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RESUMEN

TITULO: MODELO DE GESTION DE EQUIPAMIENTO BIOMEDICO PARA LA EMPRESA AINSER
LTDA.

AUTOR: JOSE MAURICIO CELY HURTADO.

PALABRAS CLAVES: EQUIPO BIOMEDICO, MANTENIMIENTO BIOMEDICO, ESTRUCTURA DE
MANTENIMINETO.

DESCRIPCION O CONTENIDO: Esta monografia describe el modelo de gestion para equipo
biomédico de la empresa AINSER LTDA, dedicada a la venta de servicios en mantenimiento a
equipo biomédico, organizando un departamento de ingeniera que cumpla con estandares de
mantenimiento de mejores practicas adoptando un modelo de gestion con una planeacion
estructurada que involucra el manejo de un mantenimiento con guias de manejo procedimientos y
rutinas que garanticen la confiabilidad y disponibilidad de funcionamiento y operabilidad dentro de
una institucion prestadora de servicios de salud.

El éxito del modelo sugerido depende del proceso de seleccidon de personal a quienes se les
realiza pruebas tanto de conocimiento como especificas adicionales a certificaciones, y pruebas
practicas de destreza y desarrollo de creatividad enfocada en la soluciona de problemas
puntuales.

Los indicadores de gestidn estan destinados a garantizar la control de la planeacion y ejecucion de
cada una de las labores de mantenimiento realizadas a los equipos biomédicos donde se aplican
indicadores como tiempo promedio de fallas, tiempo promedio para reparar, disponibilidad,
desviaciones de la planificacién entre otros estos incluidos en un sistema de informacion para la
optima gestidn del modelo planteado.

La gestidn tecnolégica biomédica hace que la institucion prestadora de servicios de salud al
momento de adquirir tecnologia biomédica sea acorde a la necesidad requerida que favorezca en
costo beneficio.

Con el propdsito de cumplir con las exigencias en los procesos de habilitacion el departamento de
ingenieria soporta las labores de mantenimiento en los formatos donde se registra cada unos de
los servicios efectuados para demostrar una trazabilidad que verifique el historial del equipo
biomédico.

* Monografia
** Facultad de Ingenierias Fisico-Mecdanicas. Especializacibn en gerencia de mantenimiento,

Director Néstor Flérez luna



SUMMARY

TITLE: MODEL OF MANAGEMENT OF BIOMEDICAL EQUIPMENT FOR COMPANY AINSER LTDA.
AUTHOR: JOSE STOLEN MAURICIO CELY.

KEY WORDS: BIOMEDICAL EQUIPMENT, BIOMEDICAL MAINTENANCE, STRUCTURE OF
MANTENIMINETO.

DESCRIPTION OR CONTENT: This monograph describes the model of management for
biomedical equipment of the company AINSER Ltda., dedicated on sale of services in maintenance
to biomedical equipment, organizing a department of engineer that fulfills standards of maintenance
of better you practice adopting a model of management with a structured planning that involves the
handling of a maintenance with handling guides procedures and routines that guarantee the
trustworthiness and availability of function and operabilidad within a lending institution of services of
health.

The success of the model suggested depends on the process of selecting staff who were both
carried out tests of knowledge as to specific additional certifications, and practical tests of skill
development and creativity focused on solving specific problems.

The management indicators are designed to ensure control over the planning and execution of each
of the maintenance work undertaken at the biomedical equipment where applicable indicators such
as average time of failure, mean time to repair, availability, deviations between the planning others
these include an information system for optimal management model posed.

The biomedical technological management does that the lending institution of services of health at
the time of acquiring biomedical technology is agreed to the required necessity that favors in cost
benefit.

In order to fulfill the exigencies in the rating processes the engineering department it supports the
workings of maintenance in the formats where it is registered each of the conducted services to
demonstrate a tracking that verifies the file of the biomedical equipment.

* Monograph
** Faculty of Mechanical Engineering-Physical. Expertise in management of maintenance, Director.

Néstor Flérez Luna



INTRODUCCION

Los modelos de gestibn en mantenimiento son la base fundamental de la
planeacion que optimizan recursos, aumenta la confiabilidad, disponibilidad,
funcionamiento y operatividad del equipo biomédico, con el propésito de lograr que
una estructura organizacional garantice una competitividad dentro del sector
Salud.

El presente documento muestra un modelo de gestion adaptado a la empresa
AINSER LTDA, dedicada a la venta de servicios en mantenimiento a equipo
biomédico, que consiste en la organizacion de un departamento de ingenieria con
el fin de realizar labores de mantenimiento, mediante un modelo de administracion
funcional basada en estandares de mejores practicas de mantenimiento que
garanticen una optimizaciéon de recurso humano, manejo de inventarios, con
procesos que permiten estandarizar los tiempos para las diferentes labores que
conlleva la aplicacion de procedimientos, guias de manejo, hojas de vidas,
reportes de servicios y rutinas, los diferentes mantenimientos realizados son
registrados en formatos que facilitan tener una trazabilidad en la vida del equipo
biomédico adicional se presenta un esquema para la gestion de tecnologia donde
se satisfacen de necesidades de instituciones prestadoras de servicios de salud

efectuando analisis de costo beneficios.

Todas las empresas deben garantizar la disponibilidad de los repuestos requeridos
en la realizacion de mantenimiento, por lo cual se genera un esquema con
estrategias comerciales, que contempla desde el momento de la inscripcion de un
proveedor hasta el control particular de cada uno de los repuestos a utilizar en la

prestacion de servicio.



1. ASPECTOS GENERALES

En atencion a las necesidades en instituciones prestadoras de servicios de salud,
nace la empresa AINSER LTDA, dedicada a brindar soluciones de servicio en el
sector salud, para el mantenimiento de equipos biomédicos, de acuerdo a las

exigencias de los entes reguladores y normalizadores.

1.1 MISION

Administrar el mantenimiento y operacion de activos con la continua identificacion
y satisfaccion de las necesidades y expectativas de los clientes, mejorando el

rendimiento de los equipos.

1.2 VISION

Ser reconocidos como una empresa lider en la gestion de equipo biomédico, a

nivel nacional.

1.3 OBJETIVOS ESTRATEGICOS.

» Satisfacer las necesidades del cliente, aseguramiento y la prestacion de los
servicios en conformidad con los lineamientos de las entidades prestadoras

de servicios de salud.

» Desarrollar y mantener un modelo de aseguramiento y prestacion basado

en el mantenimiento de los equipos biomédicos.

> Mejoramiento y mantenimiento de la calidad de los servicios mediante un

Sistema de Gestion.

» Implementar estandares de desarrollo personal y profesional de los

colaboradores.



1.4 VALORES ORGANIZACIONALES
» Respeto: Hacia las personas, implica no solo cortesia, sino el
acercamiento sistematico al conocimiento de estas para responder a sus

expectativas razonables.

» Compromiso: Con nuestros objetivos estratégicos en, honestidad y

transparencia tanto individual como colectiva.

> Actitud de Servicio: Cliente satisfecho, como centro de  nuestros

intereses.

» Responsabilidad: Utilizacion acertada de recursos para lograr los

objetivos propuestos.

1.5 POLITICA ORGANIZACIONAL

Propender por la satisfacciéon de las necesidades razonables de los usuarios, a
partir de una operacién eficaz y mejoramiento continuo de los procesos, basados
en prevencion, mantenimiento y el cuidado de los equipos biomédicos a cargo;
con un adecuado clima organizacional, conservar una relacion con las entidades

prestadoras de servicios de salud en funcién de su capacidad para crear valor.

1.6 MODELO DE ADMINISTRACION.

Este modelo consiste en la delimitacion, secuencia y clasificacion de los procesos
gue AINSER LTDA posee para el conocimiento y satisfaccion de las necesidades
y expectativas de los clientes con respecto a nuestros productos o servicios

descritos separadamente segun la figura 18.



Figura 18. Modelo de administracién por procesos
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1.6.1 Procesos Integradores de Servicio

Facilitan la prestacion de los servicios por parte de los procesos de negocio;
que ayudan a consolidar las ventajas competitivas, y sincronizados facilitan la
excelencia en la operacion del negocio. Hacen parte de la cadena de

operaciones que entregan los productos y servicios del portafolio.
1.6.2 Procesos de Negocio
Son denominados procesos esenciales sobre los que se busca una

especializacion de negocio, una diferenciacion con la competencia y un alto

impacto en los clientes externos. Hacen parte de este anillo los procesos que



interactlan directamente con el cliente, estos aseguran la gestion comercial y

el servicio de manera integral.

1.6.3 Procesos de Planeacion y Gestion.

Formulan estrategias, planes, identificar, prevenir el riesgo y hacer el

seguimiento a la gestion de las operaciones.

1.7 LINEAS DE TRABAJO EN MANTENIMIENTO DE EQUIPOS BIOMEDICOS

Se entiende por equipo biomédico todo aparato o maquina, operacional y
funcional, que reuna piezas eléctricas, mecanicas y/o hibridas; desarrollado para
realizar las actividades de prevencion, diagnostico, tratamiento o rehabilitacion en

servicios de salud. Referencia bibliografia

La organizacion tiene dividida por lineas de trabajo, se describe brevemente con

algunos equipos biomédicos.

1.7.1 Equipo De Rayos X

Este equipo genera un haz de rayos X, a la cual es expuesto las paredes del
cuerpo y una placa en donde por adsorcion se dibuja los tejidos del area
expuesta. Este equipo utiliza un sistema de control electronico y eléctrico de alto
voltaje sobre un tubo de generacion de rayos excitando el catodo para que
produzca una reaccion en el anodo de tungsteno produciendo asi el haz de rayos

x sobre el paciente, ver figura 1 hay equipos portatiles y fijos.



Figura 1. Equipo de rayos X
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1.7.2 Ecégrafo

El ecégrafo es un equipo que muestra imagenes de diferentes dimensiones segun
la aplicaciéon los mas comunes son imagenes de dos dimensiones de tejido blando
para examenes abdominales y gineco/obstétricos. Que emplea los ecos de una
emision de ultrasonidos dirigida sobre un cuerpo u objeto como fuente de datos
para formar una imagen de los érganos o masas internas con fines de diagndstico.
Un pequefio instrumento "similar a un micr6fono" llamado transductor emite ondas

de ultrasonidos. Estas ondas sonoras de alta frecuencia se transmiten hacia el



area del cuerpo bajo estudio, y se recibe su eco. El transductor recoge el eco de
las ondas sonoras y una computadora convierte este eco en una imagen que
aparece en la pantalla de la computadora.

Figura 2. Ecografo
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1.7.3 Centrifuga
La centrifuga es una maquina que pone en rotacibn una muestra para poder
separar sus fases (generalmente una fase sélida de una liquida) a través de la

fuerza centrifuga que se genera. El equipo tiene un sistema electronico que regula



el tiempo y la velocidad seleccionada del motor, el rotor debe generar o tener una

angulacion por las fuerzas que se presentan.

Figura 3. Centrifuga
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1.7.4 Microscopio

El microscopio, de micro- (pequefio) y scopio (observar), es un instrumento que
permite observar objetos que son demasiado pequefios para ser vistos a simple
vista.

El tipo mas comun y el primero que se inventd es el microscopio Optico. Se trata
de un instrumento 6ptico que contiene una o varias lentes que permiten obtener

una imagen aumentada del objeto y que funciona por refraccion.



Figura 4. Microscopio
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1.7.5 Incubadoras bioldgicas: Es un equipo que sirve para simular y mantener un

ambiente cerrado y controlado que calienta los cultivos a una temperatura

©



programable por un sistema eléctrico y electrénico para la estabilizacion de
temperaturas.

Figura 5. Incubadora biologica
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1.7.6 Autoclave

La autoclave es un dispositivo que sirve para esterilizar material médico o de
laboratorio, utilizando vapor de agua a alta presion y temperatura para ello. La
utilizacion de una autoclave inactiva todos los virus y bacterias, aunque
recientemente se ha llegado a saber de algunos microorganismos, asi como los

priones, que pueden soportar las temperaturas de autoclave.

Existen cuatro sistemas de esterilizacion por vapor de agua, por plasma,
formaldehido y oxido de etileno. Todos utilizan un sistema de control electronico y
eléctrico con diferentes sistemas en la figura de observa el proceso que se

presenta.

Figura 6. Autoclave
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1.7.7 Maquina de anestesia

Las unidad es de anestesia proporcionan una mezcla de gases y vapores con
capacidad de variar la proporcion y de esta forma poder controlar el nivel de
conciencia y/o analgesia del paciente durante un procedimiento quirdrgico.

Las unidad es de anestesia proporcionan una mezcla de gases y vapores con
capacidad de variar la proporcion y de esta forma poder controlar el nivel de

conciencia y/o analgesia del paciente durante un procedimiento quirdrgico.

11



Figura 7. Maguina de anestesia datex ohmeda, Fabius gs

Fuente: Soma technology / Datex ohmeda

Basicamente las unidades de anestesia realizan cuatro principales funciones

v" Proveer de oxigeno al paciente

v' Mezclar gases (ademas del oxigeno) donde podemos encontrar agentes
anestésicos, oxido nitroso y otros gases medicinales y aire.

v Facilitar la ventilacion espontanea controlada o asistida con mezcla de
gases

v" Reduce si no elimina el riesgo relaciona do con la anestesia para el médico

anestesidlogo y el paciente ECRI bibliografia
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Figura 8. Esquema funcional de maquina de anestesia

CILNDROS  $ISTEMA DE MEZCLADO GAS ANESTESICO ¥ GASES
DE RESERVA
CONTROL  wAPORIZADOR FLUIO DE GAS FRESCO

CIRCUITO
RESFIRATORIO

ISTEMA DE SEGURIDAD N2O
ALARMA O2 PRESIOHN BAJA

/:,':

EMTRADA GASES

ALVIILA AFL

ALON RESERWORIO

AMBIEMTE
Fuente: ECRI

1.7.8 Tensidometro

Los esfigmomandmetros o mas comunmente llamados tensiometro son utilizados
para medir la presion arterial sanguinea de forma manual, son netamente
mecanicos y como base se debe incrementar la presion como minimo a 200mmhg

Figura 9. Tensiometro

Fuente: Welch Allyn
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1.7.9 Defibrilador

Es un aparato electrénico portatii que diagnostica y trata la parada
cardiorrespiratoria cuando es debida a la fibrilacion ventricular (en que el corazén
tiene actividad eléctrica pero sin efectividad mecanica) o a una taquicardia
ventricular sin pulso (en que hay actividad eléctrica y en este caso el bombeo
sanguineo es ineficaz), restableciendo un ritmo cardiaco efectivo eléctrica y
mecanicamente. La defibrilacion consiste en emitir un impulso de corriente
continua al corazon, despolarizando simultaneamente todas las células
miocardicas, pudiendo retomar su ritmo eléctrico normal u otro eficaz. La

Fibrilacion Ventricular es la causa mas frecuente de muerte subita.

Figura 10. Defibrilador
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1.7.10 Pulso oximetro

El equipo mide el porcentaje de saturacion de oxigeno presente en la sangre y la
frecuencia de pulso. La informacién se presenta en forma numérica o en forma de
la onda pletismografica en un display.

La medicion se lleva a cabo 6ptimamente mediante un haz de luz roja e infrarroja
que es enviado desde un emisor de luz, y es recogida por un detector fotosensible
colocado normalmente en el dedo de la mano apara ser llevada a un sistema
electronico que analiza esta diferencia y muestra el porcentaje de oxigeno del

paciente y la frecuencia cardiaca dependiendo de la informacién obtenida.

Figura 11. Pulso oximetro
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1.7.11 Electrobisturi

La unidad electroquirdrgica, también conocida como electrobisturi o bisturi caliente
es un equipo electrénico capaz de transformar la energia eléctrica en calor con el

fin de coagular, cortar o eliminar tejido blando, eligiendo para esto corrientes que

15



se desarrollan en frecuencias por encima de los 200.000 Hz. ya que estas no

interfieren con los procesos nerviosos y solo producen calor.

Esta compuesta por una serie de unidades individuales que en conjunto
conforman un circuito eléctrico: la corriente debe fluir desde un generador hasta un
electrodo activo, a través del tejido, y volver al generador via electrodo de
dispersion inactivo.

Fuente 12. Electrobisturi / Esquema funcional
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DISPERSIVG DISPERSIVO

Fuente: Valleylab
1.7.12 Mesa de cirugia
La mesa de cirugia proporciona una superficie elevada que soporta el cuerpo del
paciente durante los procedimientos quirdrgicos, estabilizando las posiciones del

paciente y brindando una exposicidn optima del campo quirdrgico. Las mesa

16



tienen los siguientes movimientos: lateral, trendelumbur, reverso de trendelenbur,
ascendente, descendente, y movimientos de cada seccién (piernas, cabeza,
cuerpo,) estos movimientos normalmente son hidraulicos y eléctricos con controles

manuales o electrénicos.

Figura 13. Mesa de Cirugia
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Fuente: Castle

1.7.13 Lampara cielitica

La lampara cielitica ilumina el campo quirdrgico para brindar una Optima
visualizacién de pequefios objetos de bajo contraste a varios puntos de incision y
cavidades del cuerpo, reduciendo sobras y minimizando la distorsion del color.
Opera en periodos extendidos de tiempo sin radiacion excesiva de calor que
puede causar disconformidad o el secado del tejido en el lugar de la cirugia tienen
un sistema eléctrico y electrénico para variar las intensidades de luz y esta dotada

de varios movimientos de facil anclaje.
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Figura 14. Lampara Cielitica
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Fuente: Maquet / llumed

1.7.14 Monitor de signos vitales

Es un sistema electrénico de monitoreo fisioldgico que mide y muestra las fuerzas
de onda y datos numéricos de varios parametros que incluyen electrocardiografia,
frecuencia respiratoria, presion sanguinea invasiva y no invasiva, temperatura
corporal, saturacion de oxigeno, frecuencia cardiaca y en ocasiones gases
respirados por medios de electrodos y dispositivos que traducen la sefal
fisiologica a eléctrica procesando estas sefales electronicamente para mostrarlas

numeérica y graficamente.

Fuente 15. Monitor de Signos Vitales / diagrama de bloques
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Fuente: Datex Ohmeda
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1.7.15 Capnégrafo

Equipo que mide el porcentaje de gas exhalado que mide la presién de CO2
(POC) presente en la muestra tomada en la expiracion de por paciente; la medida
se hace por medio de espirometria de absorcion infrarroja con procesamiento

electrénico tanto numérico como gréfico.

Figura 16 Capnografo

Fuente: Soma Technology

1.7.16 Electrocardiégrafo.

Detecta las actividades del corazon y produce un grafico grabado como respuesta
de un voltaje en el tiempo, este equipo tiene un sistema electronico que detecta
los pequefios impulsos eléctricos en milivoltios por medio de electrodos y los

amplifica para dibujarlos en la curva de electrocardiografia.

Figura 17. Electrocardiografo
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1.8 ANTECEDENTES

La empresa AINSER LTDA ha detectado que por falta de optimizacién de los
diferentes recursos y deficiente administracion, causa perdidas grandes en la
rentabilidad de dicha empresa, evidenciando que no cuenta con una estructura
organizacional, adicional a una ineficiente planeacion, la falta de optimizacion del
recurso humano, compra y venta de equipos biomédicos sin un estudio previo y
las experiencias negativas evidenciadas en instituciones de salud.

1.9 JUSTIFICACION DEL PLAN PROPUESTO:

La gestion tecnoldgica biomédica debe generar soluciones en el adecuado

mantenimiento del equipamiento biomédico que permita tener disponibilidad y
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funcionamiento de este para los cual se acude a realizar un modelo de gestién

integral.

1.10 OBJETIVO GENERAL

Generar y organizar un programa de gestion de mantenimiento para equipamiento

biomédico.

1.11 OBJETIVOS ESPECIFICOS

Implementar procedimientos practicos y funcionales que permitan controlar el

mantenimiento de equipos biomédicos.

Elaboracién de una guia que apligue en el manejo basico de equipo biomédico

con el fin de prevenir el mantenimiento correctivo.
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2. CONCEPTOS DE MANTENIMIENTO

2.1 OBJETIVOS DEL MANTENIMIENTO

» Optimizar la confiabilidad del equipo biomédico

A\

Asegurar que el equipo biomédico sean mantenidos en buen estado

» Asegurar rapidas reparaciones de emergencia del equipo para asegurar la
méaxima disponibilidad.

» Mejorar la productividad del equipo biomédico por medio de
modificaciones, extensiones o0 equipo adicional.

» Capacitar al personal de mantenimiento en habilidades especificas de

mantenimiento.

> Asesorar y apoyar la adquisicién de equipo biomédico.?
2.2 GESTION DE MANTENIMIENTO

Entenderemos por gestion de mantenimiento, a la realizacion de diligencias
encaminadas a determinar, organizar y administrar los recursos del mantenimiento
con el objeto de lograr la mas alta disponibilidad de los equipos con un sano

criterio econémico. 2
2.3 CLASES DE MANTENIMIENTO

Para alcanzar una adecuada ejecucion del trabajo se deben programar una serie

de mantenimientos considerando tres tipos esenciales, como:

¥ BOTERO, Ernesto. Mantenimiento preventivo. Postgrado en gerencia de mantenimiento, UIS,
2006.

> BOHORQUEZ GONZALEZ, Carlos Ramén. Principios de mantenimiento. Bogota. Universidad
Industrial de Santander, 2007.
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2.3.1 Mantenimiento Correctivo

Consiste en reparar o solucionar alguna falla del equipo, ya sea por sintomas
claros o por falla total del equipo, se debe contar con los repuestos necesarios
para la reparacion o con un método de facil adquisicion para los insumos; logrando

asi disminuir el tiempo por el cual los equipos quedan fuera de servicio.

Comprende los siguientes aspectos indispensables en el mantenimiento de

equipos biomédicos.
» Reparacion: Significa restaurar las condiciones de servicio de un equipo
mediante el arreglo o el cambio de algunos conjuntos 0 mecanismos sin

que para ello se desarme completamente la unidad.

> Reparacion en el sitio de trabajo: Es la que se hace mediante el empleo de

talleres moviles o unidades de mantenimiento propias, en el sitio de falla del

equipo.

» Reconstruccion: Significa el desarme, reparacién y reposicion de partes

componentes 0 conjuntos para dejarlos en iguales condiciones de trabajo o
reemplazarlos por conjuntos nuevos, también son los cambios que se

realicen al disefio original para obtener un mayor rendimiento o seguridad.

» No planificado: cuando el equipo ha funcionado hasta el punto que no

puede desempefiar su funcion, esta se utiliza cuando el equipo no afecta la

productividad del servicio o no esta en un servicio critico.

» Planificado: cuando es visualizado por inspeccion, mas comunmente

conocido como mantenimiento proactivo.
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2.3.2 Mantenimiento Preventivo
Consiste en el mantenimiento, inspeccion y calibracién realizado sobre el equipo
en forma planificada y encaminada a descubrir posibles fallas que pueden

ocasionar paradas del equipo o dafios mayores que afecten su vida util.

El mantenimiento programado en el cual se efectian revisiones, ajustes y
reparaciones oportunas o cambio de piezas de facil desgaste, que garantizan una
mayor vida util del equipo; logrando asi un funcionamiento continio en los
servicios. Estas disposiciones son de caracter obligatorio y estan establecidas

bien por la empresa fabricante del equipo biomédico.

Asi entonces aumenta la confiabilidad de los equipos, se prolonga la vida util a la
vez que disminuyen el tiempo perdido por fallas y los costos por reparaciones,
repuesto, etc. Debe ser producto de una programacion eficiente, el ingeniero de

mantenimiento debe seguir los siguientes pasos:

» Conocer y estudiar los objetivos de las instituciones de salud para definir los
lineamientos de mantenimiento.

» Conocer a fondo los equipos bajo su cuidado y las necesidades y planes
del servicio

» Conocer y tener en cuenta las habilidades del personal a su servicio y del
personal que opera el equipo.

» Realizar planes de adiestramiento del personal necesario para garantizar el
cierre de brechas por desconocimiento.

» Establecer los controles necesarios para que se cumpla el plan
determinado.

» Estudiar evaluar periodicamente las fallas y fracasos del programa cumplido
permitir retroalimentacién por parte del grupo de trabajo.

» Realizar andlisis a los problemas presentados y efectuar ajustes al

programa inicial planteado.
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2.3.3 Mantenimiento Predictivo

Es aquel que se realiza mediante la utilizacion de indicadores y/o registradores,

con alarma o sin ella, para medir los pardmetros fundamentales de funcionamiento

optimo de equipo biomédico.

El mantenimiento predictivo es aquel que utiliza datos extrapolados 0 tendencias

para determinar la vida de servicio sin problemas de los equipos, estos aparatos

de control en equipo biomédico pueden ser:

YV V.V V V V

Y VvV

YV V. V V VY

>

Simulador de Electrocardiografia.

Simulador de saturacién de oxigeno y frecuencia cardiaca.

Tacometro.

Simulador de tension arterial no invasiva.

Vatimetro o medidor de radio frecuencia.

Simulador de ventilacidon con control de flujo y control de porcentaje de
concentracion de oxigeno.

Analizador de seguridad eléctrica.

Masas patron con cubrimiento del rango de minimo de 10 gramos y maxima
de 200 kilos.

Simulador de defibrilacion o medidor de energia en julios.

Osciloscopio de 200 MHZ.

Bomba generadora de presion y medidor patron.

Generador de frecuencia.

Luxo metro.

Sondémetro.

El mantenimiento se ha constituido en una parte indispensable de la planeacion de

mantenimiento de equipo biomédico y las estrategias utilizadas que sirven para

definir el mantenimiento del equipo hasta que se haya establecido claramente la

necesidad del mismo y esta informacion es suministrada por los simuladores de

equipo biomédico.
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2.4 CONCEPTOS BASICOS EN ORGANIZACION DEL MANTENIMIENTO

Para conseguir la implementacion y el desarrollo de programas de mantenimiento
con una estructura organizacional eficiente, es necesario tener en cuenta los

siguientes pasos:

» Efectuar una division razonable y clara de las lineas de autoridad, evitando
entrecruzamientos.

» Las lineas verticales de autoridad y de responsabilidad deben ser tan cortas
como sea posible, es decir, evitar niveles cuya Unica funcion sea recibir una
informacién de arriba y transmitirla abajo.

» Mantener la cantidad 6ptima de personas que informen a un solo individuo.

» Adecuar una organizacion de estructura flexible que sea revisada
periddicamente para ponerla a tono con los cambios de personal y de las

condiciones. ?
2.5 INDICADORES DE GESTION DEL MANTENIMIENTO

Los indicadores de gestion facilitan la evaluacion de las actividades del
mantenimiento, permiten la toma de decisiones y establecimiento de metas, ayuda
en la creacion de informes concisos y especificos formado con tablas de indices,
algunos de los cuales deben ir acompafiados de sus respectivos graficos

proyectados para un facil anlisis y adecuado a cada nivel de gestion.*’

Los principales objetivos que se buscan con lo indices de gestion del

mantenimiento pueden ser:

> BOHORQUEZ GONZALEZ, Carlos Ramén. Principios de mantenimiento. Bogota. Universidad
Industrial de Santander, 2006.

17TAVARES, Augusto. Administracion moderna del mantenimiento,

www.mantenimientomundial.com,2007
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» Precisar aquellos indicadores de gestibn que no involucren factores
exégenos y de alguna manera sean una medida de la eficiencia del
mantenimiento.

» Indicar los objetivos del mantenimiento y evaluar los resultados de su
rendimiento midiendo sus progresos hacia los objetivos.

» Localizar el punto que necesitan de mayor atencion.

» Motivar e incentivar al personal de mantenimiento para mejorar su trabajo.

2.6 GESTION DE REPUESTOS
La prontitud o justo a tiempo en la entrega de los insumos y repuestos requeridos
y el nivel minimo razonable de existencias de estos, hacen la excelencia de la

gestion de repuestos.

La filosofia administrativa indica que el nivel de inventario debe ser cero; desde el
punto de vista del mantenimiento, se debe mantener un nivel minimo de existencia
de de la gestién de repuestos, de conformidad con la velocidad de
aprovisionamiento, para que la gestion de los mantenimientos pueda realizase
oportuna y econémicamente. Es la busqueda del equilibrio entre el costo de tener

el repuesto y no tenerlo.?

2.7 ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMANO

Para ubicar el papel de la Administracion del Talento Humano es necesario
empezar a recordar algunos conceptos. Asi pues, precisa traer a la memoria el
concepto de administracion general. Aunque existen multiples definiciones, mas o

menos concordantes, para que el propdsito de este ensayo diremos que es:

“La disciplina que persigue la satisfaccion de objetivos organizacionales contando

para ello una estructura y a través del esfuerzo humano coordinado".

2 BOHORQUEZ GONZALEZ, Carlos Ramoén. Principios de mantenimiento. Bogota. Universidad
Industrial de Santander, 2005
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Como facilmente puede apreciarse, el esfuerzo humano resulta vital para el
funcionamiento de cualquier organizacion; si el elemento humano esta dispuesto a
proporcionar su esfuerzo, la organizacion marchard; en caso contrario, se
detendra. De aqui a que toda organizacion debe prestar primordial atencién a su

personal, (talento humano).

En la préactica, la administracion se efectia a través del proceso administrativo:

planear, ejecutar y controlar.*®

2.8 IMPORTANCIA DE LA ADMINISTRACION DEL TALENTO HUMANO

No hay duda de que muchos trabajadores por lo general estan insatisfechos con el
empleo actual o con el clima organizacional imperante en un momento
determinado y eso se ha convertido en una preocupacion para muchos gerentes.
Tomando en consideracion los cambios que ocurren en la fuerza de trabajo, estos

problemas se volveran mas importantes con el paso del tiempo.

Todos los gerentes deben actuar como personas claves en el uso de técnicas y
conceptos de administracibn de personal para mejorar la productividad y el
desempefio en el trabajo. Pero aqui nos detenemos para hacernos una pregunta:
¢Pueden las técnicas de administracion del talento humano impactar realmente en

los resultados de una compafiia? La respuesta es un "SI" definitivo.

En el caso de una organizacion, la productividad es el problema al que se enfrenta
y el personal es una parte decisiva de la solucion. Las técnicas de la
administracion de personal, aplicadas tanto por los departamentos de
administracion de personal como por los gerentes de linea, ya han tenido un gran

impacto en la productividad y el desempefio.

Aun cuando los activos financieros, del equipamiento y de planta son recursos
necesarios para la organizacion, los empleados - el talento humano - tienen una

importancia sumamente considerable. El talento humano proporciona la

® VELANDIA JAGUA, Holger Alberto. Gerencia de recursos humanos. Bogota. Universidad
Industrial de Santander, 2007
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Chispa creativa en cualquier organizacién. La gente se encarga de disefar y
producir los bienes y servicios, de controlar la calidad, de distribuir los productos,
de asignar los recursos financieros, y de establecer los objetivos y estrategias para
la organizacion. Sin gente eficiente es imposible que una organizacién logre sus
objetivos. El trabajo del director de talento humano es influir en esta relacion entre

una organizacioén y sus empleados.®

2.9 SISTEMA DE GESTION TECNOLOGICA.

El Sistema de Gestidon de la Tecnologia comprende el conjunto de decisiones de la
empresa, sobre la creacion, adquisicién, explotacién, perfeccionamiento,
asimilacion y comercializacion de las tecnologias requeridas por ella. Se ocupa,
por tanto, de la estrategia tecnologica de la empresa, de los procesos de
investigacion y desarrollo, renovacién y transferencia de tecnologia, de los
cambios técnicos nuevos de la normalizacién y documentacion de los procesos

relacionados.

La formacion de una politica de gestion orientada hacia los factores internos y
externos de la organizacion se hace importante para lograr la integracion de todos
los factores que influyen en la estrategia tecnoldgica. Una de las areas que es
probablemente una de las mas cruciales, es la que implica al personal de gestién,
donde se deben evaluar las habilidades que se requieren para que una empresa

moderna siga siendo competitiva y capaz de sacar provecho de la tecnologia.

'® VELANDIA JAGUA, Holger Alberto. Gerencia de recursos humanos. Bogota. Universidad
Industrial de Santander, 2007
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3. MODELO DE GESTION

El servicio de mantenimiento a prestar por parte de la empresa AINSER LTDA
debe estar acorde con la mision, vision, objetivos y metas de las Instituciones
Prestadora de Servicios de Salud, para la cual se ha realizando el plan de trabajo,
orientado a brindar la maxima atencién al paciente, es decir, el paciente es la
primera consideracion en todos los trabajos de mantenimiento; oportunidad,

seguridad, calidad y eficacia de los servicios que suministran.

3.1 MISION DE MANTENIMIENTO

Prestar el servicio de mantenimiento requerido por el equipo biomédico, y obtener
la confiabilidad, disponibilidad acordada, a un Optimo costo, satisfaciendo las

necesidades de la operacion de nuestros clientes, con la tecnologia adecuada.

3.2 VISION DE MANTENIMIENTO

Con el servicio de mantenimiento, convertirse en una empresa lider en el pais
reconocida por su excelencia en la gestion del mantenimiento de equipos
biomédicos, mejorar la calidad de vida de los usuarios que acuden a las

instituciones prestadoras de servicios de salud.

3.3 ESTRUCTURA ORGANIZACIONAL.

Para poder lograr la eficiencia y controlar la falta de administracion, planeacion y
demas problemas detectados en AINSER LTDA, el departamento de

mantenimiento debe implementar las mejores practicas en mantenimiento,

mostradas en la figura 19.
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Figura 19 Mejores préacticas en mantenimiento.
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Fuente. El autor
A continuaciéon se presenta un breve concepto para cada una de las mejores
practicas en mantenimiento, que conforman parte del servicio que la empresa

AINSER LTDA brinda a sus clientes:

» Bases de datos de equipos: implementacion de un sistema de informacion

técnica que incluye especificaciones técnicas de los activos, registros de
mantenimiento, lista de activos. etc. Esta base de datos serd montada en

Internet para consulta desde cualquier parte del pais.

> Procedimientos de mantenimiento: el desarrollo de la documentacién de

las actividades de mantenimiento de cada equipo en particular, creados a
partir de recomendaciones del fabricante, experiencia del técnico
mantenedor, las vivencias del mercado que se usaran para conservar o

restablecer las funciones en los equipos médicos.
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Planificacion _y programacion _del mantenimiento: el trabajo de

mantenimiento debe ser planificado y programado. Separar la planificacion
de la ejecucién es una regla general de buena administraciéon y permite una
buena estructura de la organizacion.

Sistema electronico para la administracion del Mantenimiento: un sistema

efectivo es critico para una transicion eficiente hacia un enfoque de
mejoramiento continuo. El sistema a implementar entrega herramientas
efectivas para la evaluacion y administracion de mantenimiento, ingenieria,

operaciones, contabilidad, compras, almacén, etc.

Evaluacion de fallas, mejoramiento continuo vy confiabilidad: La

responsabilidad del equipo de ingenieria de mantenimiento de la empresa
incluye la evaluacion de la efectividad de los trabajos de mantenimiento, el
desarrollo de procedimientos y técnicas para el mantenimiento preventivo,
ejecutar el monitoreo de condicidén, planificar / programar, conducir

investigaciones de andlisis de causa raiz de falla.

Adiestramiento de personal: se requiere un programa de entrenamiento y

certificaciones que permita medir el logro de habilidades y a través de
examenes escritos y demostraciones préacticas el avance conseguido esto

aplicado a técnicos de mantenimiento y operadores de equipo biomédico.

Mantenimiento, organizacion y estructura: politica y una estructura

administrativa para implementar las mejores practicas de mantenimiento.
Se define una estructura administrativa soportada en procedimientos

escritos que faciliten la toma de decisiones.

Control de trabajos: (Ordenes de trabajo, planificacién y control), un sistema

de programacion éptimo es vital para asegurar que el trabajo realizado en
los activos sea adecuado, en tiempo programado y con los materiales

necesarios.
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> Integracion y reforma de inventario de mantenimiento y procedimientos de

compra: con la ayuda de los proveedores y los vendedores de equipos, el
proceso de compra puede poner contratos o convenios basicos de compra
que garanticen la entrega dentro de tiempos determinados para una lista

especifica de repuestos.

» Medicion y administracion de efectividad: Se justifica en base a los costos

de operacion de: mano de obra, mantenimiento, materiales, manejo de

inventario, datos de confiabilidad y disponibilidad.

» La asesoria: responderd a cualquier pregunta relacionada con el
funcionamiento 6 el mantenimiento del equipo biomédico, desde como
adquirir un equipo que satisfaga las necesidades de la organizacion,
cruzando las opciones de mercado tanto local como internacional para
consolidar y construir las caracteristicas técnicas que cumplan necesidades

técnico cientificas de los equipos al mejor costo beneficio.

3.4 GESTION DE RECURSOS HUMANOS PARA MANTENIMIENTO.

Puede definirse como el proceso de escogencia del individuo adecuado para el
cargo adecuado, buscando mantener o aumentar la eficiencia y el rendimiento del
personal, se configura en un proceso de comparacién y decision entre dos
variables, las exigencias del cargo y el perfil de las caracteristicas de los
candidatos que se presentan, comprenden tanto la recopilacion de informacion
sobre los candidatos a un puesto de trabajo como la determinacion de a quien

debera contratarse.
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Figura 20 Seleccién de recursos
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El concepto global de seleccion consta de una serie de pasos. En ocasiones, el
proceso puede hacerse muy simple, especialmente cuando se seleccionan
empleados de la organizacidbn para llenar vacantes internas. Mediante los
sistemas de seleccion internas se pueden equiparar el capital humano con

potencial de promocién por una parte, y las vacantes disponibles, por la otra.

Los empleados con mas caracteristicas compatibles con el puesto (y por lo tanto,
con mas alta puntuacion) se consideran los candidatos idéneos. A pesar de
algunas limitaciones, por ejemplo, que los programas no consideran factores como
el deseo del empleado por aceptar el puesto, estos sistemas han tenido gran
difusion.

El proceso de seleccion debe iniciar con el analisis del puesto, los gerentes
pueden utilizar métodos de seleccion como entrevistas, recomendaciones,
pruebas psicoldgicas y similares para medir el conocimiento de cada solicitud y
correlacionarlos con las funciones del puesto y las necesidades de la
organizacion, ademas de que ayuda al entrevistador a diferenciar entre solicitantes
gue llenan los requisitos y los que no. Comunmente, los gerentes conocen bien los
requerimientos en lo referente a las habilidades, exigencias fisicas y demas
factores del puesto en sus departamentos respectivos. Los entrevistadores, asi
como los otros miembros del departamento de recursos humanos que participan

en la seleccién, deben mantener un enlace estrecho con los diversos
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departamentos, de modo que puedan conocer a fondo el puesto y las funciones

necesarias para desempefiarlo.

Contratacion objetiva donde cada unos de los funcionarios de mantenimiento
como técnicos electromédicos, ingenieros biomédicos y bioingenieros, con
habilidades de servicio al cliente, conocimiento especifico en el mantenimiento de
equipos biomédicos, la directriz determinada para la contratacién del personal
debe cumplir con experiencia demostrable, aplicando pruebas de conocimiento,
pruebas de destreza, practicas de servicio en mantenimiento. El personal
seleccionado adicionalmente debe contar con un alto andlisis de solucion de

problemas y creatividad enfocada para cada uno de los cargos.

Como actualmente el personal de soporte presenta desconocimiento de las
nuevas tecnologias se plantea realizar capacitacion con las marcas representadas
de los equipos a cargo y capacitando de manera integral por cruce de
especialidades, motivar e incentivar al personal con puntos adicionales en la
negociacion de metas que se deben realizar a comienzo de afio para cada
empleado de la empresa AINSER LTDA. Con revisiones periddicas a efectuar

cada tres meses para cada uno de los grupos de trabajo definidos.

3.5 MANEJO DE INSUMOS Y REPUESTOS.

Para el manejo de repuestos se definen estrategias en los proceso de compra,
con el fin de conservar un stock justificable de repuestos en la empresa, inversion
justificada la cual parte de convocar a las empresa con las cuales se tienen
contratos actuales de mantenimiento de equipo biomédico y se plantea un manejo
de repuestos en conjunto para optimizar los almacenes de forma bilateral y

oportuna minimizando costos en las partes.
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La propuesta es basada en los contratos actuales renovados en un lapso de tres
afios continuos, cuentan con una estadistica de los repuestos utilizados en cada

cliente y se presentan los consolidados con cantidades de consumo por afno.

Basados en estos listados a cada empresa se le presentan los precios
estandarizados por afio esto se realiza con el fin de evitar tramites internos, como,
la realizacion de ordenes cada vez que se requiera un repuesto y se les plantea
realizar un contrato por el total de los repuesto proyectados en el afio de cada
empresa y con esta modalidad las empresas tan solo aprueban la instalacion del
repuesto, facturando parcialmente lo instalado bajos los precios pactados bajo el

contrato anteriormente establecido.

Para la empresa AINSER reduce el trdmite administrativo de cotizacidén parcial por
cada repuesto que se requiere instalar en cada uno de los clientes y adicional se
adquiere un poder de negociaciéon mayor con los proveedores de AINSER LTDA
utilizando la misma estrategia y adicional se solicitaran repuestos en modalidad de
consignacion para no tener desabastecimiento y disminuir la inversion en el

almacén de repuestos de AINSER.

Para detectar las cantidades minimas se basa en las estadisticas del historial de
los reportes de entrega de cada una de las ventas relacionadas para cada cliente,
generando consumos minimos que se facturan a cada empresa adicional hay que
realizar una consolidacion de las ventas a los contratos para determinar las
existencias que AINSER LTDA debe tener en su almacén sin olvidar que las
existencias deben estar pactadas en los contratos de repuestos como entregas

potenciales.

Dentro de los mantenimientos realizados se evidencia unos repuestos que su
frecuencia de cambio estd condicionada a dafios esporadicos y el no tener
existencia de estos, demandan en algunos casos costos elevados en las compras,

para controlar y mitigar AINSER ofrece a sus clientes el préstamo de equipos
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como valor agregado a los servicios contratados de esta forma evita tener

repuestos de estas clases, optimizando las inversiones de estos, ya que en

algunas ocasiones los repuesto se han quedado sin utilizar, los equipos salen de

funcionamiento y se tienen perdidas en los almacenes de forma considerable.

Para la entrega de repuestos se utiliza el siguiente formato.

Tabla 1 entrega de elementos

Entrega de elementos

Dia Mes Ano
AINSER | |

A/utorizo al Sefior(a) con cédula de ciudadanl’a\
No. De para retirar:

CENTRO DE |

EQUIPO MARCA MODELO SERIE No INVENTARIO| COSTO

Motivo:
Direccién Empresa: Teléfono /
(Firma persona que autoriza Empresa que recibe(firma y sello) ]

Para la contratacion de proveedores nuevos de insumos y repuestos de

mantenimiento el proveedor debe diligenciar un formato para la inscripcion como

proveedor y entregar como minimo los siguientes documentos adicionales. Ver

anexo A.

YV VY YV V VYV

vV VY

Carta de presentacion de productos y servicios

Formato de inscripcion debidamente diligenciado

Certificado de Existencia y Representacion Legal de la Camara de
Comercio

Balance General del afio anterior

1 Certificacién Bancaria y 2 Referencias Comerciales de Clientes

Si es Autoretenedor y/o Gran Contribuyente las respectivas resoluciones
Copia de la certificacion de producto o sistemas de calidad si se
encuentra certificado.

Certificado RUT

Hoja de vida (cuando se considere necesario y a criterio de la persona
que selecciona)
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» Si es persona natural, afiliaciéon a sistema de salud o péliza que cubra
riesgos durante la prestacion del servicio y fotocopia legible de su cédula

Para la evaluacion de propuestas se requiere como minimo tres cotizaciones, al
momento de contratar y se supere los 6 salario minimos vigentes la decision se

soporta en cuadros comparativos y se estandariza el formato. Ver anexo B

3.5 SISTEMA DE INFORMACION

El control sistematizado del programa de mantenimiento permite evaluar la
eficiencia y eficacia del mismo. Esto se logra mediante la implementacion el uso
de la herramienta informatica Excel debidamente alimentada con informacion que

es actualizada permanentemente, con la siguiente informacion:

Localizacion del equipo.
Tipo de mantenimiento realizado.
Descripcion de las actividades realizadas y las piezas reemplazadas.

Fecha de la actividad.

YV V. V V VYV

Informes de gestion
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Figura 21. Flujograma para busqueda de equipos

INICIO

Busca por nimero
de inventarios =~ (& -------o-o- '

NO v
Buscar en P.M.P.

¢Existe
?

. NO
Si

v
Fiaura 20

Fuente. El autor

Para elaborar y aplicar correctamente el procedimiento se tiene en cuenta las

etapas siguientes.

3.5.1 Analisis y planificacion

Con la planeacion se definen el lineamiento a seguir, evitar errores, minimizar el

tiempo con el fin de llevar a feliz término lo programado.

En tal virtud, se tiene en cuenta lo siguientes pasos de andlisis y planeacion.
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> Se deberan definir los limites, frecuencia, cobertura y la ruta de la revision.

» Elegir a las personas debidamente capacitadas en mantenimiento de

equipo biomédico.

» Disponer antes de la visita de la mayor cantidad posible de Informacion
respecto a las caracteristicas técnicas de los equipos, asi como un
conocimiento previo de los posibles riesgos a través de un analisis

documental o estadistico.

» Determinar los elementos o partes criticas de los equipos que se van a
revisar. Para ello es conveniente clasificar e identificar cada elemento,
ubicarlos en un plano fisico. Con ello se puede elaborar un inventario de los
componentes que ofrecen mayores probabilidades de ocasionar algun
problema cuando presentan desgaste, dafio o se utilizan de forma
incorrecta y determinar los aspectos especificos que causaron problemas

en revisiones previas.

» Determinar los recursos necesarios, materiales, vestuario, equipos,

documentos e instrumentos de medicidn necesarios.

3.5.2 Ejecucion

Con una excelente planeacion se ejecutan los procesos con eficiencia y eficacia,

para lo cual se contemplan los siguientes pasos.

» Fase en la que se practican efectivamente las revisiones registrando los
datos en los formatos correspondientes para su posterior estudio, proceso
que se realiza en compafia del responsable y/o responsables de las

respectivas areas.
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» Las revisiones deben ser exhaustivas, sin obviar lugares reconditos, de
dificil acceso, ni maquinas o equipos similares. No basta con detectar
aspectos deficientes e inseguros y determinar las causas, sino que también
se deberan proponer medidas correctoras y aplicarlas. En este sentido el
dialogo con el propio personal afectado puede aportar informacion de gran

interés y ayuda.

3.5.3 Control

La aplicacion de las medidas correctivas requiere siempre un seguimiento y

control de su aplicacion y eficacia.

3.5.4 Registros documentales

Los procedimientos y formularios de registros de las revisiones deben ser
codificados para su posterior identificacion. Los documentos estaran recogidos en
un archivo centralizado que debe estar disponible en aquellos lugares de la

empresa donde sea necesaria su utilizacion es decir, préximo al ambito de trabajo.

Para dar cumplimiento a cada una de las etapas anteriores se desarrollaron los

siguientes flujogramas que satisfacen la necesidad de AINSER LTDA
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Figura 22. Flujograma Ingreso De Equipos Al Programa De Mantenimiento
Preventivo

INICIO
A 4

EQ- NUEVO

Ingresar a Excel

Ficha Técnica

| Ingreso P.M. |
v
Programacion

Existe
Procedimiento

Ingresar
Procedimiento M..P.

A

' T
<9
o
o
(]
A

Archivo Fisico

\ 4
FIN

Fuente. El autor

42



Figura 23. Flujograma para ingreso de ordenes de servicio y 6rdenes de trabajo

INICIO

A 4

RST, Solicitud Usuario
MP

A 4

Ingreso OS-OT en
Sl

2da. Revision x
Coord. Area

A 4

Revision Equipo 4\@

Equi Requiere
quipo en R Repuesto
Funcionamiento Reporte » RST
Actividad l__— v
y\ CT
‘\I 2
Reportar Actividad SST/SA
En SI Cotizacion
v
RST
Cerrar OT
v
FIN

Fuente. El autor
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3.5.5 Procedimientos

Los procedimientos a estructurar obedecen a estandarizar modos y métodos de
trabajo Unicos para garantizar una calidad en todas las tareas de mantenimiento

ha realizar en cada uno de los clientes de AINSER LTDA.

Estos procedimientos estan basados en las manuales del equipo biomédico y
cruzado contra las experiencias de mejor resultados en los ultimos 5 afios con los

clientes.

Estos procedimientos permiten controlar los tiempos de realizacion o ejecucion los

cuales se determinan por la misma experiencia obtenida.

El esquema general para la realizacion de procedimientos eficientes estara
divididos en varios grupos de tareas como primero todos los procedimientos deben
tener un grupo de pasos los cuales hay que realizar antes de efectuar
mantenimiento preventivo; luego dependiendo del equipo se dividen en cada uno
de los sistemas fundamentales del equipo por ejemplo para un microscopio se
contemplan sistemas Optico, mecanico, eléctrico y electronico luego del los
sistemas funcionales hay que finalizar los procedimientos con un grupo de tareas
de limpieza fundamental para el buen y excelente imagen del equipo biomédico.
Se anexan procedimientos realizados y se describe las labores de mantenimiento

preventivo de microscopios con cada una de sus etapas.

+ Procedimiento para microscopios

e Antes De Iniciar

» Verifique el estado inicial de equipo o instrumento.

» Desconecte de la red eléctrica antes de iniciar procedimiento.

» Limpie bien el area de trabajo.
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YV V. V V V V

YV V.V V V V V V

YV V.V V V V V V V V

Verificar Sistema Optico

Revisar y limpiar binoculares.
Revisar y limpiar objetivos.

Revisar y limpiar prismas internos.
Revisar y limpiar condensador.
Revisar y limpiar intensificador de luz
Revisar y limpiar filtro.

Revisar Sistema Electronico Y Eléctrico

Verificar interruptor ON-OFF.

Verificar clavija de red y conector AC.

Verificar los niveles de voltaje de lampara halégena 5.6V.

Verificar limpieza de contactos electronicos y eléctricos.

Verificar estado de base conexion bombillo.

Verificar y ajustar de conectores internos.

Verificar funcionamiento de la lampara halégena.

Verificar y revisar sistema de regulacion de control de iluminacion.

Revision De Sistema Mecanico

Verificar funcionamiento de cremalleras desplazamiento vertical.
Limpiar cremalleras desplazamiento vertical.

Lubricar cremalleras desplazamiento vertical.

Verificar funcionamiento control macrométrico.

Verificar funcionamiento control micrométrico.

Limpiar control micrométrico.

Limpiar control macrométrico.

Verificar funcionamiento del sistema de desplazamiento interpupilar.
Limpiar sistema interpupilar.

Lubricar sistema interpupilar
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» Verificar funcionamiento cremallera desplazamiento del
condensador.

Verificar funcionamiento del diafragma.

Limpiar cremallera desplazamiento del condensador.

Lubricar cremallera desplazamiento del condensador.

Revision del sistema desplazamiento horizontal de porta placa.
Limpiar sistema desplazamiento horizontal de porta placa.

Lubricar sistema desplazamiento horizontal de porta placa.

Verificar funcionamiento de sistema de dioptrias.

Limpiar sistema de dioptrias.

Lubricar sistema de dioptrias.

YV V. V V V V V V VYV V

Realizar pruebas finales de funcionamiento.

Limpieza Interna Y Externa

Limpiar carcasa.
Limpiar habitaculo tarjeta electronica.

Limpiar habitaculo de ldampara halégena.

Y V VYV VY

Limpieza general externa.

3.5.6 Rutinas

Se plantea realizar rutinas de inspeccion de forma peridédica en cada uno de los
clientes a sus diferentes servicios intercalados con los servicios de mantenimiento
preventivo que son criticos como cirugia, urgencias y unidades de cuidado
intensivo, se plantea realizar rutinas a diario segun prioridad en la atenciéon de los
pacientes esta se presentara como labor adicional a los mantenimientos
preventivos para cada organizacién todo esto se plantea como método de
asegurar aun mas la disponibilidad del equipo biomédico. Se anexa formato de

rutina de salas de cirugia por cada sala hay que aumentar en las casillas que sean
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necesarias para dar cubrimiento a todos los equipos dentro de cada area de

servicio.

Estas tareas se realizan antes de iniciar la operacién en cada uno de los puntos

dependiendo de la rutina a realizar. Ver anexo C

3.5.7 Guia de manejo

Como es de saber en el mantenimiento de equipos biomédicos se a determinado
gue la mayoria de Illamadas de servicios por cada uno de los clientes, son
servicios correctivos, ocasionados por mal manejo del operador del equipo, para
contrarrestar esta problemética AINSER LTDA realiza la construccion de guias
practicas de manejo que minimice la cantidad de servicios correctivos,
complementados con campafas de capacitacion en sitio, por un periodo de tres

meses y recapacitacion cada seis meses.

% Guia de manejo para maquina de anestesia DATEX OHMEDA modelo
Excel 210

e Recomendaciones Antes De Usar

» Cambie de posicion el switch de posicion OFF a posicion ON ubicado en
la parte inferior y derecha de la plataforma de anotaciones.

» Verifique la presion de oxigeno en los mandmetros de color verde
ubicados en el panel frontal de la plataforma de anotaciones, deben
indicar entre 52-58 PSI.

» Verifique la presion del oxido nitroso en los mandémetros de color azul
ubicados en el panel frontal de la plataforma de anotaciones, deben
indicar entre 52-58 PSI.

» Verifique que las balas de oxigeno auxiliares se encuentren colocadas
en la parte posterior de la maquina en los conectores indicados y

verifique las presiones de cada una en los mandémetros del panel frontal,
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A\

vV V V

la presién minima es de 500 PSI, se debe reportar para realizar el
cambio.

Verifique que la soda céustica del canister no presente tonalidades de
color violeta 6 azul.

Verifigue que la manguera de eliminacion de residuos este conectada a
la maquina y la rejilla de extraccion.

Verifique el estado del adaptador de flujo expirado.

Verifigue que la maquina no presente fugas de ninguno de los gases
esto lo logra obturando el extremo distal del circuito de paciente y
pulsando el botén de flush ubicado en la parte superior e izquierda de la
plataforma de anotaciones, mantener presionado hasta obtener una
presion de 30 mm de H20 en el mandmetro del absorbedor ubicado en
la parte superior, la presion no debe disminuir.

Verifigue que los vaporizadores se encuentren cerrados.

Verifique la lectura que entrega el sensor de oxigeno al aire libre debe
indicar 21%.

Verifigue que los cables de corriente se encuentren conectados a la red
eléctrica.

Instale un balén en el circuito de paciente, programe un volumen de
inspiracion y de inicio al ciclaje del ventilador.

Verifiqgue que el ventilador este ciclando.

Verifigue que el flujo minimo de oxigeno sin abrir el control de flujo sea
de 0.2 Ipm.

Verifique que la valvula de drenaje del canister se encuentre cerrada.

Verifique el nivel del anestésico en cada vaporizador.

Instrucciones De Uso
Conecte el balén en el brazo ubicado en la parte superior del canister.
Conecte el circuito de paciente.

Conecte la mascara el extremo distal de | circuito de paciente.
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Abra el control de flujo de oxigeno identificado con el color verde y
ajuste al nivel a dosificar, verifigue en el flujo metro el nivel
seleccionado.

Cologue la celda sensor de oxigeno en el habitaculo.

Verifigue que la lectura del sensor de oxigeno sea mayor de 21% e
inferior a 100% esta medida esta ubicada en la parte superior y derecha
de la pantalla del ventilador pulmonar

Si va a dar anestesia con vaporizador Obturé en la parte posterior de la
valvula del vaporizador a utilizar, luego seleccione el nivel a dosificar
girando la valvula en sentido contrario a las manecillas del reloj
(derecha).

Si va a dar anestesia con N20O gire el control de flujo de N20
identificado con el color azul en sentido contrario a las manecillas de
reloj hasta el nivel a dosificar y verifique en el flujo metro el nivel
seleccionado.

Abra la valvula APL ubicada en la parte lateral y derecha del canister y
regule el nivel de rehinalacion de CO2 que el paciente requiera.
Verifigue que la lectura del sensor de oxigeno sea mayor de 21% e
inferior a 100% esta medida esta ubicada en la parte superior, derecha
de la pantalla del ventilador pulmonar.

Si desea utilizar el ventilador seleccione los pardmetros de Volumen
Tidal, Rata, Flujo Inspiratorio y limite de presion inspiratoria con las
perillas selectoras ubicadas el panel frontal del ventilador estos
parametros se varian de acuerdo al paciente.

Seleccione los limites de alarma High y Low con los controles ubicados
en la parte superior, derecha del panel frontal del ventilador.

Encienda el ventilador con el switch ON-OFF ubicado en el centro del
lado izquierdo del panel frontal del ventilador.

Gire la perilla selectora de la posicion Balén/APL a ventilador ubicada en

el centro de las rejillas de control del canister.
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e Advertencias

» No utilice adaptadores para las conexiones eléctricas.

A\

Nunca limpie los conectores de gas medicinal con sustancias corrosivas,
ni que tengan contenido de petréleo.

Nunca utilice circuitos de paciente deteriorados.

No utilice la maquina si detecta alguna fuga de gas medicinal.

Nunca utilice un vaporizador si tiene bajo nivel de anestésico.

Nunca utilice la maquina si la soda caustica esta de color violeta.

YV V. V V V

Nunca utilice la maquina si el porcentaje de Oxigeno esta en valore

inferiores a 21%.

3.5.8 Inventarios de equipos

Para actualizar los inventarios de cada cliente se realizara un cruce de los equipos
encontrados en cada institucion con los listados oficiales que se tienen bajo el
cronograma, se solicita realizar cruces permanente con el personal de soporte,
adicional se optara por implementar una estrategia para mantener los inventarios
actualizados se solicita reportes de forma mensual del ingreso de equipo
biomédico nuevo para realizar la inclusion en los programas de mantenimiento,
evitando que no existan equipos sin mantenimiento. El reporte debe tener datos
basicos como marca, modelo, serie, numero reinventario ubicacién, sede si aplica,

se visitara al cliente para completar los datos de la ficha técnica. Ver tabla 2.

Tabla 2. Matriz levantamiento de inventarios

PROPIEDADES DEL EQUIPO UBICACION DEL CONTRATO
Ubicacién en
o No.Inv L Sede / . No. Contrato
Descripcion Marca . Clasificacion . sede (piso, | Proveedor .
/ serie satelite / Directo
torre, etc)
Perfusor B.BRAUN 93 Biomédicos Uss UClI AINSER Contratado
Laboratorio AINSER | Contratado
Autoclave ALL AMERICAN | 3928 . c 67 CIR
Clinico
Laboratorio AINSER | Contratado
Autoclaves ALL AMERICAN | 3929 . USK LAB
Clinico
Horno Incubadora MEMMERT 3930 | Laboratorio C134 LAB-MIC AINSER | Contratado
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Clinico
Tensiometro TYCOS 3983 | Biomédicos USK SAM C 102 AINSER | Contratado
) ) Laboratorio AINSER | Contratado
Microscopio OLYMPUS 9259 . USFO LAB
Clinico
) Laboratorio AINSER | Contratado
Centrifuga CLAY ADAMS | 4583 . UsSso LAB-URO
Clinico
Firma Firma
Ing. AINSER Encargado

Todos los equipos se clasifican por tipos de servicio donde esta ubicado el equipo
(cirugia, UCI, urgencias, laboratorio, etc.) Esto basado en las experiencias propias
donde un equipo se puede convertir en critico dependiendo de su uso y rotacion,
en equipos biomédicos todos los equipos son medianamente criticos porque
dependiendo del diagnostico entregado por un profesional apoyado en estos

determina la cantidad de medicamento a formular a cada paciente.

Como el control se maneja con el programa EXCEL se requiere utilizar unos
diagramas de flujos para la inclusion de los equipos en las bases de datos los

cuales de presentan a continuacion

3.5.9 Hoja de vida

La empresa AINSER LTDA no contaba con un formato para diligenciar hojas de
vida de equipo biomédico, se efectu6 un formato estandar para utilizar en los
diferentes clientes cumpliendo con los requerimientos de habilitacion y
acreditacion en entidades de salud.

Las Hojas de Vida de los Equipos garantizaran un adecuado inventario de los

diferentes elementos, lo cual facilitara el manejo de los mismos y su

mantenimiento.
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Toda hoja de vida de equipos para control de mantenimiento tiene la siguiente

informacion:

>

YV V.V V V V V V VYV V V V V V V

Nombre del equipo, marca y serie.

Fecha de recepcién del equipo, condiciones de funcionamiento.
Componentes del equipo.

Usos del equipo.

Listado de repuestos y proveedores.

Duracion de las garantias.

Precauciones en su utilizacion.

Historial operativo de emergencias.

Personal especializado en su utilizacion.

Historial de traslados.

Historial de mantenimiento.

Procedimiento para puesta a punto.

Fechas de limpieza, inspeccién visual y reemplazo de piezas defectuosas.
Fechas de cambio de aceites y combustibles.

Personas responsables del mantenimiento y operacion del equipo.

Observaciones generales.

Tabla 3 ficha técnica de equipos.
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TIPO Codigo de Equipo o
Equipo Instalacién:
FICHA TECNICA DE EQUIPOS
EQ-
AINSER
NOMBRE EQUIPO O INSTALACION: MARCA: MODELO:
SERIE: No. de Inventario: Fecha Adquisicion: Fecha Instalacion: UBICACION:
FUNCION DEL EQUIPO O INSTALACION:
Si Numero: Tiempo: Fecha Iniciacién. Fecha Vencimiento
Garantia:
No
INFORMACION DEL PROVEEDOR
Nombre: Representante:
Direccién: Teléfono: Fax:

Apartado Aereo:

Ciudad:

Pais:

Correo Electrénico:

CARACTERISTICAS DEL EQUIPO O INSTALACION

TECNICAS

FISICAS

Voltaje

Corriente

Frecuencia

Potencia

Fases

Capacidad

Tipo

TIPO DE MANTENIMIENTO:

Contratado

Directo [ ]

Anual

FRECUENCIA DEL MANTENIMIENTO Semestral

Cuatrimestral E]

Trimestral

]
[

Bimestral

Mensual

Otro

L0 [

Cual:

Semanal

[]

ADICIONALES

MANUALES Y CATALOGOS:

ACCESORIOS:

OBSERVACIONES:
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3.5.10 Reporte de servicio técnico.
La empresa AINSER LTDA no tenia un formato completo y eficiente, se realiza un
formato partiendo de un analisis de los formatos utilizados en diferentes empresas

y finalmente se estructura un formato base para utilizar en todos los servicios de

mantenimiento ofrecidos por AINSER.

Tabla 4 Reporte de Servicio Técnico
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Tabla 4 Reporte de Servicio Técnico

Reporte de Servicio Técnico

AINSER
Fecha No.
Nombre Equipo Cdédigo Equipo
Marca Modelo
No. Serie No. Inventario
Sede Divisién
Tipo de mantenimiento:  Preventivo Correctivo Revision
Encargado Teléfono

Motivo del servicio:

Diagnostico:

Reparacion realizada:

Hora inicio Horas de Traslado Terminado
Hora Final Horas de trabajo Total Horas
REPUESTOS EMPLEADOS REPUESTOS A COTIZAR
Cant Parte Nimero Descripcion Cant Parte Nimero Descripcion

Observaciones

Revis6 Aceptado Recibido Digitado

Ingeniero Operador Equipo Jefe Divisién o Coordinador

FOR-002
3.5.11 Cronogramas

Como se manejan varios cronogramas y se debe enviar indicadores a cada cliente
se estandariza la realizacion de archivos independientes para lo cual se define el

manejo bajo las siguientes pautas.
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El indicador del cumplimiento de ejecucién del mantenimiento preventivo del
cronograma es general por area por Clientes, los cuales alimentan el indicador

general del proceso de mantenimiento para la empresa AINSER LTDA.

El indicador es mensual, entendiendo que el mes esta compuesto de semanas
correspondientes pero a su vez la realizacion de los mantenimientos preventivos
estan sujetos a disponibilidad de los equipos y servicios, la ejecucion se puede

realizar dentro de cada mes correspondiente.

Toda actividad programada esta reportada como un NO y actividad realizada esta

reportada por OK.

Si la ejecucion de las actividades programadas no se realiza dentro de la semana
correspondiente sino que se retrasa sin justificacion se debe reportar R1 si es una
semana el cual corresponde al 75% del valor total de un OK, o R2 si es un retraso
de 2 semanas del mes siguiente el cual equivale al 50% del valor total de un OK'y
asi sucesivamente, hasta R4; para equipos biomédicos, los retrasos se reportan
una vez finalizado el mes programado: R1 corresponde a una semana de retraso
fuera del mes programado, R2 a dos semana, R3 a tres semanas, R4 a cuatro
semanas. La justificacién de los retrasos, se registra en la casilla correspondiente,

mediante la insercién de cometario.

Con el tema de oportunidad se evalta con referencia a los acuerdos de servios
pactados con cada uno de los clientes la actualizaciéon se plantea si cumple con el
acuerdo se reporta TO si el tiempo de atencidén esta en el tiempo maximo de del
acuerdo se reporta T1 si la labor se realiza fuera de los tiempos pactados T2 y
cuando no se presta el servicio programado se reporta T4 se debe adicionar un
cometarios con la justificacidon respectiva.

El indicador esta dado por la cantidad de equipos programados vs. Cantidad de

equipos realizados, penalizado por los retrasos R1, R2, R3, Y R4.
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Toda actualizacién del cronograma debe llevar un soporte escrito (registro), como

remisiones, reportes, Ordenes de servicio, informes o listas de chequeo.

El cronograma debe actualizarse antes del dia 8 de cada mes con el registro de
las actividades correspondientes al mes anterior.
Nota: La actualizacion del cronograma es responsabilidad del encargado del area

de mantenimiento. Ver anexo D

3.5.12 Listado de herramientas.

Se realiza el listado minimo de herramientas que permite realizar mantenimiento
predictivo para brindar un servicio con calidad y confiabilidad para la operacion de
los diferentes contratos vigentes de AINSER LTDA como clinica de la sabana,

clinicos de compensar, clinica avellaneda.

Multimetro

Sopladora

Planta de soldar

Maletin con kit de herramientas basicas para biomédica.
Fuente de poder con multiples salidas fijas y variables
Simulador de Electrocardiografia

Simulador de saturacion de oxigeno y frecuencia cardiaca
Tacometro

Simulador de tension arterial no invasiva

Vatimetro o medidor de radio frecuencia

YV V.V V V V V V VYV V VY

Simulador de ventilacién con control de flujo y control de porcentaje de

concentracion de oxigeno.

A\

Analizador de seguridad eléctrica

A\

Kit de masas patron con cubrimiento del rango de minimo de 10 gramos y
maxima de 200 kilos.
» Motor tool
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YV V.V V V V V V

Simulador de defibrilacion o medidor de energia en julios
Osciloscopio de 200 MHZ

Bomba generadora de presion y medidor patrén

Generador de frecuencia

Prensa de banco

Banco de trabajo de 0.70 x 2 metros

Luxo metro

Sondmetro

3.5.13 Manuales

Tene

informética utilizada parta mantenimiento, permite migrar en archivos separados

cada uno de los manuales debidamente codificados para los cual se lleva un

r

control en la siguiente planilla. Se anexa formato con ejemplo.

Tabla 5. Manual de equipo medico

a mano la informacion técnica es de vital importancia y la herramienta

Pagina 1 de
ING-002 5
EDICION 01
MANUALES DE EQUIPO MEDICO FECHA
AINSER 2008/02/05
No. Equipo Marca Modelo Tipo
1/1B Monitor signos vitales Datascope |Accutorr service/user
2|Monitor de signos vitales critikon compact TS |user
3| Monitor signos vitales Hewlett packgd Omnicare 24 |service
3B Monitor de signos Vitales |Hewlett packdViridia 24 service
4|Monitor signos vitales Bci 6004 [service
6|bafo serologico memmert WB/OB7-45 |user
7|Hornos incubadoras user
8|autoclave All American |25X user
9|esterilizador sterrad Asp 50|user
10]autoclave a vapor consolidated |SSR-3A-MC\Muser
11|caldera comesa 10-BHP user
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3.6 INDICADORES DE GESTION

Los indicadores en general permiten saber si las acciones de mantenimiento son
efectivas en cuanto al comportamiento operacional de las Instalaciones, Sistemas,
Equipos y Dispositivos, ademas, permite medir la calidad de los trabajos y grado
de cumplimiento de los planes de mantenimiento. También ayuda a evaluar si
estos planes estan siendo efectivos, los indicadores propuestos para medir la
gestion de mantenimiento dentro de un sistema de la empresa AINSER LTDA,

propone utilizar los siguientes indicadores y su métrica

0.0

TIEMPO PROMEDIO PARA FALLAR (TPPF)

Horas Operadas

TPPF =
Numero de fallos

*
0.0

TIEMPO PROMEDIO PARA REPARAR (TPPR)

Horas de fallos

TPPF =
Numero de fallos

0.0

DISPONIBILIDAD (D)

TPPF
D_

= — X100
TPPF + TPPR

*

DESVIACIONES DE LA PLANIFICACION

%

(HH planificadas — HH ejecutadas)
% desv de plani = x100
HH planificadas
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CUMPLIMIENTO DE PROGRAMA DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

ODT Mantenimiento preventivo ejecutadas
% CMP = x100
ODT Mantenimiento Preventivo programadas

COSTO DE MANTENIMIENTO POR HH

Costo Total de Mtto.
Costo Mtto. / HH. = x100
HH disponibles de Mtto.

INDICE COSTO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO

Costo Total de Mtto. Preventivo
% Costo MP = X100
Costo total de Mtto.

INDICE COSTE DE MANTENIMIENTO CORRECTIVO

Costo Total de Mtto. Correctivo
% Costo MC = x100
Costo total de Mtto.

3.7 GESTION DE TECNOLOGIA BIOMEDICA

Para las adquisicion de equipos biomédicos AINSER ofrece el servicio de
accesoria siguiendo los siguientes aspectos: en primer lugar fine la necesidad
medico cientifica a estas necesidades se les debe realizar un estudio de
conveniencia y oportunidad, basados en este estudio se toma como base para
efectuar una solicitud o aprobacion de presupuesto para la adquisicion, el
siguiente paso consiste en crear un comité técnico multidisciplinario integrado por (
ingenieros, técnicos y médicos) para que elaboren las especificaciones técnicas

basicas minimas y los términos de referencia explicitos para enviar a cotizar;
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como ultimo paso de debe realizar un proceso de seleccion de la tecnologia mas
adecuada al mejor costo beneficio.

La fase de valoracion indica que la gestién deberia de efectuar una valoracion de
la industria y del ambiente, determinar la linea de base o punto de partida de la
tecnologia actual de la compaiiia, evaluar las tecnologias de reciente aparicion y
determinar cémo la compafia lleva a cabo la transferencia.
La toma de posicidn, involucra las actividades que tradicionalmente han sido
puestas de relieve en la gestion; es decir decidir que inversiones se llevaran a
cabo en las diversas tecnologias. ¢Qué cantidad de recursos se comprometeran a
corto y a largo plazo? La segunda decision importante tiene que ver con la mejora
continua de la infraestructura tecnologica.

Se anexan formatos de especificaciones técnicas de algunos equipos biomédicos

ya desarrollados con excelentes resultados para uno de los clientes. Servicio
nuevo ofrecido por AINSER LTDA. Ver Anexo E
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4. CONCLUSIONES

Se genera un modelo de gestion de mantenimiento para equipamiento biomeédico
contiene un concepto administrativo que involucro una planeacion y organizacion
eficiente y eficaz en satisfacer las necesidades que en mantenimiento requiere
AINSER LTDA. En su prestacion del servicio.

Se elabora un procedimiento que sirve como base para la realizacion del

mantenimiento de equipo biomédico

Se Previene el mantenimiento correctivo con el uso del disefio de una guia de

manejo generalizada para el usuario del equipo biomédico.

Con el conocimiento adquirido durante el tiempo de estudio de la especializacion
este fue empleado y consolidado en la realizacion de un modelo de gestion
aplicado a una empresa dedicada a la venta de servicios de mantenimiento de

equipo biomédico.
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