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1. Resumen

En este trabajo se presenta una propuesta de modelo para el mejoramiento de la gestién de
inventario y mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos del Centro Regulador de
Ambulancias de Aerosasnidad SAS. Se realiz6 por medio de auditorias internas que reflejaron el
estado actual de laorganizacion, segunlos resultados arrojados, se llevaron a cabo procedimientos
enfocados en obtener un mejor resultado, basados en unaidentificacion de criterios regulatorios y
de buenas practicas aplicadas a las tecnologias médicas. Por medio de esto, se le aporté a la
organizacién un método de ejecucién de inventario y control de activos biomédicos en el contexto
de ambulancias, que funciona como herramienta para fortalecer actividades de inspeccién,
vigilancia y control sobre los equipos biomédicos, aportando a la disminucién de los
incumplimientos normativos en relacion ala documentacion legal exigida por la normativa nacional
vigente.

2. Introduccién

Aerosanidad SAS es una organizacion dedicada a complementar la seguridad operacional de los
aeropuertos endonde se encuentra presente, paraeste fin, se encarga de la sanidad aeroportuaria,
es decir, eslaresponsable de prestar el servicio asistencial de salud alos usuarios presentes enlas
terminales aéreas, a saber, pasajeros, empleados, visitantes, entre otros, procurando que éstos
encuentren una atencién oportuna y eficiente en condiciones de operaciéon normales, de
emergencia y de contingencia. Aerosanidad atiende emergencias médicas relacionadas con los
servicios que presta, actualmente se encuentra en 15 aeropuertos de Colombia, eslaempresalider
ensanidad aeroportuaria, su propdsito es salvar, protegery mejorarvidas humanas através de
servicios de salud y el bienestar. En este contexto presta los servicios de consulta prioritaria,
procedimientos menores, transporte asistencial basicoy medicalizado, atencion de emergenciasy
urgencias, serviciodeambulancia aéreayterrestre, asistenciaal paciente internacional, y asesorias
y servicios de salud al sector empresarial.

Aerosanidad realiza traslados médicos de pacientes entre ciudades, clinicas, hospitales, centros
asistencialesyaldomiciliodelusuario. Paraesto, poseevehiculosdotadoscontecnologias médicas,
habilitados y certificados por las autoridades nacionales de salud. Para estos traslados, la
organizacién cuenta con ambulancias las cuales prestan servicio de transporte asistencial terrestre
basico y transporte asistencial terrestre medicalizado. La dotacion de estas ambulancias tiene el
propdsito de optimizar la prestacion de los servicios de atencion en sitio y transporte asistencial de
pacientes. La adecuada gestién de esta tecnologia, desde la adquisicién, los inventarios,
mantenimiento, listas de chequeo, calibracion, entre otros, es de suma importancia para un
correcto y apropiadoservicio.

Enlablsqueda de una atencién médica eficaz, se adquiere una alta responsabilidad, la cual exige
unagran confiabilidad y efectividad en los servicios que se prestan. Esta debe garantizar que estos
servicios se brinden oportunamente con elfin de concederunaatenciéon de calidad ausuarios y
pacientes. Es por esto, que se hace necesario planear una gestién eficaz de los recursos, en este
caso, los dispositivos y equipos médicos durante todo su ciclo de vida, desde la selecciény la
adquisicion, hasta la disposicion final. [1]



Aerosanidad tiene bajo su responsabilidad 776 equipos biomédicos tales como alcoholimetro,
aspiradores de secreciones, basculas, bombas de infusiones, desfibriladores manuales,
semiautomaticos y automaticos, ecotone, electrocardiégrafos, equipo de érganos, flujometros,
fonendoscopios, glucometros, lAmpara de consultas, laringoscopios, monitor de signos vitales,
nebulizadores, negatoscopio, pulsiéximetros, reguladores de oxigenos, tensiometros,
termohigrometros, termémetros, torniquetes, ventiladores mecanicos, distribuidos en 15
terminales aeroportuarias del pais y en el Centro de Regulacién de Ambulancias.

Este trabajo se centr6 en las etapas de inventario y mantenimiento preventivo de los equipos
biomédicos presentes en el Centro Regulador de Ambulancias (CRA) de Aerosanidad SAS, el cual es
el lugar en donde se coordinan los servicios de transporte terrestre asistencial basicos y
medicalizados dentro del departamento de Antioquia. Partiendo de las falencias halladas en estas
dos etapas, se buscé como por medio del cumplimiento normativo y la adaptacion de buenas
précticas, se pretende aplicar un modelo de gestién que ayude a aumentar la eficiencia de estas dos
fases del ciclo de vida.

Elsiguiente informe se compone de ladescripcién de la problematica encontrada, endonde se
expone las debilidades que la organizacion presenta frente a la gestion de inventario y
mantenimiento preventivo referente a dispositivos médicos. Se sefialan unos objetivos, los cuales
describenlafinalidad del proyectoy serviran como herramienta para podercumplir elpropdsito
general de éste. También se expone una metodologia basada en 4 grandes actividades, y unos
resultados con sus respectivos analisis y conclusiones.

3. Planteamiento del problema

Debido a varias inspecciones y verificaciones realizadas por medio de auditorias internas, sobre la
lista de equipos biomédicos contenida en la base de datos de los activos de la organizacion con los
equipos presentes enel Centro Regulador de Ambulancias, se encontraron ciertasinconsistencias,
relacionadas con incumplimientos normativos, y buenas practicas. Inicialmente el inventario
asociadoalabase de datosdelosactivoshiomédicosdelaorganizacion, nocoincidiaconlosequipos
que se encontraban distribuidos en las ambulancias y en la oficina del CRA, debido que algunos
equipos ya habian sido retirados del servicio, otros no estaban en la ubicacion correspondiente, y
existian adquisiciones nuevas que no se habian inventariado.

Posteriormente se procedid arevisarlas hojas de vida de los equipos biomédicos, se descubrié que
los equipos tenian asignado el formato de hoja de vida correspondiente, pero este no estaba
diligenciado, es decir, ningun equipo tenialainformacién consolidada en su hojade vida.

Se verifico también los manuales de usuario y de servicio de los equipos biomédicos, y se encontrd
gué unaminoriade los equipos poseian estos manuales, y algunos de ellos sélo estaban enidioma
de origen.

Otra inconsistencia encontrada fue que pocos equipos tenian asignado el registro sanitario
correspondiente, y la declaracion de importacion.

Por Gltimo es importante sefialar, que no se cuenta con un lugar éptimo para custodiar los equipos
de algunaambulancia si éstatiene que ser desocupada por algin motivo. Cuando esto ocurre, todo
el equipamiento de las moviles se almacena en bolsas, y se guardan en la oficina del CRA, lo que
puede ocasionar pérdidasydafiosdelosequipos pornohaberunbuenprocesode almacenamiento.



Para una organizacién prestadora de servicios de salud, es esencial contar con una buena gestién
de inventario paratenerun controly llevar un orden de la cantidad de equipos conlos que se cuenta,
su ubicaciény estado. Aerosanidad al no contar con un inventario veridico, no es posible crear una
base estructurada en cuanto a la identificacion de equipos, hojas de vida, y registros de
procedimientos realizados a los equipos. Tampoco se hace posible una adecuada planificacion de
los mantenimientos debido que a la hora de realizar la ejecucién de éstos, es posible encontrarse
irregularidades, ya que aspectos como recursos humanos, materiales y tiempo, son factores
importantes que varian segunlacantidad y el estado de los equipos. Lo que trae como consecuencia
unamala gestién en el mantenimiento, que repercute en no tener como asegurar la fiabilidad y
disponibilidad de los equipos, que éstos funcionen apropiadamente garantizando la seguridad del
paciente y del operador. Estos son procesos que deben estar bien establecidos en unaentidad
prestadora de servicios de salud para poder brindar un servicio de calidad, evitando riesgos e
incumplimientos normativos que puedan ocasionar el cierre de los servicios.

Por ende, Aerosanidad como institucion prestadora de servicios de salud desea mejorar el nivel de
calidadde suservicio,aumentandolasatisfaccionylaseguridad de sus pacientes. Paraesto sedebe
tener en cuenta la aplicacién de normativas y procedimientos, que ayuden a obtener mejores
resultados.

4, Justificacion

El inventario de equipos biomédicos, y un programa de mantenimiento apropiadamente
planificado, son parte vital de un sistema de gestion bien estructurado. Si estos dos procedimientos
se desempefian adecuadamente se garantiza la fiabilidad de lainformacién propia de cada de
equipo, sudisponibilidad, funcionamiento, prolongacién de vida utily reduccion de costos.

En Aerosanidad SAS existe la necesidad de establecer una buena gestion de inventario y de
mantenimiento preventivo con el fin de mejorar la prestacién de servicio de salud, basados en
protocolos reconocidos por pate del sistema de calidad, y en el cumplimiento normativo. Se busca
entonces establecer un modelo que proporcione el mejoramiento de ambos procesos,
implementando indicadores que permitan evaluar y controlar esta gestion, de manera que se
posible efectuarlas correccionesy ajustes necesarios paralamejora de los resultados.

5. Objetivos

5.1 Objetivo general

Desarrollar y adaptar un modelo de gestion de equipos médicos en las ambulancias de
AEROSANIDAD SAS, de acuerdo al marco normativo y buenas practicas aplicables, para asi, optimizar
el inventario y la programacion del mantenimiento preventivo.



5.2 Objetivos especificos

e Elaborar unabusqueda activade informacion respecto al marco normativo y las buenas practicas
aplicables, concernientes alasfases deinventarioylaprogramacion del mantenimiento preventivo.

e Comparar el estado del arte investigado con el contexto del Centro Regulador de Ambulancias de
Aerosanidad SAS, para proponer y diseflar un modelo de optimizaciéon del inventario y
mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos.

e Aplicar el modelo propuesto a los equipos biomédicos presentes en el Centro Regulador de
Ambulancias de Aerosanidad SAS para evitarincumplimientos regulatorios y mejorar la gestion del
inventario y mantenimiento preventivo de los equipos biomédicos.

¢ Evaluarlosresultados obtenidos con la aplicacion delmodelo de inventario y mantenimiento
preventivo, através de indicadores y auditorias para verificar si el modelo mejora los procesos.

6. Marco tedrico

Lagestibndelatecnologiamédicaeselconjuntode funciones que permite obtenerinformacion
confiable delos equipos para planificar las necesidades de laadquisicién de equipos adecuados, su
instalacion efectiva, su debida identificacion, operacién segura, otorgamiento del mantenimiento
preventivo, reparacion de manera 6ptima, y, sustitucion de los equipos obsoletos o inseguros. [7]
A continuacion se expondran los conceptos de las etapas de la gestion tecnolégica en las que se
basé el proyecto.

6.1 Inventario

De manerageneral, uninventario esla consolidacion de lainformacion de los activos que posee una
institucién u organizacion. En relacién con los activos médicos, es un registro descriptivo
permanente de las principales caracteristicas de los equipos, sobre el cual se basaralaadquisicion,
programacion, planificacion y control de los mismos. El inventario debe actualizarse
permanentemente de manera tal que exponga la situacion actual de cada activo, éste debe
actualizarse cada que se adquiere unnuevo activo, cuando se modifica algunainformacioén de éstos,
como la ubicacién, y, cuando se le da disposicion final a un equipo y este debe serretirado del
servicio. [8]

6.1.1 Funciones de uninventario
El inventario a través de toda la informacion recolectada puede usarse como herramienta para
realizar funciones importantescomo
- Conocer la cantidad de activos que se tienen, tipo de tecnologia, ubicacion y estado de los
equipos.
- Programar el cronograma y las actividades de mantenimiento en donde se planifique el
mantenimiento preventivo, se recupere los equipos que se encuentren fuer a de servicio
gestionando el mantenimiento correctivo de éstos.
- Valorarlasnecesidades de equiposyasi gestionarde maneraoportuna, laseleccion, adquisicion,
recepcion y ubicacion de los equipos. [1]



6.1.2 Etapas del inventario

La primera etapa se basa enlarecoleccién de datos que considere necesario cada organizacion,
sinembargo, los datos mas importantes a ser considerados son, nombre delequipo, marca,
modelo, nimero de serie, nimero deidentificacioninterno (placa), clasificacion de riesgo, niumero
de registro sanitario, fabricante y afio de fabricacion.

Enlasegunda etapa, se debe ingresar toda lainformacionrecopilada en unabase de datos ya sea
en un sistema computarizado, en un software o en papel.

Laterceraetapa es laactualizacion continua delinventario, ya sea por nueva dotacion, cambio de
ubicacién, cuando un equipo se encuentra fuera de servicio, o cuando es dado de baja.

La dltima etapa, es un proceso que debe hace realizarse cada periodo de tiempo establecido por
lainstitucion, se trata de unarevision o auditoria interna en donde se corrobora que lainformacion
contenida en el inventario esta actualizada y es veridica. Si las etapas anteriores, se realizaron
correctamente, los resultados de esta auditoria deben ser positivos. [8]

6.1.3 Informacién aincluir en un inventario

Se debe seleccionar la informacion minima que proporcione a cualquier departamento los datos
mas importantes sobre un equipo

Nombre: Es el nombre genérico del equipo sin ninguna otra descripcion de marca, o nombre

comercial.

Marca: Identificacion dada por el fabricante, logo de la empresa que lo fabrica.

Modelo: Es la designacion mediante nimeros, letras o su combinacion con la cual se identifica

el disefio y la composicion del equipo biomédico.

Referencia: Variante cualitativa o de disefio de un producto, empleado paraun mismo usoy que

corresponde a un mismo titular y fabricante.

Placao cédigo deidentificacioninterno: NUmero Unico asignado a cada equipo para poder

identificarlo.

Ubicacion: Lugarendonde se encuentra prestando servicio el equipo, ayudaalalocalizacionde

éste.

Estado: Indicasiel equipo esta “en servicio” o0 “fuera de servicio”, ya sea pormantenimiento

preventivo o correctivo.

Pais fabricante: Lugar donde se elaboro el Equipo Biomédico. [9]

Registro Sanitario o Permiso de comercializacidn: Se debe verificar el documento expedido por

el INVIMA, que le autoriza producir, comercializar, importar, exportar, ensamblar, procesar,

expender o vender un equipo biomédico.

Clasificacién deriesgo: Clasificacion deacuerdo alriesgo del dispositivomédico, se encuentra

clasificado en el registro sanitario o permiso de comercializacion.

- Clase I: Son aquellos dispositivos médicos de bajo riesgo, sujetos a controles generales, no
destinados para proteger o mantener la vida o para un uso de importancia especial en la
prevencion del deterioro de la salud humana y que no representan un riesgo potencial no
razonable de enfermedad o lesion.

- Claselia: Sonlosdispositivos médicosde riesgo moderado, sujetosacontroles especialesenla
fase de fabricacion para demostrar su seguridad y efectividad.

- Clasellb: Sonlosdispositivosmédicos deriesgoalto, sujetosacontroles especialeseneldisefio
y fabricacion para demostrar su seguridad y efectividad.



- Clase lll: Son los dispositivos médicos de muy alto riesgo sujetos a controles especiales,
destinados a proteger o mantener la vida o para un uso de importancia sustancial en la
prevencion del deterioro de la salud humana, o si su uso presenta un riesgo potencial de
enfermedad o lesion.[4]

En el anexo 1 se encuentra un listado de algunos dispositivos médicos con su respectiva
clasificacion de riesgo

Fecha de adquisicion: Es utilizada para calcular los valores de depreciacion o determinar la
sustitucion u obsolescencia del equipo.

Periodicidad demantenimiento: Frecuenciaconlaqueselesrealizamantenimientopreventivoa
los equipos

Periodicidad de calibracion: Frecuencia con la que se les realiza calibracion a los equipos [10]

6.2 Hoja devida

Elunarchivo en donde se almacenatodalainformacion que identifica al equipo y contiene los datos
mas importantes como nombre, marca, modelo, serie, placa o c6digo, foto del equipo, ubicacion,
nivelderiesgo, indica siel equipo es propio 0 como dato, contiene las especificacionesy condiciones
(voltaje, corriente, frecuencia, humedad, temperaturas) enlas que debe seroperado el equipo.
Tambiénincluye lainformacién delhistorial de las calibracionesy mantenimientos que sele han
realizado a éste, ya sean correctivos o preventivos, con el fin de tener informacion que permita
evaluar que durante el tiempo de uso, se realizaron los procesos e garantizan el correcto
funcionamiento del equipo.[11]

6.3 Mantenimiento

Es laatencion dada a los equipos para prevenir posibles fallos, cuando estos se presentan, el
mantenimiento se encarga de restaurar el funcionamiento y la seguridad del dispositivo. Para
realizar el mantenimiento de los activos, se debe tener en cuenta desde la ubicacién que se le
asignaraalequipo, hastalafrecuenciade usoqueseledara. Existenvariasclases de mantenimiento,
el mantenimiento predictivo, el preventivo y el correctivo. [12]

6.3.1 Mantenimiento preventivo

Se realiza con el fin de evitar dafios en el funcionamiento de los activos, este tiene como objetivo,
mantener el buen estado y el correcto funcionamiento de los equipos. Este procedimiento permite
que los equipos puedan ser usados de manera permanente o cuando sea requerido su uso para
un procedimiento especifico, eliminando asi, los riesgos de retirar el equipo de servicio. [6] El
mantenimiento preventivo ayuda a prolongar la vida Util de los dispositivos, dentro de las tareas
habituales de este procedimiento se incluye lalimpieza, el reemplazo de piezas que cominmente
se desgastan, y la inspeccién general del funcionamiento. La frecuencia para realizar este
mantenimiento, generalmente lo establece el fabricante del equipo, sinembargo, existen factores
que pueden modificar esta frecuencia como lo son la clasificacion de riesgo, tiempo de operacion
y vida (til.[12]

6.3.2 Recursos para elmantenimiento
Para proyectar un buen programa de mantenimiento, se requiere realizar calculos del personal
necesario que tenga la competencia, la educacion y la experticia apropiada para ejecutar este
procedimiento; unlugardetrabajo éptimo; herramientasy equipos pararealizar pruebas; insumos



ypiezas derecambio pararepuestos; manuales de usuarioy de servicio necesarios pararealizar el
mantenimiento. [12][13]

6.3.2.1 Herramientas y equipos de medicion: La productividad de la persona encargada de
realizar el mantenimiento de los equipos biomédicos sera limitada si no se poseen las
herramientas y los equipos de medicidn apropiados, con el equipo patrén correcto se
aumenta la fiabilidad de las lecturas, la precision de la calibracion y el margen de seguridad
para los pacientes y el personal. [13]

6.3.2.2 Repuestos: Consultando las recomendaciones del fabricante, se posibilita predecir
cuales piezas necesitan ser reemplazadas y con qué frecuencia, con esta informacion es
posible crear un stock con piezas de repuestos que estaran ala mano cuando se necesiten,
mejorando asi |a fiabilidad y disponibilidad de los equipos, conllevando a que se aumente la
productividad del personal de mantenimiento. [13]

6.3.2.3 Manuales: Porcadamodelodedispositivo médico, sedebe contarconlos manuales
que permitan alos propietarios realizar consultas de operacion, funcionamiento y de posibles
soluciones de las fallas que se presenten durante su operacion, y de este modo pueden ser
resueltas por el personal que interactia con los equipos. [13]

Manual deusuario o de operacidn: Es ttiltanto paralos operadores del equipo como paralos
ingenieros que debenconoceradetalle como se usael dispositivo enlapractica. Aquise plasma
informacién importante como el funcionamiento del equipo y los requisitos de instalacion. Este
debe estar en el idioma de pais de origeny en espafiol. [13] [14]

Manual de servicio: El manual de servicio describe los procedimientos de operacion,
mantenimiento y resolucidn de problemas, es fundamental para la inspeccion del equipo, el
mantenimiento preventivo, la reparaciony la calibracién de equipo. [13] [14]

6.3.3 Periodicidad del mantenimiento

A demas de tener en cuenta las recomendaciones del fabricante, hay factores que ayudan a
establecerlafrecuencia conlaque cadaequipo debe recibir mantenimiento preventivo. Existe una
forma de calcular el nivel de prioricidad para el mantenimiento de cada equipo por medio del
Modelo de Fennigkoh y Smith, el cual es basado segun elriesgo del equipo. [2]

6.3.3.1 Niveldeprioricidad (Pi): Secalculateniendoencuentatresvariables, funciondelequipo
(F), aplicacion clinica © y requerimiento de mantenimiento (M)

Funcién del equipo (F): El papel que desempefia el equipo en el cuidado del paciente.
Aplicacidn clinica ©: Considera los resultados sobre el paciente o usuario ante una falla del
equipo; el riesgo fisico asociado con la aplicacion clinica.

Requisitos del mantenimiento (M): Varian con eltipo de equipo; bien sea por su complejidad,

funcionamiento y por la seguridad que este le brinda al paciente. [15]

EstenivelsecalculadelasiguienteformaPi=F+C+M (ecuacion 1.)

Alas variables se les asigna un puntaje de acuerdo alatabla 1.



Tabla 1. Asignacion de peso por criterios

Equipos de Tratamiento y Mantenimiento de la Vida
Equipos de Diagnéstico

Equipos Terapéuticos

Equipos de Analisis de Laboratorio Clinico
Accesorios del Laboratorio

Computadoras y Equipos asociados

Otros equipos relacionados con el paciente

N Wb 01 OO 0 ©

Puede producir la muerte al paciente
Puedeproducirdafoirreversible alpaciente uoperador
Puede producir un dafo reversible quirirgicamente
Terapia inapropiada o falso diagnéstico

Riesgo minimo

P N w bk~ o

(6]

Intensivo
Promedio
Minimo 1

w

Elvalor de Prioridad (Pi) para elmantenimiento preventivo se ubicaen unrango entre 0y 19
puntos, en funcion de esta escala se asume lo siguiente:

e Todo equipo con un puntaje de 11 o mas alto clasifica como equipo con mantenimiento
preventivo de altaprioridad.

¢ Equipos con un puntaje entre 10y 5 clasifica como equipo con mantenimiento preventivo de
prioridad media.

e Equipos con un puntaje menor o igual de 4 clasifica como equipo con mantenimiento
preventivo de baja prioridad. [15]

Con el célculo de este nivel es posible definir periodicidad del mantenimiento ya que a los
equipos de altaprioridad, se les recomiendatenerminimo 2 mantenimientos alafio. Alosde
mediana baja, les corresponde un mantenimiento anual. [15]

6.3.4 Cronograma de mantenimiento
Esdonde se establece lafrecuenciayeltipode mantenimiento que selesrealizaranalosequipos,
este tiempo se determina teniendo en cuenta las indicaciones descritas por el fabricante en el
manual de usuario de cada equipo y por factores importantes que considere la persona
encargada y certificada para realizar los mantenimientos. Este cronograma debe cumplirse segun
lo establecidoparaque de estaformase puedaprolongarlavidautildeldispositivoy prevenir
desperfectos. [16]



6.3.5 Reporte de mantenimiento

Formatos donde registra toda la informacién correspondiente al tipo de mantenimiento
realizado al equipo de acuerdo con el cronograma establecido. Este formato debe tener la
informacién basica del equipo como nombre, marca, modelo, serie, placa, descripcién del
serviciorealizado, observacionessiesnecesario, relacionderepuestos cambiadosencasode un
mantenimiento correctivo, al final de formato se debe incluir la firma del profesional o el técnico
encargado del mantenimiento, también debe contener la firma de quien certifica la realizacion
del mantenimiento. [16]

6.4 Normatividad
A continuacion se presenta el marco legal

6.4.1 Resolucion 2003 de 2014 “Porla cual se definen los procedimientos y condiciones de
inscripcién de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacién de servicios de
salud”. [2]

6.4.2 Decreto 4725 de 2005 “Por el cual se reglamenta el régimen de registros sanitarios,
permiso de comercializacidny vigilancia sanitaria de los dispositivos médicos parauso
humano.”[4]

6.4.3 Resolucion Namero 434 de 2001. “Por la cual se dictan normas para la evaluacion e
importacion de tecnologias biomédicas, se define las de importacion controlada y se
dictan otras disposiciones.”[5]

6.4.4 Resolucion Numero 4002 de 2007. “Porla cual se adopta el Manual de Requisitos de
Capacidad de Almacenamiento y/o Acondicionamiento paraDispositivos Médicos.” [6]

7 Metodologia

El propdsito corporativo de Aerosanidad SAS es salvar, proteger y mejorar vidas humanas atraves
del servicio de salud y bienestar. Un correcto procedimiento y protocolo de la distribucion de la
dotacién de las ambulancias, es fundamental para que este prop6sito pueda llevarse a cabo. Es
compromiso de Aerosanidad SAS disponer de moviles aptas para realizar la atencion en sitio y el
traslado apropiado y oportuno de pacientes, con tripulantes que posean una excelente aptitud de
respuesta en situaciones de baja, medianay alta complejidad. De esta forma se puede garantizar
una eficiente prestacion del servicio de atencion y transporte asistencial de salud.

Se presentaacontinuacion las fases de lametodologia que contienen diferentes actividades parala
ejecucion de cada una de estas tapas.



Investigacion de modelos = Investigar modelos de gestion de tecnologiay
de gestion

normativosvigentey aplicable, con énfasisenel
inventario y mantenimiento de tecnologias médicas

« Eleccidndelainformaciénaincluiralabasededatos
= Recopilacion de datos

» Blsquedadelosregistros sanitariosy permisos de
comercializacién

Disefiodelmodelode
gestion propiobasadoenla
busquedaejecutadayel
estado del CRA.

» Actualizacidon de la informacién

= Asignacion de placa de identificacion

= Creacion de Hojas de vida

= Reporte de mantenimiento

= Almacenamiento de equipos

= Dotacion deambulancias

» Creaciénde unstock con piezas de repuestos.

Evaluaciondelosresultadosdela = Creaciondeindicadores que reflejanel
aplicacion del modelo comportamiento y el desempefio del proyecto

7.1 Investigacion de modelos de gestion

7.1.1Investigar modelos de gestiondetecnologiay normativos vigentey aplicable, con énfasis
en elinventario y mantenimiento de tecnologias médicas

Se realizé unainvestigacion de modelos de gestién nacional e internacional referente a las fases
del ciclo de vida de los equipos biomédicos concerniente a la gestion de inventario y del
mantenimiento preventivo. Esta blusqueda se hizo por medio de la web, articulos cientificos,
trabajos de grado, publicaciones disponibles de entidades reconocidas y reguladoras, congresos,
entre otros, la informacion recopilada se tomé como base para acoplarse a las necesidades
mencionadas anteriormente.

También se llevé a cabo una blisqueda en el marco normativo y buenas practicas aplicables enla
etapade inventario y mantenimiento de equipos biomédicos, lo que permitié conocer cuales
procedimientos se estaban implementado adecuadamente y cuales necesitan una propuesta de
modificacién, con el fin de garantizar la prestacion de un servicio de calidad basado en la
normatividad y en el modelo actual establecido por la organizacion.



7.2 Disefiodelmodelodegestionpropiobasado enlablsquedaejecutaday elestado del CRA.
7.2.1 Eleccion delainformaciéon aincluir alabase de datos

Pormedio del estado del arte se seleccionaron las caracteristicas que proporcionan informacion
importante sobre elequipo. Esta seleccion se realizé conforme alanecesidad de la organizacion
de tener lainformacién mas relevante de cada activo médico a disposicion cada que fuera
requerida. Estas caracteristicasfueron:

- Nombre delequipo

- Marca

- Modelo

- Serie

- Placa o cédigo interno de identificacion
- Ubicacion

- Estado

- Clasificacion deriesgo.

- Numero de registro sanitario.

- Fecha de adquisicién.

- Frecuencia de mantenimiento.

- Frecuencia de calibracion.

- Disponibilidad del manual de operacién, sise encuentra fisico o electrénico.

Enelanexo 2 se encuentra elformato de Gestion de Activos modificado.

7.2.2 Recopilacion de datos

Se realizé un recorrido por todo el CRA, en la oficina, y en cada una de las ambulancias,
identificando los equipos presentes, comprobando que todos los equipos estuvieran
incorporados en la base de datos de la organizacion, anexando los que no se encontraban
registrados y sacando del servicio los que era necesario darles disposicién final.

7.2.3 Busquedadelos registros sanitarios y permisos de comercializacién

Conelfindedarle cumplimientoalanorma, enespecificoalDecreto4725de 2005, serealizé
una busqueda de los registros sanitarios o permisos de comercializacién en la pagina oficial del
Instituto Nacional de Vigilancia de medicamentos y Alimentos INVIMA de cada de los equipos
inventariados.

7.3 Aplicacion del modelo
7.3.1 Actualizacion de lainformacion
Conlos datos recolectados se procedi6 areconocer lainformacion indicada en el numeral 7.2.1,
los cuales componen labase de datos modificada, estos fueron ingresados identificando la

informacion faltante por equipo para posteriormente realizar ladebidainvestigacion de los datos
incompletos y anexarlos al inventario.

7.3.2 Asignacion de placa de identificacion

Posteriormente de tener el conocimiento exacto de los equipos presentes en las ambulancias y
en el Centro Regulador de Ambulancias, se procedio a asignarles un niamero de cédigo o placa
gue le permitira al equipo tener una identificacion tnica. Conociendo el cédigo, cualquier



persona interesada puede tener informacion sobre el equipo como la ubicacion, el estado, etc.
Anexo 3

7.3.3 Creacion de Hojas devida

Como se menciond en el planteamiento del problema, ningln equipo tenia la informacién
diligenciadaensuhojadevida, porestarazonfue necesario tramitar cadahojadevidaconla
informacién consolidada.

En el anexo 4 se encuentra el formato de Hoja de vida de los equipos biomédicos implantado en
la organizacion.

7.3.4 Busqueda de manuales de usuario y de servicio

Buscando evitar incumplimientos normativos, se realizd una investigacion de los manuales de
usuario y de servicio presentes en la organizacion. Como no se tenia conocimiento exacto de la
ubicacion de estos textos, se efectud esta busqueda en los archivos digitales y fisicos de la sede
administrativa y del Centro Regulador de Ambulancias.

7.3.5 Reporte de mantenimiento

En Aerosanidad se tiene implementado un formato en Excel para el reporte de mantenimiento
que permite tener la descripcion del servicio realizado al equipo, y toda la informacién de éste.
Ala hora de diligenciar este formato e ingresar todos los datos del equipo como el nombre,
marca, modelo, serie, placay ubicacién, es un proceso que consume una gran cantidad de
tiempo, ya que son muchos equipos y en cada uno esta informacion cambia, por lo que la
digitalizacion de todos estos datos se hace extensa. Este procedimiento por equipo se tarda
aproximadamente de 7 a8 minutos, loque equivalea9al0horasde trabajo paralatotalidad
de equipos presenten en el CRA.

7.3.6 Almacenamiento de equipos

Como se mencioné en el planteamiento del problema, no se tenia un lugar adecuado para
almacenarlosequipos, estosse guardabanenbolsasque seacomodabanenelsuelodelaoficina
del Centro Regulador de ambulancias. Por este motivo, se organizé una estanteria en donde
custodiarlos equipos,teniendo encuentalo que dictalaResolucionnimero 4002 de 2007.

7.3.7 Dotacion de ambulancias

Con elfin de conceder una Unica ubicacién a cada equipo paratener un mayor control sobre los
activos de la organizacion, se le asigné a cada ambulancia los equipos como dotacion,
cumpliendo los requisitos dictados en el tercer estandar de la Resolucion 2003 de 2014, para los
servicios detransporte asistencial basicoy medicalizado. Se realiz6 un formato enelcualse
relaciona la dotacién que se asigna a cada mavil con la siguiente informacion: Nombre, placa, y
serie del equipo. En eldocumento se indica que el personal asistencial asume el compromiso de
cuidarestosactivos,yaquealfirmaraceptaque comofuncionariode Aerosanidad SASlosactivos
relacionados estan bajo suresponsabilidad, porlo cualles dardn unuso adecuado al desempefio
desusfuncionesyaladestinaciéninstitucional previstaparacadauno de ellos. En consecuencia,
serédnasumidos los dafios o la pérdida de los mismos debidos a su negligencia o incumplimiento
de los instructivos relacionados con su uso y conservacion.

Este documento fue socializado con el personal asistencial, regulador y coordinador médico del
CRA.



7.3.8 Creacion de un stock con piezas de repuestos.

Tomandocomobaseloinvestigadoenelmarcotedrico, secredunstock convarias partesde
piezas de diferentes equipos pensando en tener repuestos disponibles en caso de tener que
hacer un mantenimiento correctivo por desgaste o dafio de alguna pieza. Este stock se cred con
piezas de algunos equipos quefueronretirados de servicio por disposicionfinal, y se recuperaron
los elementos del equipo que adn tenian utilidad.

7.3.9 Reporte defallas.
Enlaorganizacibnnoseteniaimplantadounaformaespecificadereportarundafioofallade
algun equipo, esto se hacia por medio de correo electrénico, llamada, mensajes de texto, o voz
a voz. Buscando tener un mayor seguimiento de estos acontecimientos, se realizé un formato
digital en donde se diligencia el reporte de la novedad, toda lainformacion del equipoy se realiza
unabreve descripcion de la falla. Todo lo anterior, con el fin de que existan evidencias de los
incidentes reportados, y tener un mayor control de los mantenimientos correctivos.

En el anexo 5 se presenta el formato de este reporte.

7.4 Evaluacion de los resultados de laaplicacion del modelo

7.4.1 Creaciondeindicadores que reflejen el comportamiento y el desempefio del proyecto
Se utilizaronindicadores de gestion propios delaempresa, y se crearon nuevosindicadores para
completar éstos, y asi poder observar el comportamiento y cuantizar el desempenio de los
procesos realizados al actualizar la informacion del inventario, los resultados obtenidos se
compararon conlos valores arrojados por estos indicadores aliniciar este proyecto.

8. Resultados y analisis

8.1 Resultados de lainvestigacién de modelos y normas

En Colombia se cuenta con una normatividad legal para dispositivos médicos que garantizan las
condiciones necesarias para unabuena prestacion de servicios y paraladisminucion de riesgos. Al
inicio del proyecto se realiz6 una auditoria de acuerdo a la normatividad vigente para los equipos
biomédicos en el Centro Regulador de Ambulancia.

A continuacion se presenta el informe de esta auditoria, tras realizar un analisis de ésta normativa,
se evidencio varios items enlos cuales Aerosanidad tiene falencias, ya que existen algunos puntos
claves en los cuales de refleja incumplimiento a la norma.

INFORME DE AUDITORIA DE EQUIPOS BIOMEDICOS EN CENTRO REGULADOR DE
AMBULANCIAS AEROSANIDAD SAS.

FECHA [ Julio 10 de 2018

EQUIPO Carolina Hincapié Rodriguez | CARGO Lider de tecnologias médicas
AUDITOR

Carolina Arango Arroyave Practicante ingenieria biomédica




Evaluarlascondicionesenque se encuentranlos equiposbiomédicos presentesenel

OBJETIVO Centro Regulador de Ambulancias de Aerosanidad SAS de acuerdo a normatividad vigente.
ALCANCE | Elpresente informe evalla los equipos biomédicos del Centro Regulador de Ambulancias
de AEROSANIDAD SAS de acuerdo a estandares de normatividad vigente.
Normas Resolucidn 2003 de 2014 “Por la cual se definen los procedimientos y condiciones de

otras disposiciones.”

inscripcion de los Prestadores de Servicios de Salud y de habilitacién de servicios de salud

Decreto 4725 de 2005 “Por el cual sereglamenta el régimen de registros sanitarios, permiso
de comercializaciony vigilancia sanitaria de los dispositivos médicos para uso humano.”

Resolucion Numero 434 de 2001. “Por la cual se dictan normas para la evaluacion e
importacion de tecnologias biomédicas, se define las de importacién controlada y se dictan

Resolucion Numero 4002 de 2007. “Por la cual se adopta el Manual de Requisitos de
Capacidad de Almacenamientoy/o Acondicionamiento para Dispositivos Médicos.”

CRITERIO

HALLAZGO

EVIDENCIA ESPECIFICA

El numeral 2.3.2.1 referente a Todos los
Servicios, estandar de Dotacion, se establece
lo siguiente: “Realiza el mantenimiento de
los equipos biomédicos eléctricos o
mecanicos, con sujecién a un programa de
revisiones periddicas de caracter preventivo
y calibracion de equipos, cumpliendo con los
requisitos e indicaciones dadas por los
fabricantes y con los controles de calidad de
uso corriente, en los equipos que aplique. Lo
anterior estara consignado en la hoja de vida
del equipo, con el mantenimiento
correctivo”. [2]

EnAerosanidadlamayoriadelosequipos
carecen de manual de operacién en
donde se puedan contemplar las
recomendaciones del fabricante, por
este  motivo, el mantenimiento
preventivo se realiza a juicio de la
persona encargada de las tecnologias
médicas. Igualmente ocurre con la
frecuencia con que se realiza este
procedimiento, el cual esta
estandarizado a 2 mantenimientos
anuales porequipo.

Tabla 4, Indicadores
correspondientes a la
documentacién legal que deben
tenerlos equipos biomédicos.

En el numeral 2.3.2.8 referente al transporte
asistencial basico y medicalizado, esta
resolucion dicta en el estar de dotacion, que
se debe contar con “Monitor de Signos
Vitales con minimo monitoreo de Presién
Arterial no invasiva, brazaletes adulto y
pediatrico, frecuencia cardiaca y oximetria
de pulso.” [2]

Al realizar un control de la lista de
chequeo de esta resolucion, con las
moviles dotadas, se encontr6 que
ninguna de ellas posee brazalete
pediatrico para el control de presion
arterial no invasiva.

Tabla 2. G-TECN-F 005 GESTION DE
ACTIVOS EBM AEROSANIDAD

NORMA
Resolucion
2003 de
2014

Resolucion
2003 de
2014

Resolucion
2003 de
2014

Enelnumeral 2.3.2.8referente al servicio

detransporte asistencial medicalizado, enel
estandar 3, estaprescritoquedentrodela
dotacidn de esta moévil debe estar presente

un capnografo. [2]

La ambulancia que se encuentra
habilitada para prestar este servicio,
carece de este equipobiomédico.

Tabla 2. G-TECN-F 005 GESTION DE
ACTIVOS EBM AEROSANIDAD

“Articulo 16. Registro sanitario. Los
dispositivos médicos y equipos biomédicos
gue no sean de tecnologia controladade




Decreto
4725
2005

de

clasesllbylll, requieren para su produccion,
importacion, exportaciéon, procesamiento,
envase, empaque, almacenamiento,
expendio y comercializacion de registro
sanitario expedido por el Instituto Nacional
de Vigilancia de Medicamentos y Alimentos,
INVIMA, previo el cumplimiento de los
requisitos técnicos—cientificos, sanitarios y
de calidad previstos en el presente decreto.”

[4]

Pocos equipos tenia asignado el registro
sanitario correspondiente

Tabla 4. Indicadores
correspondientes a la
documentacion legal que deben
tenerlos equipos biomédicos.

Decreto
4725
2005

de

“Articulo 17. Registro sanitario automatico.
Los dispositivos médicos y equipos
biomédicos que no sean de tecnologia
controlada de claseslylia, requieren parasu
produccién, importacién, exportacion,
procesamiento, envase, empaqgue,
almacenamiento, expendio y
comercializaciéon de registro sanitario
automatico expedido por el Instituto
Nacional de Vigilancia de Medicamentos y
Alimentos, Invima, previo el cumplimiento
de los requisitos sefialados en el presente
decreto.” [4]

Pocos equipoteniaasignado elregistro
sanitario correspondiente

Tabla 4. Indicadores
correspondientes a la
documentacién legal que deben
tenerlos equipos biomédicos.

Decreto 4725
de 2005

“Articulo 35. Requerimientos generales para
los equipos biomédicos de tecnologia
controlada. Sin perjuicio de lo dispuesto en
los articulos precedentes, cuando se trate de
equipos biomédicos de tecnologia
controlada, se deberan tener en cuentalos
siguientes requisitos: a) Las personas
naturales o juridicas que adquieran equipos
biomédicos deberan contar en todo
momento, con los manuales de operacion,
funcionamiento y mantenimiento, los cuales
seran provistos en forma obligatoria por el
distribuidorenelmomentode laentregadel
equipo;” [4]

Una minoria de los equipos poseian los
manuales de usuario y de servicio, y
algunosde ellos solo estanenidiomade
origen.

Tabla 4, Indicadores
correspondientes a la
documentacién legal que deben
tenerlos equipos biomédicos

Resolucion
Numero 434
de 2001.

Enelcapitulo 1V de estaresolucion, sedictalo
siguiente, “Para la importacién de equipos
biomédicos se requiere certificado de
aprobacién o constanciade control de calidad
expedida por una entidad nacional o
internacional con experiencia vy
reconocimiento en este campo o el Registro
Sanitario, enlos que hayaalugar, expedido
por laautoridad nacional competente”. [5]

Ningln equipo cuenta con declaracion de
importacién otorgada por la Direccion de
Impuestosy Aduanas Nacionales DIAN

Tabla 4, Indicadores
correspondientes a la
documentacién legal que deben
tenerlos equipos biomédicos




Resolucion
NUmero
4002 de
2007.

En el numeral 2.3.3 referente al capitulo V,
esta resolucién expone que “Los dispositivos
médicos deben disponerse sobre estibas,
estanterias u otro sistema que evite el
contacto directo con el piso y paredes.
Ademas, deben ubicarse de forma tal que no
se afecte su integridad”. [6]

No se cuenta con un lugar 6ptimo para
custodiar los equipos de alguna
ambulancia si ésta tiene que ser
desocupada por algun motivo. Cuando
estoocurre, todo el equipamiento de las
moviles se almacena en bolsas, y se
guardan en la oficina del CRA, lo que
puede ocasionar pérdidas y dafios de los
equipos por no haber un buen proceso de
almacenamiento.

8.2 Resultados del disefio delmodelo

8.2.1Modelo implementado

MODELO DE OPTIMIZACION DEL INVENTARIO Y MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE LOS EQUIPOS
BIOMEDICOS PRESENTESENEL CENTROREGULADOR DE AMBULANCIAS DE AEROSANIDAD SAS

Segunloinformaciéninvestigada respecto almarco normativo y las buenas practicas aplicables, se
propuso este modelo concerniente a las fases de inventario y la programacion del mantenimiento
preventivo para aplicarlo a los equipos biomédicos presentes en el Centro Regulador de

Ambulancias de Aerosanidad SAS.

Este Modelo se divide en 4 etapas que se deben realizar consecutivamente. A continuacion se
presenta el gréafico que expone el orden en el que se deben desarrollar estas fases, y mas adelante

se profundiza en cada una de ellas.

INVENTARIO DOCUMENTACION

MANTENIMIENTO

PREVENTIVO

Figura 1. Etapas del modelo de optimizacion delinventario y mantenimiento preventivo de los
equipos biomédicos presentes en el centro regulador de ambulancias de Aerosanidad SAS

ALMACENAMIENTO



ETAPA INVENTARIO

AUDITORIA
CONSTANTE

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
VERIFICAR QUE LA AUKXILIARES DE G-TECN-F-026
INFORMACION ENFERMERIA/ CONTROL
DOCUEMENTADA EN TECNOLOGOS INVENTARIO DE
LA BASE DE DATOS EN ATENCION DOTACION DE
ESTE ACTUALIZADA Y PRE AMBULANCIAS:
SEA VERIDICA HOSPITALARIA

TIEMPO

DIARIO/ CADA QUE ELPERSONAL ASISTENCIAL INCIEY FINALICE UN

NUEVO TURNO

ACCIONES RESPONSABLE TIEMPO
RECOLECCION DE DATOS LIDER CADA QUE SE
QUE IDENTIFIQUEN EL TECNOLOGIAS ADQUIERA UN
EQUIPO: NOMBRE, MEDICAS / NUEVO EQUIPO
MARCA, MODELO, SERIE, PRACTICANTE
CODIGO INTERNO, FECHA INGENIERIA
DE FABRICACION, BIOMEDICA
RECOP”-AC|ON CLASIFICACION DE RIESGO
DE DATOS
INGRESO DE
INFORMACION
A LA BASE DE
DATOS
ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
INCORPORAR LOS | LIDER G-TECN-F 005
DATOS AL TECNOLOGIAS GESTION DE
INVENTARIO DE MEDICAS / ACTIVOS EBM
LOS ACTIVOS PRACTICANTE AEROSANIDAD
INGENIERIA
BIOMEDICA
TIEMPO
CADA QUE SE ADQUIERA UN NUEVO EQUIPO

ACTUALIZACION

CONTINUA

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
ACTUALIZACION DE LIDER G-TECN-F 005
INFORMACION TECNOLOGIAS GESTION DE
MEDICAS / ACTIVOS EBM
PRACTICANTE AEROSANIDAD
INGENIERIA
BIOMEDICA
TIEMPO

CADA QUE SE ADQUIERA UN NUEVO EQUIPO

CUANDO UN EQUIPO CAMBIA DE UBICACION

CUANDO SE LE OTORGA DISPOSICION FINAL A UN EQUIPO

Figura 2. Etapa de inventario



ETAPA DOCUMENTACION

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
SOLICITAR AL LIDER G-TECN-F 005
VENDEDOR O TECNOLOGIAS | GESTION DE
IMPORTADOR DEL MEDICAS ACTIVOS EBM
EQUIPO LA AEROSANIDAD
DECLARACION DE
IMPORTACION
OTROGADA POR LA
DIAN

TIEMPO

CADA QUE SE ADQUIERA UN NUEVO EQUIPO

HOJA DE
VIDA

REGISTRO
SANITARIO O
PERMISO DE

COMERCIALIZA-
CION

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO

%+ INGRESAR TODOS LOS DATOS DEL LIDER G-TECN-F003

EQUIPOQUEPIDEELFORMATO TECNOLOGIAS HOJADE VIDA
o INGRESAR LA FECHA, NUMERODE | MEDICAS / EBM

REPORTE DE MANTENIMIENTO O PRACTICANTE

CALIBRACION, NOMBRE DEL INGENIERIA

RESPONSABLE DE LAEJECUCION. | BIOMEDICA

TIEMPO

«» CADA QUE SE ADQUIERA UN NUEVO EQUIPO
o CADAQUE EL EQUIPO FUE INTERVENIDOPARA REALIZARLE ALGUN TIPODE
MANTENIMIENTO O CALIBRACION

MANUAL DE
USUARIO Y
SERVICIO

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
%+ SOLICITAR AL VENDEDOR LIDER G-TECN-F 005
O IMPORTADOR DEL TECNOLOGIAS GESTION DE
EQUIPO LOS MANUALES MEDICAS / ACTIVOS EBM
DEUSUARIOY SERVICIO PRACTICANTE AEROSANIDAD
ENIDIOMA CASTELLANO INGENIERIA
o SOLICITAR ESTOS BIOMEDICA
DOCUMENTOS AOTRAS
INSTITUCIONES
TIEMPO

«» CADA QUE SE ADQUIERA UNNUEVO EQUIPO
o CUANDO FALTE EL ARCHIVO DE UN ANTIGUO EQUIPO

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
* SOLICITAR AL VENDEDOR O LIDER G-TECN-F 005
IMPORTADOR DEL EQUIPO EL TECNOLOGIAS GESTION DE
REGISTRO SANITARIO O PERMISO MEDICAS / ACTIVOS EBM
DE COMERCIALIZACION. PRACTICANTE AEROSANIDAD
0 BUSCARENLAPAGINA OFICIALDEL | INGENIERIA
IMVIMA ESTOS DOCUMENTOS. | BIOMEDICA
TIEMPO

<+ CADA QUE SE ADQUIERA UN NUEVO EQUIPO

o CUANDO FALTE EL ARCHIVO DE UN ANTIGUO EQUIPO

Figura 3. Etapa de documentacion




ETAPA MANTENIMIENTO PREVENTIVO

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
DILIGENCIAR EL FORMATO LIDER G-TECN -F009
CON LA INFORMACION TECNOLOGIAS INFORME SERVICIO DE
BASICA DEL EQUIPO MEDICAS / MANTENIMIENTO EBM
NOMBRE, MARCA, PRACTICANTE
MODELO, SERIE, PLACA, Y | INGENIERIA
REALIZAR UNA BIOMEDICA
DESCRIPCION DEL
SERVICIO REALIZADO

TIEMPO

CADAQUE SELERELICEELPROCEDIMIENTODEMANTENIMIENTOAUN

EQUIPO

PLANEACION

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
ESTABLECER LA FRECUENCIA Y LAS PRUEBAS LIDER G -TECN-P 001
EFECTUADAS A CADA EQUIPO SEGUN LAS TECNOLOGIAS PROCEDIMIENTO
RECOMENDACIONES DEL FABRICANTE (BUSCAR ESTAS MEDICAS / DE
RECOMENDACINES EN LOS MANUALES) PRACTICANTE MANTENIMIENTO
REALIZAR EL PRESUPUESTO DE MANTENIMIENTO EN INGENIERIA TECNOLOGIAS
DONDE SE COTIZAN LOS INSUMOS Y HERRAMIENTAS | BIOMEDICA MEDICAS
PARA REALIZAR ESTE PROCEDIMIENTO DE ACUERDO A LA
TECNOLOGIA MEDICA PRESENTE, LOS GASTOS DE VIAJE Y PRESUPUESTO
CARNETIZACION. PARA MTTO EBM
TIEMPO
CADA QUE SE ADQUIERA UNNUEVO EQUIPO
CRONOGRAMA
ACCIONES RESPONSABLE FORMATO

ESTABLECER LAFECHAEN | LIDER CRONOGRAMA

LA QUE CADA EQUIPO TECNOLOGIAS MANTENIMIENTO

RECIBIRA MANTENIMIENTO | MEDICAS / AEROSANIDAD

PREVENTIVO PRACTICANTE

INGENIERIA
BIOMEDICA
TIEMPO
ALESTABLECER LAFRECUENCIA CONQUE CADAEQUIPODEBERECIBIR
MANTENIMIENTO PREVENTIVO

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
REALIZAR EL MANTENIMIENTO LIDER G -TECN-F 008
PREVENTIVO SEGUN LO DIGA EL TECNOLOGIAS PROTOCOLO DE
FORMATO DE PROTOCOLO DE MEDICAS MANTENIMIENTO
MANTENIMIENTO PREVENTIVO. PREVENTIVO
AL FINAL EL PROCEDIEMITO,
PEGARLE AL EQUIPO EL STICKER DE
ADHESIVOQUEINORMALAFECHA CAMANTENIMIENTO
ENLAQUE FUE REALIZADOEL GESTION TECNOLOGI
MANTEMIENTO.

TIEMPO

CUANDO LO INDICQUE EL CRONOGRAMA DE MANTENIMIENTO

Figura 4. Etapa de mantenimiento preventivo




ETAPA ALMACENAMIENTO

ACCIONES RESPONSABLE
DETERMINAR EL TAMARO Y EL LIDER TECNOLOGIAS
VOLUMEN DEL AREA, ASEGURAR QUE | MEDICAS /
1 LOS EQUIPOS NO ESTARAN EN PRACTICANTE
CARACTERISTICAS CONTACTO DIRECTOCONELPISOY | INGENIERIA
i LAS PAREDES, UBICANDOLOS EN BIOMEDICA
DEL AREA DE ESTANTERIAS O ESTIBAS.
ALMACENARLOS CONFIRMANDO QUE
ALMACENAMIENTO SU INTEGRIDAD ESTARA SEGURA

UBIBACION DE LOS RECOMENDACIONES
EQUIPOS

ACCIONES RESPONSABLE FORMATO ACCIONES RESPONSABLE FORMATO
REGISTRAR EL INGRESO REGULADORY | G -TECN-F 006 ASESORARSE EN LOS LIDER G-TECN-F 003
DEL EQUIPO A LA COORDINADOR | CONTROL DE ACTIVOS MANUALES DE CADAEQUIPO | TECNOLOGIAS | HOJADE VIDA
BODEGA, CON LA FECHA, | MEDICO DEL EBM SI EXISTEN CONDICIONES MEDICAS / EBM
INFROMACION DEL CENTRO ESPECIALES DE PRACTICANTE
EQUIPO Y FIRMA DEL REGULADOR DE TEMPERATURA O HUMEDAD. | INGENIERIA
RESPONSABLE AMBULANCIAS DIRIGIRSEALAHOJADEVIDA | BIOMEDICA

TIEMPO DEL EQUIPO
CUANDO UN EQUIPO DEBA SER INGRESADO A LA BODEGA TIEMPO
CADA QUE UN EQUIPO DEBA SER CUSTODIADO

Figura 5. Etapa de almacenamiento



8.3 Resultados de aplicacién del modelo

8.3.1 Actualizacién del inventario

En primer lugar se logré saber con exactitud la cantidad y el tipo de equipos que se encuentran
presentes enelCentro Regulador de Ambulancias. Setenianinventariados enlabase de datosdela
organizacién un total de 52 equipos, en este momento se tiene conocimiento de 80 equipos, cada
unoconlosdatosactualizados comomarca, modelo, serie, placa, ubicacién, estado, clasificacionde
riesgo, registro sanitario o permiso de comercializacion, tipo de manual, presentacion del manual,
declaracion de importacion, frecuencia de mantenimiento y frecuencia de calibracion. Enla Tabla 2
se expone lainformaciénrecolectada por cadaequipo segunlas caracteristicas seleccionadas enla
metodologia.

Tabla 2. Gestién de Activos de Aerosanidad
DECLARACIO
PRESENT- FRECUE | FRECUENCIA
NOMBRE UBICA- REGISTRO TIPO DE 2 N FECHA DE
MARCA MODELO SERIE PLACA 5 ESTADO RIESGO ACION . o1 | NCIADE | DECALIBRA-
DE EQUIPO CION SANITARIO MANUAL AL IMPOF:\‘TACIO ADQUSICI-ON | o Ao
ASPIRADOR DE CRA- ENSERVICIO 2016DM- DIGITAL NO NO 2 1
SECRECIONES THOMAS 1634 21200000809 | 014 TRG 544 IIA 0015608 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
ASPIRADOR DE CRA- | MOW ENSERVICIO 2010DM- Fisico NO NO 2 1
SECRECIONES PULMO MED | 7E-D 8120062 015 930 IIA 006598 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
ASPIRADOR DE CRA- ENSERVICIO 2016DM- DIGITAL NO NO 2 1
SECRECIONES THOMAS 1634 31200000891 | 019 IEQ 524 IIA 0015608 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
ASPIRADOR DE CRA- EN SERVICIO 2010DM- FISICO/DIGITAL , .
SECRECIONES KAIYA SUO1A $01301000109 | 043 TRG 542 IIA 0009037 USUARIO DIGITAL 06/02/2015
ASPIRADOR DE CRA- ENSERVICIO 2016DM- DIGITAL NO NO 2 1
SECRECIONES THOMAS 16352 21200000808 | 060 HKY 499 IIA 0015608 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
ASPIRADOR DE CRA- Fsléir\*/’?c'fg 2007DM- DIGITAL NO 2 1
SECRECIONES KAIYA SUO1A SU1901000066 | 072 OFICINA IIA 0001310 USUARIO DIGITAL DISPONIBLE
ASPIRADOR DE EN SERVICIO 2010DM- FISICO/DIGITAL NO NO , ]
SECRECIONES SMAF SXT5A 11514134 MD038 | ITUANGO IIA 0009037 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
BOMBA DE CRA- Zléi%?c?g 2014EBC- DIGITAL DIGITAL NO 2 1
INFUSION MED CAPTAIN | SYS 6010 | 601014110249 | 009 OFICINA 1A 0012088 USUARIO DISPONIBLE
BOMBA DE CRA- ';léirf/’fc'fg 2014EBC- DIGITAL DIGITAL NO 2 1
INFUSION MED CAPTAIN | SYS 6010 | 60104120291 | 010 OFICINA 1A 0012088 USUARIO DISPONIBLE
CRA- DISPONIBLE 2009EBC- USUARIO/ FISICO NO NO
DESFIBRILADOR | SCHILLER FREDEASY | 58994061155 | BODEGA 1l:3 0003126 SERVICIO DISPONBLE | DISPONIBLE 2 1
CRA- EN SERVICIO 2009EBC. FISICO/DIGITAL NO , .
DESFIBRILADOR | SCHILLER DG4000 108994105175 | 011 IEQ 524 1B 0003126 USUARIO DISPONIBLE | 22/04/2015
CRA_ EN SERVICIO 010EBC. FiSICO NO NO ) ]
DESFIBRILADOR | CUMEDICAL | 1201 P1P236352 | 005 ITUANGO 1B 0006203 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EQUIPO DE CRA- ENSERVICIO 2017DM- DIGITAL NO NO 2 1
ORGANOS WELCH ALLYN | NA NA 013 IEQ 524 IIA 0017337 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
) CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO 2 1
FLUJIOMETRO | IOXYGEN TRG 15024670 001 TRG 544 0003227 DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
) FM1978B- CRA- EN SERVICIO 2017DM- DIGITAL NO NO 2 1
FLUJOMETRO | GENTEC 15L 14080027-233 | 003 IEQ 524 IIA 0016287 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
CRA- NO NO DISPONIBLE NO NO 2 1
FLUJOMETRO | OHIO ACOPLE THEN05630 | 026 OKL 227 IIA DISPONIBLE DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
’ CRA- EN SERVICIO NO DIGITAL NO NO ) ]
FLUJOMETRO | GENERICO NA NA 034 TRG 542 IIA DISPONIBLE USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
) CRA- | MOW 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO 2 !
FLUJOMETRO | IOXYGEN TRG NA 047 930 IIA 0003227 DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
) FM197A- CRA- ENSERVICIO 2017DM- DIGITAL NO NO 2 1
FLUJOMETRO | GENTEC 15L 315 058 ITUANGO 1A 0016287 USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE




EN SERVICIO NO
CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
FLUIOMETRO | OXYGEN NA NA 065 | HKY 499 A 0003227 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOCOSPI CRA- ENSERVICIO 2011DM- Fisico NO
0 GMD DOBLE | NA 017 | TRG542 | 0008136 | USUARIO DISPONIBLE | 06/02/2015
EN SERVICIO NO
FONENDOSCOPI DOBLE CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
0 LORD NA CAMPANA | 022 | HKY 499 [ 0004172 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- | mow | ENSERVICIO 2016DM- DIGITAL NO NO
0 LITTMAN cLASSIC | Ji6F491887 | 041 | 930 | 0014924 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- ENSERVICIO NO DIGITAL NO NO
0 GENERICO | PEDIATRICO | M544 042 | TRG544 | DISPONIBLE | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- ENSERVICIO NO DIGITAL NO NO
0 GENERICO | ADULTO | GRIS 054 | MUANGO | DISPONIBLE |  USUARIO DISPONIBLE | _DISPONIBLE
CONENDOSCOP! EN SERVICIO DIGITAL o o
0 ALPK2 PEDIATRICO | NA MDO32 | OKL 227 | VENCIDO | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- DISPONIBL NO DIGITAL NO NO
0 GENERICO | ADULTO | NA 025 | BODEGA ! DISPONIBLE |  USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
Fisico
FONENDOSCOPI CRA- FUERA DE 2016DM- NO NO
0 LITTMAN DOBLE | J17L950953 | 031 | OFICINA | SERVICIO ! 0014924 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- ENSERVICIO 2016DM- Fisico NO NO
0 LITTMAN DOBLE | J17F784057 | 051 | IEQ524 | 0014924 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
FONENDOSCOPI ) CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
0 LORD PEDIATRICO | AZUL 055 | ITUANGO | 0004172 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
FONENDOSCOPI CRA- ENSERVICIO NO DIGITAL NO NO
0 GENERICO | ADULTO | NA 064 | TRG544 ! DISPONIBLE | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
. EN SERVICIO 20180M. DIGITAL o
LARINGOSCOPIO | WELCH ALLYN | 60813 NA 012 | EQ524 8 0018133 | USUARIO DISPONIBLE | 11/08/2015
MONITOR DE CRA- ENSERVICIO 2014EBC- piGITAL NO NO
SIGNOS VITALES | HEAL FORCE | DELUXE-70 | J4200KG00484 | 020 | HKY 499 8 0012148 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
MONITOR DE CRA- ENSERVICIO 2014EBC- DIGITAL NO NO
SIGNOS VITALES | HEAL FORCE | DELUXE-70 | J4200kG00491 | 028 | TRG 542 I8 0012148 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
MONITOR DE CRA- ENSERVICIO 2014EBC- DIGITAL NO NO
SIGNOSVITALES | HEAL FORCE | DELUXE-70 | J4200KG00480 | 035 | TRG 544 I8 0012148 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
MONITOR DE cRA- | mow | ENSERVICO 2014EBC- DIGITAL NO NO
SIGNOS VITALES | HEAL FORCE | DELUXE 70 | 34200LC00275 | 050 | 930 I 0012148 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
MONITOR DE CRA- ENSERVICIO 2014EBC- pIGITAL NO NO
SIGNOS VITALES | HEAL FORCE | DELUXE 70 | 34200100268 | 052 | ITUANGO 8 0012148 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
333123 EN SERVICIO FISICODIGITAL
MONITOR DE M1470157009 2008EBC- NO NO
SIGNOS VITALES | EDAN M50 1 MDO037 | IEQ 524 I8 0002816 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
NO
DISPONIBLE
CRA- 2009DM- no | DISPONBLE NO NO
NEBULIZADOR | SPIDERNEB | 18021 M80805211 | 011 | BODEGA A 0004173 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE 101RM- CRA- 2009DM- no | DISPONBLE NO NO
OXIGENO IOXYGEN 15FL BALAPPAL | 004 | IEQ524 A 0003227 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- 2017DM- No | DISPONBLE NO NO
OXIGENO GENTEC PORTATIL | 41113040242 | 021 | IEQ524 A 0016286 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE 120-1040C CRA- 2016DM- No | DISPONBLE NO NO
OXIGENO RESPONSIVE | (BALAPP) | 9114638 038 | HKY499 A 0014323 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- 2009DM- no | DISPONBLE NO NO
OXIGENO IOXIGEN BALAPPL | T801475 044 | TRG542 A 0003227 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- 2009DM- No | DISPONBLE NO NO
OXIGENO OXYGEN BALAPPL | NA 046 | TRG544 A 0003228 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- NO NO DISPONIBLE NO NO
OXIGENO AIRMED BALAPPL | NA 061 | ITUANGO A | DISPONIBLE | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
REGULADOR DE , CRA- ENSERVICIO 2015DM- Fisico NO NO
OXIGENO GMR PORTATIL | 17060516 | 016 | TRG 544 A 0014023 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
REGULADOR DE , CRA- ENSERVICIO 2015DM- NO Fisico NO NO
OXIGENO GMR PORTATIL | 1712080817 | 032 | HKY 499 A 0014024 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE , CRA- | Mow 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
OXIGENO OXYGEN PORTATIL | 17060333 | 036 | 930 A 0003227 | DISPONIBLE DISPONIBLE | _DISPONIBLE




REGULADOR DE CGABT0 / CRA- ENSERVICIO 2015DM- Fisico NO NO
OXIGENO GMR PORTATIL | 16090689 | 057 | ITUANGO 1A 0014023 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
REGULADOR DE CRA- DISPONIBLE 2009DM- piGITAL NO NO
OXIGENO OXYGEN NA 14110259 | 062 BODEGA A 0003227 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
REGULADOR DE ) CRA- ENSERVICIO 2015DM- Fisico NO NO
OXIGENO GMR PORTATIL | 17060514 | 063 | OKL 227 1A 0014023 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- NO NO DISPONIBLE NO NO
OXIGENO AIR METAN | PORTATIL | SN.072406 | 066 | TRG 542 IA_ | DISPONIBLE | DISPONIBLE DISPONIBLE | _DISPONIBLE
REGULADOR DE CRA- ENSERVICIO NO DIGITAL NO NO
OXIGENO GENERICO | BALAPPL | NA o070 | oKL 227 A DISPONIBLE | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
REGULADOR DE CRA- | Mow NO no | DISPONBLE NO NO
OXIGENO AIR MEDICAL | BALAPPL | NA o071 | 930 IA_ | DISPONIBLE | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
CRA- | Mow No | DISPONBLE NO NO
TENSIOMETRO | ALPK2 PEDIATRICO | 642440 023 | 930 1A VENCIDO | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
’ R NG | DisPONBLE o o
TENSIOMETRO | ALPK2 PEDIATRICO | 638191 037 | TRG542 A VENCIDO | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
SHOCK EN SERVICIO FISICOIDIGITAL
RESISTANT | CRA- 2018DM- NO
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | ADULTO | 141009101137 | 039 | TRG 544 1A 0018127 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
sHocK rne | wow | ENSERVICIO 2015000 FISICODIGITAL o
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | RESISTANT | 1500112017 | 049 | 930 A 0018128 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
, SHocK A EN SERVICIO 201500 FISICODIGITAL "o
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | RESISTANT | 130610103402 | 053 | ITUANGO A 0018129 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
) CRA- NO NO DISPONIBLE NO NO
TENSIOMETRO | HER-MAR | ADULTO | NA 006 | OKL227 A DISPONIBLE | DISPONIBLE DISPONIBLE | _ DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
TENSIOMETRO | LORD ADULTO | 1125380 018 | TRG542 1A 004179 | DISPONIBLE DISPONIBLE | _ DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
CRA- 2011DM- NO DISPONIBLE NO NO
TENSIOMETRO | GMD ADULTO | 12403422 | 024 | HKY 499 1A 0008108 | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
= L EN SERVICIO 201500 FISICOIDIGITAL o
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | PEDIATRICO | 150217012108 | 029 | TRG 544 A 0018127 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
AL EN SERVICIO 201800 FISICODIGITAL o
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | SR ADULTO | 180129073059 | 030 | IEQ524 A 0018127 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
’ = . EN SERVICIO 201500 FISICOMDIGITAL o
TENSIOMETRO | WELCH ALLYN | PEDIATRICO | 160615101820 | 048 | IEQ524 1A 0018127 | USUARIO DIGITAL | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
CRA- 2009DM- NO DISPONIBLE NO NO
TENSIGMETRO | LORD PEDIATRICO | 965159 056 | ITUANGO A 004179 | DISPONIBLE DISPONIBLE | _DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
, ’ \o DISPONIBLE \o o
TENSIOMETRO | ALPK2 PEDIATRICO | 876208 MDO31 | HKY 499 A VENCIDO | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
TERMOHIGROME CRA- ENSERVICIO DIGITAL NO NO
-TRODIGITAL _| HALTEM NA 4293 027 | TRG542 | NOREQUIERE | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
TERMOHIGROME | BIOTELECTRON CRA- No | DISPONBLE NO NO
-TRODIGITAL _ | IcA TH-02 | JH3062 033 | IEQ524 | NO REQUIERE | DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
TERMOHIGROME | BIOTELECTRON CRA- no | DISPONBLE NO NO
-TRODIGITAL _ | ICA TH-02 | JH2049 040 | TRG544 [ NO REQUIERE | _DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
TERMOHIGROME | BIOTELECTRON CRA- | Mow No | DISPONBLE NO NO
-TRODIGITAL _ | ICA TH-02 IH2016 045 | 930 [ NO REQUIERE | _DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
TERMOHIGROME CRA- ENSERVICIO DIGITAL NO NO
-TRODIGITAL _| HALTEM TTH-002 | NA 059 | ITUANGO [ NOREQUIERE | USUARIO DISPONIBLE | _DISPONIBLE
EN SERVICIO NO
TERMOHIGROME | BIOTELECTRON CRA- NO DISPONIBLE NO NO
-TRODIGITAL _ | ICA TH-02 | JH3063 073 | NO REQUIERE | _DISPONIBLE DISPONIBLE | DISPONIBLE
o EN SERVICIO 200900 DIGITAL o "o
TERMOMETRO | LORD NA NA 065 | TRG544 [ 004165 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
AL EN SERVICIO 200900 DIGITAL "o o
TERMOMETRO | LORD NA NA 067 | TRG542 [ 004165 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE
, AL EN SERVICIO 200900 DIGITAL o o
TERMOMETRO | LORD NA NA 068 | HKY 499 | 004165 | USUARIO DISPONIBLE | DISPONIBLE




EN SERVICIO DIGITAL

) CRA- Mow 2009DM- NO NO 2
TERMOMETRO | LORD NA NA 069 930 | 004165 USUARIO DISPONIBLE DISPONIBLE
) EN SERVICIO 2009DM- DIGITAL NO NO ,
TERMOMETRO | LORD NA NA RN025 | IEQ 524 | 004165 USUARIO DISPONIBLE DISPONIBLE
DISPONIBLE 2018DM- DIGITAL NO NO 5
TORNIQUETE RIESTER NA 140986299 MDO035 | BODEGA 1A 0018095 USUARIO DISPONIBLE DISPONIBLE
VENTILADOR CRA- EN SERVICIO 2014EBC- DIGITAL DIGITAL )
MECANICO ALLIED APH300P 20141003001 | 008 IEQ 524 1IB 0012357 USUARIO 30/04/2015

Con la informacion agregada en la base de datos modificada, se logré considerar aspectos
importantes tales como:

e Determinarla cantidad exactade los equipos presentes en la organizacion. Eneste caso, el
Centro Regulador de Ambulancias cuenta con 80 activos biomédicos.

¢ Tener conocimiento de la ubicacion de los equipos. De los 80 equipos, 71 se encuentran
prestando servicio enlas ambulancias, 4 enla oficina de la sede administrativa ya que requieren
reparacion, y 5 estan ubicados en la bodega adecuada para el almacenaje de los equipos en el
CRA.

e Conocer elestado en el que se encuentra cada equipo, el cual se establecid de la siguiente
manera: En servicio, indica el equipo se encuentra en una ambulancias prestando servicio;
Disponible, indica que el equipo se encuentra en dptimas condiciones para ser utilizado pero se
encuentraenlabodega;y, Fuerade servicio, indica que el equipo no posee las condiciones
necesarias para ser utilizado. En este contexto, 71 equipos estan en servicio, 5 se encuentran
disponibles, y 4 fuera de servicio.

e Saber cudles equipos cuentan con los manuales de usuario y servicio, con elfin de brindar una
ayuda técnica al personal de mantenimiento e informacion sobre posibles cuestionamientos
acerca del principio de funcionamiento, mantenimiento y operacién de los equipos. De la
totalidad de equipos, 54 de ellos cuentan con los manuales de usuario disponible.

¢ Otorgarle unaidentificacion a cadaequipo. Enlaactualidad, los 80 equipos poseen placade
identificacion, la cual los hace Unicos dentro de la organizacion.

¢ Proporcionarlosdocumentos que debentenerobligatoriamente los equiposde acuerdoala
normatividad vigente.

8.3.2 Calculo delafrecuenciadel mantenimiento preventivo

Enlatabla 3 se presenta el calculo de la prioricidad del mantenimiento correspondiente a cada
equipo presentes en el Centro Regulador de Ambulancias. Este calculo se realizé teniendo como
base la ecuacion 1, y las variables y pesos establecidos en latabla 1.

Tabla 3. Calculo de la prioricidad del mantenimiento correspondiente a cada equipo del CRA
EQUIPO FUNCION (F) CLINICA (C) MMTO (M) (Pi) NIVEL P;

2 2 3 7 MEDIO
9 4 5 1B ALTO
9 : 3 7 AT
: 1 1 s BAIO
: 1 1 s BAlo
2 1 1 s BAIO




LAGINCOSCOPIO 2 1 1 4 BAJO
MONITOR DE SIGNOS VITALES 8 2 3 13 ALTO
NEBULIZADOR 2 1 1 4 BAJO
REGULADOR DE OXiGENO 2 4 1 7 MEDIO
TENSIOMETRO 2 1 1 4 BAJO
TERMOHIGROMETRO 2 1 1 4 BAJO
TERMOMETRO 2 1 1 4 BAJO
TORNIQUETE 2 1 1 4 BAJO
VENTILADOR MECANICO 9 5 5 19 ALTO

Los equipos biomédicos que requieren mantenimiento preventivo 2 veces al afio son la bomba de
infusion, el desfibrilador, el monitor de signos vitales y el ventilador mecanico, el resto de equipos
solo requieren uno anual. En Aerosanidad se les realizan 2 mantenimientos preventivos anuales a
cadaequipo, alestablecerunaperiodicidad del mantenimiento basada el riesgo del equipo, se
podriareducir costos en el mantenimiento ya que solo se tienen 15 diferentestecnologias médicas,
pero solo 4 de ellas necesitan mas de un mantenimiento al afio, segun el fabricante y este modelo.

8.3.3 Stock derepuestos

Enlatabla 4 se presenta el Stock de repuestos creado paratener piezas disponibles en caso que se
deba cambiar una parte del algin equipo dafio o desgaste.

Tabla 4. Stock de repuestos de equipos biomédicos.

EQUIPO PIEZA CANTIDAD
Tensibmetro Pera de bulbo de goma 2
Tensiémetro vélvula de presion 1
Tensiometro Manometro 1
Fonendoscopio Olivas 18
Fonendoscopio Diafragma adulto Lord 1
Fonendoscopio Diafragma pediatrico Littmann 1
Fonendoscopio Arodediafragmapediatrico Littmann 2
Fonendoscopio Aro de diafragma adulto Lord 1
Fonendoscopio Campana con diafragma pediatrica 1
Regulador de Oxigeno| Empaque 1
Regulador de Oxigeno| Manometro (3000 psi) 2
Regulador de Oxigeno| Perilla de ajuste de flujo (15 L) 2
Regulador de Oxigeno| Manijaen T 3

Poseer este stock de repuestos es muy Util ya que se tiene ala mano la solucién en caso de que un
equipo necesite reposicion de alguna de sus partes, de esta manera se aseguraladisponibilidad de
los equipos, ahorrando tiempo en el proceso de busqueda, cotizacion y compra de los repuestos.

8.3.4 Reporte demantenimiento

En lafigura6 se presentaelformato de reporte de mantenimiento modificado. Almodificar este
formato, se conservo lamisma estructura del formato implementado en la organizacion (ver anexo



6), pero se optimiz6 buscando reducir el tiempo que tomaba diligenciarlo con la informacion
correspondiente de cada equipo. Se maodifico este formato por medio de listas desplegables
dependientes y condicionales anidados, que permitieron que toda la informacién de los equipos
estuviera disponible, sin necesidad de digitarla. Con s6lo seleccionar el nombre delequipo, la
descripcidondelserviciorealizado sevisualizaautomaticamente, y al seleccionarlaplaca, se obtiene
elresto de informacion del equipo, marca, serie, ubicacion. Los Gnicos datos que se deben digitar
es el numero de orden de mantenimiento y la fecha de realizacion. El tiempo se redujo a
aproximadamente 1 minuto por equipo, logrando asi, que para la totalidad de los equipos, el
tiempodeejecucionde estosreportesnofuerade 9horassinode aproximadamente 1o2horas.
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Figura 6. Formato de Seguimiento de mantenimiento preventivo de equipos biomédicos

Alreducireltiempodeimplementaciénenunproceso, sinafectarelresultadofinal, este proceso
se optimiza. Esto se logré ejecutar a la hora de diligenciar el reporte de mantenimiento preventivo
ya que se minimiz6 el tiempo de ejecucién de esta tarea.

8.3.5 Almacenamiento deequipos

Teniendoencuentaloquedictaelnumeral2.3.3referente alcapituloVdelaResolucion nimero
4002 de 2007, se instalé una armario para almacenar los equipos en donde estos se disponen en
estanteriasque evitanelcontactodirecto conelsueloyparedes,yse ubicandetanformaqueno
afectasuintegridad. Estaarmario se encuentrabajo llave, y ademas se ubicé en unos de los lugares
del CRA que estéa vigilado por cAmara, de esta manera es posible tener conocimiento sobre quien
accede alos equipos. Enla Figura 7 se presenta la evidencia de esta actividad.



Figura 7. Armario destinado al almacenamiento y custodia de los equipos biomédicos.

8.4 Resultados de la evaluacién del modelo

8.4.1 Creacion de indicadores que reflejan el comportamiento y el desempefio del proyecto

Enlatabla5se presentanlosindicadores concernientes alainformacion principal del equipo, estos
indicadores son lossiguientes:

ER=Indicadorde equiposregistrados enlabase de datos.

HV=Indicadorde equiposqueposeendehojasdevida

PI= Indicador de equipos que poseen placa de identificacion

UE= Indicador de equipos que tienen asignada una ubicacion especifica.

Paraestosindicadoressedefinieronlassiguientesvariables
NER=NuUmerode equiposregistrados en elinventario.

NEHV= Numero de equipos que poseen hoja de vida.

NEPI= Numero de equipos que cuentan con placa de identificacion.
NEAU= Numerodeequiposaloscualesselesasignéunaubicacion especifica.
TEBM= Total de equipos biomédicos

La relacion entre las variables y los indicadores estan dadas por las siguientes ecuaciones



Para el indicador de equipos registrados en la base de datos, se tiene la siguiente ecuacion

0= % 100 (Ecuacion 2)
oo

Para el indicador de equipos que poseen de hojas de vida, se tiene la siguiente ecuacion

0= % 100 (Ecuacion 3)
ggo

Para el indicador de equipos que poseen placa de identificacion, se tiene la siguiente ecuacion

0o0="_"""4100 (Ecuacion 4)

ooo

Para el indicador de equipos que tienen asignada una ubicacion especifica, se tiene la siguiente

ecuacion

:Nliu*_ 100

oo

00 (Ecuacion 5)

Estos indicadores fueron tomados en dos etapas, al inicio y al final del proyecto.

Tabla 5. Indicador sobre la informacién general de los equipos biomédicos

INDICADORES EQUIPOS BIOMEDICOS

INDICADOR DEFINICION VARIABLES INDICADORES

Porcentaje (3] de MER= Mimero de equipos registrados en el inventario. EFe Indicad
INFORMACIEMN equipos MEHY= Mimera de equipos que poseen hoja de vida, ; ndicadar M= Indicadar de | Fle Indicad UE= Indicad
GEMERALDE |biomédicos que MEFI= Mamera de equipos que cuentan con placa de identificacidn, eq"!'pnsd | b - '; 'c‘_ad or de I = ‘ndlza d‘.:" b'- neleadar
LOS EQUIPOS | cuentala MEAL= Mimero de equipos a los cuales se les asignd una ubicacidn registrados en la 013z de vida plazaacodiga | UDICacon
BIOMEDICOS | informacian ezpecifica, basze de datos de identifizacion | especifica

general. TEEM= Total de equipos biomédicos

EQUIPOS PLACA DE .
MES = HOJAS DE VIDA . UBICACION TEBM ER HV Pl UE
REGISTRADOS IDENTIFICACION

JULIO 52 o & 23 20 6o% 0,005 7,505 28,75%
DICIEMBRE 20 20 80 a0 20 100% 100,00% 100, 00% 100,00%

Como se puede observar, en la tabla 5, el resultado obtenido fue éptimo ya que los cuatro
indicadores sefialan un cumplimiento del 100 %. En el mes de julio, al iniciar el proyecto, se tenian
registrados 52 equipos, 6 equipos contaban con placa de identificacién, 23 tenian asignada una
ubicacidn, y ningln equipo poseia hoja de vida. En la actualidad, la totalidad de los equipos estan
registrados en la base de datos de activos de la organizacién, cada uno tiene su hoja de vida
debidamente diligenciada, y con la informacién de los mantenimientos preventivos y calibraciones
actualizadas, acadaequiposeleasignd unaplacadeidentificacidnysele proporciond unaubicacion

especifica.



En latabla 6 se presentan los indicadores correspondientes a la documentacion legal que deben
tener los equipos, estos fueron medidos en 3 etapas del proyecto. En esta tabla se indican las
variables utilizadas, eltiempo enelque fuerontomadasylas accionesrealizadas enfocadas en
obtener un mejorresultado.

Paraladocumentaciénlegal de los equipos, setienenlos siguientes indicadores

MU= Indicador de equipos con manuales de usuario en espafiol
MS= Indicadorde equiposconmanuales de servicio

RS= Indicador de equipos gue poseenregistro sanitario

DI= Indicador de equipos que poseen declaracion de importacion.

Para estos indicadores se definieron las siguientes variables

NEMU=Numero de equipos que cuentan con manual de usuario en espafiol.
NEMS=Nudmero de equipos que cuentan con manual de servicio en espafiol.

NERS= NUmero de equipos que cuentan con registro sanitario o permiso de comercializacién
NEDI= Numero de equipos que cuentan con declaracién de importacion.

TEBM= Total de equipos biomédicos

La relacién entre las variables y los indicadores estan dadas por las siguientes ecuaciones

Para el indicador de equipos con manuales de usuario en espafiol, se tiene la siguiente ecuacion
oood .,
= x 100  (Ecuacién 6)

Para el indicador de equipos con manuales de servicio, se tiene la siguiente ecuacion
oood .,
0d= * 100  (Ecuacion 7)

oo

Para el indicador de equipos que poseen registro sanitario, se tiene la siguiente ecuacion

O0=__"%100 (Ecuacién 8)
oaoag

Para el indicador de equipos que poseen declaracion de importacion, se tiene la siguiente ecuacion

00="% 100 (Ecuacién 9)

goo

Tabla 6. Indicadores correspondientes ala documentacionlegal que debentenerlos equipos biomédicos.
Il



INDICADORES EQUIPOS BIOMEDICOS

INDICADOR DEFINICION VARIABLES INDICADORES
MEMLU= Mimers de equipos que cusntan con manual de usuario en
o espanial,
Forcentaje [ de FERS= Mimero de equipos que cuentan con manual de servicioen | MU= Indicadar  |MS: Indicador  [RS: Indicadar | Ol Indicadar
D':'C::UMENTA' #quipos espafial. manuales de manuales de registio sanitanio | declaracidn de
EII:ISNEl-QEUGIP'qSSDE ::i"r?:ad:;s % | WERS: Mimero de equipos que cuentan con registro sanitario o permiso | Usuarnic Fervicio importacion
. de comercializacion
BIOMEDICOS [ documentacidn MEDI= Mimero de equipos que cuentan con declaracidn de importacion.
TEEM= Total de equipas biomédicos
REGISTRO F
MAMUAL DE MANUAL DE SANITARIO DECLARACION
MES USUARID SERVICIO COMERCIALIZA. DE TEBM MU Ms RS o s
- " | IMPORTACIGN
CION
Serealiza auditoria del proceso vy =e
't | i del CRA
uLe 2 o 12 o 20 3% 0,00% 15,008 0,005 | =TS que para [os equipas oe
=Glo se encuentran asignados estos
documentos.
Seinicia busqueda de registros sanitarios
N N ) __|ela pagina web del INVIMA [ 5e reviza en
SEPFTIEMBRE 11 1 36 a 20| 14% 1,25% 45,005 0,00% . . L
el archivo fisico y digital delos manuales
presentes en la organizacidn
Se solicita a Tecnomedica informacion de
I i dquirid 2015
DICIEMBRE 53 1 59 11 20 6% 1,25% 73,75% 13,755 O SAuIRes sdquiridos &n <05y
adicional se recibe informacion de la
Legn Xl el CES v SURS

Como se puede visualizar, entodos los indicadores hubo un aumento del porcentaje, lo que sefiala
que hubo mejoramiento en el proceso, pero aln faltarealizar acciones para que éste sea 6ptimo. A
continuacioén se analizara lo que ocurrié en cada indicador.

Enloquerespectaalosregistros sanitarios o permisos de comercializacion, los equipos que siguen
careciendo de éstos, es debido a que el Instituto Nacional de Vigilancia de Medicamentos y
Alimentos noles haproporcionadouno, o elquelesfue otorgadoyaexpird, por consiguiente, es
necesario realizar nuevamente la solicitud de este registro. En lo relacionado a la declaracion de
importacion, manual de usuario y de servicio en espafiol, son datos suministrados por el vendedor,
y slo se logré recolectar la informacion de Tecnomedica, el cual es el inico proveedor del se tiene
conocimiento que lerealizé ventas alaorganizaciénen elafio 2015. También se solicité informacién
aotras entidades para la adquisicion de los manuales de usuario y servicio en espafiol, pero éstas
s6lo nos proporcionaron informacion sobre manuales de usuario.

9 Conclusiones

e Gracias almodelo implementado, actualmente Aerosanidad cuenta con un método de
ejecucion y de control de activos biomédicos en el contexto de ambulancias, que funciona
como herramienta para fortalecer actividades de inspeccion, vigilancia y control sobre los
equipos biomédicos.

e El modelo de gestién implementado le permiti6 a Aerosanidad SAS reducir los
incumplimientos normativos que estaba presentando enrelacién ala documentacion legal
exigida por la normativa nacional vigente.




e Lainspecciondelainformacionincluidaenlabase de activos delaorganizacion, ayudé para
rectificar la veracidad de los datos contenidos en ella, evaluar si la actualizacion periédica
de esteinventario reflejabala situacion actual de cada activo, ytambién para el nivel de
cumplimiento normativo.

e Lagestion de mantenimiento preventivo basado en riesgos, sirvio para determinar la
frecuencia conlacualse le debe realizar este procedimiento a cada uno de los equipos
segunlatecnologiamédica, evitando que equiposconalto o bajo nivelde riesgoreciban
unainadecuada cantidad de mantenimientos preventivos.

e Tenerestructuradounabuenagestiondeinventariogarantizaunaadecuadabase paratodo
el ciclo de vida de la gestion de la tecnologia médica, ya que para que cada etapa se
desarrolle apropiadamente, se requiere que lainformacién de cada equipo éste completay
actualizada.

o Poseer un proceso de mantenimiento preventivo eficiente y oportuno, asegura la
disponibilidad de los recursos y garantiza la continuidad en la prestacién de servicios, asi
como un adecuado funcionamiento y operatividad de los equipos biomédicos.

10Recomendaciones

o Ejecutar constantemente la actualizacion de la documentaciéon y registros de
procedimientos realizados a los equipos biomédicos, de esta manera se tendra
conocimiento del estado real y todo lo relacionado con los equipos, teniendo oportunidad
de tomar las medidas que se requieran oportunamente.

¢ Cuando se esté en el proceso de la adquisicion de nueva tecnologia, es indispensable
solicitarle al proveedor del equipo los documentos legales que exige la norma como el
registro sanitario o permiso de comercializacion, declaracion de importacion, y manuales
deusuarioydeservicioenespafiol, yaque estossondevitalimportanciaparalograruna
buena gestién de la tecnologia.

e Losequipos que no poseen registro sanitario o yalo tienen vencido, es hecesario que sean
retirados de servicio, ya que de esta forma no se garantiza la verificacién del cumplimiento
delosrequisitostécnico-legalesysanitarios establecidoseneldecreto 4725 de 2005.
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13 Anexos

Anexo 1. Dispositivos médicos con su clasificacion de riesgo. [17]

DISPOSITIVO MEDICO CLASIFICACION DE RIESGO
Bascula I
Estetoscopio I
Lampara cielitca I
Oftalmoscopio I
Otoscopio I
Termometro I
Negatoscopio I
Tensiometro A
Aspirador de secreciones A
Bomba de infusion A
Flujébmetro A
Nebulizador A
Regulador de oxigeno A
Torniquete para hemorragias A
Doppler fetal A
Laringoscopio A
Electroencefaldgrafo A
Monitor de signos vitales A
Glucémetro A
Pulsioximetro A
Electrocardiégrafo A




Termohigrometro

A

Termdmetro infrarrojo A
Capnografo 1B
Incubadora 1B

Equipos rayos X 1B
Espirémetro 1B
Ventilador Mecénico 1B
Desfibrilador B

Valvula cardiaca

Marcapasos

Dispositivos intrauterinos

Anexo 2.Formato de Gestidn de Activos modificado

SANIDADs:

GESTION DE ACTIVOS BIOMEDICOS AEROSANIDAD

CODIGO: G-TECN-F 005

VERSION: 1

FECHA: 07- Sep -2018

EQUIPO | MARCA | MODELD | SERIE | PLACA | UBICACION | ESTADO

CLASIFICA-
CION RIESGO

REGISTRO
SANITARIO

TIPO DE
MANUAL

PRESENTA-
CION MANUAL

DECLARACION DE

FECHA DE

IMPORTACION |ADGQUISICION

FRECUENCIA
MANTEIM

FRECUENCIA
CALIBRACION

Anexo 3. Entrega de placa de identificacion para el inventario de equipos biomédicos en el CRA




Medeliin, 01 de junio de 2018

Asunto: Entrega de inventario de equipos biomédicos centro regulador de ambulancias —
CRA.

Cordial saludo,

Por medio del presente se realiza la entrega delinventario de equipos biomédicos del centro
regulador de smbulancias - CRA, el cusl s& hace en conjunto con los responsables del
manejo, revision y control del mismo. También se hace marcacion de los equipos con el
codigo intermno [CRA00D) v sus consecutivos, este debe ser usado paras nofificar fallas v
anomalias 0 en caso de que s& requiera alguna modificacion.

A partir de la fecha el regulador CRA y la tripulacion se hace responsable de notificar las
novedades que se presenten, como:

# Mal Funcionamiento

« Cambios de ubicacian

* Préstamo de equipos

s Deterioro fisico

* Limpiezs y control de infecciones, entre otros.

Mota: Se adjunta listado de inventario reslizedo como evidencia.

Gracias por la atencion prestada.

[carolina Hincapié Rodriguez
Lider Tecnologias Médicas.

Anexo 4 Formato de Hoja de vida de los equipos biomédicos implantado en la organizacion.



SANIDAD

HOJA DE VIDA DE EQUIPOS
BIOMEDICOS

CODIGO: G-TECK-F 003

FECHA: T-Zep-2013

VERZION:1

FOTO DEL EGUIFD

DESCRIFPCION DEL EQUIFD

INSTRUCCIONES DE U500

IDENTIFICACION DEL EQUIPD

HOMERE MARCA MODELD SERIE PLACA
FECHA DE COMPRA
BIn EE o ADBUISICION SANIDAD UBICACION
PROPID COMODATO OTRO
NHIYEL DE RIESGO REGISTRO INYIMA OPERADOR PROYEEDOR
I NOMERE AERDEANIDAD
CONTACTO (57 4] 445 54 10
PARTE YI!0 ACCESORIO CANTIDAD MARCA MODELD SERIE

ESPECIFICACIONES ¥ CONDICIONES DE OPERACION

YOLTAJE CORRIENTE | POTENCIA |[FRECUENCIA| HUMEDAD | DIMENSIONES PESD TEMPERATURA
RECOMENDACIONES DE MANTENIMIENTO Y10 FAERICANTE
FRECUENCIA DE FRECUENCIA DE
NUAL
MANTENIMIENTD SEMESTRAL | |"h| | CALIBRACIGON }" | | HA | | 0TRO |
HISTORIAL DEL EQUIPD

FECHA ACTI¥IDAD
s | nes | aks | H" REPORTE | » C | caL DEZCRIPCION REALIZGO

Anexo 5 Formato de novedades y solicitud de mantenimiento




SANIDAD

REPORTE DE NOVEDADES Y
SOLICITUD DE MANTENIMIENTO

conNGE0: G-TECH-
Foza

YERSION:2

FECHA: 24-00CT-2019)

FECHA DE SOLICITUD | SEDE
QUIEN SOLICITA HORA
CARGO TELEFONO
KILOMETRAJE
TIFD DESCLICITUD VEHICULAR BI;?;':;ESDS H INFRAESTRUCTURS aTRO

INFORMACION DEL VEHICULO O EQUIPO.

EGQUIFO

MARCA

MODELD

SERIE

FLALCE

LBICACIAN

DESCRIPCION DE LA FALLA

FRICRIDAD ALTA=FA

FRICEIDA MEDIA=FM

PRICRIDABAIA=FB

REVISD:

CARGO:

FECHA:

FECHA DE CIERRE:

OBSERVACIONES.

Anexo 6 Formato para el reporte de mantenimiento de equipos biomédicos




INFORME SERVICIO DE
SANIDAD MANTENIMIENTO EBM

CODIG0: G- TECH - F i

VERZION: 1

FECHA: 07 -Zcp-201%

INFORMACION DEL EQUIPO

EQUIFO OROEN M

MARCA FECHA

MODELO SAMIDAD

SERIE PLACA

UBICACICN TIFODE MTT( PHEI.IEHTlI.Iul |CIJHRECTI'.'IZI

OESCRIPCION DE LA FALLA

DESCRIPCION DEL SERVICIO

OESERVACIONES

Sl MO

EQUIPO APTO PARA S USO

EL QUIPO SE EMCONTRO AVERIADD

EQUIPO REGUIRIC REPARALCICN

EQUIPO SUGERIDO PARA E&.4

REFLESTO REFEREMCIA O SERIAL

CANTIDAO

OESERVACIONES

ENMTREGH,

RECIBE

MNOMBRE: MOMERE:

CARGO: CARGO:

FIRMA: FIRMA:




