MINISTERIO DE SALUD

INSTITUTO NACIONAL DE REHABILITACION |
“Dra. Adriana Rebaza Flores” N J9¥ -2022-SA-DG-INR

AMISTAD PERU-JAPON

RESOLUCION DIRECTORAL

Chorrilios, / & de N ré el 2022

Visto, el Expediente N° 22-INR-018552-01 que contiene el Informe N° 081-2022-EPI/INR y Nota
Informativa N° 301-2022-EPVI/INR de la Oficina de Epidemiologia; e Informe Técnico Sustentatorio
N® 097-2022-EGLS-EPI/INR del Ing. Elard G. Lopez Sanchez, Informe N° 32-2022-EP-OEPE/INR
y Proveido N° 850-2022-OEPE/INR, de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y Equipo
de Planes; y el Informe N° 064-2022-OAJ-INR, de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto
Nacional de Rehabilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON,;

CONSIDERANDO:

Que, el numeral XV del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 “Ley General de Salud” establece
que, el Estado promueve la investigacion cientifica y tecnolégica en el campo de la salud, asi
como la formacién, capacitacién y entrenamiento de recursos humanos para el cuidado de la
salud;

Que, la Ley N° 29783 “Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo”, establece la obligacién del Estado
de implementar una politica de prevencion de riesgos laborales y vigilar su cumplimiento; el deber
de los empleadores de identificar, evaluar, prevenir y comunicar los riesgos en el trabajo a sus
trabajadores; y el derecho de los trabajadores a estar informados de los riesgos de las actividades
que prestan, entre otros; y su reglamento aprobado por Decreto Supremo N° 005-2012-TR, y sus
modificatorias;

Que, mediante Decreto Legislativo N° 1025, se aprueba las normas de capacitacion y rendimiento
para el sector publico, el cuai establece las reglas para la capacitacion y la evaluacion del personal
al servicio del Estado, como parte del Sistema Administrativo de Gestién de Recursos Humanos; y
/ su Reglamento aprobado por Decreto Supremo 009-2010-PCM:

Que, el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra.
Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON, aprobado por Resolucién Ministerial N° 715-
2006/MINSA, literal d) del articulo 8°, establece, como uno de los objetivos funcionales generales,

es el lograr eficacia, calidad y eficiencia en la prestacion de servicios especializados de salud en el
W campo de la rehabilitacion:
L

Que, en ese sentido, la entidad tiene aprobada una serie de Directivas administrativas, Directivas
sanitarias, Guias técnicas, Protocolos y otros; relacionadas a las disposiciones de prevencion que
garantiza una adecuada cobertura de las prestaciones de salud a la poblacion; y que sin perjuicio
a ello, resulta importante proseguir con el fortalecimiento de las capacidades del recurso humano,
sobre temas del sector salud en el ambito epidemiolégico; razon por la cual, es importante que,
como entidad prestadora de servicios de salud, contar con un Documento Técnico: Plan de
Capacitacién de 2022, de la Oficina de Epidemiologia del Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra.
Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU-JAPON: cuyo instrumento de gestion va contribuir al
desarrollo de las estrategias de la entidad; toda vez que la capacitacion es un proceso de mejora



continua, que utiliza la evaluacién como elemento principal para retroalimentarse y adecuarse a
las necesidades encontradas;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA, se aprobd las “Normas para la
Elaboracién de Documentos Normativos del Ministerio de Salud” que tiene por objetivo, establecer
las disposiciones relacionadas con las etapas de planificacién, formulacion o actualizacién,
aprobacion, difusién, implementacién y evaluacién de los Documentos Normativos como
Directivas, Guias Técnicas y Documentos Técnicos; siendo éstas disposiciones de observancia
obligatoria por todas las Direcciones Generales, Oficinas Generales, Organos Desconcentrados y
Organismos Publicos Adscritos del Ministerio de Salud;

Que, mediante documento del visto, la Jefa de la Oficina de Epidemiologia, presenta para su
aprobacion el Documento Técnico: Plan de Capacitacién del 2022 de la Oficina de Epidemiologia
del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU-JAPON,
cuya finalidad consiste en actualizar y reforzar las aptitudes y competencias del personal técnico y
profesional de nuestra institucion sobre temas epidemiologicos, de acuerdo con la normativa
sectorial, para la aplicacién oportuna de medidas de prevencién y control de enfermedades bajo
vigilancia epidemiologica; cuya propuesta presentada ha sido revisada por las areas involucradas,
contando con aporte de la Direccion Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Atencion en Ayuda al
Diagnostico y Tratamiento; Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Rehabilitacion Integral
en Funciones Mentales y la Direccién Ejecutiva de Investigacion, Docencia y Rehabilitacion
Integral en Funciones Motoras; en cumplimiento con los requisitos establecidos por las normas
técnicas que dicta nuestro ente rector de salud;

Que, la citado Documento Técnico ha sido evaluado por la Oficina Ejecutiva de Planeamiento
Estratégico de la entidad, encontrandolo conforme, quien ha emitido opinion favorable en el
sentido que su estructura cumple con el aspecto técnico requerido y se encuentra acorde a los
parametros establecidos en las “Normas para la Elaboracién de Documentos Normativos del
Ministerio de Salud” aprobadas por Resolucién Ministerial N°® 826-2021-MINSA; recomendando,
elaborarse el acto resolutivo para su aprobacion, a fin de culminar con el tramite respectivo;

Que, bajo ese contexto, la Oficina de Asesoria Juridica mediante Informe N° 064-2022-OAJ-INR,
emite opinién favorable para ser aprobado mediante acto resolutivo correspondiente, el
Documento Técnico: Plan de Capacitacién del 2022 de la Oficina de Epidemiologia del Instituto

Nacional de Rehabilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU-JAPON, fundamentado
7/ en el Informe Técnico Sustentatorio emitido por la Oficina de Epidemiologia, con el cual se
viabiliza el logro de los objetivos funcionales de la institucion;

De conformidad con la Ley N° 26842, Ley General de Salud y modificatorias; Ley N° 29783, Ley de
Seguridad y Salud en el Trabajo, y su reglamento aprobado por Decreto Supremo N° 005-2012-
TR, y sus modificatorias; Decreto Legislativo N® 1025, que aprueba las normas de capacitacion y
rendimiento para el sector publico, y su reglamento aprobado por Decreto Supremo 009-2010-
PCM; Resolucién Ministerial N® 826-2021/MINSA, que aprueba las “Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud”; y la Resolucién Ministerial N° 715-2006/MINSA,
que aprueba el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de Rehabilitacion
“Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU-JAPON y su modificatoria; y en uso de sus
atribuciones y facultades conferidas por Ley;

Estando a lo propuesto, por la Jefa de la Oficina de Epidemiologia del Instituto Nacional de
Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU — JAPON:

Con el visto bueno de la Directora Adjunta de la Direccién General, la Jefa de la Oficina de
Epidemiologia; de la Directora Ejecutiva de la Oficina Ejecutiva de Planeamiento Estratégico y de
la Jefa de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra. Adriana
Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON;



MINISTERIO DE SALUD
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RESOLUCION DIRECTORAL

Chorrilios, / ¢, de Alceomtdi€  gel 2022

SE RESUELVE:

Articulo 1°.- APROBAR el Documento Técnico: Plan de Capacitacion 2022 de la Oficina de
Epidemiologia del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD
PERU-JAPON, con eficacia anticipada a Enero 2022; la misma que forma parte de la presente
resolucion.

Articulo 2°.- ENCARGAR a la Oficina de Epidemiologia, el cumplimiento del citado Documento
Técnico aprobado en el articulo precedente de la presente resolucion.

Articulo 3°.- ENCARGAR a la Oficina de Estadistica e Informatica la publicacién de la presente
resolucion en el Portal Web de |a entidad.
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DOGUMENTO TECNICO: PLAN DE CAPACITACION (2022) DE LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA DEL INSTITUTO
__ NACIONAL DE REHABILITACION “DRA, ADRIANA REBAZA FLORES” AMISTAD PERU-JAPON

INTRODUGCION

El Plan de capacitacién es un instrumento de gestion dque contribuye .al desarrollo de las
estrategias de [a Institucion, la capacitacion es un proceso de mejora continua, que-utiliza la
evaluacion como. elemento principal para retroalimientarse y adecuarse a Ias necesidades
encontradas. Asl, adicionalmente, a los conccimientos prestacionales, propios de su
formacion profesional, se debe, fortalecer las capacidades sobre temas indicados en |a
normativa sectorial del ambito epidemiotogico.

De esta manera se deben abordar temas como la vigilancia epidemiologica, que ha
demostrado en las Ultimas décadas ser una de las herramientas mas impertantes con que
cuenta la salud publica que nos permite tener un conocimiento actualizado de! estado de
salud de la poblacién permitiendo de esta manera. identificar precozmente los brotes o
epidemias para su oportuna intervencion y contral. Asi mismo, conocer la tendencia de las
enfermedades sujetas a vigilancia epidemicldgica, su evoluciér mediante la chservatian de
la curva epidémica, grupos poblacionales gue tienen mayores tasas de incidencia, no solo.
nos brindan las evidencias cientificas necesarias a quienes tenemos la responsabllidad de
tomar decisionesen la gest:én sanitaria, sino también nos permite evaluar los resultadas de
las intervenciones e inversiones que el sector salud rezliza €n la prevencion y control de
enfermedades,

Las Infecciones Asociadas -a la Atencion de Salud (IAAS), representan un problema de
salud publica: a nivél mundial, no solo para los pacientes sino también para Ja familia, e
entorno en el que s desenvuelven y el estado, por lo que condicionan altas tasas de
mortalidad y morbilidad, Estas infécciones contribuyen @ una inadecuada calidad de la
atencién médica ya que la principal expectativa de un paciente es ser atendido
oportunamente y recibir los. cuidados médicos necesarios para la solucion de su problema.
Por io que la prevencidh y control de las 1AAS es responsabilidad de todos, guienes.
brindamos atenciones en salud implementando estrategias de prevencién y control de las
IAAS con el objetivo de disminuir el riesgo de exposicion a los pacientes y al personal de
salud a través de capacltacmnes Entre las muchas medidas-de prevencion y control de las
infecciones se estabiece la higiene de las manos, medida simple, de paece costo y-eficaz,
aunque requieren una mayor responsabilidad y un. cambio de conducta por parte del
personal de salud.

De igual manera La enfermedad por Coronavirus-2019(COVID-19) es la enférmedad
produicida. por un nuevo tipo de Coronavirus denominado. Virus del Sindrome Respiratorio
agudo Severo-2 (SARS-CoV-2) que afecta :a los humanos; reportado por primera vez en
diciembre de 2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, -.en China La epidemia de:
COVID-19 se extiende rapidamente, S|endo declarada una Pandeamia por la Orgdnizacion
Mundial de la Salud €l 11 de marzo del 2020. En el Pery, et 068:de-marzo del 2020 s& reportd
el primer caso de infeceion por Coronavirus. Ante este’panorama, las autoridades sanitarias
tormaron medidas como. la declaracion de Estado de Emergencia nacional y (a vigilancia
epidemioldgica para la blisqueda de casos sospechosos por contacto cercano y cuarentena
estricta, hasta el aislamiento de los casos confirmados. Se produjo la realizacidén de
procedimientos de labdratorio (serologicos y moleculares) para el diagnostico de casos de la.
COVID19. Ademas La vigifancia epidemioiogica de la enfermedad respirataria vira! debe
enfocarse principalmente en la deteccién inmediata de casos que cumplan con la définicion
operacional de sospechosos, con la finalidad de contener la propagacién-del virus-a efecto
de unificar los. criterios para su identificacion, notificacion y seguimiento, las cuales. se
caracterizan por tener elevada sensibilidad; con la finafidad de detectar la mayoria de los
casos a traves de los signos y sintomas mas frecuenies y estos ser reportados.

Asl mismo, existen normas nacionales e internacionales de bioseguridad, Manejo de
Residuos Sélidos Hospitalarios entre otros para ser aplicadas en la institucién con la
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DOCUMENTO TECNICO PLAN DE CAPACITACION (2022) DE LA OFICINA DE EPIDEMEOLOGIA DEL [NSTITUTO
REHAB[LITACION"DRA ADRIANAREBAZA FLORES” AMISTADPE JAPON .

finalidad de establecer disposiciones técnico-administrativas orientadas a proteger la salud
de los usuarios y trabajadores de los dafos originados por la exposicién a diversos factores
de riesges.

Es por elio que la Oficina de Epidémiclogia prograrha la capacitacion sobre los temas antes
mencionados, €n coordinacion con las-jefaturas de los Departamentos en la programacion

'de fecha y horarios.

FINALIDAD

El presente plan de capacitacion tiene por finalidad actualizar y reforzar las aptitudes y
competencias del personal téecnicoe y profesional de nuestra institucién, sobre temas
trascendentales del ambito epidemiolégico, de acuerdo con la normativa. sectarial, para fa
aplicacién oportuna de medidas de prevencién y control de enfermedades bajo. vigilancia
epidemioltgica.

OBJETIVOS
3.1. Objetivo General

Establecer la metodologia y el marce tematico de las capacitaciones que brinda la
Oficina de Epidemiologia al personal asistencial en el Instituto Nacional de
Rehabilitacion *Dra, Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU -JAPON, sobre Control y
Vigilancia Epidemiologica.
. Objetivos Especificos
a) Establecer las directrices de las' capacitaciones que brinda la Oficina de
Epidemiologia-al personal asistencial del INR.
b) Fortalecer las competencias del personal asistencial en temas epidemiologicos.
relevantes, de acuerdo a la normativa sectorial.
¢) Retroalimentar a las unidades asistenciales sobre los' resultados de las
capacitaciones brindadas.
AMBITO DE APLICACION

El presente plan es de aplicacion al persenal de los departamentos y servicios del Instituto

'Namonal de Rehablhtacmn‘ “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU JAPON

BASE LEGAL
e Ley N*26842, Ley General de Salud y sus modificaciones

o Ley N° 29783, Ley de Seguridad y Salud en el Trabajo y su Reglaments aprobado por
Decreto Supremo N° 005-2012-TR, sus medificatorias. y normas complementarias.

» Decreto Legisiativo 635, Cédigo Penal, Titulo XIl Delito contra la Seguridad Publica.
Capituic IIl, Delitos contra la Saiud Publlca

e Décreto Legislativo N° 1025, establece normas de capacitacion y rendimiento para el

sector pablico y su Reglamento Decreto Suprerio N° 009-2010-PCM.

» Decreto Leglslatwo N°1161, Decréto Legislative que aprueba-la Ley de Organizacion y
funciones del Ministerio de-Salud.

» Decreto Legislativo N° 1278, que aprueba la Ley de Gestion Integral de Residuos Solidos
y su Reglamento aprobado por Decreto Supremo N°014-2017-MINAM

» Resolucion Ministerial N° 264-2000/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
Consejeria en ITS/VIH y SIDA.
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+ Resolucion Ministerial N° 372-2011/MINSA, que aprueba la “Gula Técnica de
Procedimientos. de Limpieza y Desinfeccién de Ambientes en los Establecimientos de
Salud y Servicios Médicos de Apoya”.

+ Resolucion Ministerial N° 715-2013/MINSA, que.aprueba la NTS N° 104-MINSA/DGSP-

V.01 “Norma Técnica de Salud para la Atencion Integral de las Pérsonas afectadas por
Tuberculosis” y su modificatoria mediante la Resolucién Ministerial N° 752-2018/MINSA.

s Resglucion Ministerial N°. 168-;201_5!MINSA, Dooumento-_Técmco “lineamientos. para la
Vigilancia Prevencidn y Control de las Infecciones Asociadas.a'la Atencidn de Salud”,

« Resolucién Ministerial N.° 255-2016/MINSA, aprugha la “Guia Técnica para la
Implementacion del Proceso de Higiene de Manos-en los Establecimientos de Salud”,

* Resoluciéh  Ministerial N°1285-2018/MINSA  qué aprueba la NTS N° 144-
MINSA/2018/DIGESA, Norma Técnica de-Salud: “Gestion Integral y Manejo de Residuos
Solidos en Establecimlentos de Salud, Servicios Médicos de Apoyo y Centros de
Investigacion

e Resolucion Ministerial 881-2021/MINSA, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 135-
MINSA/CDC:2021" Directiva sanitaria. para la vigilancia epidemioldgica de la enfermedad
por coronavirus (COVID - 18) en el Perl”,

« Resolucion Ministerial 440-2022/MINSA, que aprueba la Guia Técnica: para investigacion
y control de brotes de la COVID-19 én instituciones con poblacién cauitiva.

+ Resolucion Ministerial N°835-2021/MINSA, de fecha 9 de jul!O 2021 ha sida aprobado el
Documento Téchico: “Plan de Res;:uesta ante Segunda Ola y Posible Tercera Qla
Pandémica por COVID-18 en el Perd”.

* Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba las “Normas para la
elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

* Resolucién de Presidencia Ejecutiva N° 141-2018-SERVIR-PE, aprueba las “Normas
para la Gestidn de! Proceso.de Capacitacion en tas Entidades Publicas.

« Resolucién Directoral N° 207-2013-SA-DG-IN R, Directiva Sanitaria N* 002/iINR/OE- V.07,
Directiva Sanitaria que establecé los procedimientos de Bioseguridad en el Instituto
Nacional de Rehabilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores’ Amistad Perd — Japén

« Resolucion Directoral N° 017-2020-SA-DG-INR, aprueba el Programa de Minimizacion y
Manejo de Residuos Sélides del INR “Dra, Adriana. Rebaza Flores”™

+ Resolucién Directoral N° 1'39-2021-8A_—DG:—'INR. aprueba el Plan Anual ln__stitu_c;_ional de.
Vigilancia, Prevencion y Ceonirol de las Infeccicnes Asociadas. & la Atencion de Salud
{IAAS) 2021,

e Resolucién Directoral N° 080-2021-SA-DG-INR, aprueba la. “Guia Teécnica de
Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes en el Instituto Nacional de
Rehabilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU -—-JAPO_N_.

¢ Resolucion Directoral. N° 022-2021-8A-DG-INR, que- aprueba el documento técnico
“Protocolé de Vigilancia Epidemiolégica, Prevencion y Control del COVID-19 éri el
Instituto Nacional de Rehalbiilitacion “Dra. Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU -
JAPON,

» Resolucion Directoral N° 092-2022-SA-DG-INR, que. aprueba la Directiva Sanitaria;
‘Procedimientos del Manejo de Ropa. Hospitalaria en el Instituto Nacional de-
‘Rehabilitacién “Adriana Rebaza Flores™ AMISTAD PERU-JAPON.
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« Resclicion Directoral N° 158-2022-SA-DG-INR, que: aprueba la Directiva Sanitaria N°
001-EP|-DG-INR-2022 “Directiva Sanitaria para: la Vigilancia, Prevencion y Control de a
Viruela del Mono .(Viruela Simica) MONKEYFOX en e Insfituto Nacional de
Rehabilitacion “Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU-JAPON.

VL. CONTENIDO DEL PLAN
6.1. Aspectos técnicos concepfuales

» Accidn de capacitacién. Actividad de ensefianza - aprendizaje destinada a
cerrar brechas o desarrollar competencias ¢ conocimientos en los Recursos
‘Huménos en Salud.

s Actividad. Es un conjunto de tareas afines y coordinadas reqUeridas para lograr
un resultado, Ias cuales siguen una secuencia ldgica dentro del proceso.

» Aseguramiento Universal de Salud (AUS). Es un. proceso orientado a lograr que
toda la poblacion residente en el territorio nacional disponga de un seguro de.
salud gue le permita-acceder a un conjunto de prestaciones de salud durante
todas las etapas de su vida,

» Asistencia Técnica. Asesoria técnica especializada que se realiza al frabajador y
equipe de trabajo, en la que se desarrella up proceso-de ensefianza-aprendizaje
ligado & un aspecto especifico u operativo del desempefio faboral y puede incluir
ei intercambio colaborativo multidireccional para la resolucion de probiemas
técnicds-operativos o el use de distintas herramientas - de planificacion,
priorizacién, gestion, control, entre otros.- asi come el uso del entorno. virtual para
el logro de los objetivos.

» Atencién integral de salud.. Intervenciones en promocién, prevencion,
recuperacion y rehabilitacion en salud, provistas de manera integral, integrada v
continua por el establecimieiito de salud o'la Red de Salud, con calidad y equidad,
teniendo como efe de intérvencién persona, familia y comunidad.

+ Brecha de capacitacion. Diferencia entre ¢ desempeiic deseado y el deésempefic
actual de los recursos humanos en salud, considerando el perfil del puesto,
siempre que la diferencia sea por carencia de conocimientos ¢ competencias.

¢ Capacitacién. Procese que busca la mejora del desempeiic de los recursos
humanos en salud, a través del cierre: de brechas o desarrcllo de competencias o
cenocimientos. Debe estar alineada al perfil del puesto: del servidor o @ los
objetivos estratégicos de la entidad.

» Competencias. Caracleristicas personales que se traducen en comportamientos:
visibles para el desempeno laboral exitose. Involucran de forma integrada
coriocimiento, habilidades y actitudes, las. cuales son el factor diferenciador dentro
de Una organizacion y contexto determmado

& Competencias blandas. Conocidas en inglés como soft skills. Son caracteristicas
de personaiidad y habilidades interpersonalgs, que determinan la fuérza de un
individuo como un-lider, byente, negociadory mediador de conflictos,

+ Desarrollo de capacidades de los Recursos Humanos en Salud. Se refiere
tanto a la formacion profesional que se realiza: en los servicios de salud (practicas
preprofesionales, internado, residentados) como a la formacion laboral de los
trabajadores que se desempenian en las diversas institucionies de salud.
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» Desempefio. Conjunto de acciones realizadas por el trabajador de salud en el
marco de sus funciones y competencias, establecidos ‘en los. documentos
‘institucionales,

8.2, Analisis de la Situacién actual
6.2.1. Antecedentes

Durante el 2021 los equipes de trabajo de la Oficina de Epidemiclogla capacitaron
€n;

- Higiene de manos: 161 colaboradores.

- ‘Sintomatice Respiratorio: 76 colaboradores.

- Vigilancia epidemioldgica de la enfermedad por coronavirus: 73 colaboradores.
- Medidas para fa prevencién de IAAS: 63 colaboradgres.

- Capacitacién en Gestion y Manejo de Residuos Solidos: 163 colaboradores..

- Infeggiones de transmisién sexual y VIH/SIDA: 20 colaboradores.

- Procedimientos de Limpieza y Desinfeccién de Ambientes: 114 colabdrador_es‘,

6.2.2. Problema (magnitud y caracterizacién)

Las capacrtaczones que brinda la Oficina de Epidemiologia, esta dirigido todo el
personal asistericial que fabora 'en el Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra.
Adriana. Rebaza Fiores” AMISTAD PERU - JAPON, buscando fortalecer sus
competericias sobra los temas descriths en el presente plan, los resultados de las
evaluaciones tomadas durante el afio 2021, evidenciah que' existeri brechas de
conocimiento sobre las tematicas tomadas, las mismas que deben ser cerradas a fin
de llegar a un conocimiento dptime del personal. A continuacién, se muestran ios
resultados de las evaluacionies realizadas dufante el afio 2021:

- Respecto a Higiene de Manos, se llegd a capacitar a un total de 161 colaboradores
de los distintos departamentos de los cuales 154 (84.5%) salieron aprobados y 7
(4.3%) desaprobados en &) test gue s& realizd al final de cada capacitacion.

- En relacion a sintomatico respiratorio se llegd a capacitar un total de 78
colaboradores, de los cuales 67 (88.2%) salieron aprobados y 9 (11.8%)
desaprcbados en el test que serealizo al final de cada capacitacion.

- Respecto a la Vigilancia Epidemiologica de la Enfermedad por Coronavirus, se
llegd a capacitar un total de 73 celaboradores; solo se aplicd un post test a 17
colaboradores y todos elios resultaron aprobados.

- sobre Medidas para la Prevencion de [AAS, que se realizaron durante €} afio 2021.
Se llego. a capacitar & un total de 63 colaboradores, se llegé a aplicar un pre test a
solo 32 colaboradores, de los cuaies el 65.6%. resultd aprobadeo, mientras que el
34.4% obtuvo nota desaprobator:a En el post test, todos los colaboradores
fesdltaron aprobados.

- Sobre ¢l Manejo de Residuos Solidos, se liegd a capacitar a uri fotal dé 163
colaboradores, de los cuales aprobaron 149 (91.4%) y desaprobaroni 14 {8.6%) a
post test realizado.

- Respecto a Infecciones de Transmision Sexual y VIH/SIDA, se llegé a capacitar a
un total de 20 colaboradores, todos -ellos resultaron aprobadgs: al post test
realizado.
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- Finalmente, respectc a Procedimientos de Limpieza y Desinfeccion de Ambientes,
se llegd a capacitar-a un total de 114 colaboradores, de los cuales 59 (51.8%)
resultaron aprobados y 55 (48.2%) desaprobados al post test gue se realizado.

Seqln lo mostrado; la brecha existente; es diversa, segtin cada tematica, puesfo-que
en casos como los de Higiene de Manos, o Manejo de Residuos Sélidos, son temas
que 'se han ido tratando desde afios anteriores; a diferencia de Procedimientos de
Limpiéza 'y Desinfeccion que es un tema que recién se ha venido desarrollando
durante el afio 2021; ademas, en el caso de Infecciones de Transmision Sexual y
VIH/SIDA, el personal que fue capacitado fue un namero reducido. (20 personas),
respacto -a la poblacién asistencial institucional que ronda los 361 trabajadores
asistenciales {entré hombrados ¥ CAS).

6.2.3. Causa del problema

Las capacitaciones que brinda la Oficina de Epidemiologia se realizan de manera

frecuente en. el instituto, por lo que la respuesta frente a ello: por parte de los

trabajadores. ha -side buena, no obstante, es comun la rotacién del personal y
muchas veces se réquiere reforzar sus conocimientos sobre los temas tratados;
también, se. debe mencionar, que, en algunos casoes los temas tratados se han
incorporado de manera reciente a las capacitaciones, habiendose pasado de 2
temas (Higiene de Manos y Manejo de Residuos Stlidos) en el 2020:a 7 temas (los
mencionados en. el presente plan) en el 2021; por lo gue, es preciso que se refuercen
los conocimientos sobre los temas-abordados.

6.2.4. Poblacién o entidades objetivo

Todas las Unidades asistenciales del Instituto Nacional de Rehabilitacién “Dra.
‘Adriana Rebaza Flores” AMISTAD PERU - JAPON.

6.2.5. Alternativas de solucién

Reforzar las capacidades sobre los temas indicados-en el presente plan, a traves de
capacitaciones al personal,

Articulacion Estratégica al PEl'y Articulacion Operativa al POI

Organo /'‘Unida Organica: OFICINA DE-EPIDEMIOLOGIA
Marco Estratégico Estraétura programética y operativa
. . Accion P _—
gbjeti\{q‘ Estratégica Actividad ‘Categoria : Actividad Ohbjetivo- | Objetivo
stratégico. Institucional - | OPe[aiva- Presupuestal | OO | prasupuestal Generst | Especifico
Institucionah- PEL | DB PO : P delPlan | defPlan
‘QELOT Prevenir; AEN.02:03 ACI000M12500 ‘8002, 3998099 5001288 Establec { ajEstable-
vigilar;.controlar y Redes . 548 Asignaciones Sin er la" | cer ias.
reducic el impacte integradas de Prevencian, presupuesiart | Producto Vigilancia ¥ | metadot | directrices
de ias " salud, Gontrol, Diag. a3 gue no _ Control | ogia yel | de las.
enfermedades, Implementada | ¥y Tratamiento resultam en Epidemiologlco | marco’ capacitacio
dafasy TS ©ode productos ’ tematico | nes.  que
condiciones que progresivame’ Coronovirus de las | brinda la
afecian la salud de nte a-nlyel ' capacita | Oficina de |
Ya poblacién; con nacional: clones Epidemiole
énfasis en jas gue gla -al
pricridades ‘bilnda-la' | personal
nacionales Oficina | asistencial
' _ _ de del INR.
OE} 02 ADI00012500 Epideml
Garanlizar &l 094 Vigilancia oingla al | bFortalede
accédso a.cuidados de Residuos personal | 1 las
y servicios dé " Sélidos asistenci. | conipatenci
salud de calidad ] ) al en-el | as det
organizados en ADI000T 250009 Inslituto | .personal
redes integradas 8 Migilancta: Naclonal | asisiencial
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de salud; Epidemiologica de en  temas
centradas en la Hospitalaria Rehabllit | epidemiold.
persona; familia y acidn gicos
Gomunidad; con ADID0012500 “Ora, relevantes,
énfagis en’ja 089 Vigilangia Adriana, de - acuerdy
promocion de ia en-Salud Rebaza |a fa
salud ¥ fa Publica Flores® | normativa
prevenclén de fa AMISTA | seciorial.
enfermedad O PERU
-JAPGN, | o)Retroalim
sobre entar a {as

Conirol y | unidades
V:g|tanc: asistencial
es  sobre
Epideml los

-glaglca. resultados
ge las
capacitacio
nes

brindadas.

6.4. Actividades {por objetivos)

6.4.1. Establecer las: directrices de las capacitaciones que brinda la Oficina de
Epidemiologia al personal asistencial del INR.

- Formulacién de- fas directrices de las capacitaciones: Efaboraciéon de!
documento técnico: Plan de Capacitacién (2022} de la Oficina de Epidemiologia -
del Instituto Nacionat de Rehabilitacion. “Dra Adriana Rebaza Flores” AMISTAD
PERU -~ JAPON. __
Las capacitaciones se ilevardn a cabo, en funcidn a lo miencionado en el
presente documento técnico, teniendo en cuenta que las pautas seran seguin
como se detalla a continuacion;

a. Metodologia

La accion de capacitacion se desarrollard mediante sesiones presenciales
-en el aula y/o instalaciones del servicio, debido al distanciamiento secial y
para prevenir el COVID-19 se estd realizando todo este tiempo de
emergencia sanitaria por via ZOOM clyas salas seran habilitadas per
Telesalud,

Las fechas, hora y lugar de las acciches de capacitacion. seran ﬁjadas_ en
coordinacion con la oficina de epidemiolegia y con los. directores ejecutivos
de los respectivos departamentos © servicios quienes seran los
responsables de realizar la convocatoria a su personal.

b. Duracidn
La capacitacién solicitada por los departamientos tendra una duracion
maxima de una hora.

c. Ponentes

Sera realizado por personal de la Oficina de Epidemiologia quienes
desarrollaran las tematicas sollc:ltadas

¢. Pos-Test

Terminada la capacitacién el personal de la Oficina de Epidemiologia
aplicarad un post - test a los participanies, cuyo resultado no individualizado,
sera reportado a los departamentos ¢ servicios correspondientes,
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e. Equipos

» Para la capacitacion via zoom, se ulilizaran los equipos (laptop) de la
Oficina de epidemiologia.

» Para la capacitacién presencial se. realizara las coordinaciones con la
Oficina- Ejecutiva de Apoyo a la Investigacion y Docencia Especializada
(OEAIDE) para que autoriceé el uso dei aula, préstamo. de [aptop vy
proyector. '

6.4.2. Fortalecer las competencias del personal asistencial en temas
epidemiolégicos relevantes, de acuerdo a la normativa sectorial.

- Capacitar al personal de los departamentos 6 servicios asistenciaies:

Las capacitaciones realizadas por la Oficina de epidemiologia, buscan
fortalecer las competencias' ‘del personal en femas sujetos .a vigitancia
epidemiolégica, A continuacién, se expone la informacion correspondiente al
temario de las capacitaciones;

a. Temario de capacifaciones.
+ Higiene de manos

- Socializacion de la normativa vigente relacionada a los procadimientos
de higiene de manos,

- Vigilancia del cumplimiento de la adherencia de higiene de mano: Los
5 momentos.

- La técnica corrgcta de higiene de. manos con agua, jabon.
- La técnica. correcta de higiene dé manos con desinfeccion con-alcohol
gel.
+ Sintomatico Respiratoric de tuberculosis’

-~ Socjalizacion de la normativa vigente relacionada a sintomatico
respiratoric de tuberculosis.

- Conceplualizacidn y sintomas de la tuberculosis.
- Impacto de la tubercuicsis en €l mundo y-en el Perl.

- Distribucion de casos segin: Etapa de vida, disfritos y cases en
trabajadores de Salud.

- Flujo de captacién de sintomatico respiratorio de tuberculosis. y
despistaje a personas mayores de 15-afios.

- Fichas de registro de sintomatico respiratorio.
+ Gestion y Manejo de Residuos Sélidos

- Socializacién de la normativa vigente relacionada a la Gestion'y Manejo
de Residuos Sdlidos.

- Conceptualizacion de residuos sélidos y residuos sdlidos de
Establecimientos-de Salud (EESS), Servicios Médicos de Apoyo (SMA)
y Centros de Investigacion (Cl).

- Clasificacion de Residuos solidos: Clase A (Biocontaminados); Clase B
(Especiales) y Clase C (Comuneés), a los que les corresponden
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contenedores con bolsas rojas; amarilas y negras, respectivamente,
Se” mostraron ejemplos y particularidades para su disposicion en los.
contenedores,

~ Posteriormente se describird las etapas del manejo de residucs sdlidos:
én EESS, SMA y Cl.

- 8e abordara la temdtica de las principales preocupaciones sobre la
gestion y manejo de residuos solidos.

- Finalmente se reforzard ‘el concepto de ‘Segregacion de residuos
sélidos, mostrando la diferenciacion de los contenedores (incluido el

contenedor para residuos punzocortantes, especificando su color rojo y
naturaleza rigida)

+ Procedimientos de limpieza y desinfeccion de Ambigntes eii el
Instituto Nacional de Rehabilitacién

- Socializacion de la normativa vigente refacionada los Procedimientos
de limpieza y desinfeccién de Ambientes.

: Finalidad, objetives y ambito. de aplicacion de (@ Guia Téchica de
Procedimientos de Limpieza y Desinfeccidn de Ambientes en
Establecimientos de Salud y Servicios Mé&dicos de Apoyo.

- Definiciones operativas: limpieza, desinfeccién, esterilizacion, unidad
del paciente,

- Principios de limpieza: procedimientos desde las partes mas limpias
hacia las mas sucias, de las mas altas a las mas bajas,

- Principios de desinfeccion: Posterior a la limpieza y encargados de
supervision.

- Normas- y recomendaciones para la realizacién de las actividades de
limpieza y desinfeccion.

- Descripcién de los procesos de limpieza y desinfeccié.
- Limpieza y desinfeccion segln la criticidad de las areas.
» Procedimientos del Manejo de Ropa Hospitalaria

- Socializacidn de {a normativa vigente Telacionada los Procedirientos
manejo de ropa hospitalaria.

- Finalidad, objetivos y ambito de aplicacién de la Guia Técnica de
Procedimientos de manejc de ropa hospitalaria,

- Definiciones operativas: Accidn Quimica; Lavanderia;, Lavado, Ropa
Hospitalaria, Ropa lepla Ropa sucia, Ropa contaminada, entre otras,

- Clasificacién y tipos de ropa: Ropa de hospitalizacion, Ropa para el
Departamernita de Diagndstico e Imégenes, Ropa para consulta externa
y Terapia fisica.

- Clasificacién de ropa hospitalaria para el lavado: Seguan el grado de
suciedad: alto riesgo, mediario y bajo riesgo

- Manejo de ropa-limpia: Adquisicién, manipulacion y almacenamiento,
transporte interno y descarte.
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- Manejo_ de repa sucia: _Generacié_n y almacenamiento; recoleccion y
recepcion, transporte:

- Procesos en el area.de lavanderia.

- Frecuencia de recoleccién interna.

- Politicas dirigidas a ropa hospitalaria.
o Medidas para la prevencién de IAAS

- Socializacion de la normativa vigente. relacionada a las medidas de
prevencion de las Infecciones Ascciadas a la Atencién de la Salud
{IAAS).

- Definicidn, problematica en la Salud ¥ causas.
- Definicion dé caso de [AAS.

- Vigilancia de |IAAS.

- Epidemiclogia de las IAAS.

- Criterios especificos segun el tipo de [AAS.

- Formato de exposicion. laboral a agentes patogenos de la sangre en el
personal de salud,

- Flujo de mansejo de casa de accidente punzocartante en el INR,
- Medidas de prevencion de |AAS,
- Justificacion de la vigilancia de las IAAS.

« Vigilancia, prevencion y control de COVID-19

- Socializacidn de la normativa’ vigente relacionada a la vigilancia
epidemiolégica de la enfermedad por coronavirus.

- Definiciones generales: Agenté causal, modo- de transmision, periodo
de-incubacion, periodo de transmisibilidad, grupos de riesgos.

- Definiciones: operativas; Cuarentena, aislamiento en- el ambito
comunitario, nofificacion e infeccidn post vacunacion.

- Definicion -de caso: caso sospechoso, caso probable, casc cenfirmado,
ett.

- Disposicicnes especificas: Alla de casos, alta de brotes; vig'ila_n_c'ia
epidemicitgica de COVID-19.

- Ficha de investigacion clinico epidemiclégico de COVID-19:
- Flujograma para el ingreso del usuaric al INR.
~ Flujograma para la atencion de consulta ambulatoria en.ef INR.
- Medidas de prevencitn y control de COVID-19.
« Vigilancia, prevencion y control de Viruela del Mono

- Sdcializacién de la normativa vigente relacionada a la vigilancia,
prevencion y control de la Viruela del Mono.

- Socializacién de las alertas epidemiologicas
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- Casos-conf_irmados y'-caracterfstiCas de la viruela del mono.

de mcubacrén penodo de transmlsmtlldad grupos de nesgcs y
compllcamones

- Examenes de |laboratorio.

- Definiciones operativas: Aislamiento. domiciliario, curso clinico ¥
definicion de casos; probable v confirmado.

- Medidas de prevencion y control de viruela de mono,

< -Fluj:0 de atencion de casos identificados en la consulta externa,

- Flujo de-atencion de casos identificados en hospitalizacion.

~ Ficha de investigacion clinico epidemiolagice de la viruela del mono.
+ Infecciones de transmision sexual y VIH/SIDA

- Socializacién de la normativa vigente relacionada a Infecciones de
transmision sexual y VIH/SIDA.

- Signos y Sintomas.
- Medios de transmisién, factores de riesgo 'y tratamiento,
- Situacion de VIH en el Perd,

~Infecciones de transmisién sexual, las. mas conccidas: clamidia,
gonorreg, sifilis y/a tricomoniasis.

- Hepatitis B: transmision, sintomas y tratamiento.

- Sifilis: Transmision, sintomas y tratamiento.

- Diagnéstico y tratamiento de fas ITS.

- Manejo de casos de accidentes punzocortantes-en el INR

6.4.3. Retroalimentar a las unidades asistenciales sobre los resultados de las
capacitaciones brindadas

- Remiitir informes mehsuales de las capacitaciones realizadas en e! institute,
a las direcciones ejecutivas.

- Remitir Informes semestrales de las capacitaciones realizadas ‘an el institute
‘alas direcciones ejecutivas.

- Remitir un Informe anual de las capacitaciones realizadas en el instituto a.
las direcciones ejecutivas.

6.5. Presupuesto

Qrgang /

Unida Orgénica: Oficina de Epidamiclogia

Establecer la metodelogia v €l marco tematico de las ca_pac_itac_iqnes
gite brinda la Oficina de’ Epidemiologia al personal asistenclal en'el
Instituto Nacional de Rehabilitacion “Dra, Adriana Rebaza Flores"
AMISTAD PERU -JAPON, sobre.Contro} y Vigilancia Epidemiolégica

Objetivo General def Flan

Objetive L Actividad Genéric .
L T Actividad Categoria. o v o Total.
Especifico.del Lo i . Praducto Presupuesta & de ;
Plan Operativa Presupuestal _ I gastos Anuval
‘Estdblecer las | AOI00012500 9002 3989999 - 5001286 5.23 260,00
directrices de.las- 556 ‘Bignes y :
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8.7:

capacitaciones “Prevencion, Asighaclones. ~ Sin Vigilancia ¥ Servicios
que brinda ta | Control, Diag. presupiesiarias Producto Controt
Oficina de | yTralamiento | gue no restiftan.en Epideminlégict
Epidemiciogia & de productos )
personal Coronovlrus- ‘
asistencial  del )
INR. © | AOIOGD12500

094 Vigifancia

de Résiduos.
Fortalecet  fag Solidos
competencias . .
del  personal |AQI00012500098
asfstencial  .en Vigilangiz:
temas Epidemioldgica
epiderniolégicos Hospitalaria
relévantes, de o
acuerde a la | ACIODO12500
normativa 099 Vigilancia
sectorial. en Salyd
) Publica.
Informar .a las
direcciones
asistenciales los
resultados de las
capacitaciones
bringadas

‘Tolal 8. 200,00,

Fuente de Financiamiento

La ejecucion del presente plan sera con cargo a la fuente de financiamiento Recursos
Ordinarios (RO) por el imporie de descientos soles S/. 200.00, acorde al presupuesto

Implementacion del Plan

La implementacion del présente plan se dara en-3 etapas:

-aprobado en el Plan Operativo. Insfitucional Anual 2022 Modificado. V.01 y el
presupueste institucional medificado-PIM de| INR.

- Planificacion: Durante esta etapa se establecen los objetivos que se esperan lograr,
se coordina-con ias Direcciones Ejecutivas las actividades & realizar, las cuzles se
detalian. en el plan para su posterior evaluacion.

- Ejecucian; Las actividades planificadas son ejecutadas de acuerdo a lo establecido
en el plan, teniendo en cuenta siempre la coordinacion enire las. Dirécciones.
Ejecutivasy la Oficina de Epidemiologia.

- Evaluacion: La evaluacién del cumplimiento del plan permite verificar si las

actividades planificadas fueron realizadas de manera{-_satisfac_:tor’ia; ademas genera
informacion necesaria para latoma de decisiones para el siguiente periedo.

OBSERVACIONES

Elaboracion y apiobacisn ded
Documento Téenico Plan-de
Capacitacién (2022)-de Ja Oficina de

realizade en base a la normativa

; . g . r Qlicina de -
Planificacion Epidemiclegla del Instifule Nacional de Epidemiologia. ;3:2;?;‘:{?: da tema
Rehabililacidn. "Dra Adriana Rebaza. : - R
Flores” AMISTAD PERU - JAPON
I . oy Realizada de acuerdo ala
s ee | Capacitaral personal de los ) Oficina de : ity
Ejecucion departamentos o servicios asistenciales Epldemioclogia programacién especificada en ef

Anexo 01,

Siewpre
crdpueblo
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"Decenio de fa igualdad de oporfunidades para mujeres y hombres”
"Afio del fortalecimiento.de la soberanfa nacional
“Affo de! bicentenario del Congreso de ia Repliblica de! Pert”

DOCUMENTO TECNICO: PLAN DE CAPACITACIGN {2022) DE.LA OFICINA DE EPIDEMIOLOGIA DEL INSTITUTO
___NACIONAL DE REHABIL]TAC]ON"DRA ADRIANAREBAZA FLORES”AMISTAD FERUJAPON -

6.8. Acciones de monitoreo, supervisién y evaluacién del Plan

Las acciones. de supervisién, monitoreo y evaluacion se han detallado en el
cronograma de actividades del Anexe 1, las cuales seran realizadas por la
Oficina de Epidemiologia y serdh remitidas a las Direcciones Ejecutivas
mediante informes mensuales, semestrales y un informe anual.

.., | Remitirinformes periddicos de las Oficina de Seremitird el inférme 2'la
Evaluacion capacitaciongs realizadas por la-Of, i Direcgion General y las
de Epidemiologia Direcciories Ejgcutivas.

Epldemictogia

VIl. RESPONSABILIDADES

74.De la Oficina Ejecutlva de Apoye a la Investigacion y Docencia
Especializada (OEAIDE)
Verificar- la disponibilidad y facilitar el uso del aula para la realizacion de la
capacitacion, cuando se requieran que sean presenciales.

7.2, Dela Oficina de Epidemiologia
Es responsable de la coordinacién con los Directorés Ejecutivos o Jefes de
Departamentos en relacién a la fecha y hora de capacitacion y-coordinacion
con la OEAIDE, de ser requerido.

7.3. De la Unidad Funcional de Telesalud
Es responsable de facilitar las salas zoom para la realizacidn de las
capacitaciones salicitadas por la Oficina de Epidemiologia.

VIli. ANEXOS
Anexo N*1: MATRIZ DE PROGRAMACION DE METAS FISICAS Y
PRESUPUESTALES | _ |
Anexo N° 2: MATRIZ DE SEGUIMIENTO Y EVALUACION DE METAS FISICAS Y
PRESUPUESTALES

Anexo N°3: MATRIZ DE INDICADORES - |
Anexo N°4: LISTA  PRIORIZADA  DE CAPACITACIONES POR
DEPARTAMENTO O SERVICIO
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