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FECHA : Espinar, 10 de Abril 2024.

Por intermedio de la presente me dirijo a usted para REMITIR
INFORME del | TRIMESTRE DE LA IMPLEMENTACION DE LA LISTA DE VERIFICACION DE LA
SEGURIDAD DE LA CIRUGIA (LVSC) DE LA UNIDAD DE GESTION DE LA CALIDAD - 2024, en el
componente de SEGURIDAD DEL PACIENTE.

ADJUNO FOLIOS ( 8).SE ADJUNTA INFORME DEL COMPONENTE ~COMPARTIDO EN EL DRIVE -
GERESA CUSCO.

Sin otro en particular aprovecho la oportunidad para expresarle mi
consideracion mas distinguida y aprecio.

Atentamente
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INFORME TECNICO DE CIRUGIA
SEGURA
| TRIMESTRE 2024

LINEA DEL SUBCOMPONENTE DE SEGURIDAD
DEL PACIENTE

DR. EDWIN SOTO CAYAHUALLPA

DIRECTOR EJECUTIVO

LIC. ISABEL ROMERO JACHA

JEFA DE LA OFICINA/UNIDAD DE GESTION DE LA CALIDAD
DR. LUIS CALISAYA PACORI

RESPONSABLE DE SEGURIDAD DEL PACIENTE

LIC. JUDITH KARIN CAHUATA TURO

C.D. BORIS VEGA ZEGARRA

M.C. DEIVIS ALEX ANCOCALLO FLORES

M.C. CARLOS ALBERTO ROMOACA HUAMAN

M.C. ABRAHAM CHOQUENAAIRA HUAYLLA

M.C. ZAMI JIMENA ROLDAN RAMIREZ

EQUIPO TECNICO DE LA OFICINA/UNIDAD DE GESTION DE LA CALIDAD
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1. FUNDAMENTACION

La cirugia viene siendo un componente esencial de la asistencia sanitaria en todo el mundo
desde hace mas de un siglo. Dada la creciente incidencia de los traumatismos, los canceres y
las enfermedades cardiovasculares, el peso de la cirugia en los sistemas de salud publicos iré
en aumento. Se calcula que en todo el mundo se realizan cada afio 234 millones de
operaciones de cirugia mayor, lo que equivale a una operacion por cada 25 personas. Sin
embargo, los servicios quirirgicos estan repartidos de manera desigual, pues el 75% de las
operaciones de cirugia mayor se concentran en un 30% de la poblacion mundial. A pesar del
costo eficacia que puede tener la cirugia en cuanto a vidas salvadas y discapacidades evitadas,
la falta de acceso a una atencion quirdrgica de calidad sigue constituyendo un grave problema
en gran parte del mundo. A menudo el tratamiento quirdrgico es el unico que puede mitigar
discapacidades y reducir el riesgo de muerte por afecciones comunes. Se calcula que cada
ano 63 millones de personas se someten a intervenciones quirdrgicas por lesiones trauméticas,
otros 10 millones por complicaciones relacionadas con el embarazo y 31 millones més por
problemas oncologicos.

2. FINALIDAD

Contribuir a estandarizar y fortalecer las practicas que brinden mayor seguridad y ocasionen
menos errores, a través del conocimiento, investigacion, acciones y proyectos de mejora.

3. OBJETIVO

Mejorar la seguridad de los pacientes, minimizando los riesgos, previniendo la ocurrencia de
eventos adversos, fomentando una cultura de seguridad, contribuyendo en la organizacion y
fortalecimiento de los servicios en los Establecimientos de Salud de la Region de Salud Cusco
como lugares seguros para la atencion.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

Fortalecer la estandarizacion de la Herramienta de Cirugia Segura en Hospitales Ill-1, II-1y
mejorar la gestion de riesgos a través del anélisis oportuno y adecuado, para la seguridad del
paciente.

1. BASE LEGAL

e Resolucion Ministerial N° 519-2006/MINSA, que aprueba el “Documento Técnico del
Sistema de Gestion de Calidad en Salud”.
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e Plan estratégico institucional 2018-2020- MINSA
Objetivos estratégicos institucionales: s
+Objetivo Il “Cobertura y calidad de los servicios de salud” E3 - “Garantizar y mejorar de*:, -+
forma continua el cuidado de la salud y la calidad de atencién de los servicios de salud”

e Fortalecimiento de la implementacion en la aplicacion de la LVSC
+Lista de verificacion de la seguridad de la cirugia ( RM N° 308-2010/MINSA)
*Guia Técnica de Implementacion de la Lista de Verificacion de la Seguridad en la Cirugia
(RMN° 1021-2010/MINSA)

ANTECEDENTES
DATOS GENERALES
1. Institucional: U.E. 408 HOSPITAL DE ESPINAR.
2. Senvicios: CENTRO QUIRUSGICO.
3. Documentos: se cuenta con plan de trabajo anual, y comité en proceso de reconocimiento
con RD.
2. ANALISIS

En este marco se hace el anélisis técnico de LA CIRUGIA SEGURA, como una linea de accion
de SEGURIDAD DEL PACIENTE.

I. PLANIFICACION
Se realiza la Planificacién de la linea de la Cirugia Segura de Seguridad del Paciente, que
esta establecido en el Plan Téctico — Anexo N°1, donde se ha considerado las siguientes

actividades que se evidencia en el Cuadro N° 1.

Cuadro N° 1 - Actividades Programadas para el aiio Fiscal 2024, en
Seguridad del Paciente - DGCS

CRONOGRAMA
guENE | ]
= | TRl | TRI
M |m
Anélisis y retroalimentacion de los resultados de la [F
cirugia segura

Informacién de los resultados de la cirugia segura
Fuente: Plan Tactico SP-DGC 2024

[} v
TRIM | TRIM

ACTIVIDADES

“
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IIl. ORGANIZACION

Con respecto a la Organizacion iniciaremos describiendo que dentro del Sistema de Gestion
de la Calidad Sanitaria el componente de garantia y mejora con sus cuatro subcomponentes,
siendo una de ellas la SEGURIDAD DEL PACIENTE y dentro de esta una de las lineas de
acciones es la Cirugia Segura , la que esta organizado de la siguiente manera:

a. Equipo de la Cirugia Segura con Acto Resolutivo N° 016

e PRESIDENTE: M.C. ABRAHAM CHOQUENAIRA HUAYLLA

o SECRETARIA: LIC. RUTH MILAGROS QUISPE CHOQUEHUANCA
o INTEGRANTE: M.C. ANGEL HELAMAN VALLENAS VALLENAS
e INTEGRANTE: M.C. GLORIA GABRIELA CARDENAS ALARCON
o INTEGRANTE: MC. CARLOS ROMOACA HUAMAN.

o INTEGRANTE: MC. ENOCH RIVERO LAZO.

o INTEGRANTE: MC. LUIS CALISAYA PACORI.

o INTEGRANTE: M.C. CARLOS ENRIQUE LAZO BENITELZ.

o INTEGRANTE: Q.F. ROCIO PUENTE DE LA VEGA

o INTEGRANTE: LIC. ISABEL ROMERO JACHA.

o INTEGRANTE:LIC. JUDITH K. CAHUATA TURO.

RESULTADOS

b. De las actividades planificadas en el Plan Tactico para el | trimestre segtin el Anexo N°1,
se ha llegado a ejecutar el 50% de las actividades como se observa en el (Cuadro N°1).

Cuadro N°1- Avance de actividades Programadas en el 2024, en Seguridad del Paciente

-DGCS
MET | EJECUTADOISEMESTRE
ACTIVIDADES A l %
SEM KL AVANCE

Anélisis y retroalimentacion de los resultados de la cirugia |,
segura i
Informacion de los resultados de la cirugia segura

1 o 25%

Los resultados de la CIRUGIA SEGURA como Linea de accion de la sequridad del paciente,
pretende reforzar las practicas de seguridad establecidas y fomentar la comunicacion y el
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trabajo en equipo entre las disciplinas clinicas para mejorar la sequridad de sus operaciones 5\\\-,,;3 o i

y reducir el nimero de complicaciones y de defunciones quirirgicas innecesarias ya que su /71
uso permanente se asocia a una reduccion significativa de las tasas de complicaciones y

muertes en diversos hospitales y entornos y a un mejor cumplimiento de las normas de

atencion bésicas.

En esta linea también se esta considerando una escala de cumplimiento de la aplicacion de
la Lista de Verificacion de la Seguridad de la Cirugia (LVSC), tanto en relacién a la aplicacion
de las cirugias, como del cumplimiento en las fases, que se detallan a continuacion:

Por mejorar <= a 80% [ 2]
En proceso> 81% 2 99%
Optimo 100% [ trom)
La Implementacion de la Lista de Verificacion en las cirugias (LVSC)

Gréfico N°1 - Porcentaje de Implementacion de la LVSC, en EL HOSPITAL DE ESPINAR
| Trimestre 2024 GERESA CUSCO.

MES DE ENERO

Cumplimiento

Entrada Pausa Salida Firmas Cumplimiento
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MES DE FEBRERO

Cumplimiento

L7.96°/o

Entrada Pausa Salida Firmas Cumeplimiento

MES DE MARZO

Cumplimiento

foo.

Entrada Pausa Salida Firmas Cumplimiento
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3. CONCLUSIONES

V' Segun el reporte mencionado se observa un porcentaje que indican EN PROCESO

(amarillo).
V' Se tiene deficiencias en la salida y entrada en porcentajes considerables.

4. RECOMENDACIONES

e Continuar con el proceso de verificacién en cada cirugia.
Capacitacion al personal nuevo trabajador del servicio.

o Implementar medidas de sensibilizacion.
e Mejorar el sistema de monitoreo y analisis con el equipo de CIRUGIA SEGURA.

e Apoyo en la gestion de persona de enfermeria para el cumplimiento de procesos del
servicio de centro quirdrgico.
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