efectiva.

Las salas de operaciones estan disefiadas para mantener altos estandares de asepsia y
esterilidad, minimizando el riesgo de infecciones durante los procedimientos. Ademas,
proporcionan un entorno controlado donde se pueden realizar muchas cirugias, desde
procedimientos simples hasta intervenciones complejas y de alta complejidad, para diagnosticar,
tratar o corregir diversas condiciones médicas y mejorar la salud y el bienestar de los

pacientes.(Clinica U. Navarra, 2023)

3.3.9 UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS

La unidad de cuidados intensivos (UCI), presente en hospitales y centros médicos,
constituye un area especializada destinada a brindar atencién médica avanzada y vigilancia
continua a pacientes gravemente enfermos. Dotada con tecnologia médica de punta y un equipo
altamente calificado de profesionales de la salud, esta unidad se reserva para aquellos pacientes
cuyas condiciones médicas representan una amenaza inminente para su vida o requieren cuidados
intensivos para estabilizar su situacion. La UCI ofrece un entorno altamente controlado donde los
pacientes son monitoreados las 24 horas del dia, y reciben tratamientos especializados, como
ventilacibn mecanica y terapia de soporte vital, para abordar sus necesidades médicas criticas

(Perdomo, 1992).

Este entorno especializado pretende proporcionar la atencibn mas avanzada y
personalizada a los pacientes. Con un equipo multidisciplinario altamente capacitado y una
infraestructura médica sofisticada, la UCI se esfuerza por mantener un nivel éptimo de cuidado,
controlando constantemente los signos vitales y proporcionando tratamientos especificos para

cada paciente
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3.4 NORMATIVA Y REGULACIONES

3.4.1 1SO 13485

La norma ISO 13485 define los requisitos para un sistema de gestion de calidad para la
industria de dispositivos médicos. Estos requisitos tienen como objetivo garantizar que las
organizaciones que diseflan fabrican y distribuyen dispositivos médicos mantengan altos

estandares de calidad y seguridad en sus procesos y productos.
Algunos aspectos clave de la norma incluyen:

e Enfoque en la gestion de la calidad: ISO 13485 enfatiza la importancia de establecer y
mantener un sistema de gestion de calidad sélido y efectivo en todas las etapas del ciclo
de vida del producto.

e Cumplimiento regulatorio: La norma ayuda a las organizaciones a cumplir con los
requisitos regulatorios especificos de la industria de dispositivos médicos en diferentes
jurisdicciones, como la FDA en Estados Unidos o las regulaciones de la UE.

e Gestion de riesgos: Se requiere que las organizaciones implementen procesos de gestion
de riesgos para identificar, evaluar y mitigar los riesgos asociados con los dispositivos
medicos.

e Documentaciény trazabilidad: Se exige la documentacién completa de todos los procesos,
procedimientos y registros relevantes para garantizar la trazabilidad y la transparencia en
todas las operaciones.

e Mejora continua: ISO 13485 promueve la mejora continua de los procesos y productos a
través de la evaluacion regular del desempeiio del sistema de gestion de calidad.

e Enfoque al cliente: Se hace hincapié en la importancia de comprender y satisfacer las
necesidades y expectativas de los clientes, asi como en la comunicacion efectiva con los
usuarios finales y otras partes interesadas.

e Auditorias y certificacion: Las organizaciones pueden someterse a auditorias realizadas por
organismos de certificacion independientes para demostrar el cumplimiento de los
requisitos de la norma y obtener la certificacion ISO 13485, lo que puede mejorar su
reputacion y acceso al mercado.
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La norma ISO 13485 es una gran ventaja para las organizaciones que producen productos
sanitarios y servicios relacionados, asegurar el compromiso con la calidad y aumentar la eficiencia
dentro de la organizacién. Obtener la certificacion ISO 13485 puede aumentar su base de clientes
y reducir las barreras de entrada a los mercados extranjeros, la responsabilidad del producto y el

tiempo de inactividad de la produccion (NQA, 2022).

342 NFPA99

El cddigo o norma NFPA99 es un documento que establece estandares que los centros de
atencion médica deben cumplir al considerar el riesgo de incendio o explosion para los pacientes,

el personal médico o sus visitantes (Sierra, 2020).
Los puntos principales de la norma incluyen:

e Gases Medicinales: Cubre el disefo, instalacion y mantenimiento de sistemas de gases
medicinales como oxigeno, aire comprimido y éxido nitroso, garantizando su seguridad y
fiabilidad para su uso en entornos médicos.

e Seguridad Eléctrica: Establece pautas para la seguridad eléctrica en instalaciones de
atenciéon meédica, incluyendo la prevencion de descargas eléctricas y la proteccion de
equipos sensibles.

e Prevenciéon de Incendios: Define medidas para prevenir incendios en entornos médicos,
desde la seleccion adecuada de materiales hasta la instalacion de sistemas de supresion
de incendios.

e Seguridad en la Administracion de Gases y Anestésicos: Detalla los requisitos para
garantizar la seguridad en la administracion de gases medicinales y anestésicos,
minimizando el riesgo de errores y accidentes.

e Proteccién contra Descargas Electroestaticas: Proporciona directrices para proteger contra
descargas electrostaticas, que podrian representar un riesgo en entornos con equipos
médicos sensibles.

e Ventilacion de Gases y Vapores Peligrosos: Establece normas para la ventilacion adecuada
de areas donde se manejan gases y vapores peligrosos, protegiendo al personal y a los

pacientes de posibles riesgos para la salud.
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e Requisitos para Salas Especificas: Detalla los requisitos especificos para areas como salas

de cirugia, salas de recuperacién y otras areas criticas en instalaciones de atencién médica.

El cddigo NFPA 99 “Healthcare Facilities Code” (Codigo de establecimientos de cuidado
de la salud), establece criterios para niveles de servicios o sistemas de lugares de cuidado de la
salud, basado en el riesgo hacia los pacientes, personal o visitantes en dichos establecimientos,
para minimizar peligros como incendios, explosiones y electricidad (Grupo ORS, 2021). La NFPA
99 se revisa periddicamente para incorporar avances tecnoldgicos y mejores practicas. Su
cumplimiento es esencial para garantizar la seguridad de pacientes y personal en entornos de

atencion médica.

3.43 |EC 60601

Segun IEC 60601-1 es la norma técnica que los equipos y dispositivos eléctricos médicos
deben cumplir antes de comercializarse para que se consideren seguros y eficaces. Este es un
requisito para la aprobacion de la FDA vy el dispositivo debe cumplir con los estandares para su
venta en EE.UU. y Europa (IEC, 2020). La norma IEC 60601-1 establece los requisitos minimos de
seguridad y rendimiento que deben cumplir los dispositivos médicos antes de ser
comercializados. Los estandares adicionales, que abordan aspectos especificos del dispositivo,

requieren procesos de prueba o evaluacién propios.

Algunos puntos clave sobre la norma IEC 60601 incluyen:

e Seguridad Eléctrica: Establece requisitos para garantizar la seguridad de los pacientes,
operadores y terceros en entornos médicos donde se utilizan equipos eléctricos. Esto
incluye proteccion contra choques eléctricos, sobrecalentamiento y otros riesgos
eléctricos.

e Compatibilidad Electromagnética (EMC): Define criterios para garantizar que los equipos
medicos no interfieran con otros dispositivos eléctricos o electronicos en su entornoy
viceversa, evitando posibles riesgos para la salud de los pacientes.

e Rendimiento Funcional: Establece requisitos para el funcionamiento seguro y efectivo de
los equipos médicos, asegurando que cumplan con las funciones para las cuales fueron

disefiados y que proporcionen resultados precisos y confiables.
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e Disefio Ergondémico: Considera aspectos de disefio que afectan la usabilidad y la facilidad
de uso del equipo médico, como la accesibilidad para personas con discapacidad y la
ergonomia del dispositivo para el personal médico.

e Gestion de Riesgos: Incluye requisitos para la identificacién, evaluacion y mitigacion de
riesgos asociados con el uso de equipos médicos, asegurando que se tomen medidas

adecuadas para minimizar cualquier peligro potencial.

La norma IEC 60601 se aplica a una amplia gama de equipos médicos, desde dispositivos
simples como termdmetros hasta equipos mas complejos como sistemas de imagenes médicas y
dispositivos de cirugia asistida por computadora. Cumplir con esta norma es fundamental para

garantizar la seguridad y eficacia de los dispositivos médicos utilizados en todo el mundo.
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IV. DESARROLLO

4.1 DESCRIPCION DEL TRABAJO DESARROLLADO

411 SEMANA T

Objetivo:

Integrarse al entorno hospitalario, conocer al personal y ejecutar tareas
introductorias que contribuiran a la comprension del departamento desde una

perspectiva clinica administrativa y técnica.

Introduccion:

Durante la primera semana del periodo de practica profesional, se llevé a cabo una
exploracién de las instalaciones clinicas del HRN. El objetivo principal era obtener
una comprension tangible de la infraestructura esencial para la prestacion de
servicios médicos a través de un recorrido de las instalaciones y los equipos
distribuidos en las diferentes salas de atencion médica.

Se realizd integracion activa en las actividades clinicas y administrativas.
Conociendo al personal involucrado como ser las jefas de las salas, personal
técnico, entre otros que tienen relacion con el uso de la tecnologia médica.
Comprendiendo asi la importancia de las relaciones dentro del entorno para
facilitar la gestion de la tecnologia médica, asi también la necesidad de manejar un
mismo lenguaje técnico para comprender la informacion que se recibe o se brinda
a las demas personas.

Cada una de las actividades a continuacion dieron una perspectiva global de lo
que se espera de parte de un ingeniero clinico, demostrando el rol principal en ser
ese enlace entre maquina y personal clinico para poder hacer uso de la tecnologia

de una manera eficaz y eficiente.
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Trabajo realizado:

Fecha

Descripcidn de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

Dia1l

1/15/2024

Supervisidn de entrega de Ultrasonido con cambio
de pieza por empresa IMECSA. Ver Imagen 1.

José Martinez

Técnico 2

Se realizd supervision de la entrega
del equipo a la sala de imagenologia,
verificando funcionamiento optimo
del equipo en conjunto con el
personal de la empresa proveedora
y el personal de la sala donde
pertenece el equipo.

Limpieza y comprobacion de funcionamiento bomba

de vacio. Ver Imagen 2.

José Martinez

Técnico 2

Se realizd limpieza externa a la
bomba de vacio, asi también se
observé el funcionamiento de los
motores cuando se llegaba a una
presion en la que se requeria
succion. Asi también se revisé el
panel de control del equipo, con sus
guardamotores, contactores,
alarmas, pantallas y demas
componentes que hacen el
funcionamiento del equipo el mejor
para los servicios que lo utilizan.

Dia 2

1/16/2024

Asignacion de caja de herramientas 1

Supervisor del
IHSS

José Martinez

Se realizd el conteo de
herramientas asignadas a mi
persona.

Creacion de protocolo de mantenimiento para MSV | 3

José Martinez

Implico la creacién de un formato
para poder hacer los
mantenimientos preventivos a los
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MSV, con referencia a lo sugerido en
varios manuales de servicio.

Supervisién de MP a VM por DIMEX. Ver Imagen 3.

2:30

Técnico 1

José Martinez

Se supervisé al personal de DIMEX
en el MP realizado al VM marca
Mindray, en el cual se cambid la
turbina porque ya habia llegado al
nivel de las 20,000 horas necesarias
para realizar el cambio de la pieza.

Dia 3

1/17/2024

Revisién y levantamiento de equipo

José Martinez

Técnico 1

Todo ese dia se trabajé en la sala de
pediatria en la revision de los MSV
marca BLT |modelo Q5. Se les
realizd limpieza externa e interna y
se comprobd la existencia de sus
accesorios 'y condicion fisica
externa. Con esa informacién se
entregd informe para la compra de
los accesorios correspondientes.

Dia 4

1/18/2024

Calendarizacién de MP para LPN-035-2021

José Martinez

Se realizd Ila calendarizacién
programada para los MP
correspondientes a los equipos de la
LPN-035-2021.

Dia 5

1/19/2024

Revision y levantamiento de equipo

José Martinez

Todo ese dia se trabajé en la sala de
pediatria en la revisiéon de los MSV
marca BLT |modelo Q5. Se les
realizd limpieza externa e interna y
se comprobd la existencia de sus
accesorios 'y condicién fisica
externa. Con esa informacién se
entrego informe para la compra de
los accesorios correspondientes.
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4.1.2 SEMANA?Z2
Objetivo:

e Familiarizacion con la LPN-035-2021, con la Ley de Contratacion del Estado y los

Procesos internos de adquisicion y compra.
Introduccion:

Durante este periodo, se llevaran a cabo actividades esenciales para el
mejoramiento de las instalaciones médicas. En una visita al Centro Especializado
de Medicina Fisica y Rehabilitacion en San Pedro Sula, el equipo de INFRA
participara en el proceso previo a la propuesta de licitacion para el proyecto de
gases medicinales, observando instalaciones y disefiando preliminarmente la
propuesta.

En el area de Patologia del HRN, se evaluaran condiciones antes de la instalacién
de equipos, considerando la posible ampliacion de cubiculos y requisitos
eléctricos. También se supervisara el trabajo en las lamparas cieliticas en SOP,
asegurando el cumplimiento de la LPN-035-2021.

Se llevaran a cabo inspecciones detalladas de equipos, como ventiladores
mecanicos, generando informes y solicitando kits de mantenimiento. Ademas, se
seleccionaran, etiquetaran e inventariaran insumos para el taller.

La instalacion de una resistencia para la caldera de la autoclave BMT sera
supervisada, abordando problemas de corrosion y mal tratamiento del agua. La
jornada concluira con la revision en la sala de pediatria, proporcionando informes
para la adquisicion de accesorios. También se participara en una capacitacién sobre
la maquina de anestesia, impartida por el proveedor DIMEX en Shanti Café. Estas
acciones reflejaran el proceso desde actividades pequefias que contribuyen a la

mejora continua de la gestion de la tecnologia en el hospital.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcion de actividad Horas | Responsables Observaciones/ Conclusiones
Se realizd supervisidn de la entrega
José Martinez del equipo ala sala de imagenologia,
. - . L . . erificando funcionamiento optimo
Revisién de condiciones preinstalacion de equipos Supervisor del | Vot ) unct .I pH
, 1 del equipo en conjunto con el
para patologia. IHSS
personal de la empresa proveedora
] Ing. Biomédico y el personal de la sala donde
Dia1 | 1/22/2024 pertenece el equipo.
Se realizé la visita al centro junto al
Visita al Centro especializado de Medicina Fisica y José Martinez €quipo de INFRA para.poder revisar
o 1 las instalaciones previo a la oferta
Rehabilitacién. Ver Imagen 4. Ing. Biomédi e
g. blomedico para licitacién del proyecto de gases
medicinales del centro.
Se realiz6 la planeacion de
actividades, segun considerado por
Supervisor  del | g| supervisor para cumplir con los
Asignacién de actividades 3 IHSS objetivos  del programa. Se
José Martinez organizaron  los  planes de
) mantenimiento preventivo y
Dia2 | 1/23/2024 actividades pre-brigada.
Se supervisé el MP realizado a las
José Martinez ldmparas por el personal de DICOSA
Supervisién de MP a ldmparas cialiticas. Ver Imagen P b b ’
5 3 Supervisor  del | observando detalladamente a los
: IHSS protocolos de MP que siguen como
empresa.
3 Revisién del estado técnico de los VM Maquet Servo i i se COI"IfII’I’T‘IO el estado y.cgnd|C|on de
Dia3 | 1/24/2024 7 José Martinez los ventiladores, verificando las

Air. Ver Imagen 6.

horas de funcionamiento de cada
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equipo, la capacidad restante de la
celda de oxigeno.

Dia 4

1/25/2024

Instalacion de una resistencia para la caldera de
la autoclave BMT. Ver Imagen 7

José Martinez

Abordando problemas de
corrosion y mal tratamiento del
agua, se determind necesario el
cambio de la resistencia por fallas
en la regulacién de temperatura
del equipo. Ver Imagen 8; Imagen
9.

Dia 5

1/26/2024

Revisién y levantamiento de equipo

José Martinez

Todo ese dia se trabajé en la sala de
pediatria en la revision de los MSV
marca BLT |modelo Q5. Se les
realizd limpieza externa e interna y
se comprobd la existencia de sus
accesorios 'y condicion fisica
externa. Con esa informacién se
entregd informe para la compra de
los accesorios correspondientes.
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4.1.3 SEMANAS3
Objetivo:

e Implementar rondas en areas criticas, finalizar revision de MSV en pediatria para
compra de accesorios. Preparar el departamento para brigada cardioldgica
pediatrica. Proponer plan de MP para osmosis con Water Technologies y avanzar
en la verificacion de adaptacién de software para ventiladores SV300. Coordinar

recepcion y traslado de Bomba extracorpdrea donada.
Introduccién:

Durante este periodo, nuestro enfoque se centr6 en acciones clave para fortalecer
las operaciones hospitalarias. En los primeros dias de la semana iniciamos
implementando rondas en areas criticas, siguiendo un recorrido inicial, y
concluimos la revision de MSV en la sala de pediatria para planificar la compra de
accesorios esenciales.

Ademas, nos preparamos para la llegada de una brigada cardioldgica pediatrica en
febrero, gestionando salas y equipos. Verificamos la condicion de ventiladores en
UCIA y UCIP para una actualizacion de software, adaptamos soportes de monitores
en SOP y continuamos evaluando y reparando equipos en diversas areas.

Se recibi6 una visita para la generacién de un plan de Mantenimiento Preventivo
para el sistema de osmosis con Water Technologies. Asi también, coordinamos la
recepcion y traslado de una Bomba extracorpérea donada, asegurando su revision
detallada.

En esta semana se logré comprender la gestion clinica de varias perspectivas tanto
en la intervencion de mantenimientos correctivos en algunos equipos como en la
planeacion de proyectos proximos en los que se involucran varias areas en
conjunto con el fin de obtener resultados Optimos y eficientes para el

mejoramiento de los servicios que brinda en hospital.
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Trabajo realizado:

Fecha

Descripcidn de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

Dia 1

Recorrido por el Hospital

Ing. Gabriela R.

Ing. Diego F.

José Martinez

Se realizé un recorrido por las areas
criticas del hospital, ejemplificando
lo que en su momento se llamaba
ronda. Para asi poder aplicarla en los
dias posteriores

1/29/2024

Culminacion de levantamiento y revisién de MSV 2

José Martinez

Se culminé con la revision de los MSV
en la sala de pediatria con el informe
completo en cuanto a observacién y
especificaciones por equipo para
compra de accesorios.

Panificacion y asignacion de actividades para brigada
cardioldgica pedidtrica. Avances

Ing. Gabriela R.

Ing. Diego F.

José Martinez

Se hizo de conocimiento que se
aproximaba una brigada cardiolégica
pediatrica en el mes de febrero, para
la cual se debia de preparar como
departamento en la preparacién de
las salas a utilizar, gestidn de los
equipos que se van a requerir y
manejo de la informacién en cuanto
a unos equipos que vienen por
donacién.

Dia 2

1/30/2024
a neonatos.

Revisién de versiones en Ventiladores Mindray SV
300 para posible integraciéon de software con soporte | 2

Ing. Gabriela

José Martinez

Se hizo una revisiéon de los equipos
encontrados en las salas de UCIA y
UCIP para verificar la informacion de
los ventiladores y verificar si estan
aptos para recibir una nueva version
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de software adaptable para
funcionar con neonatos.

Revisién y verificaciéon de ventiladores mecanicos
Magquet Servo Air. Ver Imagen 11.

José Martinez

Se realizo un nuevo levantamiento
de la informacidn del estado del
equipo tanto de UCIA como de UCIP.
Para verificar el estado de compra de
los kits de mantenimiento vy
recambio de celda de oxigeno.

Dia3

1/31/2024

Ingreso de las solicitudes de compra para los
Modulos Multiparamétricos de los MSV en UCIA.

José Martinez

Se realizé el ingreso de la solicitud de
compra a la base de datos interna
que se maneja para el control de
estas, con el objetivo de tener un
seguimiento mas directo con cada
una de las compras que se
pretenden realizar.

Pruebas y mediciones de ensamblaje de MSV a
maquina de anestesia.

Ing. Gabriela R.

José Martinez

Se realizd el desmontaje de uno de
los monitores Mindray en UCIA para
verificar si ese mismo soporte podria
ser utilizado en el riel de las
maquinas de anestesia Penlon en
SOP a peticién de las personas de la
brigada, ya que se requiere un
monitor mas grande y a una mayor
altura. Se concluyd que se requiere la
adaptacion del soporte que conecta
al satélite ya que este no encaja de
manera correcta en el riel lateral de
la maquina.

Dia 4

2/1/2024

Revisién de equipos reportados por sala de Labor y
Parto

José Martinez

Se visito la sala de Labor y Parto ya
gue se habia solicitado la reparacion
de unas ldmparas cuello de ganzo, se
tomaron las especificaciones
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técnicas del equipo y se enviaron a
cotizacidn para la pronta solicitud de
las piezas a cambiar.

Visita de Water Technologies para evaluacién de la
planta de tratamiento de agua en el hospital.

Ing. Diego F.

José Martinez

Se recibié al personal de Water
Technologies para realizar
evaluacidén de la osmosis y plantear
una propuesta de MP para la misma
y generacion de un posible contrato
con la empresa, ya que es uno de los
temas mds importantes del
momento para evitar  seguir
teniendo fallas en los equipos que
requieren un suministro de agua
tratada.

Continuacion del levantamiento VM SV300

José Martinez

Se continué con el levantamiento de
la informacién técnica referente alos
VM para evaluar la posible
adaptacion de un nuevo software.

Dia 5

2/2/2024

Recepcion de equipo por donacidn en Aduana La
Mesa, San Pedro Sula. Ver Imagen 10.

José Martinez

Técnico 1

Se acompafio al personal
administrativo a la recepcién de la
Bomba extracorpérea donada por
una fundacidn espafiola. Se realizé el
traslado al IHSS donde se ubicé el
equipo en SOP para ser revisada por
el personal de Bienes Nacionales y
personal de Biomédica en los dias
posteriores.
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414 SEMANA4
Objetivo:

e Continuar con la coordinacion de los mantenimientos preventivos, asegurando
disponibilidad con los responsables de las salas. Tomar en consideracion la
evaluacion prioritaria de equipos fuera de contrato, como los ecografos en el area
de CE. Ademas, dar seguimiento a informes detallados sobre la condicion del
equipo recibido por donacién, destacando necesidades y hallazgos. Mantener la
coordinacion con proveedores pendientes para el cumplimiento de lo planificado

segun la LPN-035-2021.
Introduccién:

En esta semana, el enfoque se dirige a mejorar la coordinacién de mantenimientos
preventivos (MP) en colaboracion con los encargados de las salas, asegurando
disponibilidad y agendando fechas acordadas con los proveedores. Ademas, se
priorizara la evaluacion de equipos, con especial atencion en aquellos fuera de
contrato, como los ecografos en el area de CE.

Se trabajara en la creacion de informes detallados sobre la condicién y datos
generales de los equipos en SOP, resaltando hallazgos y necesidades.
Paralelamente, se dara seguimiento al MP en mesas quirlrgicas y demas equipos
en SOP, asi también dar seguimiento a la coordinacion con proveedores
pendientes. También continuaremos la evaluacion de la bomba extracorporea con

la asesoria de un experto en el manejo de estos equipos.
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Trabajo realizado:

Fecha

Descripcidn de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

Dia 1

2/5/2024

Seguimiento 'y coordinacion de los MP
planificados con los proveedores y jefes de sala
en el HRN y clinicas Regionales.

José Martinez

Se trabajo en la coordinacion de los
mantenimientos con los encargados de las
salas para consultar con ellos la
disponibilidad del equipo en cuestién para
agendar el MP que corresponde seguln lo
acordado con los proveedores. Se buscé
hablar con cada uno de ellos para verificar
las fechas posibles de trabajo.

Dia 2

2/6/2024

Desempaque y Revision de la Bomba

Extracorpdrea recibida por donacion.

Ing. Diego Funes
José Martinez

Personal de
Bienes
Nacionales

Se revisé el equipo de manera superficial
verificando su condicién fisica,
encontrando como detalles un poco de
corrosién en la carcasa y una de sus llantas
estaba dafiada. Se revis6 con que
componentes esta venia y captura de la
informacién que se encontraba en las
etiquetas del equipo para realizar un
estudio sobre el equipo. Asi también se
obtuvo informacién de la empresa que
realizaba los MP al equipo para consultar
si se tenia un historial de este, para
tomarlo en cuenta a futuro.

Coordinacién de los MP con los consultorios en
CE.

José Martinez

Se visitd el drea de CE para coordinar los
mantenimientos correspondientes a los
equipos que no se encuentran bajo
contrato siendo estos en su mayoria
ecografos.

Comprobacién de la ubicacidn de equipos fuera
de contrato.

José Martinez

Se visité varias salas del hospital, como ser
Emergencia y Observacién Adulto, Sala de
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Hemodinamia y Estudios Especiales.
Confirmando la existencia y ubicacion de
los equipos en el listado de equipos fuera
de contrato, para asi poder evaluar su
condicién vy justificar si se pudiesen incluir
€n uno nuevo.

Dia3

2/7/2024

Limpieza y observacion a equipo recibido por
donacién. Bomba extracorpdrea.

José Martinez

Se realizé la limpieza general del equipo en
SOP, ya que, al momento de ser
desempacada, el polvo y aserrin de la caja
ensuciaron su carcasa. Asi también se
tomé la oportunidad de revisar
nuevamente sus componentes e
identificar los accesorios con los que esta
venia para posteriormente entregar un
informe de la condicién y datos generales
del equipo a jefatura.

Supervision de MP por DIMEX en SOP. Ver
Imagen 12.

José Martinez

Personal DIMEX

Se supervisé el mantenimiento preventivo
realizado a las mesas quirurgicas en los
Qx5 y Qx6, asi también a la sierra de
esterndn que se encuentra bajo contrato y
es parte del cumplimiento de la LPN-035-
2021.

Dia 4

2/8/2024

Elaboracién y presentacion de informe segun lo
observado del equipo recibido por donacidn. Ver

Imagen 27; Imagen 28.

José Martinez

Se trabajo en la creacidn del informe a
presentar a la jefatura de biomédica en la
cual se especificaban los datos generales
del equipo con referencia al manual de
servicio y al catdlogo, en el cual se realiza
una comparacién de los componentes que
trae el equipo y cuales otros serian
necesarios para un correcto
funcionamiento de este. Asi también, se
incluyen los hallazgos fisicos en el equipo
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para tomar en cuenta la condicién en cual
este se recibe.

Dia 5

2/9/2024

Seguimiento a la planificacién de MP por parte de
los proveedores.

José Martinez

Se le dio seguimiento a la coordinacion de
los MP con varios proveedores que hasta
ese momento no habian dado respuesta
con respecto a lo solicitado

Visita de experto en Bombas extracorpdreas. Ver
Imagen 14.

Ing. Diego F.

José Martinez

Se recibié la visita de un experto en el
manejo de bombas extracorpdreas para
dar una evaluacidn del equipo segun su
criterio y conocimiento. Lastimosamente
por cuestiones de seguridad no se pudo
llevar la bomba a uno de los quirdfanos,
pero si se logré encender el equipo y
verificar que su bateria funciona
correctamente.
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415 SEMANAS
Objetivo:

e Implementar rondas en areas criticas, finalizar revision de MSV en pediatria para
compra de accesorios. Preparar el departamento para brigada cardioldgica
pediatrica. Proponer plan de MP para osmosis con Water Technologies y avanzar
en la verificacion de adaptacién de software para ventiladores SV300. Coordinar

recepcion y traslado de Bomba extracorpdrea donada.
Introduccién:

Verificamos la condicion de ventiladores en UCIA y UCIP para una actualizacion de
software, adaptamos soportes de monitores en SOP y continuamos evaluando y
reparando equipos en diversas areas.

Se recibi6 una visita para la generacién de un plan de Mantenimiento Preventivo
para el sistema de osmosis con Water Technologies. Asi también, coordinamos la
recepcion y traslado de una Bomba extracorpérea donada, asegurando su revision
detallada.

En esta semana se logré comprender la gestion clinica de varias perspectivas tanto
en la intervencion de mantenimientos correctivos en algunos equipos como en la
planeacion de proyectos proximos en los que se involucran varias areas en
conjunto con el fin de obtener resultados Optimos y eficientes para el

mejoramiento de los servicios que brinda en hospital.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcion de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

2/12/202 | Este dia me encontraba mal de salud, y me excusé

Dia1l
' 4 con mi jefe inmediato.

N/A

N/A

N/A

2/13/202

Dia 2 4

Ingreso de equipos al programa de Gestion de OT.

José Martinez

Este dia se dedico a |Ia
implementacion del programa
propuesto para la gestién digital
de OT con el uso de la herramienta
Maintain X, en la cual hice el
registro de los equipos, la creacion
de las ubicaciones y
personalizacién del programa para
la gestidn de los mantenimientos
en sus dos categorias MP y MC. El
programa permite la asignacion de
las actividades al personal técnico
teniendo una gestion dentro de un
mismo programa para facilitar el
trabajo y reducir perdidas de
recursos a través del método
tradicional que se maneja en el
departamento.

2/14/202

Dia 3 4

Supervisién de MP en SOP por Seijiro Yazawa lwai.

José Martinez

Se realizd supervision al trabajo de
MP realizado por el proveedor SYI
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Técnico 2

a los equipos de microscopio
quirargico y de litotricia. Se
observo la manera en la que
ejecutan sus protocolos y la
verificacion del funcionamiento de
los equipos. En cuanto a los
equipos de litotricia, se sigue a la
espera de unos componentes para
realizar la puesta a punto de los
equipos bajo contrato con ellos.

Movimiento de camillas en mal estado a Pediatria
A.

José Martinez

Técnico 2

Se realiz6 el movimiento de las
camillas en mal estado de la sala
de Recuperacién a Pediatria A, ya
gue en Gestidon de Pacientes se
solicito el despeje del area en la
que estos se encontraban para
disponer de un espacio libre para
el personal de la brigada.

Dia 4

2/15/202
4

Evaluacion de MSV tentativo para equipamiento
de sala a utilizarse en la brigada.

José Martinez

Se trabajé en la evaluacion de los
MSV BLT Q5 ubicados en Medicina
de Hombres para su posterior
traslado a la sala tentativa donde
estaran los pacientes de la brigada
cardiaca pediatrica, verificando el
estado fisico y condicién de
accesorios. Se eligieron dos,
considerando su estado vy
funcionamiento.

Dia 5

2/16/202
4

Recepcion de equipo por donacion en Aduana La
Mesa, San Pedro Sula. Ver Imagen 13.

José Martinez

Nuevamente se realizé recepcién
de dos equipos que
complementan la bomba
extracorpdrea, siendo estos dos
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intercambiadores de
temperatura. Se llevd la mayoria
del tiempo esperando que se
coordinara la entrega por parte
del agente aduanero.
Seguidamente, se transporté el
equipo al hospital donde se recibié
junto con la jefatura y se entregd
en SOP para su almacenamiento
mientras se realizan las
observaciones y evaluaciones
necesarias por parte del
departamento de biomédica.

Presentacién del programa de gestidn de
Mantenimiento o CMMS. Maintain X.

José Martinez

Se realizd la presentacién de la
personalizaciéon y adaptacién del
CMMS a la jefatura de biomédica,
mostrando la efectividad y el uso
del programa en la gestion de OTy
personal, observando como
brinda un mejor manejo de la
informaciéon y la agilidad en el
reportaje de situaciones tanto de
parte de las salas solicitantes
como el personal técnico del que
estan a cargo.

Se obtuvo una buena
retroalimentacion por parte de la
jefatura, de lo presentado y se
propuso seguir trabajando en ello
para poder implementarlo a
futuro tanto en la Direccidon Nor-
occidental y Litoral Atlantico, asi
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como en la Direccién Centro-Sur
del IHSS.
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4.1.6 SEMANAG
Objetivo:

e Garantizar el funcionamiento 6ptimo y seguro de los equipos médicos durante la
semana de actividades, mediante la revisién exhaustiva, reparacion y soporte
técnico oportuno, contribuyendo asi al éxito de la brigada médica y al bienestar de

los pacientes atendidos.
Introduccion:

Durante la semana de actividades, se llevo a cabo un riguroso proceso de revision
y mantenimiento de los equipos médicos clave, con un enfoque especial en la
bomba extracorpoérea y sus intercambiadores. Se identificaron desafios técnicos,
como la falta de acopladores de mangueras adecuados, lo que requirié soluciones
ingeniosas, como la fabricacion manual de piezas en un torno. Ademas, se brind6
soporte integral a la brigada médica, desde la instalacion y verificacién de equipos
hasta el apoyo técnico durante cirugias criticas. Este la siguiente tabla se detalla las
actividades realizadas y los logros alcanzados para garantizar la funcionalidad y

seguridad de los dispositivos médicos utilizados en la atencién de los pacientes.
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Trabajo realizado:

Fecha

Descripcion de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

Dia1l

19/2/2024

Revision y verificacion de partes en bomba
extracorpodrea.

José Martinez

Se hizo una revisién y limpieza
completa de la bomba
extracorpérea y sus
intercambiadoras. Se identifico
gue no habia acopladores de
mangueras para el tipo de
conector con el que venia la
magquina, por lo que se recurrié a
un torno a realizar las piezas

manualmente.

Dia 2

20/2/2024

Continuacion y verificacion de partes en bomba
extracorpdrea. Ver informe Imagen 25.

José Martinez

Se continuo con la revisiéon del
equipo, asegurando que este era
apto para su uso en la brigada
médica para la cual se trajo. Se
instalaron las piezas realizadas en
el torno, pero no se logré hacer
pruebas de funcionamiento como
tal.

Dia3

21/2/2024

Acompafamiento a estudiantes de UNITEC en el
analisis y revisidn técnica de los MSV en Modulo
3. Ver Imagen 15.

José Martinez

Ing. Biomédico

Se trabajo en conjunto a los
alumnos de UNITEC en la revision
y analisis de los MSV, dando asi un
diagndstico mas fiable de |Ia
condicidn de tales dispositivos.
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Analisis del Mixer de gases en la BE

José Martinez

Ing. Biomédico

Se verific6 el funcionamiento
correcto del mixer de gases (02 y
Aire  Médico) utilizando el
analizador de flujo Certifier FA
Plus.

Dia 4

22/2/2024

Traslado de MSV de UCIA a SOP. Ver Imagen 26.

José Martinez

Se realizé el traslado del MSV de
UCIA a SOP y se instald en la
maquina de anestesia.

Comprobacién de funcionamiento de la bombay
los intercambiadores. Imagen 14.

José Martinez

Personal
Perfusionista

Se realizo el llenado del tanque de
los intercambiadores y se probd
que funcionara correctamente.
Lastimosamente los conectores
realizados en el torno presentaban
fuga y toco aplicar un silicén
sellante, resolviendo
temporalmente la situacién.

Dia 5

22/2/2024

Acompafiamiento y soporte a la brigada

16

José Martinez

Se estuvo presente en las primeras
3 cirugias de la brigada, dando
soporte en cuestiones
relacionadas a los equipos como la
BE, los intercambiadores, el
Desfibrilador entre otras
situaciones que requerian soporte
técnico inmediato. Asi también se
visito la sala de UCIP para verificar
que los equipos de monitoreo se
encontraran bien. Surgié la
incégnita de que si se podian
esterilizar las placas internas del
desfibrilador y en conjunto con la
Ing. Gabriela se logré determinar
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que si y se dieron las respectivas
instrucciones para su uso.

Dia 6

23/2/2024

Acompafnamiento y soporte a la brigada

José Martinez

Dia de acompafiamiento y soporte
para la brigada en cuestion. Se
abordaron situaciones como el
intercambio inmediato de una de
las pantallas en el mddulo de
control del sistema, ya que una
presentaba fallas en el tactil y no
se podia configurar algunos
parametros.

51




417 SEMANA7
Objetivo:

e Proporcionar un soporte técnico integral y eficiente a la brigada médica,
garantizando el funcionamiento éptimo de los equipos médicos, completando
registros de mantenimiento y ofreciendo capacitacion sobre sistemas de gestion
de mantenimiento asistido por computadora (CMMS), mientras se colabora
activamente con estudiantes universitarios en el analisis de dispositivos médicos y

se promueve el intercambio de conocimientos durante eventos educativos.
Introduccién:

Durante este periodo, se mantuvo un compromiso constante con el apoyo técnico
a la brigada médica, asegurando una respuesta rapida ante cualquier incidencia
técnica. Se reforzo la preparacion antes de las cirugias mediante una nueva
verificacion de los equipos y la entrega de instrucciones detalladas para enfrentar
posibles contratiempos, asegurando asi la disponibilidad continua de soporte
técnico. Ademas, se avanzo significativamente en la gestion de registros de
mantenimiento al completar la base de datos de Maintain X con el listado de
equipos actualizados. El trabajo colaborativo con estudiantes universitarios
permitié un analisis mas detallado de los dispositivos médicos, mejorando la
fiabilidad de los diagndsticos y contribuyendo al desarrollo académico. Se llevo a
cabo una limpieza exhaustiva del equipo médico, aunque se encontré un problema
con la celda de oxigeno que requerira atencion adicional. Ademas, se prepar6 y
presentd material didactico sobre CMMS, recibiendo una respuesta positiva y
programando la implementacion del programa de mantenimiento. Finalmente, se
participd activamente en eventos educativos, como el taller de ventilacion
mecanica durante la Biomed Homecoming, promoviendo el intercambio de

conocimientos y fortaleciendo la colaboracion entre profesionales del sector.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcidn de actividad Horas | Responsables Observaciones/ Conclusiones
Se contindo con el apoyo a la
Dia 1 26/2/2024 | Acompafiamiento y soporte a la brigada 8 José Martinez brigada, estando pendiente ante
cualquier incidencia técnica.
Se hizo una visita antes de
comenzar las cirugias para volver a
verificar el funcionamiento del
Asistencia media a la brigada 3 José Martinez equipo y se dio instrucciones en
caso ocurriera algo al igual que
Dia 2 27/2/2024 contaban con nuestro soporte.
Ver Imagen 16.
. ., I Se logré terminar de completar el
Continuacion programa de mantenimiento , , . .
. A 4 José Martinez listado de equipos dentro de la
preventivo y actualizacion de base de datos. .
base de datos de Maintain X.
Se trabajo en conjunto a los
Acompafiamiento a estudiantes de UNITEC en el alumnos de UNITEC en la revision
andlisis y revision técnica de los MSV en Médulo | 4 José Martinez y analisis de los MSV, dando asi un
) 3. Ver Imagen 19. diagndstico mas fiable de Ia
Dia 3 28/2/2024 condicidn de tales dispositivos.
L . Se realizd la limpieza general del
Limpieza y revisién técnica de VM Maquet Servo , , . .
Air 3 José Martinez equipo y se limpiaron cada uno de
sus componentes internos. Se
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Ing. Gabriela
Rodriguez

encontré que la celda de oxigeno
estaba quemada y no se podia
desconectar.

Dia 4

29/2/2024

Preparacion de la presentacion de la exposicion
del programa de MP en Maintain X.

José Martinez

Se prepard el material didactico, a
través de capturas de pantalla,
flujogramas de trabajo y una breve
introduccion a los CMMS.

Dia 5

1/3/2024

Presentacién de programa de gestion de Ia
tecnologia médica al director del hospital y
personal de sala UCIP en el IHSS.

José Martinez

Se realizd la presentacion del
programa de mantenimiento y las
herramientas de las que se
dispondrd para poder ejecutarlo.
Se obtuvo una muy buena
respuesta de parte de los
participantes y se determiné fecha
para la puesta en marcha.

Biomed Homecoming: Aprendiendo sobre la
intervencién del Ingeniero Clinica en equipos
de soporte vital. Ver Imagen 18.

José Martinez

Ing. Gabriela
Rodriguez

Ese dia se realizd la actividad de
Biomed Homecoming junto con el
Ing. Diego F y la Ing. Gabriela,
impartiendo un taller relacionado
a la ventilacion mecdnica muy
enriquecedora. Se obtuvo muy
buena participacion de parte de
los inscritos.
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4.1.8 SEMANAS8

Objetivo:

Facilitar la implementacion eficiente de la plataforma de gestién de equipos y
solicitudes, asi como mejorar la identificacion y coordinacion de los dispositivos
médicos, mientras se brinda apoyo técnico durante procedimientos criticos y se
fomenta la interaccion con estudiantes universitarios para mejorar el analisis de

dispositivos médicos.

Introduccion:

Durante este dia, se enfocé en la organizacibn y preparacion para la
implementacién de la plataforma de gestion de equipos y solicitudes en la sala. Se
trabajo en la creacion de un formato de sticker adhesivo para identificar claramente
los equipos dentro del programa, y se establecié un portal de solicitudes para
mejorar el seguimiento de las actividades pendientes. La colaboracién con
estudiantes universitarios continud, lo que permitid un analisis mas detallado de
los dispositivos médicos y un diagnostico mas confiable de su condicion. Ademas,
se brindd soporte técnico durante una cirugia cardiaca crucial y se coordinaron
ordenes de trabajo en la plataforma, asegurando una comprension clara del
proceso entre el personal técnico. Se promovid la interaccion con los alumnos
inscritos, proporcionando un ambiente ameno y educativo. Finalmente, se
participo en la ceremonia de finalizacion de la brigada por las autoridades del IHSS,
destacando el compromiso y la contribucién a la brigada cardiovascular pediatrica

a través de la recepcion de un diploma de reconocimiento.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcion de actividad

Horas

Responsables

Observaciones/ Conclusiones

Organizacion en la aplicacion de MaintainX. Ver

Dia 1 4/3/2024 | Imagen 24

José Martinez

Ese dia se trabajo en |Ia
organizacién de los equipos,
ordenes de trabajo, informes y
portal de solicitudes de Ia
plataforma, previo a
implementacion en la sala.

Se realizé el arte para las etiquetas con cédigo QR
para los equipos. Ver Imagen 20.

José Martinez

Ing. Gabriela
Rodriguez

Se trabajo en un formato de canva
para poder realizar el sticker
adhesivo para la identificacién de
los equipos dentro del programa.

Dia 2 5/3/2024

Colocacion de QR para el portal de solicitudes de
la sala.

José Martinez

Ing. Gabriela
Rodriguez

Se dejé colocado el portal de
solicitudes para que la sala realice
sus solicitudes a través del portal y
se pueda llevar un mejor
seguimiento de las actividades
pendientes.

Acompafiamiento a estudiantes de UNITEC en el
andlisis y revision técnica de los MSV en Médulo
3.

Dia3 6/3/2024

José Martinez

Se trabajo en conjunto a los
alumnos de UNITEC en la revision
y analisis de los MSV, dando asi un
diagnéstico mas fiable de |Ia
condicidn de tales dispositivos.

Dia 4 7/3/2024 | Soporte a llamado en SOP

José Martinez

Se recibid llamado de parte del
equipo perfusionista para revisar
la conexion a la toma de gases
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para el mixer. Se espero un tiempo
para estar pendiente en caso de
que surgiera algun problema, ya
que era la primera cirugia cardiaca
de adulto después de haber
culminado la brigada pediatrica.

Continuacion de proyecto de MP con Maintain X

José Martinez

Se trabajo en la coordinacién de
ordenes de trabajo en el
programa, mostrando al personal
técnico como se utiliza la
plataforma de manera general, ya
gue surgieron algunas dudas.

Conversatorio UNITEC: Terminé la carrera ¢Qué
me espera?

Grupo de
practicantes Q1
2024

Se logrd tener un conversatorio
con los alumnos inscritos, se
escucharon sus dudas y
comentarios haciendo de que la
actividad  fuera amena vy
entretenida.

Dia 5

8/3/2024

Supervision de Instalacidn de procesador de
tejidos por LABHOSPY

José Martinez

Técnico 1

Se pudo observar el proceso de
instalacion del procesador de
tejidos, tanto en la parte eléctrica
como colocacién de los
componentes y la puesta en
marcha del equipo.

Ceremonia de Reconocimiento por haber
participado en la brigada médica cardiaca
"Sanando Pequefios Corazones"

José Martinez

Se asisti6 a la ceremonia y se
recibié el diploma por
compromiso y contribucién a la
brigada cardiovascular Pediatrica
"Sanando Pequeiios Corazones".
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419 SEMANA9
Objetivo:

e Continuar con el avance de la gestion de equipos médicos mediante la
implementacién de etiquetas con cédigos QR y la elaboracion de protocolos de

mantenimiento preventivo (MP).
Introduccién:

Durante esta semana, se priorizo la organizacion y etiquetado de los equipos en la
sala con cédigos QR correspondientes, lo que facilitard su identificacion vy
seguimiento en el futuro. Ademas, se completaron los protocolos de
mantenimiento preventivo para una variedad de equipos médicos clave,
garantizando su funcionamiento 6ptimo y prolongando su vida util. Estos
protocolos fueron documentados y compartidos en el drive para facilitar el acceso
y la gestion de la informacion. Se aprovechd una capacitacion ofrecida por
GASPRO sobre gases medicinales para mejorar el conocimiento sobre su manejo
seguro, lo que incluy¢ la identificacion de riesgos asociados con un mal manejo de
los cilindros. Ademas, se supervisé el mantenimiento preventivo realizado en un
aspirador ultrasdnico por personal especializado de la casa matriz de la marca
Sorin, recibiendo capacitacion sobre su uso adecuado y la resolucion de posibles
problemas tecnicos. Estas actividades contribuyeron a fortalecer la gestion y
mantenimiento de los equipos médicos, asi como a mejorar la seguridad en el

manejo de gases medicinales en el entorno hospitalario.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcion de actividad Horas | Responsables Observaciones/ Conclusiones
Todo el dia se enfocé en etiquetar
Dial 2/12/2024 | Etiquetamiento de equipos en sala UCIP 8 José Martinez los equipos en la sala con el cédigo
QR correspondiente.
E i I I :
Dia 2 2/13/2024 ste dl.a.me .encon’.craba mal de salud, y me excusé N/A N/A N/A
con mi jefe inmediato.
Se realizaron los protocolos de MP
, Avance en los protocolos de MP para los equipos , , para los siguientes equipos: MSV,
Dia 3 2/14/2024 fuera contrato. 8 José Martinez Bl, MAAI, INC, LC, LFT, VM y entre
otros.
Se realizaron y subieron al drive
los protocolos de MP para los
, A t I tocolos de MP I , , . .
Dia 4 2/15/2024 evarc(;as\:‘ueenrariiit;stgm ocolos de para fos 8 José Martinez siguientes equipos: MSV, BI,
quip MAAI, INC, LC, LFT, VM y entre
otros.
Se recibié una capacitacion de
gases medicinales impartida por
Capacitacion de Gases Medicinales. Ver Imagen 4 GASPRO GASPRO. Se aprendié sobre el
21; Imagen 22. manejo y uso de los cilindros y que
riesgos estan ligados al mal
cuidado de estos.
Dia5 2/16/2024 Se supervisé el MP realizado al
aspirador ultrasénico por personal
Supervision de MP de DIMEHOS a aspirador ) , de la (?a's? matriz de 'ma'r?a Sorin.
3 José Martinez Se recibid una capacitacién sobre

ultrasénico. Ver Imagen 23.

el uso y cuidado del equipo y
algunos posibles errores y como
resolverlos.
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4.1.10 SEMANA 10
Objetivo:

e Concluir de manera efectiva las actividades pendientes, asegurar un seguimiento
completo de los activos en la sala mediante etiquetado y presentar informes
detallados de las tareas realizadas durante el periodo de trabajo, incluyendo
asignaciones pendientes y la verificacion del formato de la orden de trabajo,

mientras se recopilan y presentan los documentos finales.

Introduccion:

En esta Ultima semana de trabajo, nos enfocamos en finalizar las tareas restantes
para la entrega exitosa de nuestro proyecto. Se completd la etiquetacion de los
equipos pendientes en la sala, lo que nos permitira tener un seguimiento completo
de todos los activos. Ademas, se elaboré un informe detallado que documenta
todas las actividades realizadas a lo largo del periodo, incluyendo las tareas que
qguedaron pendientes segun fueron asignadas. Se verifico el formato de la orden
de trabajo y se realizaron ajustes segun fuera necesario para asegurar su
efectividad. También se presentaron los documentos finales, que incluyen
protocolos, pruebas, calendarizaciones y otros trabajos realizados durante el
proyecto. Quiero expresar mi sincero agradecimiento al equipo por su dedicacion
y colaboracion durante este tiempo. Ademas, se llevd a cabo una pequefia
despedida durante el almuerzo, lo cual aprecio mucho como un gesto de
camaraderia y trabajo en equipo. Con estos pasos finales, nos preparamos para

concluir nuestro trabajo de manera satisfactoria y entregar resultados de calidad.
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Trabajo realizado:

Fecha Descripcion de actividad Horas | Responsables Observaciones/ Conclusiones
Se realizé la etiquetacion de los
. . . . . equipos pendientes en la sala,
, Continuacion de etiquetacién de equipos , , , o
Dia 1 2/12/2024 L g quip 7 José Martinez para asi poder tener seguimiento
médicos en UCIP. i
completo de todos los activos
dentro de la sala.
Se realizd6 un informe donde se
detallaban las actividades
, Creacion del informe de actividades realizadas , , realizadas a lo largo de todo el
Dia 2 2/13/2024 . 6 José Martinez ) 8
para entregar a jefatura y RRHH. periodo y se presentan las que
guedaron pendientes segln estas
fueron asignadas.
Se continuo con la etiquetacién de
Continuacion de etiquetaciéon de equipos los equipos pendientes en la sala, [
Dia 3 2/14/2024 4 q quip 6 José Martinez para asi poder tener seguimiento [
médicos en UCIP .
completo de todos los activos
dentro de la sala.
., . . Se requiere agregar ue
Presentacién de los trabajos realizados y . .q gres . d
., , , asignaciones quedan pendientes y
resolucion de preguntas sobre el programa | 3 José Martinez -
. verificar el formato de la orden de
Dia 4 2/15/2024 implementado. trabajo.
El resto del dia se solicitd permiso para asistir a
VIcIto permiso P N/A | N/A N/A
los actos de graduacion de mi pareja.
. Se presentaron los documentos | |
Se presentaron los arreglos finales y la i . ]
. . . José Martinez finales donde se recopilan los
, culminacién del trabajo realizado a lo largo de . .
Dia 5 2/16/2024 todo el periodo de practica. con una despedida 8 _ trabajos realizados, como ser
U amZna P ’ P Ing. Gabriela R protocolos, pruebas,
¥ ’ calendarizaciones, entre otros. Asi
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Dpto. de
Biomédica [IHSS-
HRN

también el grupo se tomd el
tiempo de realizar una pequenfa
despedida en el almuerzo, la cual
agradezco mucho por el detalle.
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4.2 CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES | SECCION 1
SEMANA1 SEMANA 2 SEMANA 3

SEMANA 4

SEMANA 5 SEMANA 6

FRANZACONONE. | g
ENTORNO HOSPITALARIO

DEMPY

CoMNCACONCONPROVEEDORES

EVALUACION Y LEVANTAMIENTO DE
EQUIPOSFUERA DE CONTRATO EN

ELHRN

REVISION Y VERIFICACION DE

PARTES ENBOMBA
EXTRACORPOREA

ACONPARAMIENTO A PROTECTO
DE VINCULACION DE

ESTUDIANTES DE UNITEC

llustracién 7 Cronograma de actividades | Seccion 1
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CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES | SECCION 2

SEMANA 8§ SEMANA 9 SEMANA 10

PRESENTACION Y ENTREGA DE
DOCUMENTOS FINALES A JEFATURA |—————————

llustracién 8 Cronograma de actividades | Seccién 2
El cronograma de actividades brinda un panorama general de las actividades por realizarse
durante el desarrollo de la practica profesional. El diagrama permite visualizar de manera gréfica

el tiempo en semanas que tomara la actividad para poder ejecutarse.



4.3 INDICADORES

Cantidad de dias asignados por actividad

Apoyo y supervisidén a proyectos de vinculacion por...
Planeacién y soporte para brigada "Sanando Pequeiios...
Revisién y levantamiento de VM
Revisién y levantamiento de MSV
Avances de Plan Mantenimiento Preventivo

Cumplimiento de Actividades segun asignacion por Jefatura

Supervisiones Realizadas a trabajos realizados por...

o

5 10 15 20 25 30 35 40 45

M Total (dias)

Ilustracion 9 Indicador de Cantidad de Dias asignados por actividad

El indicador nos proporciona una visién detallada y especifica del tiempo asignado a cada
actividad, lo que nos permite identificar aquellas que demandaron un periodo significativamente
mas prolongado para su conclusion. Es evidente, por ejemplo, que la planificacién y respaldo
brindado a la brigada "Sanando Pequefios Corazones" requirié un total de 16 dias, a pesar de su
ejecucion durante un lapso mas breve. Este dato resalta la dedicacion y el esfuerzo invertidos en

garantizar el éxito de dicha iniciativa.



Del mismo modo, el apoyo ofrecido a los alumnos en los proyectos de vinculacion revela
la extension del tiempo y la atencion dedicados a trabajar junto a ellos para lograr un progreso
significativo en la verificacion y evaluacion respaldada de la condicién de los equipos médicos.
Este analisis detallado nos permite comprender mejor la complejidad y la importancia de cada

tarea emprendida durante este periodo.

Capacitaciones por empresas en el Q1 2024

St. Medic

Macc Medical
DIMEHOS | —

IMLAB
GASPRO | —

Seijiro Yazawa Iwai
|

DIMEX

=

0.2 0.4 0.6 0.8 1.2

o

llustracién 10 Indicador de Capacitaciones por empresas en el Q1 2024

Este indicador proporciona un resumen claro de las capacitaciones ofrecidas por empresas
proveedoras de servicios técnicos y equipamiento médico al hospital. Refleja el compromiso tanto
del hospital como de los proveedores con la educacion continua de su personal, lo que se traduce
en un aprovechamiento 6ptimo de la tecnologia y los recursos disponibles en la institucién. Este
enfoque en la capacitacién constante demuestra una voluntad compartida de mantenerse al dia
con los avances tecnologicos y garantizar un uso efectivo de los equipos médicos para mejorar la

calidad de la atencion brindada a los pacientes.



V. CONCLUSIONES

5.1 CONCLUSION GENERAL

Se logré contribuir en la gestidn tecnoldgica permitiendo el éptimo funcionamiento de
los equipos médicos en el Hospital Regional del Norte, mediante la provision de apoyo técnico
especializado y la aplicacién de conocimientos de ingenieria, cumpliendo con el proposito
principal de desarrollar un programa de mantenimiento preventivo eficiente en un periodo de 10

semanas, siendo trazable a través del CMMS Maintain X.

5.2 CONCLUSIONES PARCIALES

1. Se evaluo la tecnologia médica existente en el Hospital Regional del Norte para identificar
areas criticas que requieran atencién en el programa de mantenimiento preventivo.

2. Se colaboré estrechamente con el personal médico y de ingenieria clinica para desarrollar
procedimientos y protocolos especificos destinados a optimizar el rendimiento de los
equipos médicos y minimizar posibles fallas.

3. Se implementd un sistema de seguimiento detallado para monitorear la ejecucion del
programa de mantenimiento preventivo, asegurando la puntualidad y eficacia en la
realizacion de las tareas planificadas, y se personalizo el programa segun fue necesario

para garantizar la maxima eficiencia operativa.

67



VI. RECOMENDACIONES

6.1 RECOMENDACIONES PARA EL IHSS-HRN

Establecer de manera clara y ordenada las funciones de cada miembro del
departamento para evitar cargas de trabajo abrumadoras y garantizar una
gjecucion eficiente de las tareas. Este enfoque estructurado fomenta la
productividad optima al alinear los roles individuales con sus fortalezas vy
competencias.

Mejorar las vias de comunicacion dentro del departamento mediante la
implementacién de métodos sélidos para el seguimiento de las tareas diarias y
actividades realizadas por el personal. Depender Unicamente de informes de
trabajo puede resultar insuficiente, por lo que la incorporacion de mecanismos
complementarios asegura una vision integral de todas las actividades relevantes.
Este enfoque proactivo facilita una evaluacion mas precisa del rendimiento
general del equipo.

Fomentar la conciencia entre el personal acerca de que su labor no se limita a
operar maquinas, sino que impacta directamente en la vida de cientos de personas
que dependen de un diagnostico, tratamiento o soporte adecuado. Recomiendo
abogar por un enfoque mas humano hacia esta responsabilidad, destacando la
importancia de su contribucion en el bienestar y la salud de quienes confian en los

servicios proporcionados.

6.2 RECOMENDACIONES PARA UNITEC

Se sugiere implementar talleres técnicos para adquirir experiencia al momento del
desarme y ensamblaje de equipos médicos.

Impulsar de manera significativa los programas de investigacion, asi como el uso
de herramientas avanzadas para diagnostico y analisis. Ademas, se recomienda
acercarse a las Ultimas tecnologias y mejorar la enseflanza de habilidades de

interaccion interpersonal entre los alumnos. Esta iniciativa fortalecera la
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preparaciéon de los estudiantes para enfrentar los desafios en el campo

de la biomédica.
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VIIl. ANEXO0S

Imagen 1 Supervisién de entrega de recambio de disco duro para ULS por IMECSA.

Imagen 2 Limpieza y revision de bomba de vacio
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Imagen 3 Supervisién de MP por Dimex a VM Mindray

Imagen 4 Revisién del Centro Especializado para preparacion pre-licitacién por INFRA.
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Circuito del
paciente

Control
proliminar Horas da uncionamiento
Tismpo fotal de ventilacién
J  Préx. mantenimiento provent
empa restonts da bateria
Prosin baromético
Temperctura da la turbina
Tamperoiura est. de la pieza sn Y
Temparatura dal gas inwp 25C/78F
Prasién do O 0,08
Flujo medio del puerto de salid de gmer 0,0Vm
Control preliminar Sin recizor
Pruabo da dircuite de pociente S rwolrer

Control preliminer antariat

Pk
2740223 14.04

Imagen 6 Revisién de estado técnico de VM Maquet Servo Air en UCIA.
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Imagen 8 Resistencia dafiada por corrosién por mal tratamiento del agua suministrada al equipo.
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Imagen 9 Condicién fisica de la autoclave previa a recambio de resistencia.
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Imagen 10 Recepcién de Bomba Extracorpérea donada.
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Imagen 13 Recepcidn de equipo suplementario, Intercambiadores de Calor para la Bomba Extracorpérea.
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Imagen 15 Pruebas pre-uso de bomba extracorpérea para la brigada "Sanando Pequefios Corazones".

. o | Qs
Imagen 14 Supervisidon y apoyo a los alumnos de UNITEC en el Proyecto de Vinculacién para el andlisis y
evaluacion de los MSV en Pediatria.
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Imagen 16 Modulo de control de la bomba extracorpdrea, un modulo fallaba y se realizé el cambio de manera
rdpida para configurar los pardmetros.
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Enespera

¥

Imagen 17 MSV instalado en ;hdquina de anestesia. Trasladado de U/A; SOP.

4 o . \

Imagen 18 Visita de estudiantes de UNITEC al taller enfocado a la Intervencion del
Ingeniero Clinico en relacién con los equipos de Soporte Vital: Edicion Ventilador Mecadnico.
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Imagen 20 Implementacion del Programa de MP con etiquetas por Maintain X.
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Imagen 21 Capacitacién y Visita técnica al Sistema de Gases Medicinales impartida por Gaspro.
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Imagen 22 Equipo para la evaluacion de pureza del
oxigeno en el sistema de distribucion de gases en el HRN.
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Imagen 23 Mantenimiento Preventivo para Aspirador Ultrasénico por ingeniero enviado por fabrica Séring en
representacion de DIMEHOS.
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Imagen 24 Base de datos y Gestion de ordenes de trabajo en CMMS Maintain X.
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San Pedro Sula
Honduras CA.

San Pedro Sula
Honduras C.A.

IHSS

HONDURAS

INFOBIO

No. 2024-049

28 de febrero del 2024
PARA: ING. DIEGO FUNES

JEFATURA INTERINA DE BIOMEDICA SECCION NOROCCIDENTE ¥ LITORAL
ATLANTICO

DE ING. JOSE MARTINEZ

PRACTICANTE BIOMEDICO

ASUNTO: EVALUACION TECNICA Y HALLAZGOS DE INTERCAMBIADOR DE CALOR|
LUVANOVA 3T

En el presente informe se detalla a evaluacion y hallazgos encontrados del intercambiador
de calor que se ha recibido como donacién el dia 16 de febrera del 2024. Se mencionaran
elementos que podrian ser cruciales para el funcionamiento de este y sus respectivas
observaciones técnicas.

Atentamente, ING. JOSE MARTINEZ

cc: Archive

™M

rw.ihss.hn l l

HONDURAS
Los equipos carecian de accesorios adicionales, limiténdose a su ble de alimentacién y los

conectores yvalvulzs destinados a las mangueras del equipo, que se integran al sistema de la bomba
extracorpirea como C c i

. la bisqueda en el
mercado no arrojé resultados positivos para la adguisicidn del misme tipo de acople necesario para
estos conectores. Las mangueras fueron adquiridas conforme a las recomendaciones técnicas
proporcionadas por un experto en el manejo de estos equipos, y se procedic a la compra de
adaptadores especificos para los acoples reductores correspondientes. Para una visualizacidn
detallzda, se adjunta una imagen que ilustra cada uno de estos Casos.

Asi también se requiere un tomacorriente para conector de 120 W/ 20 A; con la siguiente
configuraci

ihss.hn m I

San Pedro Sula
Honduras CA.

AR 1

HONDURAS

INFORMACION GENERAL DEL EQUIPO

En la siguiente tabla se detallan los datos generales del equipo, con Ia identificacion correspondiente
encontrada en las etiquetas del misma

item Fabricante Marca Modelo No.DeSerie  No.De Parte
1 Sorin Group Stéckart H'j'c:‘“:‘r";:::r 16514698 16-02-85
2 Sorin Group Stéckert H';::‘:::j:r 16514700 16-02-85
HALLAZGOS

Los equipos fueron recibidos el 16 de febrero, en la Aduana Ia Mesa, San Pedro Sula, junto con el
personal de Administracién y Bienes Nacionales del Hospital Regional del Norte.

Estos fueron entregados en un se

ia no apropiade para su transporte
2 que no fueron embalados correctamente, como se muestra en la siguiente imagen.

5s.hint l '

HONDURAS
ESPECIFICACIONES TECNICAS

Voltaje: 120V
Corriente: 168
Frecuencia: 60Hz
Aiio de fabricacién: 05/2014

OBSERVACIONES

«  Se cuenta con & manual de usuario, guia de revision rapida, y manual de senvicio. Con lo
cual se ha logrado trabajar para asegurar el buen funcionamiento del equipo antes de ser
utilizado en campo

La instalacion de los acopladores adaptados presentd fuga por mal trabajo realizado en el
torne, pero en vista de que estaba pronto 2 utilizarse se resolvio el problema utilizando un
silican para sellar Ias iones sin
Ia brigada médica.

El equipo se encuentra operativa hasta el momento, sin ningin problema relacionado a su
funcionamiento

ir el servicio brindado por

ss.hn l I

Imagen 25 Evaluacion Técnica Y Hallazgos De Intercambiador De Calor| Liva Nova 3t



san Pedra Sula

HONDURAS

INFOBIO
No. 2024-051

05 de marzo del 2024

PARA: ING. DIEGO FUNES.
JEFATURA INTERINA DE BIOMEDICA SECCION NOROCCIDENTE ¥ LITORAL
ATLANTICO

DE: ING. JOSE MARTINEZ
PRACTICANTE BIOMEDICO

ASUNTO: TRASLADO DE EQUIPO DE UCIA A SALA DE OPERACIONES

En el informe actual se proporciona un detallado registro sobre el equipa que fue
trasladado de la Unidad de Cuidados Intensives Adultos (UCIA) a Sala de Operaciones.
Especificamente, se trata de un monitor de signos vitales de la marca Mindray, designado
para su integracion en la méquina de anestesia ubicada en el Quiréfanc #5. Este traslado
se llevé a cabo con el objetivo de mejorar y optimizar la capacidad de monitoreo en dicho
entorno quirirgico, asial i de estand: de atencién
médica de alta calidad, durante |a intervencion de la brigada cardiaca pediatricay
posteriormente a ella. Quedando el equipo instalado y funcionande adecuadamente en la
sala.

Atentamente, ING. JOSE MARTINEZ

cc: Archivo

M

ihss.hn I '

IHSS

DETALLES DEL EQUIPO

4107187
Mindray BeneVision N22. JL-07002481
Mindray MPM-13 KLCO7051653
Mindray Madulo CO2 CFEO7379374
N/A
Mindray Recorder JKB04025747
Mindray Satélite JCHO5050778

Tabia 1 infarmacidn def equipo

El monitor se traslada en conjunto con su satélite y con cada uno de sus médulos como se
detallan en la tabla 1.

imagen 1 imagen 2

En laimagen 1y 2 se observa el monitor en funcionamiento en la nueva sala de trabajo.

Imagen 26 Traslado de Equipo de UCIA a Sala de Operaciones
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EHsS

HONDURAS HONDURAS
INFORMACION GENERAL DEL EQUIPO
INFOBIO L ) 3 .
Ls mdquina Liva Nova Sarin Stékert 55 &s un dispositivo de soporte vital diseiado para mantener al
No. 2024-031 funcionamients adecuado del corazén y los pulmenes. Este equipo se utiliza en situaciones criticas,

coma cirugias cardiacas y procedimientas donde es necesario proporcionar soporte circulstorio y

08 de febrero del 2024 respiratorio temporal. Su tecnologia avanzada y funciones especificas permiten controlar y regular

I flujo sanguineoy Ia oxiganacién, brindando un apoyo vi i i médicas

PARA: ING. DIEGO FUNES
complejas. Ademds, su interfaz intuitiva facilita su manejo por parte del personal médico

JEFATURA INTERINA DE BIOMEDICA SECCION NOROCCIDENTE ¥ LITORAL
A especializado.

ATLANTICO

El dispositivo como tal es modular, es decir que se compone de una mesa principal en el cual pueden

DE: ING. JOSE MARTINEZ ir acopladas entre 3, 4y 5 bombas de rodillos en barra. Asi también parte esencial del equipo & la
PRACTICANTE BIOMEDICO consola o cerebro de la mdguin, I v protege todo el si dnicoy i

del equipo. Esta consola cuenta con el blogue de alimentacion central y Ia fuente de alimentacion
ASUNTO.  EVALUACION TECNICA ¥ HALLAZGOS DE BOMBA EXTRACORPOREA. | LIVA ininterrumpida. La misma cuenta con 4 ruedas que se pueden bloquear individualmente.
NOVA STOKERT 55

En el presente informe se detalla la evaluacion y hallazgos encontrados de la bomba
‘extracorparea © maquina corazon pulmoén. Se mencionara las partes y accesorios con las
que esta cuenta y haciendo referencia al manual y cataloga del equipe, se mencionaran
elementos que podrian ser cruciales para el funcienamiento de este y sus respectivas

‘observaciones técnicas,

Atentamente, ING. JOSE MARTINEZ
«cc: Archis
M
[ 5 e
Imagen 2 Sitemo Stskert 55 | Rcibida por
L imagen 1 Sitema Stsbere 5 Catafoga donacidn
s [
£
San Pedra Sula 2 =
Honduras CA. 3 3
onduras F £
CIHssHondures H San Pedro Sula g
- . . .
©) IHSS ) IHSS §
) [HSE s =
pre el HONDURAS et e HONDURAS
El equipo cuent con un sistema de montaje en barras astindar el cual va sujeto  Ia consola y esti MGDULO DE SUPERVISIGN DE NIVEL
Formad 5
ormRada g + Este médulo regula el nivel de sangre del
i oxigenador o del reservorio.
+ Dosbarra: fijas y corrediza con Enestas ) .
* Bl sensor de nivel va fjada 2 bandas de sujecién o
barras se puede colacar el panel del sistema S5 y demés articulos. Asi también tadas las especiales de un solo uso que se pegan de nuevo o
barras se pusden regular en altura. sabre el reservario o el axigenador.
: . *  Elsensorsebasaen ainfluencia que tiene el nivel
* Dos baras de empuje regulables que su funcién principal es para el transporte ¥ iy S
de liquido en ondas electromagnéticas de alta
movilzacién del equipo. frecuencia en un circuito elécrrico oscilante. La
* Una barra transvarsal que estabiliza el sistema d barras. aplicacién de esta técnica evita que se produzcan
errores  causados  por  influencias
I sistema Stakert S5 puede tener dos tipos de bombas d radillos en barra, una d 85 mm y de 150 electromagnéticas, luces extraitas o peliculas de
. . N liquide en la pared del oxigenador.
mm de didmetro para usos especiales. En la configuracin recibia se encuentran 4 bambas de *
*  Elnivel se puede supervisar de dos modos:
radillos en barra de 150 mm y una de 85 mm doble pequsiia. = Modo supervision: en este modo el
sensor se fija en la altura de llenado
La bomba de rodillos S5 con un didmetra de 150 mm se utliza sobre toda para el flujo sanguineo minima. Sief mivel de sangre actual baja de este nivel, se
arterial, para ls aspiracién de cardiotomias y para a aspiracisn permanante (venting]. Mientras que activa la alarms Gptica y aciistica y s detiene la bombay
i s . —_— el simbola de nivel se cambia a raje ¥ si o opuesto ocurre
se cambia 3 verde.
de racién nacidos y nifios, como bomba de cardioplegis, pero tambidn para la aspiracion de o Modoregulacion: el sensor va fijado a altura dellenado |
cardiotomizs y venting. de llenada nominal. 1!
‘DBSERVACIONES REFERENTES A LOS MODULOS DEL EQUIPO
1. El equipo cuenta con los 5 médulos antes mencionados, pero solo 3 de ellos cuentan las
cables correspondientes para realizar la supervisién requerida. Siende los médulos de
Supervision de Burbuja y Control de Cardioplegia los que no tienen los cables que
corresponden.
2. No se cuenta con el médule de sensor de 2 canales para la
supervisién de la presidn. Se muestra imagen de referencia M-
3. Para el madulo de supervisidn de burbujs se requieren lossensores el
con el tamafio acorde 3l tipo de. ito qua se estard utilizando. Asi I|
también para los dems médulos se debe revisar el sensor especifico
Imagen 3 Bormbs o rodle: e 55 e 150 men Imogen & Captro bomba: g raaiie: da 150 mm a fos caztadas " o
3 que este acupa para su corrects funcionamianto. (o
—m
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OBSERVACIONES GENERALES DEL EQUIPD

1.

Una de las llantas de la consola esta dafiada, afectando un poco su movilidad, pero no por
completo.

Una de las bombas de rodillo de 150 mm se encuentra con abolladuras en su carcasa en el
costado izquierdo.

5Se presentan varias imperfecciones en |a superficie del equipo.

El cable de alimentacion eléctrica viene en configuracion de espafiola, lo cual requeriria un
adaptador para poder utilizarse.

Cuenta con tres atriles sujetadores en forma de “C".

Tiene una lampara de luz LED, que segun el catalogo tiene una luz intensa, con larga vida
util, tiene bajo consumo de corriente, y un calentamiento relativamente bajo, pero se
comprobaria una vez se encienda el equipo.

Trae los mangos para realizar la rotacion de las bombas en caso de emergendia.

Cuenta con un mixer de Jxigeno y Aire W édico al cual s= le tiene gque realizar un cambio en
los conectores de la toma de gases por su configuracion eurcpea.

Trae el panel del sistema 55 en su configuracion de 4 pantallas de visualizacion.

. Junte al equipo se encontrd un aparato gue segun lo que trae pegado a su carcasa es un

descargador de bateria. Queda pendiente de revision en el manual de servicio del equipo
para verificar su funcién exactamente.

Segun recursos investigados referentes al equipo como el manual de servicio, el catalogo y videos

educativos s menciona sobre el Aparato de Hipotermia, el cual no se encontrd en la caja donde

venia el equipo. Dispositive el cual puede regular la temperatura de la sangre del paciente y la

temperatura de la solucion de cardioplejia.

Algunas ventajas que s mencionan de este equipe son las siguientes:

El reducido volumen del depdsito permite que los tiempos de refrigeracion previa sean
extrermadamente cortos.

Loz circuitos de paciente y de cardioplegia pueden desconectarse por separado cuando no
se utilizan, de mode que el otro sector disponga de una mayor potencia de calentamiento
o refrigeracian.

El sistema de seguridad independiente impide que |a temperatura del agua alcance valores
criticos.

El nivel de aspiracion de las bombas permite vaciar sin problemas el intercambiador de calor
v los tubos.

Estas wentajas indican que es un equipo el cual podria ser necesario y fundamental para la operacion

total del sistema de la bomba extracerpérea. Se coloca para dar seguimiente en caso de que este si

venga proximamente.

5an Pedro Sula
Honduras C.A.
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