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.- INTRODUCCION

n el marco de la reforma, los lineamientos de Politica de Salud, sefialan como retos para
el quinquenio: incrementar progresivamente la equidad en la provision de servicios de
salud, la eficacia en el uso de los recursos, la productividad y una mejora sustancial en la

calidad de atencién, considerando al usuario como centro de las actividades del sector, con

MCceso a la informacion y ejercicio de sus derechos.
< % ~
& ! (]

En respuesta a tales retos el Ministerio de Salud viene implementando un conjunto de
trategias, entre las cuales se hace indispensable la definicion e implementacion del
Sistema de Gestion de la Calidad en el componente de Garantia y mejoramiento, lo cual
significa procesos y esfuerzos participativos, es decir que involucre a todas las categorias
del personal de salud en todos los niveles asi como de un permanente perfeccionamiento

de los procedimientos establecidos para la gestion de la calidad.

En el contexto actual, en el que se desenvuelven los establecimientos de salud,
caracterizados por un desigual desarrollo tecnolégico, costos elevados, incertidumbre sobre
la efectividad o costo beneficio del servicio recibido, es imprescindible GARANTIZAR AL

USUARIO que las atenciones que reciben son seguras y efectivas.

Para garantizar la calidad de los servicios de salud, se han venido desarrollando diversas
metodologias y procedimientos entre los cuales podemos citar a la Auditorias Preventivas,
@ Comités de infeccion intrahospitalaria, Comités de Mortalidad, Autoevaluacion y

c,‘:
¢

»
ogo T¥creditacion de Establecimientos de Salud, entre otros.

TION DE

2;:‘5;'3{?'1230 %‘? n el pais como una de las estrategias para mejorar la calidad de atencién, se viene
) ‘..'ch,/ . = . . . .
~ -7 trabajando la acreditacion, la cual se constituye en instrumento muy importante para el logro

~—
-—

de los objetivos planteados.

La acreditacién, definida como un «Procedimiento reservado, periddico y voluntario, que
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calidad de atencién minimizando los riesgos atribuibles y de responsabilidad de los
Tewicios.

La acreditacion lleva implicito un proceso de evaluacion de la estructura, proceso y

resultados, de cada uno de los servicios que integran el establecimiento de salud.

Los resultados obtenidos de ésta evaluacion, son comparados con estandares o

jndicadores previamente definidos, para posteriormente, emitir un juicio final: si el

establecimiento acredita o no.

k 4§ a implantacién de la Acreditacion de los Establecimientos de Salud en el pais, contribuird
J12 gl

no solo al mejoramiento continuo de la calidad de atencién que se brinda en los
establecimientos, sino que se convierte en el punto de inicio para implementar un programa

de Garantia de calidad.

Il.- JUSTIFICACION

Siendo el objetivo del Sistema de Gestion de la Calidad, mejorar la calidad de los servicios,

en sus diferentes componentes a través de la generacion de una cultura de calidad, sensible
a las necesidades de los usuarios externos e internos y la propia organizacion, la propuesta
actual de acreditacion de servicios de salud, constituye un proceso mejorado y redisefiado

en base a la experiencia, compromiso e identificacion del sector con este proceso.

'6/“7"‘“3 La MicroRed de Salud Chao ha asumido este reto en las diferentes fases del proceso de
, é:f" vj’:'g:bfc plementacién y validacion de la acreditacion en el sector salud. Este compromiso se inicia
cqn La Autoevaluacion, fase primera y obligatoria de este proceso, que asegura que la

GESTION DE
g

ganizacién tenga un mecanismo de monitoreo para el mejoramiento continuo de la
calidad.

En efecto, la validacion de la propuesta de acreditacion, que se realizara en los
establecimientos de la MicroRed de Salud Chao durante el tercer Trimestre del presente
afo, tiene como Ultimo paso, la aplicacién en el campo del manual de autoevaluacion, la

que estard a cargo del comité de evaluadores internos previamente formados, quienes

LA LY , . o A 2YF 2 : 3
% xesarrollaran diversas técnicas de evaluacion y buscaran posibles fuentes auditables para

k /
) . £ :
ada uno de los criterios de evaluacién de los estandares propuestos.
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El presente documento responde expresamente al proceso de autoevaluacion en respuesta

5s necesidades tanto institucional como de los usuarios de mejorar la calidad de atencion
flos establecimientos de la MicroRed de Salud Chao.

.- OBJETIVOS

GENERAL

Aplicar el Manual de Estandares de Acreditacion y sus instrumentos en todos los
establecimientos de la MicroRed de Salud Chao.

ESPECIFICOS
a) Comprobar el nivel de aplicabilidad de los estandares y criterios de Evaluacion en

los establecimientos de la MicroRed de Salud Chao.
b) Verificar el alcance de los criterios de evaluacion en relacién a todas las funciones
del establecimiento de salud para brindar servicios de salud con calidad.

c) Fortalecer las capacidades de los evaluadores intemos en acreditacion.

IV.- ALCANCE

El alcance de la aplicacién del Manual de Estandares de Acreditacion para su validacion en
los establecimientos de la MicroRed de Salud Chao: C.S. Guadalupito, PS. Chorobal, P.S.
Buenavista, P.S. Nuevo Chao, C.S. Puente Chao, P.S. Santa Rita, P.S. Tanguche, abarca

a todos los servicios de manera integral que ejercen alguna funcion contenida en los

macroprocesos.

D?\ J“ /[,f \
BASE LEGAL

Ley N° 26842, “Ley General de Salud”
v Ley N° 27657, “Ley del Ministerio de Salud”
v D.S. N°023-2005-SA, que aprueba en el “Reglamento de Organizacion y Funciones

del Ministerio de Salud”
v Ley N° 27813, “Ley del Sistema Nacional Coordinado y Descentralizado de Salud”
Ley N° 27867, “Ley Organica de los Gobiemos Regionales”
Ley N° 27444, "Ley General de Procedimientos Administrativos”
R.M. N* 768-2001-SA/DM, “Sistema de Gestion de la Calidad en Salud”
R.M. N* 519-2006/MINSA DT * Sistema de Gestion de la Calidad en Salud®

, MICRORED DE SALUD CHAQ 2021 4
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¥ R.M. N° 703-2006/ MINSA “Norma Técnica de Salud para la Acreditacion de
Establecimientos de Salud y Servicios de Apoyo” NTS N° 050-MINSA/DGSP- V.01
v R. M. N° 456-2007/ MINSA 5 de junio del 2007. NTS N° 050-MINSA/DGSP- V.02

VI- METODOLOGIA DE EVALUACION

La autoevaluacion se realizara a partir de la experiencia del comité de evaluadores internos

Ye la Microred Chao, verificando y adaptando los criterios técnicos a la realidad actual de
0s servicios de salud de los establecimientos de la Microred Chao. EI comité de
evaluadores internos trabajara en estrecha coordinacion con el responsable de Gestion de
Calidad de la Red de Salud Viru:

o Reunion para la elaboracion del plan.

o ldentificacion de macroprocesos para cada servicio.

o Conformacién del equipo y responsables por cada macroproceso.

o Desarrollo de la autoevaluacion del establecimiento.

o Elaboracion del informe final.

VIl.- CRONOGRAMA DE AUTOEVALUACION:

FECHA DE
DENOMéhg\SCSIfJN DEL CATiGORI REDIMg:RORE FECHA DE INICIO ENTREGA DE
INFORME FINAL
T RED VIRU/M.R.
_/@o*bﬂ /LA “féix}\sQUADALuplTo 3 CHAO 27/05/2021 21/06/2021
/ & wgo T " RED VIRU/M.R.
"6 GelnionS: CHOROBAL CHAO 03/06/2021 22/06/2021
2 Lﬁggb:ggp § 12 RED VIRU/M.R.
N, . “RS/BUENAVISTA CHAO 08/06/2021 23/06/2021
N IBIONNES - RED VIRU/M R.
P.S. NUEVO CHAO ) CHAO 08/06/2021 23/06/2021
ia RED VIRU/M.R.
C.S. PUENTE CHAO CHAO 10/06/2021 24/06/2021
i RED VIRU/M.R.
P.S. SANTA RITA CHAO 15/06/2021 25/06/2021
" RED VIRU/M.R.
CHAO 17/06/2021 25/06/2021

MICRORED DE SALUD CHAO 2021

n

Escaneado con CamScanner



“on

GERENCIA REGIONAL
DE SALUD

-
VB 7
™~ A
N ‘J
e

LA LIRERTAD

CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES PARA LA AUTOEVALUACION MICRORED CHAO

por lan =

i : N GUADALLR CHOROBAL |BUENAVISTA mEvo PUEHTE SANTARITA | TANGUCHE
RESPONSABLE 10 CHAO CHAO
\ As\ 3 . [ ACTIVIDADES 27/05/2021 | 3/06/2021 | 8/06/2021 | 8/06/2021 | 10/06/2021 | 15/06/2021 | 17/06/2021
\L‘Rbe % el equito evaluador para elaboracién del Plany
ZIEAEAE6n del evalliadorlider 0BS. MEDINA 24/05/2011
Designacion de responsables por cada macroproceso 0BS. MEDINA 24/05/2021
Presentacion de Plan a Direccion 0BS. MEDINA 24/05/2021
G\CWO con equipo.eva!tfador,anélisisﬁnalde
&7 stabole gz es de acreditacidn 0BS. MEDINA 26/05/2021
ﬁ?v‘gom‘ﬂ
&E@gn mo/ 0BS. MEDINA 27/05/2021) 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021) 17/06/2021
QWoshumaros ENF. MARCHENA 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Brstioree 1healida DRA. GUARNIZ 27/05/2021| 3/06/2021) 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021 15/06/2021) 17/06/2021
Marnejo del riesgo de atencién ENF. BARRANTES 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021 8/06/2021) 10/06/2021) 15/06/2021| 17/06/2021
Gestion de seguridad ante desastres ENF. BARRANTES 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021|10/06/2021 15/06/2021| 17/06/2021
Control de |a gestion y prestacion ENF. MARCHENA 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/202110/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
B L gy atoria DRA. DIAZ 27/05/2021) 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021) 10/06/2021) 15/06/2021 17/0/2021
af|AL St%m DRA. DIAZ 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021)10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Rt de thanzacidn ENF. BARRANTES 27/05/2021) 3/06/2021] 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021 15/06/2021 17/06/2021
= gﬁl“ rgencias DRA. DIAZ 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Mirgica DRA. DiAZ 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021) 15/06/2021| 17/06/2021
Docencia e Investigacién DRA. GUARNIZ 27/05/2021) 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/202110/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Anoyo diagndstico ytratamiento DRA. DiAZ 27/05/2021) 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/202110/06/2021| 15/06/2021| 17/08/2021
Admision yalta DRA. GUARNIZ 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Referencia ycontrarreferencia DRA. GUARNIZ 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021 10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
Gestign de medicamentos ENF. BARRANTES 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021 10/06/2021 15/06/2021 | 17/08/2021
/ E_!\*gf‘ée’@hmacicn DRA. GUARNIZ 27/05/2021| 3/06/2021) 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021 15/06/2021 17/06/2021
(//’Qlf’ Dgsgﬁwaaci&;\'mpieza,Desinfecccién yEsterilizacidn [ENF. BARRANTES 27/05/2021 :3/06/2021 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021| 17/08/2021
- ,.‘545?. riesgo soyial ENF. MARCHENA 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021| 15/06/2021| 17/06/2021
'2,‘ hl?g&f:(ﬁap%e pacientes ENF. BARRANTES 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021) 10/06/2021| 15/06/2021 17/06/2021
S @.;Z;‘;g@ %5 y materiales ENF. BARRANTES 27/05/2021| 3/06/2021| 8/06/2021| 8/06/2021| 10/06/2021 15/08/2021| 17/08/2021
GesTIaT C¢ equipos e infraestructura ENF. MARCHENA 27/05/2021) 3/06/2021) 8/06/2021| 8/06/2021 10/06/2021| 15/06/2021 | 17/06/2021
Procesamiento de datos ENF. MARCHENA 18/06/2021) 21/06/2021 22/06/2021| 22/06/2021| 23/06/2021| 24/08/2021| 24/06/2021
Analisis de datos ENF. MARCHENA 18/06/2021) 21/06/2021| 22/06/2021| 22/06/2021| 23/06/2021| 24/06/2021{ 24/06/2021
Elaboracion 6e informe preliminar ENF. MARCHENA 18/06/2021) 21/06/2021| 22/06/2021| 22/06/2021| 23/06/2021| 24/06/2021 | 24/06/2021
Pr L.;"er;c orme preliminar ENF. MARCHENA 18/06/2021) 21/06/2021 22/06/2021| 22/06/2021| 23/06/2021| 24/06/2021 | 24/06/2021
&y J)f‘r(f u«%@ informe 0BS. MEDINA 21/06/2021 22/06/2021) 23/06/2021) 23/06/2021| 24/06/2021 25/06/2021 25/06/2021
uufg; 8’# furme zur} 0BS. MEDINA 21/06/2021 22/06/2021| 23/06/2021) 23/06/2021| 24/06/2021| 25/06/2021| 25/06/2021
w; mptrm' ﬁ].:dolrs Obs. Medina
«f\/ i ;»\"1/
s
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lll.- EQUIPO EVALUADOR:

I equipo evaluador ha sido conformado mediante Resolucién Directoral N° 036-2021-GR-
LL-GRSL/UE.412SALUD VIRU, el mismo que esta conformado de la siguiente manera:
M.C. DIANA DEL PILAR DIAZ MORALES

M.C. PATRICIA PETRONILA GUARNIZ ANTICONA

OBS. EDWARD EVER MEDINA VIDAL (EVALUADOR LIiDER)

IC. ENF. TRINIDAD MARCHENA BRICENO

LIC. ENF. CECILIA MAGALY BARRANTES MENDOCILLA

VLA Lg,
7o
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