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VISTO:

El Informe N° 040-CORD.COVID-HRGDV-2020, de fecha 13 de mayo de 2020,
mediante el cual el Coordinador General COVID 19-HRGDV, alcanza el proyecto de
Directiva Sanitaria N° 002-2020, solicitando su aprobacién e implementacion en el
Hospital Regional “Guillermo Diaz de la Vega™ de Abancay; y;

CONSIDERANDO:

¢ ’; Que, los numerales I, II y VI del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de
' -_,";f...Salud disponen que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio
o ’fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo, y que la proteccién de la
S salud es de interés publico. Por tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y
promoverlaj garantizando una adecuada cobertura de prestaciones de salud a la poblacién,
en términos socialmente aceptables de seguridad, oportunidad y calidad;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 040-2020-MINSA; se aprueba el Protocolo para
la Atencion de Personas con Sospecha o Infeccion Confirmada por Coronavirus (2019-
nCoV), asimismo con Resolucion Ministerial N° 084-2020-MINSA, Aprueban el

Documento Técnico: Atencién y Manejo Clinico de Casos de COVID-19 Escenario de
5] Transmision Focalizada;

Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2020- SA se declara Emergencia Sanitaria a
nivel nacional por el plazo de noventa (90) dias calendario y dicta medidas de prevencién
y control del COVID-19, asimismo; con Decreto de Urgencia N° 025-2020, se Dictan
medidas urgentes y excepcionales destinadas a reforzar el Sistema de Vigilancia y
Respuesta Sanitaria frente al COVID-19;

~ Que, en ese marco legal, mediante Resolucién Directoral N° 053-2020-DG-HRGDVA de
1‘? fecha 27 de febrero del 2020, se aprueba el “Plan de Contingencia para la Vigilancia,
°)2 Prevencién y Respuesta ante el Riesgo de Casos Importados de Infecciéon por
/ Coronavirus COVID-19 en el Hospital Regional “Guillermo Diaz De la Vega”;

Que, el Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega como Centro Referencial de mayor
capacidad Resolutiva de la Regién Apurimac, en respuesta al riesgo, viene implementado
equipamiento, infraestructura y los recursos humanos minimos necesarios para enfrentar
la probable presencia de casos de Coronavirus, siendo necesario disponer las medidas
c\sanitarias para contribuir a la reduccién del impacto sanitario social y econémico de
OVID 19 en el territorio Regional a través de la implantacién de la zona de intervencion

Que, con dicho objetivo, mediante el documento del visto se propone la Directiva
Sanitaria ~N°  002-ERR/COVID-19/HRGDV-Abancay.V.02, - “DIRECTIVA
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SANITARIA QUE ESTABLECE LA IMPLANTACION DE LA CORRECTA
DISTRIBUCION Y USO ADECUADO DE LOS EQUIPOS DE PROTECCION
PERSONAL — EPP FRENTE A LA EMERGENCIA SANITARIA DEL HOSPITAL
REGIONAL GUILLERMO DIAZ DE LA VEGA?”, por lo que corresponde emitir el acto
resolutivo aprobando dicho documento técnico;

/ En uso de las facultades conferidas por el articulo 11° del Reglamento de Organizacion y
(  Funciones del Hospital Regional “Guillermo Diaz de la Vega” de Abancay, aprobado por

\Ordenanza Regional N* 030-2012-GR.APURIMAC/CR; Texto Unico Ordenado de la
i "\Ley N° 27444 — Ley de Procedimiento Administrativo General, aprobado por Decreto
“’/Eupremo N? 004-2019-JUS, Decreto Legislativo N° 276 - Ley de Bases de la Carrera
/ Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico y su Reglamento aprobado por
Decreto Supremo N° 005-90-PCM, y la Resolucién Directoral N* 427-2019-DG-
DIRESA-AP;

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMEROQ.- APROBAR la Directiva Sanitaria N° 002-ERR/COVID-
#\\ 19/HRGDV-Abancay.V.02, - “DIRECTIVA SANITARIA QUE ESTABLECE LA
J :|| IMPLANTACION DE LA CORRECTA DISTRIBUCION Y USO ADECUADO DE
LOS EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL - EPP FRENTE A LA
EMERGENCIA SANITARIA DEL HOSPITAL REGIONAL GUILLERMO DIAZ
DE LA VEGA?”, que forma parte integrante de la presente Resolucion.

ARTICULO SEGUNDOQ.- DISPONER, el cumplimiento obligatorio de la presente
directiva por parte de los trabajadores del Hospital Regional “Guillermo Diaz De La
=2 Vega de Abancay

ARTICULO CUARTO.- DEJAR SIN EFECTO cualquier Acto Administrativo que se
oponga a la presente Resolucion.

RTICULO QUINTO.- DISPONER que el responsable de transparencia publique la
resente resolucion en el portal de transparencia de la entidad.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

Cc:

Archivo

Dir. Asesorfa Legal
Dir. Administracién
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-';:'"'-'._- DIRECTIVA SANITARIA QUE ESTABLECE LA IMPLANTACION DE LA CORRECTA DISTRIBUCION Y
; USO ADECUADO DE LOS EQUIPO DE PROTECCION PERSONAL (EPP)

INTRODUCCION.

Los primeros casos reportados de coronavirus COVID-19 correspondian a 44 pacientes con neumonia de etiologia
desconocida, procedentes de la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei-China, que iniciaron sintomas entre el 31 de
diciembre del 2019 y el 3 de enero del 2020. Algunos de los pacientes eran vendedores u operadores de mercancia del
Mercado de Alimentos Marinos Wuhan, el cual fue cerrado el 1ero de enero del 2020 para limpieza ambiental y
desinfeccién. El 7 de enero del 2020 las autoridades chinas identificaron y aislaron un nuevo serotipo de coronavirus,

. Cuya secuencia genética fue puesta a disposicion a nivel internacional para su uso en métodos diagnésticos especificos.

; “F| 13 de enero del 2020, Tailandia notifica el primer caso confirmado importado de COVID-19. Una semana después

enero del 2020, la Organizacién Mundial de la Salud declard el brote de COVID-19 como una “Emergencia de Salud

ubhca de Importancia Internacional’. Al 05 de marzo del 2020, cerca de 86 palses yterrltonos a nivel mundial han

hina, con 3,282 defunciones (91.8%). Ocho paises en las Américas han notificado casos de COVID-19: Estados
Unidos, Canada, Ecuador, México, Brasil, Argentina, Chile y Reptiblica Dominicana, de los cuales los tres primeros ya
han establecido transmision local, mientras que el resto solo han notificado casos importados. La evaluacion de riesgo
de la OMS ha clasificado al COVID-19 como muy alto riesgo tanto en China, como a nivel regional y global. El 6 de
marzo del 2020 se confirmé el primer caso de COVID-19 en el Perd, correspondiente a un paciente varén de 25 afios

en UCI 554 casos en ventilacién mecanica. En la Region Apurimac se han reportado 68 casos confirmados de COVID-
19 (13 por PCR-TR y 55 por pruebas rapidas) asf como 02 fallecidos (01 caso por nexo epidemiolégico y 01 caso por
v comorbilidad), y en el Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega se ha confirmado 05 casos (01 caso en paciente y

Q}/ 04 en trabajadores de salud).
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Diaz de la Vega de Abancay.
. OBJETIVOS

Implantar la correcta distribucion de los EPP a las diferentes Unidades de Prestacion de Servicios de
Salud (UPSS) del Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega Abancay

Garantizar el uso adecuado de los EPP en todos los trabajadores asistenciales y administrativos de
las diferentes UPSS del Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega-Abancay

“La presente Directiva Sanitaria es de aplicacion obligatoria para el 100% de los trabajadores de la salud y
h&abajadores administrativos del hospital de la diferentes UPSS, los mismos que contribuiran con velar su
“aplicacion tanto al usuario interno y externo de nuestra institucion y administrada por los Jefes de
Departamentos, Jefes de Servicios, Oficina de Administracion, Comité de Rondas de Seguridad, Comité de
Vigilancia Farmacéutica.

e El incumplimiento de la presente Directiva Sanitaria sera sujeto a sanciones administrativas y funcionales, de
\ ser reiterativo se procedera a las acciones administrativas por parte de la Secretaria Técnica de la Institucion,

quienes determinaran la gravedad de la falta administrativa
V. BASELEGAL
: Ley N° 26842, Ley General de Salud.
Ley N° 27657, Ley del Ministerio de Salud, derogado por el D.L N° 1161.
Ley N° 27314, Ley General de Residuos Solidos
D.S. N° 023-2005-SA, Aprueban el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud.
Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo.
Art. 60° “El empleador proporciona a sus trabajadores equipos de proteccion personal adecuados, segun el tipo de trabajo
y riesgos especificos presentes en el desempefio de sus funciones, cuando no se puedan eliminar en su origen los riesgos
[\ laborales o sus efectos perjudiciales para la salud este verifica el uso efectivo de los mismos.”
| f. D.U. N° 026-2020, Establece diversas medidas excepcionales y temporales para prevenir la propagacion del
V coronavirus COVID-19 en el territorio nacional.
| g RM.N°095-2020-MINSA, Plan Nacional de Reforzamiento de los Servicios de Salud y Contencién del COVID-19.
| h.  D.S.N° 010-2020-SA, Plan de Accion-Vigilancia, contencion y atencién de casos del nuevo COVID-19 en el Perti
i, RM. N°084-2020-MINSA, Aprueba el documento técnico “Atencion y Manejo clinico de casos COVID 18, escenario de
Transmision Focalizada”
R.D. N° 071-2020-DG-HRGDV-A, Conformacion del Comité de Manejo, Prevencion y Respuesta ante el riesgo de casos
COVID-19; y su Modificatoria Resolucion Directoral N° 081-2020-DG-HRGDV-A
Resolucién ministerial N° 193-2020-MINSA aprueba el documento técnico “Prevencion, Diagndstico y Tratamiento de
personas afectadas con el COVID-19 en el Perd”

® o0 o
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6.1 COVID-19.- El COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por virus SARS-Cov-2 o coronavirus que
. recientemente fue descubierta como la causante de un brote enla ciudad de Wuhan (China) en diciembre
© del 2019 y que fue el inicio de la pandemia en todo el mundo. Se transmite de persona a persona a través
' del contacto cercano y por gotas respiratorias. Sin embargo, existe el potencial riesgo de transmision
=" aérea si se realizan procedimientos generadores de aerosoles PGA (ventilacién con presion positiva,
" intubacion endotraqueal, aspiracion de las vias respiratorias, ventilacion oscilatoria de alta frecuencia,
traqueotomia, fisioterapia toracica, tratamiento con nebulizador, induccién del esputo, broncoscopio,
endoscopias, espirémetro, necropsias, entre otros). Las personas en més alto riesgo| de infectarse son
aquellas que se encuentran en contacto cercano con un paciente con COVID-19 o [que son(es) su(s)

cuidador(es) asf como el personal de salud con atencion directa o indirecta.

6.2 EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP).- Son dispositivos, materiales e indumentaria personal
. o-\destinados a cada trabajador para protegerlo de uno o varios riesgos presentes en el trabajo y que puedan
""---"Q}nenazar su seguridad y salud, en cada unidad productora de servicios de salud. Los|EPP son:

. ~ !l
il
S <
3 r’?J’(r
24

Gorro desechable: Debe ser usado porque el cabello facilita la retencion y posterior dispersion del
COVID-19, material desechable con tiempo de conservacion de hasta dos turnos en las areas No

¥ o COVID nivel 1y Il.
i Proteccion respiratoria:

Mascarilla quirargica; Evita la diseminacion de las gotitas por medio de Ia tos, estornudo y el habla;
ya que el coronavirus COVID-19, se transmite a traves de gotitas, esta mascarilla si nos brinda la
proteccion necesaria; material desechable con tiempo de conservacion de hasta dos turnos en las
areas No COVID nivel |y II.

Respirador N95 6 FFP2, N100; P100 6 FFP3: Est4 indicado en los procedimientps generadores de
aerosoles (PGA), su duracion y conservacion en las areas de triaje diferenciado seran de tres turnos
continuos y hasta siete dias en turnos alternos. Durante las intervenciones de los equipos ylo brigadas
de respuesta rapida frente a casos sospechosos de coronavirus seran desechad
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Visor, careta o gafas protectoras:

En la zona COVID, éstos equipos deberan ser reusados previa desinfeccion por el personal técnico
de enfermeria, las mismas que seran sumergidas por 5 minutos en solucion de hipoclorito de sodio al
0.5% (5ml por litro de agua) este procedimiento garantiza la eliminacion del COVID 19, luego lavar
con abundante agua para evitar que el hipoclorito residual debilite el material, posteriormente realizar
la higiene con agua y jabén liquido, secar con papel toalla, colocar en una bolsa listo para ser reusado
(evitar la limpieza con alcohol, puesto que desnaturaliza la capa de proteccion que traen este tipo de
equipos), posteriormente considere la posibilidad un liquido antiempafiante.

Para las zonas No COVID, se hara la entrega por persona, cuyo cuidado y desinfeccion estaran a
cargo de los mismos, con agua y jabén liquido, secar con papel toalla, colocar en una bolsa listo para
ser reusado (evitar la limpieza con alcohol, puesto que desnaturaliza la capa de proteccion que traen
este tipo de equipos), posteriormente considere la posibilidad un liquido antiempanante. El tiempo de
recambio sera en un tiempo aproximado de tres meses.

Para la zona COVID, el mandilén, scrub, o mameluco, son preferiblemente largos, impermeables
a los fluidos, resistentes. Estos materiales de proteccion son desechables. Al quitarse el mandilon
debe doblarlo y colocarlo en una bolsa hermética cerrada (bolsa roja) que impidan al méximo el paso
de particulas virales. El procedimiento en UCI (intubacion) se usara doble proteccion corporal (scrub
+ mameluco).

Para la zona No COVID, se debe atomizar con alcohol al 70%, y dejar actuar por lapso de 1 minuto,
el tiempo de conservacion sera de tres turnos continuos o hasta siete dias en turnos alternos. Al
quitarse el mandilon debe doblarlo y colocarlo en una bolsa hermética cerrada (bolsa roja) que impidan
al maximo el paso de particulas virales.

Guantes de latex simple, guantes quirirgicos, o guantes de nitrilo: Los guantes simples se
usaran en caso de no tener contacto con pacientes sospechosos de COVID-19. Doble guante
quirdrgico o guantes de nitrilo si, se realizara algun procedimiento (hisopado, examen fisico, atencion
de parto, cirugias, curacion de heridas, entre otros). Los guantes deben cambiarse entre
procedimiento y procedimiento, por lo tanto, no se deben tocar ni manipular los elementos y equipos
que no sean necesarios. Descartar los guantes contaminados en bolsa roja (a la cual se puede rociar
con solucién de hipoclorito de sodio al 0.5%).
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Proteccion de los pies:

Cubre-calzado, botas descartables: seran calzadas encima del zapato, las mismas que seran
usadas en la zona de alto riesgo (UCI, SOP, sala de partos, emergencias COVID, consultorio médico
diferenciado COVID, aislamiento, hospitalizaciones COVID) y deberan ser descartadas en la bolsa

Sl A o
=" RECOMENDACIONES EN EL USO DEL RESPIRADOR N95-

Cuando se retire el respirador N95 envuélvalo en una toalla desechable, guardelo en una bolsa de papel con
AP su nombre, impidiendo que éste se aplaste y deforme. Almacénelo en un lugar limpio y seco. No use bolsa
plastica ya que retiene la humedad. Son desechables, pero pueden ufilizarse en varias ocasiones si se
guardan en forma correcta y hasta un méaximo de 3 dias consecutivos o 7 dias cuando hay uso alterno (dias

no consecutivos)
Excepto, cuando haya:

3 Pérdida del ajuste del respirador a la cara.
——_ 4 Pérdida de calidad del elastico del respirador.
A _-_53\\\Aplastamlento accidental.
Vo) Q?,‘v)@ontaminacién con fluidos corporales.

T E,,-Jii’ror;edimientc:s en pacientes sospechosos.

ueba de ajuste del N95; Es cubrir la mascarilla en su totalidad con las manos, proceder a espirar el aire
suavemente, si éste se escapa alrededor de la cara y no por la mascarilla se debe colocar nuevamente y

-‘__-‘-"-"'Ijaiustar. Realizar una inspiracion con la que la mascarilla debe deprimirse ligeramente hacia la cara.

VII. DISPOSICIONES ESPECIFICAS

7.1. Es obligacién de todo trabajador el uso adecuado de los EPP asignados de forma personal en las oficinas
de farmacia central del hospital para los EPP respirador N95 y Lentes, y a través de los jefes de servicio el
resto de EPP, conforme el anexo N° 03 de la presente directiva

‘ A 2. Es falta grave, no portar EPP, uso inadecuado de EPP, y el desplazamiento con EPP de los trabajadores
S\ areas que no correspondan a sus unidades productoras de servicios y dentro de las ZONAS identificadas

como NIVELES de RIESGO Ill, 11, I.

/)

7.3. Los trabajadores deberan ser capacitados sobre el uso adecuado, conservacion, renovacion de los EPP
por sus Jefes de Servicio. Las unidades de salud ocupacional y epidemiologia serén las encargadas de

adiestrar a los Jefes de Departamentos y Servicios.
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?4 Las distribuciones de los EPP seran realizadas a cada Jefe de Servicio 0 a quien delegue, quienes
Meberén implementar una plataforma de control del uso adecuado, y la informacion deberd ser retroalimentada

ZNerme O

5 *’Q; rmacia central cada 10 dias de la zona No-COVID.

Las distribuciones de los EPP para la zona COVID seran realizadas a las coordinadoras de enfermeria
R ; VID diferenciado, UCI-COVID; COVID quirdrgico, COVID gineco-obstetrico, COVID Neonatal) quien
pN eberan implementar una plataforma de control, informacion que debera ser retroalimentada a la oficina de
farmacia central cada 72 horas.

7.6. Son responsables de elaborar los kits de EPP para los diferentes Niveles de Riesgo establecidos en €l
anexo 03. Las unidades de salud ocupacional, vigilancia de medicamentos € insumos, Jefa de Departamento
, {e Enfermeria y la coordinadora de COVID de Triaje diferenciado.

A ez '

. Los responsables de las diferentes areas de la Zonas COVID y No COVID deberéan provisionar
:brtunamenie materiales e insumos (guantes descartables, alcohol gel, alcohol, botas descartables, ofros)
-“dé forma regular, ademas implementar una plataforma de control, informacion que debera ser retroalimentada

ala oficina de farmacia central dentro de los 10 dias.
,_,‘iS Los EPP especificos como los respiradores N95 deberan ser conservados en bolsa de papel u otro similar,
??r-,ln forma correcta, hasta un méximo de 3-5 dias consecutivos 0 10 a 15 dias cuando hay uso alterno (dias

consecutivos).

7.9, Las caretas seran distribuidas a requerimiento de las unidades especificas conforme el anexo 03 de la
’\ presente directiva; y seran tratadas con solucién de hipoclorito de sodio al 0.5% ademas de ser conservadas
3 para su re-uso.

7.10. El departamento de Farmacia debera remitir de manera semanal el stock de EPP y medicamentos
iorizados para el manejo de casos moderados y graves de COVID-19, para ser gestionados a través del

ﬁ}_\ mando de Gestion Hospitalaria.
me JE

:11. La oficina de Epidemiologia, Salud Ocupacional, Salud ambiental y el Comité de Seguridad deberan
presentar los informes de control y seguimiento del adecuado uso adecuado de EPP por cada servicio.

ANEXOS.
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EPP

7. Pongase lagoma .

.4‘:
P
o oA
9
4 ’/

O 1;—- 7 X

-

Quitesetodos los objetos personales (joyas, reloj,
teléfono movil, boligrafos, etc) y lavese las manos con agua

yjbon.

8. Coloquese el respirador.

2 Pase al irea impia e ideniique el EPP necesario y corecto. [ ﬁ

3. Quitese foda la ropa, pongase el scrub aséplico y los cubre-
calzados. _ -

asegrelo adecuadamente)

Inicie el procedimiento para ponerse el EPP bajo la orientacion
de un observador capacitado o espejo.

12. Péngase ot par de guantes (preferentemente de pufio
lamo) sobre el pufio de la bata.
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8. Retire los lentes.

1. Pase al area de retiro de EPP.

2 Desinfecte todo el traje (pulverizacion: amonio
cuatemario) y espere que actue durante 10
minutos.

3. Lavese las manos con agua y jabon.

4. Retirar la careta facial.

10.  Retire la gomra con el respirador

6. Retire el mameluco empezando de Ia capucha
enrrollando hacia aguera (retirar con el par de
guantes)
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Anexo 3. USO Y DISTRIBUCION DE EQUIPOS DE PROTECCION PERSONAL (EPP) DE CUMPLIMIENTO OBLIGATORIO EN EL HOSPITAL REGIONAL GUILLERMO DIAZ DE LA VEGA
APROBADO POR DIRECTIVA SANITARIA 002 - ERR | COVID-19 / HRGDV/ v.02
Segiin recomendaciones de OMS [ OPS /CDC - MINSA

Nive;i UPS [ Areas Hi,gr:::: :a hé:frza;g: Res:i;;do" Guantes | Scrub |Mandilén| Gorra i:':i: Lentes ca(:::a;:s Mumelica
dadde Cidados X x x | x| x| x| x| x| x| x| x
e b X X X | X X | x | x| x | x | X

'- e 283 ,I - R X x X X X X X X
) )
vieza zona COVID X " X 5% 5 " N = "
o X x X X X X X X

Trigje, consultorio médico diferenciado
COVID 19. Aislamiento (hospitalizacion}. x X X X X X X X X
Emergencias de zona COVID.

x X X X X X X X X
Laboratuno:l’meba Rapidal Toma que = X X X X X X
de Muesfra Sanguinea
x X X X X X X
imagenplgg ia, epimiologia, brigadistas, - X X X X X X
mantenimiento.
L= on@aco d 0
: Vo X X X X X
3 Nivel Il Centro Obstéfrico, Centro Quinirgico,
Zona No ucl, UF)IN. Bnenggnmas {Adullo, Gineco- X X X X X X X
obstetricas, Pediafrico), Shock Trauma,
CcOoVvID :
Farmacia.
Paciente y familiar que acuden a los
L b X X
servicios de emergencias.
Hospitalizacion, UVI; Nutricion;
Epidemiologia, Salud Ocupacional, X X X X X X X

Salud ambiental

Farmacia, mantenimienio, Rx, referencia,
admision, seguros, calidad, No COVID; X X X X
Lavanderia, Vigilancia y Seguridad

Administrativos, estadistica,
comunicaciones, ofros No COVID.

X X X

* En situacion de atender a pacientes No Covid con sospecha o historia clinica de TBC, MOR: debe usar respidor N95.
~ En caso de pacientes COVID 19 que requieran intubacion, de preferencia usar Mascarilla FFP3 6 P100 6 Caja protectora para intubacién,

*** £l personal de |as zona No-COVID 19 que requieran EPP especiales deberd ser conforme a sus guias y manuales espedficas. £
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