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RESUMEN EJECUTIVO

El Hospital del Valle es una institucién privada de referencia en San Pedro Sula,
Honduras, caracterizada por su infraestructura moderna, atencion médica especializada y el
uso intensivo de tecnologia de punta. En este entorno, la practica profesional se desarrolld en
colaboracién con la empresa BIOTEC, responsable del mantenimiento preventivo y correctivo

de los equipos médicos de la institucion.

Durante el periodo de practica, se asumieron responsabilidades clave que incluyeron
el acompafiamiento en inspecciones técnicas, el registro y seguimiento de érdenes de trabajo,
la verificacién del inventario biomédico, asi como la ejecucion de actividades de
mantenimiento correctivo y preventivo. También se brindd apoyo en la validacion funcional de

equipos en areas criticas como emergencias, hospitalizacién, sala cuna y laboratorio.

El objetivo general de la practica fue aplicar los conocimientos adquiridos en la carrera
de ingenieria biomédica para fortalecer la gestién de la tecnologia médica en un entorno
hospitalario real. Esto implicd colaborar estrechamente con el equipo técnico para asegurar la
disponibilidad, funcionalidad y trazabilidad de los dispositivos médicos, garantizando asi la

continuidad de los servicios asistenciales.

El proceso se llevo a cabo durante un periodo de 10 semanas, en la cual se fortalecieron
competencias técnicas, administrativas y de gestion, contribuyendo significativamente al

funcionamiento operativo del departamento de mantenimiento del hospital.
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GLOSARIO

En esta seccion se presentan definiciones obtenidas de la Real Academia Espafiola
(RAE) y otras fuentes técnicas de apoyo, con el objetivo de aclarar términos relevantes

utilizados a lo largo del informe.

Baja de equipo médico: Proceso formal mediante el cual un equipo médico o biomédico se
retira el inventario de operacion de un hospital debido a obsolescencia, dafio irreparable o

costos de reparacion elevados (secretaria de salud, 2016).

Biotec: Empresa hondurefa especializada en la venta y mantenimiento de equipos médicos,

con presencia en San Pedro Sula y Tegucigalpa (Biotec Suministros Médicos, 2022).

Calibracion: Proceso de ajustar y verificar la precisién de un equipo médico, asegurando que
las mediciones realizadas sean correctas y cumplan con los estandares establecidos (Mensah

et al., 2024).

Cotizacion: Documento que detalla el precio y condiciones de un producto o servicio ofrecido

por un proveedor, crucial en el proceso de compra (Anaya, 2016).

Empresa contratista: Entidad externa contratada para prestar servicios especializados a una
organizacion, cumpliendo con estandares acordados en un contrato formal (ASALE & RAE,

2025).

Equipo biomédico: Conjunto de dispositivos diseflados para la prevencion, diagnostico,
tratamiento y rehabilitacion de enfermedades en el ambito médico mediante principios de

ingenieria (Zhu et al., 2022).

Equipo médico: Dispositivo, instrumento, aparato, maquina usada en la prevencion,
diagnostico, o tratamiento de enfermedades, o para la rehabilitacion de pacientes, de acuerdo

con principios cientificos (Zhu et al., 2022).

Especificaciones técnicas: Documento que detalla las caracteristicas funcionales y operativas
que debe cumplir un producto, sistema o servicio, incluyendo requisitos de calidad,

desempefio y normativas (Lanier et al., 2022).

Garantia: Compromiso temporal del fabricante o vendedor, por el que se obliga a reparar

gratuitamente algo vendido en caso de averia (ASALE & RAE, 2025).



Ingenieria en biomédica: Disciplina que aplica principios de ingenieria de disefio a la
medicina y biologia para mejorar la atencion médica y la calidad de vida (secretaria de salud,

2025).

Manual de servicio: Documento que proporciona instrucciones detalladas sobre el
mantenimiento, reparacién y calibracién de equipos biomédicos, dirigido a técnicos y personal

de mantenimiento (OMS, 2012).

Manual de usuario: Documento que contiene instrucciones sobre el uso adecuado de un
equipo biomédico, incluyendo su funcionamiento, caracteristicas y precauciones de seguridad,

designo a los profesionales de salud (OMS, 2012).

Mantenimiento: Conjunto de operaciones y cuidados necesarios para que instalaciones,

edificios, industrias, etc., puedan seguir funcionando adecuadamente (ASALE & RAE, 2025).

Mantenimiento correctivo: Acciones realizadas para reparar un equipo médico que ha
fallado no esta funcionando correctamente, con el objetivo de restaurar su operatividad

(secretaria de salud, 2016).

Mantenimiento preventivo: Conjunto de acciones programadas y sistematicas realizadas en
un equipo médico para prevenir fallos y asegurar su funcionamiento 6ptimo, incluyendo

limpieza, calibracién y revisiones periddicas (secretaria de salud, 2016)..

Modelo de equipo: Se refiere a la designacion especifica de un dispositivo médico que incluye
caracteristicas técnicas y funcionales particulares, lo que permite identificarlo dentro de una

categoria de productos. (Center, 2024).

Ndmero de serie: |dentificador Unico asignado por el fabricante a cada unidad de un
producto, que permite su trazabilidad, control de inventario y seguimiento de historial técnico

(ISO, 2016).

Orden de trabajo: Documento que autoriza y describe de manera detallada las actividades
de mantenimiento, reparacién o inspeccion que debe realizarse sobre un equipo o instalacion

(Pan, 2025).

Proveedor: Dicho de una persona o de una empresa que provee o abastece de todo lo

necesario para un fin o grandes grupos, asociaciones, comunidades, etc. (ASALE & RAE, 2025).



I. INTRODUCCION

El presente informe de practica profesional describira las actividades a desarrollarse en
el Hospital del Valle, institucion privada dedicada a la prestacion de servicios de salud en la
ciudad de San Pedro Sula, Honduras. Las actividades se realizaran en el departamento de
mantenimiento, en colaboracion con la empresa Biotec, responsable de los servicios de

mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos médicos.

Durante el periodo de practica, se realizara la actualizacion del inventario de tecnologia
médica del hospital, verificando la existencia, estado y ubicacidon de los equipos biomédicos.
Asi mismo, se brindard apoyo en las actividades de mantenimiento preventivo y correctivo
programadas para los dispositivos médicos, siguiendo los lineamientos establecidos en los
calendarios internos y en coordinacion con la empresa Biotec. Estas tareas permitiran
fortalecer habilidades relacionadas con la gestion de activos médicos, la trazabilidad de
equipos y el aseguramiento del funcionamiento adecuado de tecnologias hospitalarias criticas

para la atencion de pacientes.

El informe estard organizado en varias secciones: inicialmente se abordaran las
generalidades de la empresa y el departamento asignado; posteriormente, se estableceran los
objetivos planteados para la practica profesional. Posteriormente, se presentara el marco
teorico relacionado con los principales conceptos aplicados, seguido del desarrollo detallado
de las actividades realizadas durante cada semana de trabajo. Finalmente, se expondran las
conclusiones obtenidas, las recomendaciones pertinentes y se incluiran los anexos

correspondientes como evidencia de las actividades ejecutadas.



Il. GENERALIDADES DE LA EMPRESA

En esta seccion se presentaran las generalidades de las instituciones relacionadas con
la practica profesional realizada en el Hospital del Valle San Pedro Sula, Honduras. Se describira
la trayectoria, mision, vision y valores de la institucion hospitalaria, asi como su estructura
organizativa basica. De igual manera, se incluira una descripcion general de la empresa Biotec,
encargada de brindar los servicios de mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos
médicos dentro del hospital. Esta informacién permitira contextualizar el entorno en el cual se
desarrollaran las actividades practicas y comprender la dindmica de funcionamiento entre el

hospital y la empresa contratista en el area de mantenimiento biomédico.

La caracterizacion del Hospital del Valle se basa en informacion oficial proporcionada
en su sitio web institucional, mientras que los datos sobre Biotec se obtienen de sus
plataformas oficiales de comunicacién. Esta seccion busca sentar las bases para comprender
el entorno operativo en el que se aplicaran los conocimientos adquiridos durante la carrera de

ingenieria biomédica.

2.1 DESCRIPCION DE LA EMPRESA
El Hospital del Valle es una institucion de servicios médicos privados fundada en San
Pedro Sula, Honduras, dedicada a brindar atencion de alta calidad mediante un modelo de
gestion orientado a la eficiencia, la innovacion tecnoldgica y la excelencia médica. Desde su
inauguracion en 1998, el hospital ha experimentado un crecimiento constante, integrando
infraestructura moderna, personal altamente capacitado y tecnologia de punta para asegurar

un servicio médico de excelencia (Hospital del Valle, 2025).

Actualmente, el Hospital del Valle cuenta con una infraestructura que incluye 17
servicios de diagndsticos especializados, 3 unidades de laboratorio y certificados bajo la norma
ISO 9001: 2015, dos salas de hemodinamica y un modelo de gestion asistencial basado en
historia clinica digital. Ademas, dispone de 12 camillas de emergencia con sistema de triaje,
cuatro salas de recuperacion clasificadas bajo la normativa ISO 5, 8 unidades de cuidados
intensivos neonatales, 6 unidades de cuidados intensivos de adultos con monitoreo
centralizados, 8 cuneros para recién nacidos, y cuatro unidades de recuperacién post

anestésica con evaluacion Aldrete (Hospital del Valle, 2025).



El hospital también integra areas de atencion respiratoria, con unidades de
hospitalizacion, emergencias y triajes especializados, asi como una sala de aislamiento con
presidn negativa. Su capacidad operativa se fortalece con cuatro unidades de ambulancias, un
helipuerto en proceso de certificacion, y un sistema de autoservicio en laboratorio. A nivel
humano, el hospital estd conformado por mas de 300 médicos especialistas, 400

colaboradores administrativos y de apoyo (Hospital del Valle, 2025).

Como parte de su operacién estratégica, el HDV mantiene una alianza con la empresa
Biotec, responsables de brindar los servicios de mantenimiento preventivo y correctivo de sus
equipos médicos. Esta colaboracion garantiza el funcionamiento seguro y eficiente de su
tecnologia médica, lo que resulta crucial para mantener los estandares de calidad y seguridad

exigidos en la atencidn hospitalaria.

Con la incorporacion de plataformas digitales como MiValle+ y la continua expansion
de servicios y especialidades, el HDV reafirma su compromiso de mantenerse a La Vanguardia

de la medicina moderna en Honduras y en la region centroamericana.

2.1.1 HISTORIA

El Hospital del Valle fue fundado en 1998 en San Pedro Sula, Honduras, con el objetivo
de ofrecer servicios de salud de alta calidad mediante la combinacién de tecnologia avanzada
y un equipo médico especializado. A lo largo de su historia, ha logrado importantes hitos que
reflejan su constante crecimiento y compromiso con la excelencia en la atencion hospitalaria

(Hospital del Valle, 2025).

El HDV ha trabajado constantemente en la expansion de sus servicios médicos y en el
fortalecimiento de su infraestructura tecnoldgica y fisica. Esta evolucion no solo ha respondido
a la creciente demanda de atencidn especializada en la region, sino que también refleja el
compromiso institucional con la innovacién y la mejora continua. En llustracion 1 se presenta
una linea de tiempo con los eventos mas relevantes de su evolucion institucional (Hospital del

Valle, 2025).



llustracion 1: Hitos clave en la expansién del Hospital del Valle

1998

1999

2009

2010

2018

2023

&
©h

Fundacién del Hospital del Valle en San
Pedro Sula

Inauguracion del primer centro de
Hemodinamica

Inauguracion de MediMall, centro médico-
comercial

Expansion a Puerto Cortés con el Hospital
del Caribe

Apertura del centro médico en La Lima

Implementacion de la plataforma digital
MiValle+

Fuente: Elaboracién propia adaptado de (Hospital del Valle, 2025).

Desde su fundacién en 1998, el Hospital del Valle ha mantenido un enfoque estratégico en la

diversificacién y expansion de sus servicios. Cada hito representa una etapa clave en el fortalecimiento

de su posicionamiento como lider en el sector salud privado de Honduras.



La apertura de nuevas unidades médicas, la implementacién de estandares internacionales de
calidad y el impulso a plataformas tecnolégicas como MiValle+ son evidencia el interés permanente del
hospital por ofrecer a sus pacientes servicios de salud integrales, innovadores y accesibles. Estos hitos
consolidan su reputacién como una institucién moderna, comprometida con el bienestar y la seguridad

de sus usuarios.

La estrategia de expansion del HDV ha estado alineada con los estandares internacionales de
calidad y seguridad en la atencién hospitalaria. Cada nueva unidad o servicio implementado ha sido
concebido bajo criterios de eficiencia e innovacién con el paciente, asegurando la continuidad de la

atencion integral en todas sus areas de especialidad.

El desarrollo de proyectos como MediMall permitido el hospital integral, servicios
complementarios de salud en un solo espacio, mejorando la accesibilidad para los usuarios y ofreciendo
un modelo pionero de atencion médica en el pais. Ademas, la apertura de filiales en otras ciudades ha

contribuido a descentralizar la oferta de servicios médicos de alta especializacién en Honduras.

En la actualidad, el HDV continla su proceso de modernizacién y ampliacién de servicios, con
la vision de consolidarse como un centro de referencia en medicina avanzada en Honduras y
Centroamérica. Su trayectoria refleja no solo el crecimiento fisico de sus instalaciones, sino también su

compromiso ético y profesional con la salud y la calidad de vida de la poblacion.

2.1.2 Misi6N

El hospital de Valle tiene como misidén ofrecer servicios médicos especializados que
garanticen a los pacientes y sus familias una experiencia de salud sobresaliente, basada en los
mas altos estandares de calidad y seguridad. Para ello, incorpora tecnologia médica de
vanguardia y cuenta con profesionales médicos y colaboradores debidamente acreditados,

comprometidos con la excelencia en la atencién (Hospital del Valle,2025).

2.1.3 VISION

La vision del Hospital del Valle es consolidarse como una institucion médica reconocida
a nivel nacional por sus altos los estandares cientificos, tecnolégicos y organizativos. Busca
posicionarse como un hospital de referencia en Honduras, preferido por los pacientes debido
a su trayectoria, prestigio y calidad humana, operando bajo principios de sostenibilidad,

mejora continua, formacién académica e investigacion (Hospital del Valle,2025).



2.14 VALORES

El Hospital del Valle fundamenta su labor en los siguientes valores:

Excelencia: Cumplimiento riguroso de estandares de calidad, mediante
colaboradores debidamente acreditados que garantizan la seguridad vy
satisfaccion de los pacientes.

Integridad: Adhesion a principios éticos, honorables y profesionales,
promoviendo honestidad, confidencialidad, confianza, respeto y transparencia
en todas las relaciones.

Empatia: Capacidad de comprender mental y afectivamente a los pacientes,
buscando aliviar su sufrimiento y promover su bienestar integral.

Trabajo en equipo: Coordinacion disciplinada y colaborativa entre las diferentes
areas de atencion, integrando esfuerzos para mejorar la eficiencia de los
procesos asistenciales.

Resiliencia: Habilidad para adaptarse a los cambios y fomentar la innovacion,
impulsando mejoras continuas mediante la adopcidén de nuevas tecnologias.
Inclusiéon: Creacién de un entorno respetuoso y compasivo donde todas las

personas son valoradas, reconociendo y respetando la diversidad.

(Hospital del Valle,2025).

2.1.5 LOGO DE LA EMPRESA

El logo institucional del HDV representa la identidad visual de la organizacion y refleja

su compromiso con la salud, el bienestar y la atencion humanizada. Es un elemento

fundamental en su imagen corporativa, presente en toda su documentacion oficial,

sefalizacién interna, plataformas digitales y material promocional. La llustracion 2 contiene el

logotipo oficial del hospital, utilizado como simbolo representativo de su marca institucional.



llustracion 2 logo de la empresa

O
w»W HOSPITAL

peL VALLE

Fuente: (Hospital del Valle, 2025).

El disefio del logo integra formas humanas estilizadas y un corazén al centro,
simbolizando el enfoque en la atencion centrada en el paciente, el cuidado humano y el
compromiso con la vida. La combinacién de colores rojo y azul sugiere energia,
profesionalismo y confianza, valores cruciales en el ejercicio de la medicina y el servicio

asistencial que ofrece la institucion.

Este logotipo es utilizado como sello distintivo en todos los procesos administrativos,
clinicos y comunicacionales del hospital. Ademas de reforzar la identidad de marca, su
presencia visual garantiza coherencia institucional y permite a los usuarios identificar

facilmente la calidad y seriedad asociados a los servicios del hospital.

2.2 DESCRIPCION DEL DEPARTAMENTO
En esta seccion se describira la estructura organizativa y operativa de los
departamentos relacionados con la gestion de mantenimiento dentro del HDV. Se abordara el
funcionamiento del departamento de mantenimiento, encargado de las tareas de
infraestructura hospitalaria, y el rol de la empresa contratista Biotec, responsable del
mantenimiento preventivo y correctivo de los equipos médicos. Esta descripcidon permitira
entender las funciones especificas de cada area en relacion con la operacion segura y eficiente

del entorno hospitalario.
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2.2.1 DEPARTAMENTO DE MANTENIMIENTO

El departamento de mantenimiento del HDV es responsable de la conservacion y
correcto estado de la infraestructura hospitalaria, asi como de los mobiliarios médicos no
criticos. Entre sus principales funciones se encuentran las labores de mantenimiento de
pintura, mobiliario, camas hospitalarias, sefalizacién interna, reparaciones menores de

infraestructura, sistema de plomeria y electricidad.

Si bien este departamento realiza tareas relacionadas con equipos médicos, estas se
limitan a aspectos estructurales, como la pintura o ajustes fisicos de camillas, cuneros y soporte
de equipamiento. No realiza intervenciones de calibracién, mantenimiento preventivo ni
correctivo en equipos clinicos especializados. El equipo de trabajo estd compuesto por
técnicos generales, supervisores y personal auxiliar, todos coordinados por un jefe de

mantenimiento, quien reporta directamente a la administracion hospitalaria.

2.2.2 DEPARTAMENTO DE BIOTEC

La empresa Biotec, contratada por el HDV, es responsable de la ejecucion de los
mantenimientos preventivos y correctivos de los equipos médicos y biomédicos dentro de la
institucion. Biotec cuenta con técnicos especializados en tecnologia médica que se encargan
de inspeccionar, diagnosticar, reparar y dar seguimiento al estado funcional de los equipos
médicos. Esta empresa trabaja de acuerdo con un cronograma de mantenimientos preventivos
establecidos, que incluyen la revisién peridodica a equipos criticos como incubadoras,
ventiladores, monitores, bombas de infusién y otros dispositivos médicos de soporte vital.
Ademas, atienden solicitudes de mantenimiento correctivo cuando los equipos presentan

fallas.

Cabe destacar que Biotec solo intervienen los equipos que ya no estan bajo garantia
de fabrica. En caso de que un equipo aun esté en garantia, el procedimiento de reparacion
debe gestionarse directamente con el proveedor correspondiente. Biotec mantiene una
estrecha coordinacién con el departamento de mantenimiento del hospital y con el personal
interno, asegurando la trazabilidad y el registro de todas las actividades de mantenimiento

realizadas.
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2.2.3 DIAGRAMA DE JERARQUIA

El departamento de mantenimiento del HDV presenta una estructura organizativa que
integra personal técnico especializado y apoyo externo mediante empresas contratistas. Esta
organizacion permite gestionar eficientemente tanto los aspectos de infraestructura

hospitalaria como el mantenimiento especializado de los equipos médicos.

En la llustracion 3 se muestra el diagrama jerarquico que describe la distribucion de
funciones entre el personal interno del departamento de biomédico y la empresa Biotec,
actualmente encargada de los servicios técnicos biomédicos. Esta estructura facilita la
comunicacién, la supervision y la ejecucion oportuna de las tareas de mantenimiento en el

hospital.

llustracion 3 Diagrama de jerarquia de mantenimiento HDV

Departamento

@ de
Mantenimiento
Ing Omar

Jefe de
g@ Mantenimiento
Ing Carlos Paz

4 1
Técnicos de Auxiliares de Personal de
Mantenimiento Mantenimiento apoyo

Coordinacién
externa

Biotec

Coordinador
g de Biotec
Ing. Yunior
Ordéfiez

Técnicos
especializados
g en equipos
médicos. Ing
Misael, Ing
Eduardo Zavala

Fuente: Elaboracidén propia basada en observaciones durante la prdctica profesional

La estructura jerarquica inicia con el departamento de mantenimiento, bajo la direccion
del Ing. Omar, seguido por el jefe de mantenimiento, Ing. Carlos Paz. A partir de este nivel, se
distribuyen las funciones especificas entre los técnicos de mantenimiento, los auxiliares de
mantenimiento y el personal de apoyo, quiénes son los responsables de la atencién diaria y

las necesidades de infraestructura hospitalaria.

12



De manera paralela, se establece una coordinaciéon externa a través de la empresa
Biotec bajo la direccién del Ing. Yunior Ordéfiez como coordinador de Biotec en el HDV, se
asignan técnicos especializados en equipos médicos, como el Ing. Misael y el Ing. Eduardo
Zavala. Esta division de responsabilidades asegura que los equipos meédicos reciban
mantenimientos preventivos y correctivos adecuados, mientras que el departamento interno
se enfoca en la infraestructura general, logrando asi un sistema integral y eficiente de

mantenimiento hospitalario.

2.3 OBJETIVOS DEL PUESTO
Estas secciones establecen los objetivos del puesto desempefiado durante la practica
profesional en el Hospital del Valle. Los objetivos fueron formulados bajo la metodologia
SMART, asegurando que sean especificos, medibles, alcanzables, relevantes y con un tiempo
determinado. A continuacion, se presenta el objetivo general los objetivos especificos que

guiaran las actividades a desarrollar.

2.3.1 OBJETIVO GENERAL

Aplicar conocimientos teoricos y practicos de ingenieria biomédica para apoyar en la
gestion del mantenimiento hospitalario, mediante la actualizacion de inventarios de equipos
medicos y el acompafiamiento en actividades de mantenimiento preventivo y correctivo, con
el fin de fortalecer la eficiencia operativa y garantizar el funcionamiento seguro de la

tecnologia hospitalaria.

2.3.2 OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Realizar inspecciones fisicas y funcionales a los equipos médicos en areas
criticas del hospital, evaluando el 80% del inventario programado durante el
periodo de practica.

e Actualizar el 100% de los registros correspondientes a los equipos intervenidos,
asegurando que cada entrada en la base de datos contenga modelo, nimero
de serie, ubicacion, y estado operativo utilizando Microsoft Excel como
herramienta principal.

e Participar activamente en la ejecucidon y documentacion de al menos 20
mantenimientos técnicos, tanto preventivos como correctivos, contribuyendo a

la mejora funcional de los equipos y a la consolidacion de registros técnicos.
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Illl. MaARrco TEORICO

El presente apartado tiene como propdsito contextualizar el entorno sectorial en el que
se desarrolla la practica profesional, asi como exponer los conceptos tedricos y las tecnologias
relevantes que fundamentan las actividades realizadas. En primer lugar, se analizara el sector
hospitalario privado en Honduras, con énfasis en el papel desempefiado por él HDV dentro
del mismo. Posteriormente, se abordaran los conceptos tedricos claves asociados a la gestion
del mantenimiento hospitalario y de la tecnologia biomédica. Finalmente, se describira la
principal tecnologia sanitaria intervenida durante la practica, resaltando su importancia en la

atencién médica especializada.

3.1 ANALISIS DEL SECTOR

En esta seccidn se analizara el rubro de servicios que ofrece el Hospital del Valle, su
alcance e impacto dentro del sector privado, asi como su posicionamiento a nivel nacional.
Este analisis permitird contextualizar el entorno operativo en el que se aplicaran los

conocimientos de ingenieria biomédica durante la practica.

El sector salud hondurefio estd conformado por un sistema mixto que incluye tanto
instituciones publicas como privadas, siendo estas Ultimas una alternativa para quienes poseen
capacidad de pago y requieren servicios especializados. Si bien la Secretaria de salud
proporciona atencion a toda la poblacion, sobre el 60% de los ciudadanos acceden
regularmente a estos servicios publicos, lo que evidencia la necesidad de fortalecer la oferta
privada como complemento del Sistema Nacional (Luis Bermidez-Madriz et al., n.d.). Dentro
de este panorama, los hospitales privados como el Hospital del Valle atienden
aproximadamente al 5% de la poblacion hondurefia, especialmente aquellos con accesos
seguros o recursos econémicos, lo que posiciona a estas instituciones como actores claves en
la atencidon especializada, quirurgica y diagnostica del pais (Luis Bermudez-Madriz et al., n.d.).
Esta dinamica resalta la importancia del sector privado en la mejora continua del acceso, la

calidad y la eficiencia de los servicios hospitalarios en Honduras.
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3.1.1 RUBRO DE SERVICIOS DEL HOSPITAL DEL VALLE

El Hospital del Valle ubicado en San Pedro Sula, se ha consolidado como una institucion
lider de servicios médicos especializados en Honduras. Su compromiso con la calidad y
seguridad se refleja en la amplia gama de servicios que ofrece, incluyendo consultas médicas,
cirugias, hospitalizaciones, cuidados intensivos y programas preventivos. Ademas, cuenta con
una red de médicos especialistas extensa, lo que permite brindar atencién integral a sus

pacientes (Hospital del Valle, 2025).

Entre los servicios destacados se encuentra los programas preventivos disefiados para
mejorar la calidad de vida y prevenir enfermedades a corto plazo. Estos programas abarcan
diversas areas de salud y estan orientados a fomentar habitos saludables en la poblacién. La
instituciéon también ha implementado herramientas digitales como la aplicacion MiValle+, que
permitan los pacientes acceder a su historial médico y los resultados del laboratorio de manera

rapida y segura (Hospital del Valle, 2025).

El Hospital del Valle ha establecido alianzas estratégicas con compafiias aseguradoras
y empresas, facilitando el acceso a servicios médicos de salud a un mayor nUmero de personas.
Estas alianzas permiten ofrecer consultas médicas a valores preferenciales y garantizan que los
médicos atienden en la institucién cumplan con los estandares de preparacion y capacidad

requeridos (Hospital del Valle, 2025).

Ademas, la institucion ha desarrollado plataformas digitales que optimizan la
experiencia del paciente, como la opcion de solicitar cotizaciones en linea para cirugia, partos,
cesareas y examenes. Estas herramientas digitales reflejan el compromiso del hospital con la

innovacion y mejora continua en la atencion médica (Hospital del Valle, 2025).

3.1.2 ALCANCE E IMPACTO EN EL SECTOR SALUD PRIVADO EN HONDURAS

El sector privado en Honduras atiende una proporcion significativa de la poblacién con
capacidad de pago, actuando como complemento el sistema publico. Se estima que
aproximadamente el 5% de los hondurefios acuden directamente a servicios privados, los
cuales incluyen aseguradoras, hospitales clinicos y consultorios médicos tanto con fines de

lucro como sin ellos (Vellez, 2015).
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A pesar de representar un porcentaje menor en cuanto a cobertura, el sector privado
ha logrado consolidarse como una alternativa eficiente para quienes buscan servicios
especializados, atencion y tecnologias médicas avanzadas areas donde el sistema publico

enfrenta limitaciones.

La expansion del sector privado ha sido favorecida por el crecimiento urbano vy el
desarrollo de hospitales de alta complejidad y la creacién de redes médicas que colaboran con
las empresas aseguradoras y profesionales independientes. Este sector ha sido clave en la
innovacion del modelo de atencidon hospitalaria, especialmente mediante servicios
digitalizados, programas de prevencion y atencion centrada en el paciente. Su rol también ha
sido relevante en la diversificacién del financiamiento en salud, ya que operan principalmente
pagos de bolsillo y seguros, lo que permite su sostenibilidad independientemente de los

recursos estatales (Prado & Lao Pefia, 2010).

El impacto del sector salud privado no solo se mide en su capacidad de atencién
directa, sino también en su influencia en la mejora general de estandares de calidad,
infraestructura y profesionalismo del personal médico. La existencia de hospitales privados de
alto nivel como el Hospital del Valle impulsa la competencia saludable y la innovacion
tecnoldgica en todo el sistema de salud hondurefio. Asimismo, contribuye a desestimar los
hospitales publicos, permitiendo una atencion mas focalizada en la poblacién sin capacidad

de pago (Luis Bermuidez-Madriz et al.,, n.d.).

3.2  CONCEPTOS TEORICOS APLICADOS EN LA PRACTICA
Esta seccién describe brevemente los principios técnicos que sustentaron las
actividades realizadas en campo, brindando el soporte académico necesario para comprender

la importancia y la aplicacion de cada uno de ellos en un entorno real.

3.2.1 MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO DE EQUIPOS MEDICOS

El mantenimiento de equipos médicos es una actividad esencial para garantizar la
seguridad, precision y disponibilidad de los dispositivos utilizados en el diagndstico monitoreo
y tratamiento de pacientes (paripex indian journal of research, n.d.). Ese proceso incluye dos
modalidades principales: el mantenimiento preventivo y el correctivo.El mantenimiento
preventivo consiste en una serie de acciones programadas y sistematicas realizadas con el fin

de preservar el funcionamiento 6ptimo de los equipos, anticipando posibles fallas o desgastes.
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Este tipo de mantenimiento se ejecuta siguiendo calendario establecido, bitacoras de
registro y manuales técnicos de cada equipo e incluye explicaciones visuales, limpieza,
calibracién, lubricacién, verificacion de alarmas y chequeo de conexiones eléctricas y

mecanicas (Xu et al., 2022).

Por otro lado, el mantenimiento correctivo se realiza con un equipo, presenta una falla
o mal funcionamiento. Su objetivo es restaurar la operatividad del equipo en el menor tiempo
posible mediante reparaciones, sustentacion de partes o ajustes técnicos. Este tipo de
intervencién requiere una respuesta agil y el uso de herramientas diagnosticas para identificar
la causa del problema, asi como conocimiento técnico del dispositivo afectado (Chikhale et al.,

2023).

Ademas de prolongar la vida util de los equipos, el mantenimiento preventivo y
correctivo es fundamental para minimizar riesgos clinicos, optimizar la disponibilidad
tecnologica y cumplir con las normativas de calidad y seguridad exigidas en el entorno
hospitalario. Una gestion efectiva del mantenimiento permite reducir los tiempos de
inactividad del equipo, mejora la toma de decisiones clinicas y garantiza un entorno seguro
para pacientes y personal médico. La planificacion adecuada, el uso de bitacoras y la
integracion con sistemas de gestion hospitalaria fortalece la eficiencia operativa, convirtiendo
el mantenimiento en un componente clave del sistema de tecnologia biomédica hospitalaria

(Tonda-Turo, 2023).

3.2.2 GESTION DE TECNOLOGIA BIOMEDICA

La gestion de tecnologia biomédica es el conjunto de procesos técnicos,
administrativos y estratégicos destinados a garantizar que los dispositivos médicos utilizados
en un establecimiento de salud cumplan con los requisitos de calidad, seguridad y
funcionalidad a lo largo de un ciclo de vida. Este ciclo abarca de la planificacion, adquisicion y
recepcion de equipos hacia su operacion, mantenimiento y calibracion bajo técnica vy

disposicion final (Pioletti, 2023).

Una gestion adecuada permite optimizar el uso de recursos tecnoldgicos, mejorar la
toma de decisiones clinicas, minimizar los riesgos asociados al uso de equipos defectuosos o

mal calibrados y garantizar la continuidad de los servicios de salud.

17



Para ello es necesario contar con sistemas de inventario actualizado, bitadcoras de
mantenimiento, planes de mantenimiento preventivo o personal técnico capacitado (Liu et al,,

2023).

En el entorno hospitalario, esta gestiéon también implica la evaluacién de tecnologias
nuevas, la seleccion de proveedores confiables, la documentacién de garantias, la capacidad
al personal médico y el seguimiento de desempefio técnico de los equipos. La toma de
decisiones debe estar sustentada en criterios clinicos, econdmicos y de seguridad, buscando
siempre el mejor costo beneficio sin comprometer la integridad del paciente ni la calidad del

diagndstico o tratamiento (Liu et al.,, 2023).

Actualmente, muchos hospitales implementan sistemas informatizados para llevar el
control de su tecnologia, los cuales permiten monitorear en tiempo real los estados operativos,
fechas de mantenimiento historial de fallos y desempefo en los equipos. Esos sistemas
fortalecen la trazabilidad y permiten realizar auditorias técnicas mas precisas, contribuyendo
a una gestion transparente, eficiente y alineada con los objetivos institucionales de calidad

asistencial (Melvin, 2022).

3.3  TECNOLOGIA SANITARIA PRINCIPAL INTERVENIDA

Esta seccidon presenta una descripcion general de los equipos biomédicos hospitalarios
que forman parte del entorno de trabajo en la practica en el HDV. Saber dara su relevancia
dentro del sistema de atencion médica, especialmente en areas criticas como emergencias,
quircfanos y unidades de cuidados intensivos. Asimismo, se detallaran los principales de
equipos intervenidos durante el periodo de practica profesional, permitiendo contextualizar
su funcién, nivel de criticidad y la importancia de su mantenimiento para garantizar la

continuidad y seguridad, servicios hospitalarios.

3.3.1 DESCRIPCION GENERAL DE EQUIPOS BIOMEDICOS HOSPITALARIOS

Los equipos biomédicos hospitalarios son dispositivos disefiados para apoyar los
procesos de diagndstico monitoreo de tratamiento y rehabilitacion de los pacientes en
entornos clinicos. Estos equipos pueden clasificarse segun su funcidon clinica a nivel de
criticidad o disponibilidad médica y forman parte esencial de la infraestructura tecnoldgica de

un hospital moderno.
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Entre los dispositivos mas comunes se encuentran los monitores de signos vitales que
permiten la vigilancia continua de estos como frecuencia cardiaca saturacion de oxigeno y
presion arterial; las bombas de infusion utilizadas para la administracién controlada de
medicamentos y soluciones; los ventiladores mecanicos indispensables en la asistencia
respiratoria de pacientes criticos. Ademas, equipos como electrocardidgrafos, incubadoras,
lamparas quirdrgicas, espigadores y centrifugas también son parte del inventario de médicos

que sustentan la atencién médica hospitalaria.

La integracién adecuada a estos equipos en las distintas areas del hospital permite
ofrecer una atencion segura precisa y eficiente ademas su disponibilidad y correcto estado
operativo son factores determinantes para la calidad asistencial especialmente en entornos
criticos durante el tiempo de respuesta y la fiabilidad de los dispositivos que pueden influir

directamente en los desenlaces clinicos del paciente.

3.3.2 IMPORTANCIA DE LOS EQUIPOS EN UNIDADES CRITICAS

Unidades criticas como la unidad de cuidados intensivos (UCI), la unidad de cuidados
intensivos neonatales (UCIN), el area de emergencias y los quiréfanos requieren un conjunto
altamente especializado de equipo biomédico para garantizar una atencién segura continua y
eficaz a pacientes en condiciones clinicas y complejas. En estos espacios el funcionamiento
ininterrumpido y preciso de los dispositivos médicos es determinante para la supervivencia

del paciente.

Una falla técnica en cualquiera de estos equipos podria comprometer gravemente la
seguridad del paciente, causar retrasos en la intervencion o generar consecuencias clinicas
adversas. Por ello se requiere una gestion rigurosa de su mantenimiento preventivo y
correctivo, asi como un sistema de trazabilidad que permite verificar su estado operativo e

historial de intervenciones y fechas de calibracion o inspeccion.

La relevancia de estos equipos también radica en su complejidad tecnoldgica y el alto
nivel de criticidad, la cual implica la necesidad de contar con personal biomédico capacitado
protocolo de actuacién ante fallas y sistemas de respaldo inmediato en caso de emergencia.
Su correcta integracion y disponibilidad garantizan que no solo en la eficiencia el servicio

clinico, Sino también el cumplimiento de los estandares de seguridad establecidos por

19



organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y normas ISO

aplicables a dispositivos médicos.

3.3.3 EQUIPOS INTERVENIDOS

Durante la practica profesional se identifico trabajo en el seguimiento de distintos
equipos biomédicos distribuidos en diversas areas del hospital como la unidad de cuidados
intensivos y la unidad de cuidados neonatales son las de quirofanos habitaciones de
hospitalizacion y servicios de emergencia. Cada equipo biomédico desempefia una funcion
especifica dentro del proceso de atencion médica y su correcto funcionamiento es esencial

para garantizar la seguridad y recuperacion del paciente.

llustracion 4 Monitor de signos vitales
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Fuente: Elaboracion propia

Uno de los equipos mas comlUnmente intervenidos por el monitor de signos vitales,
dispositivo utilizado para la vigilancia de signos vitales del paciente como la frecuencia
cardiaca, la presién arterial no invasiva, la saturacién de oxigeno en la temperatura corporal y
la frecuencia respiratoria. Este equipo permite al personal clinico tomar decisiones inmediatas

con base en los parametros fisiologicos del paciente.
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llustracion 5 Bomba de infusion

Fuente: Elaboracion propia

Otro equipo fundamental es la bomba de infusion, que administra soluciones
intravenosas, medicamentos o nutrientes de forma precisa y controlada. Este tipo de
Dispositivo es especialmente Util en pacientes que requieren terapias continuas o dosis
exactas, tanto en adultos como en neonatos. Algunas de estas bombas influyen alarmas,

sensores de precision y sistemas de bloqueo para evitar errores en la dosificacion.

llustracion 6 Pantalla de incubadora neonatal
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Fuente: Elaboracién propia
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En el area neonatal se trabajo con incubadoras, equipos disefiados para proporcionar
un ambiente térmico, de humedad y oxigenacion controlado para recién nacidos prematuros
o en estado critico. Las incubadoras permiten mantener la estabilidad fisioldgica del neonato

y monitorear parametros vitales, ademas de facilitar el acceso clinico sin comprometer la

esterilidad del entorno.

llustracion 7 Cama Hospitalaria

Fuente: Elaboracion propia

También se abordaron camas hospitalarias que integran mecanismos motorizados para
ajustar la posicion del paciente. Esas camas facilitan las tareas del personal médico, mejoran
la comodidad del paciente y reducen el riesgo de Ulceras por presion. Algunas incorporan

sensores, alarmas de salida y controles programables para mayor seguridad.
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llustracion 8 Lampara quirudrgica

Fuente: Elaboracion propia

En el quiréfano se verifico el funcionamiento de lamparas quirdrgicas, esenciales para
proporcionar iluminacion intensa, clara y sin sombras durante los procedimientos quirurgicos.
Estan diseflados con fuentes de luz led con brazos movibles y enfoque ajustable.
Adicionalmente, sé observacion sistemas de succion quirdrgica, utilizados para aspirar fluidos,
secreciones o sangre del campo operatorio, lo que permite una mejor visibilidad y menor

riesgo de complicaciones durante las intervenciones.

Cada uno de estos equipos requiere protocolos especificos de mantenimientos
preventivo y correctivo, asi como capacitacion continua para garantizar su uso seguro y
efectivo. La interaccion con ellos permiti6 comprender su relevancia clinica y su

funcionamiento interno desde la perspectiva de la ingenieria biomédica.
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IV. DESARROLLO

A continuacion, se describen las actividades realizadas durante cada semana de la
practica profesional, detallando las tareas asignadas, los equipos intervenidos y las areas
hospitalarias atendidas. Las actividades se organizan cronol6gicamente por semanas, pero mi

tienda evidenciar el progreso técnico y formativo alcanzado durante la practica profesional.

SEMANA 1 (21 DE ABRIL — 25 DE ABRIL 2025)

Objetivos de la semana:

1. Realizar un levantamiento técnico de los equipos médicos listados en el
cronograma de mantenimiento preventivo del mes de abril.

2. Apoyar en la verificacién fisica de equipos instalados en habitaciones, suites y UCIN
para registro actualizado.

3. Participar en mantenimientos correctivos menores junto al personal técnico de

Biotec para mejorar la operatividad de dispositivos médicos.
Introduccion:

Durante la primera semana de practicas profesionales se dio inicio al levantamiento
fisico y verificacion de los equipos médicos contemplados en el cronograma de
mantenimiento preventivo de abril. Las actividades fueron desarrolladas en colaboracién con
la empresa encargada de las labores técnicas. Ademas de registrar los equipos en campos,
también se brindé apoyo en la identificacion y correccion de fallas menores, permitiendo

aplicar principios basicos de mantenimiento correctivo.
Desarrollo de actividades:
Actividad 1: verificacién y mantenimiento correctivo en habitaciones.

Se realizd la revision de equipos en habitaciones incluyendo monitores multi
parametros, bomba de infusion y camas eléctricas. Durante esta actividad se identificaron
monitores con cables de sensores desconectados y sin lectura, por lo cual se ha colaborado
con el personal técnico en su reconexién y validacién funcional. Ademas, se reportaron cama
con controles laterales sin respuesta procediendo a la limpieza de contactos internos como
mantenimientos correctivos menores. Esta actividad combiné la inspeccion preventiva con

acciones correctivas.
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llustracion 9 Mantenimiento preventivo y bitacora a ECG

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 2: Apoyo técnico en UCIN

Inspeccionar y realizar mantenimiento preventivo a incubadoras, ld&mparas, cunas y
monitores neonatales. Se identificaron en alarmas de temperatura en una de las incubadoras
atribuibles a desconexién del sensor interno. Se reconecto el sensor y a validar la lectura en

pantalla restaurante funcionamiento completo del equipo.

llustracion 10 Mantenimiento preventivo a incubadora

Fuente: Elaboracioén propia
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Actividad 3: Registro técnico y observaciones en base de datos

Con la informacion recabada se inicio el llenado de la base de datos en formato Excel,
registrando modelo, nimero de serie, ubicacién y estado funcional de cada equipo. Se
incorporaron campos para observaciones técnicas, permitiendo documentar equipos por fallas
leves o condiciones de riesgo. La base de datos comenzd a estructurarse como una

herramienta de trazabilidad técnica util para el area de mantenimiento.

llustracion 11 Etiqueta de cama hospitalaria

Fuente: Elaboracion propia

SEMANA 2 (28 DE ABRIL — 2 DE MAYO 2025)

Objetivos de la semana

1. Diagnosticar fallas funcionales leves en equipos biomédicos de areas criticas
mediante inspeccion visual y pruebas basicas.

2. Ejecutar mantenimientos correctivos junto al personal técnico para restablecer la
operatividad inmediata de dispositivos médicos.

3. Documental en la base técnica los equipos de intervenidos indicando tipo de Falla
y accion correctiva aplicada.

4. Apoyar en la verificacion de equipos biomédicos en area externa de atencién

médica ubicada en la lima.
Introduccion:

Durante la segunda semana de practica profesional se enfocaron los esfuerzos en la
deteccidn y atencion de fallas funcionales leves en equipos médicos ubicados en areas criticas
del hospital. A partir de las inspecciones realizadas en la semana anterior, se identificaron

dispositivos qué requerian intervenciones técnicas basicas para restablecer su funcionamiento.
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Las actividades fueron desarrolladas en conjunto con el personal técnico, permitiendo
aplicar conocimientos practicos sobre diagnostico inicial, correccion directa y documentos de
Falla. Ademas, se reforzé el proceso de actualizacién de la base de datos institucional,

incorporando registros especificos sobre mantenimientos correctivos identificados.
Actividad 1: Diagnéstico de fallas funcionales en quiréfanos y recuperacion.

Durante la inspeccion de equipos en quiréfanos y salas de recuperacion se identificaron
sets de diagnostico con fallas de encendidos. Se realizd pruebas de bésicas para reafirmar las
causas encontrando conectores flojos. En todos los casos se realizaron ajustes manuales,

pruebas funcionales y validacion con el personal.

llustracion 12 Set diagnoéstico en mal estado

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 2: Ejecucion de mantenimientos correctivos

Se brindd apoyo en la ejecucién de acciones correctivas. Se soluciono un error de
calibracién en un monitor que arroja valores inconsistencias de frecuencia cardiaca. Estas
intervenciones permitieron restablecer el funcionamiento inmediato de equipo sin necesidad

de respuestas mayores.
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llustracion 13 Placa de MSV

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 3: Mantenimiento preventivo en el centro médico la lima

Se participd en una jornada de inspeccion de equipos médicos en el centro médico la
lima. Durante esta actividad se revisaron monitores, bomba de infusidn, centrifugadoras, set
de diagnosticos, camas hospitalarias, con el fin de validar su operatividad y estado fisico. Se
tomaron fotografias, se documentaron numeros de serie y se verific6 que los equipos
estuvieran etiquetados correctamente. Esta actividad permitio extender el control técnico mas
alld de la sede principal, garantizando continuidad y uniformidad en la gestion de

mantenimiento.

llustracion 14 Logo de centro médico la lima

Fuente: Elaboracién propia
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llustracion 15 Centrifugadora de la lima
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Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 3 (5 DE MAYO — 9 DE MAYO 2025)

Objetivos de la semana

1. Validar el cumplimiento técnico de los equipos biomédicos incluidos en el cierre
del cronograma mensual del mantenimiento.

2. Coordinar la recopilacion de observaciones funcionales para priorizar futuras
intervenciones.

3. Asistir en la solucién de fallas técnicas simples identificadas en areas criticas como

UCIN, hospitalizacion y quir6fanos.
Introduccion:

Durante la tercera semana de practica profesional se desarrollaron actividades
orientadas al servicio técnico del cronograma de mantenimiento preventivo correspondiente
al mes de abiril. Se realizd la validacion funcional de equipos previamente intervenidos, se
recopilaron observaciones técnicas por area y se brindé apoyo en la atencion de fallas
menores. Las tareas se extendieron a diferentes areas criticas, incluyendo quiréfanos, salas de
hospitalizacion, permitiendo afianzar conocimientos practicos sobre inspecciones post

mantenimiento, seguimiento técnico y ejecucion de correctivos basicos.
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Actividad 1: verificaciéon post mantenimiento en areas criticas

Se realizaron recorridos técnicos en distintas areas. Se evaluo la respuesta de alarma 'y
estabilidad de lectura de monitores, esta revision permitié cerrar formalmente el cronograma

de abril y detectar nuevos hallazgos para seguir.

llustracion 16 Monitor de signos vitales

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 2: Mantenimientos correctivos de maquinas de anestesia

En el quiréfano se efectudé el mantenimiento de cuatro maquinas de anestesia, una
correspondiente a cada uno de los quir6fanos del hospital, mediante las cuales se realizd
limpieza en las mismas y cambio de algunos componentes, los cuales son necesarios estar
cambiando cada determinado tiempo. Esto se debe al uso de estos equipos y el contacto que
estos tienen con pacientes, ya que una mala limpieza de estos equipos puede ocasionar

enfermedades en los pacientes.

llustracion 17 Maquina de anestesia

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 3: Mantenimiento correctivo de centrifugadoras

Se realiz6 mantenimiento correctivo a distintas centrifugadoras que fueron reportadas
por problemas tanto en funcionamiento o por no estar en uso. Una de las incubadoras
revisadas se le realizd mantenimiento correctivo debido a que no habia repuesto en el
momento en el que esta fue reportada, pero una vez que se obtuvo el repuesto se hizo el
cambio de este que era unos fusibles y posteriormente fue entregada al area correspondiente.
La segunda incubadora presentd problemas en el motor Es por ello que esta fue abierta, hice
lubricé el motor y esta falla se debi6 a que no se utilizaba durante mucho tiempo y al no ser

utilizada el motor necesitaba lubricacion.

llustracion 18 Centrifugadora

Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 4 (12 DE MAYO — 16 DE MAYO 2025)

Objetivos de la semana

1. Ejecutar actividades de mantenimiento preventivo y correctivo a equipos médicos
en areas criticas.

2. Apoyar en la actualizacion y organizacién de érdenes de trabajo y registros
técnicos.

3. Verificar el estado de ubicacion de equipos en hospitalizacién y areas
administrativas como parte del control de inventario.
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Introduccion:

Durante la cuarta semana de practica profesional se fortalecieron las habilidades
técnicas mediante la participacion en el mantenimiento correctivos y diagnésticos, asi como
en procesos administrativos relacionados con areas de trabajo. Ademas, se avanzd en la
actualizacion del inventario de equipos distribuidos en hospitalizacién y areas generales,

aplicando criterios de trazabilidad y registro estandarizado.
Actividad 1: Cambio de baterias en cama hospitalaria

Se atendid el reporte de una cama hospitalaria motorizada que presentaba fallas
intermitentes en el sistema de elevacion. El personal notifico que el control no respondia en
ciertos movimientos. Tras realizar una verificacion funcional, se determind que el fallo estaba
relacionado con el sistema de bateria de respaldo. Se retiré la bateria, comprobar su voltaje y

reemplazarla por una nueva, asegurando la compatibilidad con el modelo de cama.

llustracion 19 mediciones de voltaje en baterias

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 2: Mantenimiento correctivo a microscopio quirurgico

Inicialmente, se programd un mantenimiento preventivo microscopio quirirgico
ubicado en la sala de operaciones. Sin embargo, durante la inspeccion inicial se detectaron
anomalias funcionales que impedian el enfoque adecuado. Ante estos hallazgos, la

intervencion se reclasific6 como mantenimiento correctivo.
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El procedimiento comenzd con pruebas basicas de verificacion Optica y mecanica. Al
desmontar parcialmente el equipo, se identificd que uno de los switches internos no respondia

correctamente, afectando la activacion del sistema de iluminacion.

llustracion 20 Microscopio quirurgico

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 3: Mantenimiento correctivo a incubadora cerrada

Se atendi6 el reporte de una incubadora cerrada que no superaba la etapa de inicio: al
encender el equipo, la pantalla quedaba congelada y no permitia el acceso a los controles ni
la visualizacién de parametros como temperatura o alarmas. Ese tipo de Falla comprometia
directamente la funcionalidad del equipo de sala cuna, al impedir su uso en recién nacidos con
necesidades criticas. Se inspecciond la fuente de alimentacion, el cableado interno, los fusibles
y la conexion de la tarjeta electronica de control. Se utilizé un multimetro para verificar

continuidad eléctrica y descartar fallos en la entrada de corriente.
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llustracion 21 Error en pantalla de Incubadora Cerrada
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Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 5 (19 DE MAYO - 22 DE MAYO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Ejecutar mantenimiento correctivo en equipos médicos con fallas reportadas,
asegurando su operatividad clinica.

2. Participar en modificaciones técnicas orientadas a restablecer parametros
operativos de equipos quirlrgicos.

3. Colaborar en el proceso de recepcion, verificacion y desembalaje de un nuevo

sistema de fluoroscopia.
Introduccion:

Durante la quinta semana de practica profesional se desarrollaron actividades
orientadas al soporte técnico, correctivo y logistico en el area de mantenimiento del hospital.
Se atendio un caso especial de un desfibrilador con dafios estructurales por caida, se completd
la adecuacion eléctrica al microscopio quirdrgico revisado en la semana anterior y se participd
en la recepcion y validacidn inicial de un nuevo sistema de fluoroscopia recientemente

adquirido por la institucion.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo a desfibrilador

Se recibi6 el reporte de un desfibrilador que sufrié una caida, lo que provocé la rotura
de su compuerta y el desprendimiento de piezas internas. Al abrir el equipo, se evidencio dafio
mecanico en componentes plasticos y fijaciones internas. Se realined las partes afectadas,
aplicar adhesivo técnico en los puntos de fractura, y asegurar el cierre estructural de la
compuerta. Posteriormente, se realizé una validacion funcional basica para confirmar la
integridad del circuito de carga. El equipo fue documentado como intervenido y se dejo en

observacion técnica.

llustracion 22 Desfibrilador en mal estado
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Fuente: Elaboracion propia

35



Actividad 2: Adecuacion eléctrica al microscopio quirtrgico

En seguimiento al mantenimiento realizado la semana anterior, esta semana se integrd
una fuente adicional en paralelo a la existente con el objetivo de alcanzar el voltaje requerido
de 12 voltios para el sistema de iluminaciéon del microscopio quirdrgico. La conexién fue
realizada mediante pruebas con multimetro, asegurando el cumplimiento de los valores
necesarios para una iluminacion estable. La adecuacion permitid recuperar la operatividad

total del equipo sin necesidad de sustituir componentes costosos.

llustracion 23 Mantenimiento correctivo microscopio quirdrgico

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 3: Recepcion, desinstalacion y verificacion de sistema de fluoroscopia.

Se brind6 apoyo al area técnica durante el proceso de entrega e instalacion del nuevo
sistema de fluoroscopia adquirido por el hospital. Las actividades iniciaron con él descenso
seguro del equipo es del camion de transporte. Ademas, se participd en la instalacion del
equipo de fluoroscopia antigua que se encontraba en uso, desconectando cuidadosamente

sus modulos y asegurando la liberacion del espacio fisico para la nueva unidad.
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Posteriormente, se abrio los empaques del nuevo equipo, realizar la inspeccion visual de los

componentes principales y verificar que estuvieran completos y en buen estado.

llustracion 24 Desinstalacion fluoroscopia

Fuente: Elaboracion propia

SEMANA 6 (26 DE MAYO — 30 DE MAYO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Ejecutar mantenimiento correctivo a equipos médicos con fallas funcionales
reportadas, asegurando su correcto desempefio clinico.

2. Aplicar ajustes y reparaciones especificas en equipos Opticos utilizados en
procedimientos quirdrgicos y diagnosticos.

3. Validar la operatividad de los equipos intervenidos mediante pruebas funcionales

y verificaciones de parametros técnicos.
Introduccion:

Durante la sexta semana de practica profesional se realizaron intervenciones
correctivas y preventivas a diversos equipos. Dentro de las intervenciones correctivas destacan
la incubadora neonatal, una lupa binocular de cabeza, y microscopio quirirgico. Estas
actividades permitieron restablecer la funcionalidad de los dispositivos, garantizando asi la
continuidad de los servicios médicos y también la optimizacion de recursos mediante

reparaciones oportunas.
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Actividad 1: Mantenimiento correctivo a incubadora neonatal

Se reportd que una incubadora neonatal abierta no alcanzaba el nivel de elevacion
necesaria para brindar comodidad y seguridad en la atencion del paciente. Para resolver esta
limitacién, realizaron 3 perforaciones estratégicas en la base de la estructura, permitiendo

regular la altura de forma practica y adaptada a las necesidades del personal de enfermeria y

médicos.

llustraciéon 25 Conexion de incubadora

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 2: Mantenimiento correctivo a lupa binocular de cabeza

El equipo presenté fallas intermitentes con la intensidad de la luz, dificultando la
visibilidad durante procedimientos de precision. Se realizd pruebas de funcionamiento
revisando conexiones, placas de control y baterias. Tras un proceso de descarte, identifico que
la causa principal era el deterioro de las baterias recargables, las cuales fueron sustituidas.

Posteriormente, se verifico la estabilidad de la intensidad luminica y la correcta carga del

sistema.
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llustracion 26 Lupa Binocular de cabeza

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 3: Mantenimiento correctivo a microscopio quirurgico

Se atendid un reporte de baja intensidad en el sistema de iluminacién del microscopio
quirdrgico. Realizaron mediciones de voltaje, encontrando que la placa instalada previamente
no generaba el voltaje requerido para el modulo de luz. Como solucion inmediata, se adopté
una fuente de alimentacion temporal que garantiza la potencia adecuada para la iluminacion

durante procedimientos quirurgicos.
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llustracion 27 Microscopio Quiriargico

Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 7 (2 DE JUNIO — 6 DE JUNIO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Ejecutar mantenimientos preventivos y correctivos en equipos médicos de
diagnéstico por imagen y soporte hospitalario.

2. Asegurar la operatividad de equipos criticos mediante pruebas funcionales y
ajustes mecanicos.

3. Documentar cada intervencién técnica para mantener actualizado el control del

mantenimiento.
Introduccioén:

Durante la séptima semana de practica profesional se realizaron intervenciones en
equipos de diagnostico de alta tecnologia como tomodgrafo y resonancia magnética, asi como

en camas hospitalarias utilizadas a diario para la atencion de pacientes.
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Estas actividades permitieron mantener en condiciones éptimas los equipos criticos,

prevenir interrupciones de servicio y garantizar la seguridad de los pacientes y usuarios.
Actividad 1: Mantenimiento correctivo a tomoégrafo

Se reportd que el tomoégrafo no ejecutaba correctamente los disparos de imagen
requeridos en cada estudio. Se inspecciond la consola de control, revisar conexiones de los
sistemas de enfriamiento. Se encontr6 que el filamento del rayo X era el que estaba en mal

estado.

llustracion 28 Tomdégrafo

Fuente: Elaboracion propia
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Actividad 2: Mantenimiento preventivo a resonancia magnética.

Se participd en el acompafiamiento del mantenimiento preventivo de la resonancia
magneética. El problema presentado en este equipo era un descarrilamiento de la cama. Se
revisaron parametros, se inspeccionaron los distintos componentes del equipo y se comprobé

la calibracion de este, asi como de la posicion correcta de la cama.

llustracion 29 Puerta a la resonancia magnética

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 3: Mantenimiento preventivo a cama hospitalaria

Se realizé mantenimiento preventivo a las distintas camas de hospitalizacién, mismos
gue se encuentran programados para el mes de junio en la bitacora de mantenimiento del
hospital. Como parte del mantenimiento se realiza la inspeccion del equipo, se revisa que
funcione correctamente y que la cama realice todos los movimientos. Dependiendo del
modelo y marca de la cama se comprueba si esta cuenta con baterias de respaldo y si estan

funcionales. En dado caso que no estén funcionales, se realiza a cambio de estas.
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llustracion 30 Baterias de cama hospitalaria

Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 8 (9 DE JUNIO — 13 DE JUNIO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Realizar mantenimiento preventivo programado a incubadoras, garantizando su
funcionamiento éptimo y condiciones seguras para el cuidado neonatal.

2. Brindar apoyo en la instalacion de un nuevo sistema de fluoroscopia para
procedimientos de imagenologia.

3. Ejecutar mantenimiento correctivo a equipos estéticos y resolver problemas

mecanicos de estos.
Introduccion:

Durante la octava semana de practica profesional se llevaron a cabo actividades
preventivas, correctivas y de acompafiamiento técnico en distintas areas del hospital. Se
realizo la limpieza y calibracion de varias incubadoras, se particip6 en el proceso de instalacion
de un equipo de fluoroscopia y se intervino una maquina depilatoria que presentaba fallas por

goteo de agua.
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Actividad 1: Mantenimiento preventivo a incubadora.

Dentro de los mantenimientos preventivos programados para el mes de junio se
encuentra el de las incubadoras. Durante este proceso se hace limpieza del equipo, calibracion

del sistema, asi como revisién que esta tira todos los parametros establecidos.

llustraciéon 31 Incubadora

-~ ==

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 2: Acompaiamiento en instalacion del fluoroscopio.

Se realizé acompafamiento a la empresa BIOTEC en la instalacién del equipo de
fluoroscopio, realizando las instalaciones cieliticas correspondientes. Se verifico la nivelacion
y ubicacion de los componentes en la sala hospitalaria. Se apoyd con la instalacién de estos

componentes y la introduccion de estos a la sala de radio de imagenes.
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llustracion 32 Fluoroscopio

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 3: Mantenimiento correctivo a maquina depilatoria

Se atendid el reporte de una maquina depilatoria de uno de los consultorios del
hospital que presentaba problemas de goteo de agua durante su operacién. Se desmontaron
las cubiertas de proteccion, se inspeccionaron conexiones hidraulicas y se identificaron
mangueras deterioradas que ocasionado en la fuga. Se cambio dichas mangueras y a reforzar

conexiones para evitar filtraciones.
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llustracion 33 Maquina depilatoria

Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 9 (16 DE JUNIO — 20 DE JUNIO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Ejecutar el mantenimiento preventivo a bomba de vacio mediante limpieza y
revision de sistema de esta.

2. Atender el mantenimiento correctivo a equipos reportados como malos o daflados
en el hospital.

3. Actualizar y documentar las zonas de trabajo realizadas durante las semanas

anteriores, priorizando el area de hospitalizacién.
Actividad 1: Mantenimiento preventivo a bomba de vacio

Durante esta semana se realizd el mantenimiento preventivo una bomba de vacio
utilizada en procedimientos de succidn. Las tareas ejecutadas incluyeron limpieza externa,
inspeccion del equipo, verificacion de sellos, adicién de aceite en el depdsito correspondiente
y prueba de funcionamiento general. El equipo respondié satisfactoriamente, estableciendo

sus condiciones éptimas de uso.
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llustracion 34 Limpieza contenedores de bomba de vacio

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 2: Actualizacion de érdenes de trabajo

Se llevd a cabo o de la revision y actualizacién de las ordenes de trabajo
correspondiente a mantenimientos preventivos y correctivos ejecutados en semanas
anteriores. Esta actividad se centrd en el area de hospitalizacion, qué representa el mayor
volumen de equipos programados para mantenimiento preventivo en el mes de julio. La
documentacion fue registrada en el sistema de control interno, asegurando trazabilidad y

planificacion adecuada para las siguientes intervenciones de mantenimiento.
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llustracion 35 Orden de trabajo
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Fuente: Elaboracion propia
Actividad 3: Mantenimiento correctivo a oximetro de pulso

Se brindd atencién a un oximetro de pulso que ha presentado un error en pantalla al
momento de encenderlo. Como parte del proceso, se buscd el manual del equipo para
correcta interpretacion del cédigo de error. Tras la revision técnica, se identifico que la falla
estaba relacionada con la bateria de hora interna, la cual fue reemplazada. No obstante,
durante las pruebas posteriores, se detecté un segundo inconveniente vinculado a la bateria

de respaldo del equipo.
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llustracion 36 oximetros de pulso

Fuente: Elaboracién propia

SEMANA 10 (23 DE JUNIO — 27 DE JUNIO 2025)

Objetivos de la semana:

1. Verificar fisicamente los equipos pendientes de registrar en la bitacora el hospital.
2. Ejecutar mantenimiento preventivo/ correctivo a camas hospitalarias.

3. Realizar mantenimiento correctivo a equipo quirurgico.
Actividad 1: Verificacion de equipos en CEYE

Durante esta semana se realizd una visita a CEYE con el fin de inspeccionar fisicamente
los equipos biomédicos que aun no estan registrados en la bitacora del hospital. Esta
verificacion permite identificar, clasificar y preparar la documentacion necesaria para su

incorporacion al inventario oficial, asegurando la trazabilidad de dichos dispositivos.
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llustraciéon 37 Incubadora de CEYE

Fuente: Elaboracion propia
Actividad 2: Mantenimiento correctivo a cama hospitalaria

Durante la ronda diaria de inspeccion, identific6 que una cama en el area de
hospitalizacion presentaba un error en la pantalla de control. El error, indicado por un color
rojo, sefialaba que uno de los seguros de movimiento se encontraba activado. Se revisod
manualmente todos los bloqueos, identificando el seguro activado, el cual fue deshabilitado

para restablecer el funcionamiento normal del equipo.
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llustracion 38 Error en cama

Fuente: Elaboracién propia
Actividad 3: Mantenimiento correctivo dermaton eléctrico

Se atendié un dermaton eléctrico, presentaba falla en el interruptor principal, en el cual
impedia su encendido y uso adecuado, horas la inspeccidon correspondiente, se determind que
el componente estaba dafiado, por lo que se procedié a su reemplazo. Luego del cambio, se
realizaron pruebas de funcionamiento, verificando que el equipo encendiera correctamente y

respondiera a los controles operativos.

llustracion 39 Dermaton Eléctrico

Fuente: Elaboracién propia
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Actividades

La llustracién 40 presenta el diagrama de Gantt donde se resume cronoldgicamente
todas las actividades realizadas durante las 10 semanas de practica profesional. Este grafico
permite visualizar de manera clara la distribucién temporal de cada intervencion técnica,
incluyendo mantenimientos preventivos, correctivos y actividades de soporte logistico. La
herramienta facilita identificar la planificacién semanal, la secuencia de tareas y la progresién
del trabajo ejecutado, evidenciando la organizaciéon y el cumplimiento de los objetivos

establecidos durante el periodo de practica.

llustracion 40 Diagrama de Gantt

Diagrama de Gantt - Actividades por Semana (Practica Profesional)

Verificacion CEIE + MC cama y dermaton

MP bomba de vacio + MC maquina depilatoria [

Mantenimiento a cama hospitalaria e incubadora | -
Desinstalacion de fluoroscopio | -
Mantenimiento a microscopio quirdrgico | -
Verificacion funcional a desfibrilador “

Mantenimiento correctivo a incubadora cerrada |

Supervisidon de equipos en La Limal

Mantenimiento preventivo a ECG e incubadora

Induccién + Recorrido + Primeras OTs |

Semanal Semana2 Semana3 Semanad4 Semanab5 Semana6 Semana7 Semana8 Semana9 Semana 10
Semanas

Fuente: Elaboracion propia
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V. CONCLUSIONES

La practica profesional realizada en HDV permitié aplicar de manera efectiva los
conocimientos adquiridos durante la carrera de ingenieria biomédica, a través de la ejecucion
de actividades técnicas, administrativas y de gestion vinculadas al mantenimiento de equipos
médicos. La experiencia se desarrollé bajo la supervision de personal técnico, lo cual fortalecié

significativamente las competencias técnicas y profesionales.

Durante el proceso se lograron cumplir en su totalidad los objetivos planteados al inicio
de la practica. Se verificaron y documentaron mas de 100 equipos médicos distribuidos en
diferentes areas del hospital, que participd en al menos 20 mantenimientos preventivos y
correctivos, y se colabord en la actualizacion digital del inventario del hospital. Estas
actividades quedaron debidamente registradas en bitadcoras y hojas de servicio, sirviendo

como evidencia del cumplimiento de las metas trazadas.

A nivel profesional, la practica fomento6 la adquisicién de habilidades en el uso de
herramientas de diagndstico, interpretacion de fallas, documentacion técnica, trabajo en
equipo y comunicacién con el personal clinico. También permitio identificar la importancia de
mantener una trazabilidad eficiente en la gestién de la tecnologia médica, asi como la
necesidad de proceso sistematico para garantizar la disponibilidad y seguridad de los equipos

en areas criticas.

Entre las principales lecciones aprendidas se encuentran la comprension profunda del
ciclo de vida de los equipos biomédicos, desde su recepcién hasta su mantenimiento y retiro.
Asimismo, se identific6 como oportunidad de mejora el fortalecimiento de conocimientos en
areas como diagnostico electronico avanzado y uso de software especializado para gestion
hospitalaria. Estas competencias seran esenciales para el desempefio profesional futuro dentro

del campo de la ingenieria.
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VI. RECOMENDACIONES

6.1 HOSPITAL DEL VALLE

Implementar un sistema digital de gestion de mantenimiento (como Airtable,
Maintsoft o Power Apps) que permita automatizar el control de inventarios,
ordenes de trabajo y trazabilidad de equipos médicos, disminuyendo la
dependencia de registros fisicos.

Estandarizar los procesos de rotulacion de equipos en todas las areas del
hospital, incluyendo la identificacion de habitacion o unidad clinica, para
facilitar futuras auditorias y recorridos técnicos.

Capacitar periddicamente al personal de enfermeria sobre el uso adecuado y
cuidado de los equipos médicos mas utilizados, con el fin de reducir reportes
por mal uso o fallas menores evitables.

Designar un espacio fisico organizado para los equipos de mantenimiento,
rotulados, con fecha de ingreso y estado técnico, qué facilite la logistica del

area biomédica.

6.2 UNIVERSIDAD

Actualizar los contenidos practicos de la carrera, integrando mas experiencias
con equipos reales desde las asignaturas basicas, incluyendo el uso de software
de gestion biomédica y diagnostico electrénico.

Fomentar convenios con hospitales privados y publicos que permitan ampliar
el abanico de area biomédica, exponiendo al estudiante a diferentes niveles de

complejidad técnica.
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VIIl. ANEXO0S

Anexo 1: Documentos recopilados en hospitales

Se desarrollé una instructiva preparacion para el microscopio quirdrgico. El cartel
muestra las indicaciones para realizar el pre-ajuste de seguridad y los pasos para usar

correctamente el brazo portador.

llustracion 41: Preparacion para la cirugia.

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 2: Centrifuga de laboratorio

Este es un equipo de laboratorio que se utiliza comUnmente para la preparacion de

muestras sanguineas y requiere verificaciones periddicas de velocidad.

llustracion 42: Centrifuga de laboratorio

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 3: Set de diagnéstico

Es un sistema de diagnodstico de pared con oftalmoscopio y otoscopio integrado que

permite examenes basicos de oido y vista en consultorios y salas de emergencia.

llustracion 43: Set de diagnéstico

Fuente: Elaboracién propia

Anexo 4: Set de laringoscopio

El Valentin tiene multiples tamafos de hojas del set de laringoscopio, que se ajustan a

la anatomia del paciente.

llustracion 44: Set de laringoscopio

Fuente: Elaboracién propia
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Anexo 5: Bomba de infusion

Este dispositivo médico es cominmente utilizado para la administracién controlada de

medicamentos intravenosos, comunmente en unidad de cuidados intensivos.

—-

llustracion 45: Bomba de infusion

Fuente: Elaboracién propia

Anexo 6: Caudalimetro de oxigeno

Este Dispositivo permite el ajuste preciso al volumen de oxigeno suministrado por

minuto y se conecta a tomas de pared hospitalaria.

llustracion 46: caudalimetro de oxigeno

Fuente: Elaboracién propia
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