MINISTERIO SALUD
HOSPITAL "HERMILIO VALDIZAN"
DIRECCION GENERAL

N°|0¢ -DG/HHV-2019
Resolucion Directoral

Santa Anita, 29 ds Marzo de 2019
VISTO:

El Expediente N° 19MP-04393-00 que contiene el Informe N° 045-2019/HHV-OESA; el mismo que
solicita Aprobacion del Plan de Capacitacion en Lavado de Manos en el Hospital Hermilio Valdizan,
Santa Anita - 2019; )

CONSIDERANDO:

Que, los numerales | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud disponen que
la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el
bienestar individual y colectivo, que la proteccién de la salud es de interés publico siendo
responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla;

Que, con Resolucion Ministerial N° 255-2016/MINSA, se aprueba la “Guia Técnica para la
Implementacion del Proceso de Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud”, disponiendo
ademas que dicho documento técnico es de aplicacién a nivel nacional y de cumplimiento obligatcrio
en todos los establecimientcs de salud, publicos y privados del Ministerio de Salud, entre otros
establecimientos publico, y del sector privado que cuenten con internamiento, mejorando la calidad y
seguridad de la atencion de salud;

Que, con documento de visto, la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental, solicita la aprobacion
del Plan de Capacitacion en Lavado de Manos en el Hospital Hermilio Valdizan Santa Anita — 2019,
que tiene como objetivo general capacitar al personal que labora en los distintos érganos o unidades
organicas del Hospital Hermilio Valdizan, como medida preventiva dentro de la actividades de salud
publica y contribuyendo a mejorar la calidad y seguridad en la atenciéon de salud que se brinda al
usuario externo e interno; y como objetivos especificos disminuir riesgos de transmision de
infacciones entre pacientes v personal de Salud, modificando el comnortamiento del personal de
salud, logrando que realicen el lavado de manos clinico/lavado de manos social/higiene y
desinfeccién de acuerdo a o establecido en la norma entre otros; por lo que se hace necesario
expedir el respectivo acto resolutivo;

En uso de las facultades conferidas por el Articulo 11° inciso c) del Realamento de Organizacion y
Funciones del Hospital Hermilio Valdizan, aprobado por R.M. N° 797-2003-SA/DM; y, contando con la
visacion de la Direccion Adjunta de la Direccién General, Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental
y Oficina de Asesoria Juridica;

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- Aprobar el Plan de Capacitacién en Lavado de Manos en el Hospital Hermilio Valdizan,
Santa Anita-2019; el mismo que consta de dieciocho (18) paginas, formado parte integrante de la
presente Resolucion.

Articulo _2°.- La Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental serd la encargada de la difusion,
implementacion, monitoreo y supervision, debiendo informar del citado Plan cada seis (06) meses a
la Direccion General.

Articulo 3°.- Encargar a la Oficina de Estadistica e informética, la puklicacion de la presente
Resolucion en el Portal Web Institucionai del Hospitai Hermilio Valdizan.
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I.  INTRODUCCION
Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el lavado de manos es la medida primaria

mas efectiva en el campo de la salud preventiva para reducir las infecciones, ya que miles de
personas mueren a causa de enfermedades infectocontagiosas contraidas mientras reciben
atencion sanitaria. Por lo que se han propuesto una variedad de estrategias para la mejora y
promocion del lavado de manos, cuyo interés principal consiste en mejorar las practicas y

estdndares de la atencidn de la salud junto con la implementacidn de intervenciones exitosas.!

En cuanto a la capacitacion en el Lavado de Manos, es importante que el personal que
labora en institucicnes de salud conozca todos los aspectos de su ejecucion, de este modo se
contribuird en mejorar la calidad y seguridad en la atencién de salud brindada en todos los
establecimientos de salud.?

El presente documento presenta el Plan de Capacitacion en Lavado de Manos en el personal
que labora en los distintos érganos o unidades organicas del Hospital Hermilio Valdizan, en base
a la RM N° 255-2016/MINSA “Guia Técnica para la implementacion del Proceso de Higiene de
Manos en los Establecimientos de Salud”, incluyendo también a la poblacién que acude a la
institucion. Las actividades serdn realizadas de acuerdo al cronograma propuesto en el presente
Plan y la aplicacion sera de acuerdo a los diferentes grupos de trabajadores del hospital
(personal de salud asistencial y administrativo, personal de otras unidades orgénicas)

Il. FINALIDAD
El presente Plan de Capacitacidon en Lavado de Manos, tiene como finalidad contar con

-~ A
avado ae

persanal rcaparcitado que conozea lns aspectos tanta tedricos coma nricticos da! lavad
manos y que los aplique en los momentos pertinentes y de la forma correcta, disminuyendo asi
los riesgos de transmision de infecciones entre pacientes y personal de salud, asimismo
pretende modificar ias conductas de lavado de manos y fomentar la adherencia a esta en el

personal de Hospital Hermilio Valdizan, Santa Anita-2019.

lll. OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

Capacitar al personal que labora en los distintos 6rganos o unidades organicas del Hospital
Herinilio Valdizan, como medida preventiva dentro de las actividades de salud publica y
contribuyendo a mejorar la calidad y seguridad en la atencién de salud que se brinda al usuario
externo e internc, Santa Anita-2019.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

- Capacitar al més dei 60% del personal de salud que labora en e! Hospital Hermiiio
Valdizan, pricrizando las éreas criticas.

- Modificar el comportamiento del personal de salud, logrando que realicen el lavado de
manos clinico/lavado de manos social/higiene y desinfeccion de acuerdo & lo
establecido en la norma, Hospital Hermilio Valdizan, Santa Anita — 2019.

- Disminuir los riesgos de transmisidn de infecciones entre pacientes y personal de Salud

en el Hospital Hermilio Valdizén, Santa Anita-2019.
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IV. BASES LEGALES
- Ley N° 26842 Ley General de Salud. Pert. 1997.
- Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo. Pertd. 2011.

- Decrato Supremo N° 005-2012-TR, que apruzba el Reglamentio de la Ley N° 29733, Ley

de Seguridad y Salud en el Trabajo.

- Directiva Sanitaria N° 048- MINSA/DGPS-V.01, Directiva Sanitaria para Promocionar el
lavado de manos social como practica saludable en el Peru.

- Resolucion Directoral N°008-2011-DGPS/MINSA, declara la tercera semana del mes de
octubre de cada afio, como “ia semana de lavado de manos con agua y jabon”.

- Resolucion Ministerial 062-2004/MINSA, que dispone Conformar el Comité de
Implementacidn de la Estrategia de Lavado de Manos.

- Resolucién Ministerial N° 720-2006/MINSA, que aprueba el Documento Técnico
"Modelo de Abordaje de Promocidn de la Salud en el Perd". ,

- Resolucién Ministerial N° 255-2016/MINSA. “Guia Técnica para la implementacion del

Proceso de Higiene de Manos en los Establecimientos de Salud”.

V. AMBITO DE APLICACION

Es de aplicacién en los diferentes Organos y/o Unidades Organicas del Hospital Hermilio
Valdizan y de estricto cumplimiento para el fortalecimiento y adherencia a la higiene y lavado
de manos por parte del personal. Asi mismo en el Centro de Rehabilitacién de Nafia.

VI. RECURSOS HUMANOS
Para el cumplimiento del Plan de capacitacion, la Oficina de Epidemiologia y Salud
Ambienta! gestionard los actividades en coordinacién y de manera conjunta con la Oficina de

Gestion de la Calidad. Por otro lado, los miembros del comité de IAAS y Bioseguridad forman
parte de los recursos humanos para la ejecucidn de las actividades programadas.

VIil. RECURSOS MATERIALES
Se entregaran tripticos al personal capacitado y colocacién de banners o poster en lugares
estratégicos para el lavado de manos, como medio de reforzamiento.

Para la parte practica, el Hospital Hermilio Valdizdn cuenta con papel toalla, jabdn liquido,
lavamanos y agua potable lo que facilitard realizar el lavado de manos y fomentar el
fortalecimiento a la adherencia a la higiene y lavado de manos en el personal.

Se realizard la entrega de premios/incentivos (cartucheras, llaveros, certificado, entre otras
sorpresas) el dia de la segunda capacitaciéon (15 de octubre) al servicio que cumpla con los
Puntos a evaluar establecidos {ver anexo 5).

VIll. METODOLOGIA
La imetodologia que s& aplicaia para le "Capaditacion de! Lavado de ivianos” en el personai

de Hospital Hermilio Valdizan, consiste en las siguientes estrategias descritas a continuacidn:

- Encoordinacion con la Oficina de Gestidn de la Calidad realizar las capacitaciones segun
o programado.
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- Proporcionar recursos materiales (tripticos, dipticos) al personal de salud y a los
usuarios externos que acuden para la atencidn sanitaria como refuerzo de la parte
tedrica y promover la practica la higiene y lavado de manos, asegurando el acceso a un
suministro saguro y continuo da agua, jabdn, papel toalla y al preparado de base
alcohdlica para manos en los diferentes 6rganos y/o unidades orgénicas.

- Evaluacién de las infraestructuras, insumos y practicas de higiene y/o lavado de manos,
aplicando el Instrumento/ficha de evaluacion segun corresponda.

- Concientizar y motivar a los profesionales sanitarios sobre la importancia de la higiene
y lavado de manos, basada en los 5 momentos y las técnicas adecuadas, a través del
concurso “Una atencidn limpia es una atencion mads segura” y la premiacién respectiva.

- Colocacion de material didactico en lugares estratégicos, con el objetivo de sefialar y
recordar a los profesionales sanitarios la importancia de la higiene y/o lavado de manos
vy las indicaciones y procedimientos adecuados para llevarlo a cabo.

- Presentacion de video motivacional sobre el lavado de manos, en las salas de espera
como parte de las actividades preventivas.

- En coordinacion con relaciones publicas realizar el perifoneo por el Dia Mundial de la
Higiene de Manos, promoviendo asi las practicas saludables en el personal del hospital.

- Concurso y premiacion a los servicios que cumplan con los Puntos a evaluar establecidos
(ver Anexo 5).

IX. DISPOSICIONES ESPECIFICAS
El personal que labora en la institucion debera estar capacitado, lo que implica tener los
conocimientos tedricos y realizar la prdctica adecuada del lavado de manos, asi como la

ddiiciciicia a esta practica.

Aspectos tedricos

El lavado de manos es parte de la alianza mundial para una atencién mas segura, todos los
profesionales sanitarios deben conocer, aplicar y fomentar el lavado de manos correcto, con el
fin de prevenir la sebticemia en la atencién sanitaria. .

Fllavado de manosy/o higiene de manos es un indicador de calidad en los establecimientos
de salud que destaca la seguridad de los sistemas de salud.

éPor qué realizar el lavado de manos?

- Muchas personas a nivel mundial mueren diariamente por infecciones contraidas
mientras reciben atencion sanitaria.

- Las manos son !a principa! via de transmision de gérmenes durante la atencidn sanitaria.

- La higiene de manos permite evitar la transmisién de gérmenes dafiinos y evitar las
infecciones asociadas a !a atencidn sanitaria en los pacientes y el personal de salud, con
costos reducidos.

¢Quién debe realizar el lavado de manos?

- Todo profesional de salud o personal que labore en las instituciones de salud y participe
directa ¢ indirectamente en la atencion de los pacientes, debe realizar la higiene de
manos, saber cdmo hacerlo correctamente y en los momentos adecuados.
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- El publico en general que acude para recibir atencién sanitaria, debe conocer y realizar
el lavado de manos social en los puntos dispuestos por las IPRESS.

) {

- Se puede realizar la limpieza de las manos frotdndolas con desinfectante en base

o)

alcohol, de preferencia cuando las manos no estén visiblemente sucias.

- Lavado de manos con agua y jabon cuando estan visiblemente sucias.

- Lavado de manos con agua y jabdn cuando se sospeche o tenga constancia de haber
estado expuesto a patégenos que liberan esporas.

- Existen 03 técnicas de lavado de manos, que se deben conocer y realizar dentro de las
IPRESS: técnica de lavado de manos clinico, técnica de lavado de manos social y técnica
de higiene y/o desinfeccién de manos con formulacién alcohdlica.

El personal de salud asistencial y administrativo debera estar capacitado y aplicar la
correcta TECNICA DE LAVADO DE MANOS CLINICO, el cual consta de 11 pasos.

Duracién: de 40 a 60 segundos

Insumos: Jabdn liquido de pH neutro o ligeramente &cido, que contenga agentes
antisépticos (de preferencia clorhexidina al 2%), lava manos con cafio de manipulaciéon manual
(de preferencia de codo o pedal), material para el secado de manos (papel toalla).

Procedimiento

0. Retirar o liberar las manos y mufiecas de toda prenda y objeto
iViGjese las imnaiius Coil agud.
Deposite en la palma de la mano cantidad suficiente de jabon para cubrir toda la
superficie de las manos.

3. Frétese las paimas de las manos entre si.

4. Frotese la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando
los dedos y viceversa

5. Frétese las palmas de las manos entre si, con los dedos entrelazados.

Frotese el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano opuesta,

[e)]

agarrandose los dedos.

7. Frétese con un movimiento de rotacion el pulgar izquierdo, atrapandolo con la paima
de la mano derecha y viceversa

8. Frotese la punta de los dedos de la mano derecha contra la palma de la mano izquierda,
haciendo un movimiento de rotacion, y viceversa.

9. Enjuagarse las manos con abundante agua.

10. Séquese las manos con toalia con ia toaila desechable.

11. Utilice Ia toalla para cerrar el grife.

Los Cinco momentos para el lavado de manos clinico
- Antes de tocar al paciente
- Antes de realizar una tarea limpia/aséptica
- Después del riesgo de exposicion a liquidos corporales
- Después de tocar al paciente
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- Después del contacto con el entorno del paciente

Personal de administrativo de otras competencias profesionales, deberan estar capacitados
y aplicar la correcta TECNICA DE LAVADO DE MANQS SOCIAL y/o TECNICA DE HIGIENE Y

ESINFECCION DE MANOS CON FORMULACION ALCOHOLICA
TECNICA DE LAVADO DE MANOS SOCIAL
Duracién: 20 a 30 segundos como tiempo minimo

Insumos: Jabdn liquido o en barra (en jabonera con orificios), Grifo con agua potable, lava
manos y cafio de manipulaciéon manual, Material para el secado de las manos (papel toalla o
toalla de felfa limpia

Procedimiento

1. Retirar o liberar las manos v mufieca de toda prenda y objeto

2. Mojar las manos con agua a chorro, cerrar el grifo.

3. Aplicar jabén en las manos himedas y frotarlas hasta producir y cubrir con espuma,
incluyendo las palmas, el dorso, entre los dedos y debajo de las ufias, por lo menos 20
segundos.

4. Abrir el grifo y enjuagar bien las manos con abundante agua a chorro para remover el
jabdn residual, hasta desaparecer

5. Eliminar el exceso de agua agitando o friccionando ligeramente las manos, usar papel

toalla para cada mano, séquese primero las palmas, el dorso, los espacios interdigitales
y munecas.
6. Cerrar el grifo del agua con la Gltima toalla de secado, no tocar directamente _
7. Eliminar el papel toalla en el tacho respectivo, o tender la toalla de felfa utilizada para
ventilarlo. Las manos quedan seguras.

Momentos claves para e! lavado de manos:
- Cuando las manos estén visiblemente sucias
- Antes de la lactancia materna
- Antes de comer
- Anies de manipular alimentos y cocinar
- Antesy después de cambiar los pafiales a los nifios y nifias
- Antesy después de atender a los usuarios
- Después de usar los servicios higiénicos
- Después de la limpieza
- Después de manipuiar o atender a los animales
- Después de tocar cbjetos y/o superficies contaminados [ejemplo: residuos sdlidos,

tacladn do comnutadarac o enuinos de oficinag ote))
fecligo e compllagores o equ ficinas,-etc:)
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TECNICA DE HIGIENE Y/O DESINFECCION DE MANOS CON FORMULACION ALCOHOLICA

Duracidn: 20 a 30 segundos

Insumos: Froducto desinfectante (alcohol gel) en frasco de vidrio o plastico que contiene:
Glicerol al 1,45% (v/v), Peroxido de Hidrégeno al 0,125% (v/v) o este ultimo componente puede
ser Etanol al 80% (v/v)

Procedimiento
Retirar o liberar las manos y mufiecas de toda prenda y objeto.

1. Deposite en las palmas de la mano una dosis suficiente del producto para cubrir todas
las superficies.

2. Frotese las palmas entre si.

3. Frétese la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando
los dedos y viceversa.

4. Frétese las paimas de las manos entre si, con los dedos entrelazados.

5. Frotese el dorso de ios dedos de una mano con la palma de la mano opuesta
agarrandose los dedos.

6. Frotese con un movimiento de rotacidn el pulgar izquierdo, atrapandolo con la palma
de la mano derecha y viceversa.

7. Frotese la punta de los dedos de la mano derecha contra la palmé de la mano izquierda,
haciendo un movimiento de rotacion y viceversa.

8. Una vez seca sus manos estan seguras.

X.  ACHVIDADES OPERATIVAS DEL PLAN DE CAPACITACION EN LAVADO DE IMANOS
Objetivo Especifico: Capacitar al mds del 60% del personal de salud que labora en el
Hospital Hermilio, Santa Anita — 20189.

El dia 06 de mayo y 15 de octubre se realizard la capacitacion de Lavado de Manos al
personal del Hospital Hermilio Valdizan, como parte de las actividades celebradas por el Dia
Mundial de la Higiene/Lavado de Manos, enfatizando la importancia, los momentos y técnicas
adecuadas de lavado de manos clinico, lavado de manos social y/o técnica de higiene y/o
desinfecciéon de manos con formulacidn alcohdlica, segin corresponda.

Objetivo Especifico: Modificar el comportamiento del personal de sclud, logrando que
realicen el lavado de manos clinico/lavado de manos social/higiene y desinfeccion de acuerdo a
lo establecido en la norma, Hospital Hermilio Valdizdn, Santa Anita — 20189.

Para el cumplimientc del objetivo especifico se realizara la supervision dei cumplimiento
del Lavado y/c Higiene de Manos al personal de salud, priorizando las diferentes areas criticas
del Hospital Hermilic Valdizdn: servicio de Emergencia y Sala de Obseivacion,
Odontoestomatologia, hospitalizacidn, servicio de nutricion, aplicando el “instrutnento/Ficha

de Supervision” segln corresponda.

Asi mismo se realizara un concurso de “Una atencidn limpia es una atencién mas segura”
con el usuario interno, para fomentar la participacion del personal en las capacitaciones y
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monitorio a la adherencia del lavado y/o higiene de manos, posteriormente se realizard la
premiacién al servicio que cumpla con los Puntos a Evaluar como parte de las bases del concurso
(ver anexo 5).

A modo de reforzaimiento, s2 colocard banners o posters en lugares estratégicos (drea de
topicos en los pabellones, lavamanos de uso externo del hospital, entre otros) con la finalidad
de promover el lavado de manos de los usuarios externos e internos del hospital.

Posteriormente se realizard un informe con la informacion recolectada y se enviard a la
Direccién General del Hospital Hermilio Valdizan, la que remitird a la Direccion de Redes
Integradas de Salud Lima-Este y Ministerio de Salud.

Objetivo Especifico: Disminuir los riesgos de transmisién de infecciones entre pacientes y
personal de Salud en el Hospital Hermilio Valdizdn, Santa Anita-2015.

Para el cumplimiento del objetivo especifico se ejecutard las capacitaciones en el mes de
mayo y octubre, sobre la importancia de la higiene y/o lavado de manos, teniendo en cuenta los
5 momentos y los pasos adecuados, del mismo modo se realizara la retroalimentacion por
medio de la préctica dirigida a todo el personal de salud que labora en la institucion.

Se realizara el monitorio de la adherencia al lavado y/o higiene de manos mediante la
aplicacion del “Instrumento/ficha de Supervisién”, también como parte de las actividades del
Plan de IAAS y dentro del marco de salud publica como medida de prevencion.

ASi 11isIN0, s€ coiicientizaia ai publico en generai Gue acude paid ia aleiiLioii saiiilaiia sobre
el lavado de manos social, proveyendo los insumos y facilidades para realizar el lavado de
manos, y brindado charlas en las salas de espera como parte de las actividades por el Dia
Mundial de la Higiene/Lavado de Manos, de manera didactica fomentando la participacion de
las personas,
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XIl. RESPONSABILIDADES

Los jefes de los diferentes drganos y/o unidades organicas del Hospital Hermilio Valdizan y
Centro de Rehabilitacién de Nafia son responsables del monitoreo a la adherencia a I3 higiene y
lavado de manos en a! Amhitn de su responsabilidad, asi como hacer al requarimientn de lng
insumos para su cumpiimiento.

El comité de Infecciones Asociadas a la Atencién de Salud, la Oficina de Gestidn de la Calidad
y la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental son los responsables de la supervisién y
Capacitacion del Lavado e Higiene de manos, aplicando los instrumentos establecidos, asi mismo
informar de las actividades realizadas a la Direccién General.

XIll. BIBLIOGRAFIA
1. Organizacién Mundial de la Salud (2018). Higiene de manos: épor qué, cdmo, cuindo?.
Revisado en: https://www.who.int/gpsc/Smav/tools/ES PSP_GPSC1 Higiene-de-las-
Manos Brochure June-2012.pdf?ua=1
2. Ministerio de Salud (2016). Guia técnica para la Implementacién de! Proceso de
Higiene de Manos en Ics Establecimientos de Salud. RM N° 255 — 2016/MINSA.
http://bvs.minsa.gob.pe/locaI/MlNSA/3554.pdf
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XIV. ANEXOS
ANEXO N°1: Instrumento/ficha de supervision “Lavado de manos clinico”**

i lucha contra fa corrupcion y la impunidad”

-y SUiuG ivielildl

! Indicar Departamento/ Oficina/ Servicio: B
Apellidos y Nombres (Evaluado):
: : nto (segdnlosS pomor——— o —
Indicar el Momeantn (seglnlos 5 momentos):

Fecha: V] / Hora:
Objetivos: '
1. Reducir el nimero de microorganismos en las manos y la propagacion de enfermedades
.#. Fomentar habitos saludables de higiene
>/3. Reducir el riesgo de contaminacion cruzada entre los pacientes y/o personal.
iTEMS A EVALUAR o
| A. Presentacidn c Identificacién de Formacion Personal - SC | PC
1 Viste con el uniforme de faena completo
3

Porta el fotochek visible

Mantiene las ufias cortas y limpias
Mantiene el Cabello Sujetado/corto

Evita Utilizar bisuteria y maquillaje (damas)
- Insumos requeridos y/o necesarios para el lavado de manos SC | FC
Agua (cafio operativo)

Jabdn antimicrobiano en el dispensador
Papel toalla en el dispensador

| Tacho para residuos sélidos comunes

- Procedimiento: Pasos de la técnica Lavado de Manos clinico SC | PC
Médjese las manos con agua.
Deposite en la palma de la mano cantidad suficiente de jabén para cubrir toda la superficie

¢ de las manos.
2 Frotese las palmas de lac mann- entre si. |
3 Frotese Ia‘palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando
los dedos y viceversa.
4 Frétese las palmas de las manos entre si, con los dedos entrelazados. ‘ |
5 Frétese el dorso de los dedos da una mano con la palma de la mano opuesta, agarréndosg ‘
los dedos. .
6 Frotese con un movimiento de rotacién el pulgar izquierdo, atrapandolo con Ia palma de

la mano derecha Yy viceversa. »
5 Frétese la punta de los dedos de |3 mano derecha contra |a palma de la mano izquierda, ‘
haciendo un movimiento de rotacion, y viceversa.,
8 Enjuagarse las manos con abundante agua.
9 Séquese las manos con toalla con la toalla desechable.

NC NA
NC NA
NC NA

B Utilice la toalla para cerrar el grifo.
1

1 ’ Descarte el papel toalla usado en el tacho correspondiente.
Leyenda: SC = Sj Cumpie, NC = No Cumpie, PC = Parcialmente Cumple, NA = No Aplica.

Selloy Firma de conformidad (EVALUADO) Selloy Firma de conformidad (EVALUADOR)

**DIRECTIVA SANITARIA N2 048 - MINSA/DGPS-V 01. PROMOCIONAR EL LAVADO DE MANOS SOCIAL COMO PRACTICA SALUDABLE EN EL PERU, 2017
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Anexo 2: Instrumento/ficha de supervision “Higiene/desinfeccion de manos”

Indicar Departamento/ Oficina/ Servicio:
Apellidos y Nombres (Evaluado)
Indicar el Momento (scgun 165 5 momentos): ) o
Fecha: / / Hora:
ijetivos: :
ey "*c Reducir el nimerc de microorganismos en las manos y la propagacién de enfermedades
[\ Mz Fomentar habitos saludables de higiene
Noot 43/ Reducir el riesgo de contaminacién cruzada entre los pacientes y/o personal.
“T==="ITEMS A EVALUAR
A | Presentacidn e ldentificacién de Formacién Personal SC PC NC [ NA
1 | Viste con el uniforme de faena completo
2 | Porta el fotochek visible
3 | Mantiene las ufias cortas y limpias
4 | Mantiene el Cabello Sujetado/corto
5 | Evita Utilizar bisuteria y maquillaje (damas)
B | Insumos requeridos y/o necesarics para la higiene de manos: SC PC | NC | NA
1 | Alcohol en Gel 0 espuma
C | Procedimiento SC PC | NC | NA
0 | Retirar o liberar las manos y mufiecas de toda prenday objeto
1 Deposite en la palma de la mano una dosis del producto suficiente para cubrir para cubrir
todas las superficies.
2 | Frote las palmas de ia mano entre si.
3 Frotese la palma de la mano derecha contra el dorso de la mano izquierda entrelazando los
| dedos y viceversa. - R i
4 Frétese las palmas de manos entre si, con los dedos entrelazados.
5 Frotese el dorso de los dedos de una mano con la palma de la mano opuesta agarrandose
los dedos.
6 Frétese con un movimiento de rotacidn el pulgar izquierdo, atrapandolo con la palma de la
mano derecha y viceversa.
. Frétese la punta de los dedos de la mano derecha contra la palma de la mano izquierda,
haciendo un movimiento de rotacion y viceversa.
8 | Dejar secar las manos -

Leyenda: SC = Si Cumple, NC = No Cumple, PC = Parcialmente Cumple, NA = No Aplica.

s

Sello v Firma de conformidad (EVALUADO) Sello v Firma d("e'conformidad (EVALUADOR)
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Anexo 3: FORMULARIO DE OBSERVACION “LAVADO DE MANOS SOCIAL”**
Apellidos y nombres:
Fecha: / / Hora:

Lugar:
Obijetivo:
Remover la suciedad y el material organico permitiendo la disminucién de las concentraciones de
bacterias o flora transitoria adquirida por material contaminado.
ITEMS A EVALUAR
A. Insumos requeridos SC | NC
Agua (cafo operativo)
Jabdn liquido o comun
Papel toalla o toalla de felfa
Tacho o recipiente para los residuos
B. Procedimientc SC | NC
Retirar o liberar las manos y mufieca de toda prenda y objeto
1 | Mojar las manos con agua a chorro, cerrar el grifo,
Aplicar jabén en las manos hiimedas y frotarlas hasta producir y cubrir con espuma.
Abrir el grifo y enjuagar bien las manos con abundante agua a chorro para remover el
jabdn residual, hasta desaparecer.

AW N[

Eliminar el exceso de agua agitando o friccionando ligeramente las manos, usar papel
toalla para cada mano, séquese primero las palmas, el dorso, los espacics interdigitales
y mufiecas.

5 | Cerrar el grifo del agua con la ultima toalla de secado, no tocar directamente.

Eliminar el papel toalla en el tacho respectivo, o tender la toalla de felfa utilizada para
| ventilarlo. Las manos quedan seguras. |
Leyenda: SC = Si Cumple, NC = No Cumple,

OBSERVACIONES:

Selloy Firma de conforimidad (EVALUADC} Sello y Firma de confermidad (EVALUADOR)

**RESOLUCION MINISTERIAL N2 225-2016/MINSA. GUIA TECNICA PARA LA IMPLEMENTACION DEL PROCESO DE HIGIENE DE MANOS EN LOS
ESTABLECIMIENTOS DE SALUD, 2016
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Anexo 5: Bases del concurso

Para definir al sarvicio ganador, sa tendra en cuenta o siguiente:

1. Asistencia del 60% o més del personal programado de turno, para la | y Il capacitacion
en el mes de mayo y octubre (si en caso no pueden asistir todos debido al tipo de labor
que realizan).

2. La OGC, OESA, el comité de IAAS y Bioseguridad, estara realizando el monitorio de la
adherencia al lavado/higiene de manos en el personal de salud en los distintos
servicios, por lo que se tendra en cuenta para el servicio ganador el que cuente con
mas del 60% del personal que participa en dicha actividad.

3. Asi mismo, del monitoreo de la adherencia al lavado/higiene de manos se tendra en
cuenta también el servicio que cuenta con mas del 60% del personal que realiza
correctamente el lavado/higiene de manos.

4. En el dia 06 de mayo de la | capacitacion, cada servicio podré presentar un nimero
artistico alusivo al Lavado de Manos, pueden ser videos, canto, escenificacion, etc., (a
creatividad del participante), donde se evidencie la participacién del 60% o mds del
personal que rota en el servicio.

ITEMS A EVALUAR PUNTAIJE
Asistencia del 60% o mas a la capacitacion en el
° pac 20 PTS

mes de mayo.
Asistencia del 60% o mas a la capacitacion en el By
mes de octubre. T
60% o mas del personal que participa en el

o . 1 20 PTS
monitorio de adherencia al lavado de manos.
60% o mas del personal realiza el lavado/higiene 20 PTS
de manos correctamente.
Presentacidn de niimero artistico * 20 PTS

*El ganador del nimero artistico serd determinado por el Jurado Invitado en el dia de la
capacitacion del 96 de maye.

EL ganador del concurso “Una atencidn limpia es una atencién mds segura”, en base a los
ITEMS A EVALUAR serd anunciado e! dia 15 de octubre en la segunda capacitacion, donde
también se realizard la premiacidn respectiva.
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