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RESOLUCION ADMINISTRATIVA
N° 0005/2025
Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria (ANRS)
Se aprueba actualizacién de “Norma-080 NORMA DE HABILITACION PARA
ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD”

MARTHA LIGIA ROSALES GRANERA, Directora de la Autoridad Nacional de
Regulacién Sanitaria (ANRS), en uso de las facultades que me confiere la Ley No.
1068, "Ley Creadora de {a Autoridad Nacional de Regulacién Sanitaria”, publicada
en "La Gaceta", Diario Oficial nimero 58 del 24 de Marzo del 2021; ia Ley No.
290, "Ley de Organizacion, Competencia y Procedimientos del Poder Ejecutivo
con Reformas Incorporadas”, publicada en "La Gaceta®, Diario Oficial, No. 35 del
veintidos de Febrero del afio dos mil trece; el Decretc No. 25-2006, "Reformas y
Adiciones al Decreto No. 71-98, Regtamento de la Ley No. 290, "Ley de Organiza-
cién, Competencia y Procedimientos del Poder Ejecutive”, publicado en "La Gace-
ta", Diario Oficial, nimeros 91 y 92 del once y doce de Mayo de afio dos mil seis
respectivamente; la Ley No0.423 "Ley General de Salud”, publicada en "La Gace-
ta", Diario Oficial, numero 91 del diecisiete de Mayo del afio dos mil dos; el Decre-
to No. 001-2003, "Reglamento de la Ley General de Salud”, publicado en "La Ga-
ceta”, Diario Oficial, nimeros 07 y 08 del diez y trece de Enero del afic dos mil tres
respectivamente.
CONSIDERANDO

|
Que la Constitucion Politica de la Republica de Nicaragua, en su Articulo 59
establece: "Los Nicaraguenses tienen derecho, por igual, a la salud. El Estado
establecera las condiciones basicas para su promocién, proteccion, recuperacion
y rehabilitacién. Corresponde al Estado dirigir y organizar los programas, servicios
y acciones de salud y promover ia participacion popular en defensa de la misma.
Los ciudadanos tienen la obligacion de acatar las medidas sanitarias que se de-
terminen.”

|
Que la Ley No. 290 “Ley de Organizacioén, Competencia y Procedimientos del Po-
der Ejecufive; en 3;%%&@ fiteral b), d) y e), establece que al Mi?iyggrio de
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Que la Ley No. 423 “Ley General de Salud”, en su Articulo 1, Objeto de la Ley,
establece que la misma tiene por objeto “tutelar el derecho que tiene toda persona
de disfrutar, conservar y recuperar su salud, en armonia con lo establecido en las
disposiciones legales y normas especiales, y que para tal efecto regulara: a) Los
principios, derechos y obligaciones con relacion a la salud; y b) Las acciones de
promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud”.

v

Que la Ley No. 423, “Ley General de Salud” en su Articulo 2. Organo competente,
establece que: Eil Ministerio de Salud es el érgano competente para aplicar super-
visar, controlar y evaluar el cumplimiento de la presente ley y su reglamento; asi
como para elaborar, aprobar, aplicar, supervisar y evaluar normas técnicas, formu-
lar politicas, planes, programas, proyectos, manuales e instructivos que sean ne-
cesarios para su aplicacion.

\'J

Que la Ley No. 423 "Ley General de Salud”, en sus Articulos 7, numeral 14, y 55,
establece: "Articulo 7 .- Son Competencias y Atribuciones del Ministerio de Salud:
14 .- Definir los requisitos necesarios para la organizacion y funcionamiento de las
Instituciones Proveedoras de Servicios de Salud, sin los cuales no podra prestar
servicios a ninguna institucidén o persona ni ofrecer sus servicios."; "Articulo 55,
Habilitacion .- Corresponde al Ministerio de Salud definir los requisitos esenciales
que deben cumplir las instituciones Prestadoras de Servicios de Salud para poder
obtener su licencia de funcionamiento a través de la correspondiente habilitacion y
el Arto. 125 y siguientes del Decreto 001-2003, define los requisitos que deben
llenar las instituciones prestadoras de servicios de salud”. De igual forma el Decre-
to No. 001-2003, "Reglamento de la Ley General de Salud” establece en los Artos.
125 al 143 el procedimiento para la habilitacién, suspension y cierre de los esta-
blecimientos proveedores de servicios de salud y del Arto. 430 al 441, el procedi-

miento ad_:rm}lg,_t‘ratwo para la azc%:lon de las sanciones.
Vi

Que la Ley Ng'-1088 “Ley Creéadora de la Autoridad Nacional de Regulacion Sani-
taria (ANRS), en Su Arifculo 2. Objeto Partes Conducentes dice que: La ANRS
tendra por objeto’ facilitar, regular, implementar, desarrollar y coordinar las politi-
cas,.leyes, -reglamentos y normas relacionadas con las autorizaciones sanitarias
(..-)/ regulacién del-ejercicio profesional en salud, auditorias sobre la calidad de
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atencion del servicio en salud, establecimientos proveedores de servicios de sa-
lud, (...); y otros que puedan tener impacto en la salud.

Vil

Que la Ley No. 1068 “Ley Creadora de la Autoridad Nacional de Regulacion Sani-
taria (ANRS)", en su Articulo 4. Funciones, numeral 1) y 2) Partes Conducentes
determina que: La ANRS tendra las siguientes funciones principales: 1) Elaborar y
aprobar reglamentos, normas y disposiciones administrativas, para la actualizacion
del marco regulatorio de la gestion en salud. 2) Administrar y aplicar en lo que fue-
re de su competencia, en cuanto a las siguientes leyes, con sus respectivos re-
glamentos: (...) f) Las demas leyes, reglamentos y normas vinculadas con su
competencia.
VIl

El dia once de marzo del afio dos mil veinticinco, mediante comunicacion Ref.
ANRS-DF-DFV-MJVP-1324-03-2025, el departamento de Auditoria Médica y Nor-
mas de la Direccion de Regulacion en Salud, solicité a la Secciéon de Asesoria Ju-
ridica de la Autoridad Naciona! de Regulacién Sanitaria, que elaborara Resolucion
Administrativa que aprobara la actualizacion del documento denominado: “Norma-
080 NORMA DE HABILITACION PARA ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES
DE SERVICIOS DE SALUD”, cuyo objetivo es estandarizar los procedimientos
para la habilitacién, funcionamiento y autorizacion de los establecimientos provee-
dores de servicios de salud publicos y privados, con el fin de mejorar la atencion
(promocion, prevencion, curacion y rehabilitacién) en el contexto normativo y ope-
rativo del sistema de garantia de calidad.
Por tanto, esta autoridad,

ACUERDA

PRIMERO: Apruébese la actualizacion del documento “Norma-080 NORMA DE
HABILITACION PARA ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES DE
SERVICIOS DE SALUD”, el cual forma parte integrante de la pre-
sente Resolucion Administrativa.

SEGUNDO: Se designa a la Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria (ANRS),
patra.que dé-a conocgr la presente Resolucion Administrativa y el re-
terider--ti‘ermfn’feﬁt a los directores Generales, directores de SILAIS y
unidades dé saltd del Ministerio de Salud, asi como a los propieta-
rios ©. represenféntes legales de establecimientos proveedores de
servicios de salud publicos o privados del pais.

TERCERO: Se designa a la Direccién de regulacion en Salud, para la implemen-
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Resolucién Administrativa, estableciendo en todo caso las coordina-
ciones necesarias con los SILAIS y direccion de establecimiento de
salud Pablico y Privado, que brinden atencion a la poblacion.

CUARTO: La presente Resolucién Administrativa entrara en vigencia a partir de
su firma.

QUINTO: Comuniquese el presente a cuantos corresponda conocer del mismo.

Dado en la Ciudad de Managua, a los dieciocho dias del mes de marzo del afo
dos mil veinticinco.

Lic. M%ﬁtﬁé SALE
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Autoridad Nacional de _fe”'?éi.lP

P
- P ff: 4\«
i q§?4 :\53

CRISTIANA, SOCIALISTA, SOLIDARIA !

AUTORIDAD NACIONAL DE REGULACION SANITARIA

MINISTERIO DE SALUD
Complejo Nacional de Salud “Dra. Concepcién Palacios”,
Costade Queste Colonia lro. De Mayo, Managua, Nicaragua.
PBX (505) 22647730-22647630- Web www.minsa.gob.ni




Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

CONTENIDO )
[, INTRODUGCCION ...ttt ettt e e et e e e e ettt e e e e ansbe e e e e abeeeaeeaaneneaeaaanneeeas 8
[ ANTECEDENTE ...ttt ettt e e ettt e e e e et e e e e e bt e e e e e neeeaeeannneeeas 9
NI, JUSTIFICACION ..ottt ettt ettt ae sttt seebe st st s s aneareanas 10
IV. SOPORTE JURIDICO ......coiuiiiiiiieieite ittt ettt ne v 11
V. DEFINICIONES Y ASPECTO CONCEPTUALES.........coiiiiiiieee e 22
VI. DEFINICION DE LA NORMA. .....cooiiiuiitiitieteetet ettt e ettt te st ns e an s 27
A, ASPECLOS JUMHICOS......iiiiiiiiie e e e e et e e e e e e e e e e et e e s e e aaeeannne 27
B.  ASPECLOS CIENLIFICOS ...eeiiiiiiiiiiiiiiti e 27
C.  ASPECIOS TECNICOS. ... uuueeeiiiieee ettt e e e e ettt e e e e e e et e e e e e e e e e nbbbe e e e e aeeeaaanns 27
D. Aspectos AAMINISTIAtiVOS ..........cuuiiiiii e e e e e e e e e arraa s 27
E.  ASPECIOS DOCENIES . ... uuuii ettt e et e e et e e e e e e eenrena s 27
VI OBJIETO ottt ettt et e ettt e e e ettt e e e e sttt e e e e sbb e e e e e ste e e e e e ntaeaeeennteeaas 27
VII. CAMPO DE APLICACION.......cciitiiiieieiteeteeieiee ettt sttt ve s 28
IX. UNIVERSO DE LA NORMA ...ttt e e 28
X. DISPOSICIONES ......oooiitiiiie ettt e et et e e e et e e e e ante e e e e aanteeaeeasntaeeeeanntaeaaaans 28
A.  DISPOSICIONES GENEIAIES .......uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieieeb bbb bbeeenbesnbneeennees 28
B. Disposiciones ESPECIfiCAS. ......cuuuiiiiiii e 31
B.1. REQUISITOS GENEIAIES. ... 31
B.2. Requisitos para Aprobacion de Anteproyectos ArquiteCtONICOS. .........cc.vvvveeveeeeeiiiiennne. 31
B.3. Requisitos para Planos Arquitecténicos de Establecimientos Funcionando. ................ 33
B.4. Requisitos para Seleccion de Terrenos para Construccion de Establecimientos
Proveedores de ServiCios de Salud. ...........oovvviiiiiiiiiiiiiiiiiie e 33
C. FORMATO MEDICO FUNCIONAL ......ceiuieiecee et ets st see e e 33
C.1. Requisitos para Realizar el Formato Medico Funcional. .............cccccccviiieiiiiciniiiiiiinnnnnn. 34
XI. PROCEDIMIENTOS Y ESTANDARES DE CALIDAD PARA LA HABILITACION DE
ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD. .....cccooovvviiiieieennnn. 34
A. PROCEDIMIENTOS PARA LA HABILITACION DE ESTABLECIMIENTOS
PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD. ....couiiiiiiiii e 35
A.1l. Procedimiento para la evaluacion de Anteproyectos Arquitectonicos:...........ccccceeeeee... 35
A.2. Procedimiento para la evaluacion de Expedientes de Tramite de Licencia de Habilitacion
de Establecimientos de Salud ...........oooeuiiiiiiii e 35
B. ESTANDARES DE CALIDAD PARA LA HABILITACION DE ESTABLECIMIENTOS
PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD. ....ccoiiiiiiiiiiiie e 38
1. SERVICIO ADMINISTRATIVO ....ouiiiiiiiiiie ettt e et a e e nnnaea e 39
2. SERVICIOS AMBULATORIOS: CONSULTORIOS ...ttt e e 45



8.

Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

2.6. CONSULTORIO DE MEDICINA GENERAL PARA ATENCION INTEGRAL O

MEDICINA GENERAL. .....oeiviieieeeete ettt ettt et te et a e testeeteeae s erestesteeaessareare s 52
2.7. CONSULTORIO DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA ....ooveeeeceieeeeceee e 54
2.8. CONSULTORIO DE PEDIATRIA ....cviiitiiteceeeee ettt ave e, 55
2.9. CONSULTORIO DE MEDICINA INTERNA ......covitiiteeieieeeeeeee et a e, 57
2.10. CONSULTORIO DE SALUD MENTAL ....ooiviivieieeieete e eeeee et ete e sve e 59
2.11. CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA......c.coiiteeeeeeee et 59
2.12. CONSULTORIO DE NEUMOLOGIA ......ccveviiiteciececeee e, 59
2.13.  CONSULTORIO DE FISIATRIA......ccvieiteeieeeeeeeeee et ee e e aene e, 59
2.14.  CONSULTORIO DE ONCOLOGIA .....cceioeeeieeeeeeeee et 59
2.15. CONSULTORIO DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA .......c.covcvirceererannne, 60
2.16. CONSULTORIO DE DERMATOLOGIA .....ccooovitiiteeeeieeeeeeeee e, 60
2.17.  CONSULTORIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA.......ccoecveeeeirieeeeceee e 60
2.18. CONSULTORIO DE OFTALMOLOGIA O OPTOMETRIA.......coviovieeceeecrenn 62
2.19. CONSULTORIO DE NUTRICION......ceoviiiieieiteceecie et ane e, 63
2.20. CONSULTORIO DE CIRUGIA GENERAL Y RECONSTRUCTIVA......c..ccocu...... 63
2.21. CONSULTORIO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA.......ccvcevieeceeeerinnn 64
2.22. CONSULTORIO DE UROLOGIA.......cecueceeieeeeeececeee e, 64
2.23.  CONSULTORIO DE PROCTOLOGIA........covieiteceeeeieee e, 65
2.24. CONSULTORIO DE MEDICINA DEL TRABAJO ......ooovieeiecieeee e 65
2.32.  MEDICINAESTETICAY SPA ....ooiiieeceeceee ettt 71
2.33.  ODONTOLOGIA ..ottt e e e, 71
2.34. ODONTOLOGIA GENERAL ......cotiiiieeeceee ettt ee e aneaneas 74
2.35. ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS. ......ceieeeeeeeiee e 77

SERVICIO DE EMERGENCIA ......coeiveieeee et ata et ane e 81

SERVICIO DE MEDICINA TRANSFUSIONAL: ......coviviivieieieeee e 99

SERVICIO QUIRURGICO ..ottt ete st eaeane e 111

SERVICIOS OBSTETRICOS ...ttt ettt e ata st eaeane e 126

SERVICIO DE HOSPITALIZACION ......oviiiieieeceeeeee ettt 137
7.1.  SERVICIO DE HOSPITALIZACION: NEONATO ....ccuiiiiiieeeiece et 148
7.2.  SERVICIO DE HOSPITALIZACION: CUIDADOS INTENSIVOS .......cccceevveneee. 159

SERVICIOS DE APOYO ...ttt ettt ettt ettt ea e ate e e e ann e 169
8.1, ADMISION ..ottt ettt ettt ettt ene e e 172
8.2.  ARCHIVO CLINICO ....ooviiei ettt ettt saeare e 173
8.3, ESTADISTICAS ..ottt ettt sttt ettt et e eeneare e, 174
8.4, FARMACIA ..ottt ettt ettt et et aneate e 174



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

8.5. CADENA DE FRIO ......ciiiiiieieeee ettt ata et a e re e 174
8.6. CENTRAL DE EQUIPO.......cooiieeeeeeiteeeeeeeete ettt ate st eteaaeara e 177
9. SERVICIOS DE DIAGNOSTICO .....cuiiieceieteeeeieeee ettt eteate e eae e are s 183
9.1. LABORATORIO DE ANALISIS CLINICO. .....cceiveiieiieieececeeee e, 183
9.2.  ANATOMIA PATOLOGICA .....coooeieeceeeeeeee ettt 205
9.3.  SERVICIO DE IMAGENOLOGIA .. ....ceeieeeteete ettt 215
9.4. SERVICIO DE ENDOSCOPIA ......cveeviieieeete ettt ata st ane e e 226
10. SERVICIOS DE APOYO TERAPEUTICOS:......coviieteitecieeieeee ettt eaeenenn e 237
R = =1 = | 7X@ ]\ P 237
12.  SERVICIO DE HEMODINAMIA.......ciiiiieeieeee ettt e e 244
13.  SERVICIO DE HEMODIALISIS ......cvititecieeeeeee ettt ann e 258
14.  SERVICIO DE MEDICINA NUCLEAR .......cocoiiiiiieieee e 270
15. ESTANDARES DEL SERVICIO DE MEDICINA NUCLEAR .......ccocovevverinannne. 274
16. SERVICIO DE ONCOLOGIA Y QUIMIOTERAPIA .....coecveveiee e 281
17. SERVICIOS GENERALES .......ccootitiiieeee e et eeeeeee ettt ete st ete e ea s ateeaesasn s ane e 293
1 N0 = N1 Y= T 300
B Y I 101 =N =2 ST 303
3. INSTALACIONES ELECTRICAS .....ooooiiteiteceeeee ettt ate st eaeaansare e 306
4, SUMINISTRO DE AGUA.......ooi ettt te et eae e e are s 307
5. CENTRAL DE AIRES ACONDICIONADOS .......oouiiuiiieeieeieete et ee et ae e 308
6. VENTILACION MECANICA.......ooiieeeee et ee e 309
7. CENTRAL DE GASES MEDICINALES ......ocviiiiie e 309
8. AREADE LIMPIEZA ..ottt te e ate e aeeaeareare s 311
T 1 =] =1 V7. 0] [ J R 318
10. ESTANDARES DEL CREMATORIO ......ccoiiitiiieieeeee et ee et eaeaenn e 322
11. CONDICIONES DE UN EDIFICIO HABILITADO.........couiiiiiieeieeecee e 325
=YL= I T e] 2 Y T 326
13. FLUJOGRAMA DE HABILITACION ......oooiiiiieceeieee et ann e 327
1 ] = (o TP 328
ANEXO 1. FORMULARIO DE NOTIFICACION .......ociiiiieiecee e, 328
MINISTERIO DE SALUD......coiiiiiteieeieeeeeee ettt ettt steeteeaa e ave e easeaannare e, 328
ANEXO 2. CATEGORIZACION DE ESTABLECIMIENTOS ......cvoveeieieeetececeeeeeae s 329
15. ESTABLECIMIENTOS PUBLICOS .....ocviiiiieeecee ettt 329
15.1. CASAMATERNA .. .ottt ettt ettt e et e et eteeteareaneeaes 329
15.2.  PUESTO DE SALUD FAMILIAR Y COMUNITARIO......c.ccocoveveeeeerieeeeeeienaennns 329



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

15.3. CENTRO DE SALUD FAMILIAR .....coiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeeeee e 330
15.4. POLICLINICO ..ottt ne et eaas 331
15.5. HOSPITAL PRIMARIO ...t e 332
15.6. HOSPITAL DEPARTAMENTAL ..o 333
A. HOSPITAL REGIONAL ... 334
B. HOSPITAL CON SERVICIOS DE REFERENCIA NACIONAL........ccccvvvviiiiiiiiiiiiice 334
C. INSTITUTO NACIONAL ...ttt bbb abbsbabbbbsrbenennes 335
16. ESTABLECIMIENTOS SECTOR PRIVADO.......ccccviiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieeeeeeeeeeee 336
16.1. CONSULTORIO . ..t e e e e e e ne e r e e e e e eeennnes 336
16.2. CLINICA .ottt ettt et et eneare e 337
16.3. CENTRO MEDICO QUIRURGICO:.......cocouiiiiieiictecieiee ettt 337
16.4. HOSPITAL GENERAL ..o e 338
16.5. HOSPITAL DE ESPECIALIDADES ... 338
16.6. LABORATORIO CLINICO .....ooiiiiiiiticiecieiee sttt 339
16.7. LABORATORIO CLINICO ESPECIALIZADO ........ccocoveiiveiieeieieeave e 340
16.8. LABORATORIO DE ANATOMIA PATOLOGICA ......cooioeeeeeeeeeeeeeeeeee e 340
16.9. OPTICAS: ..ottt ettt ettt et e et ettt re et et e et et eneareanas 341
16.10. CENTRO DE REHABILITACION FISICA ......cooiiiiiiieiee et 341
16.11. CENTROS DE DIAGNOSTICO ......oouictiiiecieieeete ettt 341
16.12. CENTRO DE REHABILITACION DE ADICCIONES........c.covoieieiieeeeeeeeieeeees 341
16.13. MEDICINA ESTETICAY SPA .. e e 342



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

INTRODUCCION

El Gobierno de Reconciliacién y Unidad Nacional (GRUN), a través del Ministerio de Salud,
implementa el Modelo de Salud Familiar y Comunitario (MOSAFC), en conjunto con la Autoridad
Nacional de Regulacién Sanitaria, garantizando el fortalecimiento de la rectoria del sector salud.

En este contexto, la presente Normativa de Habilitacion de Establecimientos Proveedores de
Servicios de Salud constituye un instrumento técnico-regulatorio disefiado para mejorar el acceso
equitativo y la calidad de atencion en los servicios de salud, para fortalecer la seguridad de los
pacientes.

Esta norma reemplaza el Manual de Habilitacion de Establecimientos Proveedores de Servicios
de Salud, consolidando un marco regulador actualizado y estandarizado que se alinea con los
estandares nacionales e internacionales en infraestructura, equipamiento, seguridad y gestiéon
de calidad. Su objetivo no solo es garantizar el cumplimiento de los requisitos minimos, sino
también promover la mejora continua y la excelencia en los servicios de salud. Establece
disposiciones claras para la habilitacién, categorizacion y licenciamiento de los establecimientos,
asegurando condiciones Optimas de funcionamiento y sostenibilidad. Ademas, incorpora
innovaciones tecnoldgicas, como la evaluacion en linea para el proceso de habilitacion, y fomenta
la adopcién de mejores practicas en la gestion hospitalaria. La norma también busca reducir las
brechas en la calidad de los servicios de salud entre las distintas regiones del pais, promoviendo
una mayor coherencia y eficacia en la regulacién y supervision del sector.

Asimismo, constituye la base para la implementacion del Sistema de Garantia de Calidad de la
Autoridad Nacional de Regulacién Sanitaria (ANRS), el cual establece procesos de evaluacion
periédica y el licenciamiento obligatorio de los establecimientos de salud, asegurando que
cumplan con los requisitos normativos.

El proceso de habilitacion y licenciamiento establecido en esta norma incluye la verificacion de
la infraestructura fisica, la disponibilidad de equipamiento biomédico y la comprobacién del
personal de salud que prestara servicios en el establecimiento, con el fin de garantizar que todos
los servicios ofrecidos cumplan con las condiciones 6ptimas de seguridad, eficiencia y calidad.
Asi, la norma se alinea con el objetivo general de regular el sector salud, fortaleciendo la
capacidad de respuesta del sistema de salud nicaragliense y su sostenibilidad a largo plazo.
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ANTECEDENTE

El Gobierno de Reconciliacién y Unidad Nacional (GRUN), a través del Ministerio de Salud de
Nicaragua (MINSA) y en colaboracion con la Autoridad Nacional de Regulacién Sanitaria
(ANRS), ha trabajado de manera incansable en el fortalecimiento y desarrollo del sistema de
salud del pais, reconociendo la imperiosa necesidad de garantizar a la poblacion nicaragliense
un acceso equitativo, adecuado y de calidad a los servicios de salud.

En este marco, la Norma 080 del MINSA fue establecida como un instrumento normativo esencial
para regular los requisitos técnicos y operativos necesarios en los establecimientos de salud, con
el objetivo de asegurar la calidad y seguridad en la atencién médica brindada. Esta normativa
regulaba aspectos fundamentales como la infraestructura, el equipamiento y la organizacion de
los establecimientos de salud, estableciendo los estandares nacionales e internacionales para
garantizar un entorno seguro y de calidad tanto para los pacientes como para los profesionales
del sector sanitario.

Desde su promulgacién, la Norma 080 ha jugado un papel crucial en la mejora continua de la
calidad de los servicios de salud en Nicaragua, adaptandose progresivamente a los avances
tecnoldgicos y a las necesidades del sistema de salud. A medida que pasaba el tiempo, la
actualizacion constante de esta normativa reflejaba el firme compromiso del MINSA en mejorar
la atencién sanitaria y fomentar el desarrollo de un entorno seguro y eficiente.

Sin embargo, a lo largo de los afios se evidencid la necesidad de actualizar los marcos
normativos que regulan el funcionamiento de los establecimientos de salud. EI Manual de
Habilitacion de Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud, implementado en un
principio como herramienta clave, mostré limitaciones frente a los rpidos avances en el sector
salud, tanto en términos tecnolégicos como en la gestion hospitalaria. Por esta razon, fue
necesario sustituir este manual por una normativa mas actualizada.

Con el objetivo de seguir avanzando en la mejora de la atencién sanitaria, garantizar la seguridad
de los pacientes y promover una mayor equidad en el acceso a los servicios de salud, la ANRS
ha decidido actualizar la Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios
de Salud. Esta normativa incorpora los avances tecnoldgicos y la mejora continua de la gestion
hospitalaria, estableciendo directrices claras sobre la infraestructura, el equipamiento y el
personal de salud requerido para brindar servicios de calidad.

De esta forma, la actualizacién de esta normativa se alinea con los compromisos nacionales e
internacionales asumidos por Nicaragua en materia de salud, garantizando que se cumplan los
estandares de calidad y que todos los niveles de atencién estén alineados con los mejores
modelos de salud. Con la implementacion de esta norma, la ANRS reafirma su compromiso con
la mejora continua del sistema de salud y la implementacién de mecanismos que aseguren la
sostenibilidad, eficiencia y seguridad del sector.
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JUSTIFICACION

La actualizacion y reemplazo del Manual de Habilitacion de Establecimientos Proveedores de
Servicios de Salud, esta Norma responde a la necesidad urgente de mejorar la calidad, eficiencia
y equidad en el acceso a los servicios de salud en Nicaragua. El proceso de transformacién del
sistema sanitario nacional, impulsado por el Gobierno de Reconciliacién y Unidad Nacional a
través del Ministerio de Salud, en conjunto con la Autoridad Nacional de Regulacién Sanitaria
(ANRS), ha puesto de manifiesto la importancia de establecer lineamientos mas precisos, que
se ajusten a los avances en infraestructura, equipamiento, seguridad y gestién de calidad en el
sector salud.

El sector salud ha experimentado importantes cambios tanto en la evolucion de los estandares
nacionales como en el avance de la tecnologia y los procesos administrativos. Si bien el Manual
anterior fue un referente Gtil en su momento, su estructura y contenido ya no responden
adecuadamente a los nuevos desafios y necesidades del sistema de salud nicaraguense. De ahi
la importancia de establecer una Norma, que no solo asegure el cumplimiento de requisitos
minimos, sino que impulse la excelencia en la prestacion de servicios.

La implementacién de la norma tiene como objetivo asegurar que todos los establecimientos de
salud, tanto publicos como privados, operen bajo criterios estandarizados, promoviendo la
uniformidad en la calidad de los servicios en todo el pais. Ademas, busca reducir las brechas
existentes en la atencion, especialmente en las regiones donde las condiciones de infraestructura
y equipamiento eran limitadas, garantizando un acceso mas justo y equitativo a los servicios de
salud.

La digitalizaciébn de procesos, la incorporacion de tecnologias sanitarias avanzadas y la
optimizacion en la gestion del personal de salud son pasos fundamentales para modernizar el
sistema de salud y garantizar su sostenibilidad a largo plazo. En este contexto, se han afiadido
nuevos servicios a la normativa, tales como Medicina Ocupacional, Medicina Transfusional,
Laboratorio Biomolecular, Medicina Estética y Spa, Centros de Cremacion y Centros de
Rehabilitacion en Adicciones.

Ademas, se ha integrado la implementacion de tecnologia a través del sistema KARPLUS, que
facilita la agilizacion de tramites en linea, mejorando la respuesta a las solicitudes de los usuarios.
La incorporacion de nuevos materiales en la construccion de establecimientos de salud mejora
la seguridad, eficiencia y sostenibilidad de las instalaciones, reduciendo riesgos de infecciones y
optimizando el consumo energético. Estos avances también aumentan la durabilidad y facilidad
de mantenimiento, favoreciendo una infraestructura mas resistente y funcional para la atencion
médica.

Con esta Norma, se espera que todos los establecimientos de salud, sin importar su categoria o
ubicacién, se alineen con las mejores practicas, permitiendo una atencion mas segura, eficiente
y de mayor calidad para los pacientes.

Finalmente, la Norma establece un sistema de evaluacion perioddica y licenciamiento obligatorio,
lo cual no solo fortalece la supervision y regulacién del sector, sino que también promueve una
cultura de mejora continua en los establecimientos de salud. Esta iniciativa se fundamenta en el
compromiso de la ANRS con la salud, asegurando un sistema de salud mas preparado, resiliente
y capaz de responder eficazmente a las necesidades de la poblacion.
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SOPORTE JURIDICO

El soporte juridico para la aplicacion de la Normativa de Habilitacion de Establecimientos
Proveedores de Servicios de Salud, esta basado en el cumplimiento de las disposiciones
administrativas y juridicas y normas especiales establecidas en el pais, reconociendo el derecho
a la salud que tienen todos los ciudadanos nicaraglienses, garantizando la promocion,
proteccion, recuperacion y rehabilitacion conforme lo establece el Modelo de Salud (MOSAFC),
vigente en todas sus expresiones.

Ley No. 290 “Ley de Organizacion, Competencia y Procedimientos del Poder Ejecutivo” Texto
Consolidado por la Ley No. 1075, “Ley del Digesto Juridico Nicaraglense de la Materia
Administrativa” publicada en La Gaceta, Diario Oficial N°. 170 del 21 de septiembre de 2023.

Articulo 26.- Ministerio de Salud
Al Ministerio de Salud le corresponden las funciones siguientes:
a) Proponer planes y programas de salud, coordinando la participacion de otras entidades
gue se ocupen de esas labores;
b) Coordinar y dirigir la ejecucién de la politica de salud del Estado en materia de promocion,
proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud;
e) Dirigir y administrar el sistema de supervisién y control de politicas y normas de salud;
i) Proponery supervisar programas de construccion de unidades de salud publica;

Reglamento a la Ley N°. 290, “Ley de Organizacion, Competencia y Procedimientos del Poder
Ejecutivo”, Texto Consolidado por la Ley No. 1075, “Ley del Digesto Juridico Nicaraguense de la
Materia Administrativa” publicada en La Gaceta, Diario Oficial N°. 170 del 21 de septiembre de
2023.

Articulo 261 Sistemas Locales de Atencion Integral en Salud (SILAIS)
Les corresponde:

1) Representar politica y administrativamente al MINSA en el territorio.

2) Aplicar el marco legal y regulatorio del Ministerio de Salud y demas legislaciones vigentes.

3) Desarrollar las politicas de salud y coadyuvar en su aplicacion.

4) Coordinar la aplicaciéon del modelo de atencién con los establecimientos publicos y
privados, proveedores de servicios de salud.

5) Articular estrategias en salud publica entre el primer y segundo nivel de atencién en salud
y otros actores sociales del sector.

6) Elaborar propuesta de planificacion operativa y presupuestaria a la que deben someterse
los establecimientos de la red publica.

7) Autorizar el funcionamiento de los establecimientos de servicios de salud.

8) Vigilar el cumplimiento de los planes y programas del régimen no contributivo en la red
publica de servicios de salud.

9) Implementar el Modelo de Atencion Integral en el sector salud.

10) Implementar y desarrollar las politicas, el plan nacional, el plan institucional de salud.

Decreto — Ley No. 394 “Ley de Disposiciones Sanitarias”, publicado en La Gaceta No. 200 del
21 de octubre de 1988.

Articulo 21.- Toda construccién requerirda de la aprobacion del Ministerio de Salud, desde su
etapa de proyecto hasta su puesta en marcha.

4. Ley No. 423, “Ley General de Salud”, publicada en La Gaceta No. 91 del 17 de mayo del 2002.
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Articulo 2.- Organo Competente: El Ministerio de Salud es el 6rgano competente para aplicar,
supervisar, controlar y evaluar el cumplimiento de la presente Ley y su Reglamento; asi como
para elaborar, aprobar, aplicar, supervisar y evaluar normas técnicas, formular politicas, planes,
programas, proyectos, manuales e instructivos que sean necesarios para su aplicacion.

Articulo 3.- Sector Salud y Sistema de Salud: Para efectos de la presente Ley, se entiende por
Sector Salud, el conjunto de Instituciones, Organizaciones, personas, Establecimientos Publicos
o Privados, actores, Programas y actividades, cuyo objetivo principal, frente al individuo, la familia
y la comunidad, es la atencién de la salud en sus diferentes acciones de prevencién, promocion
recuperacion y rehabilitacion.

Para efectos de la presente Ley se entiende por Sistema de Salud a la totalidad de elementos o
componentes del sistema social que se relacionan, en forma directa o indirecta, con la salud de
la poblacién

Articulo 4.- Rectoria: Corresponde al Ministerio de Salud como ente rector del Sector: coordinar,
organizar, supervisar, inspeccionar, controlar, regular, ordenar y vigilar las acciones en salud, sin
perjuicio de las funciones que deba ejercer frente a las instituciones que conforman el sector
salud, en concordancia con lo dispuesto en las disposiciones legales especiales.

Articulo 5.- Principios Basicos: Son principios de esta Ley: 7. Calidad: Se garantiza el
mejoramiento continuo de la situacion de salud de la poblacion en sus diferentes fases y niveles
de atencién conforme la disponibilidad de recursos y tecnologia existente, para brindar el maximo
beneficio y satisfaccion con el menor costo y riesgo posible.

Articulo 7.- Son Competencias y Atribuciones del Ministerio de Salud:

1.- Regular, Supervisar, e intervenir en el Sector de la Salud, y en particular ser la autoridad
competente para la aplicacion y el control del cumplimiento de las disposiciones de la
presente Ley, su reglamento o normas que de ella emanen, sin perjuicio de las facultades
y obligaciones que leyes especiales otorguen a otros organismos publicos dentro de sus
respectivas competencias. Para estos efectos, se entiende como autoridades en salud: las
personas o instituciones con funciones, facultades o competencias expresadas de expedir
o aplicar la regulaciéon en materia de politicas en salud.

2.- Regular y supervisar la organizacion y funcionamiento, conforme a la presente Ley y los
reglamentos, de las entidades que puedan ser habilitadas para administrar recursos dentro
del régimen voluntario de planes de salud con la modalidad de seguro o prepago, sin
perjuicio de lo dispuesto en las leyes que rijan la materia.

4.- Expedir las normas e instrumentos de modelos de gestién institucionales, asi como los
requeridos para adelantar la descentralizacion, desconcentracion y delegacién dentro del
Sector Salud; en lo concerniente a las regiones autbnomas de la Costa Atlantica el
Ministerio de Salud coordinaré con los Consejos Regionales.

6.- Expedir las normas de organizacién y funcionamiento técnico administrativo, operativo
y cientifico de las Instituciones Proveedoras de Servicios de Salud de naturaleza publica.

12.- Regular, cuando resulte necesario para los principios de esta Ley, las actividades con
incidencia directa o indirecta sobre la salud de la poblacién, que realice o ejecute toda
persona natural o juridica, publica o privada.

14.- Definir los requisitos necesarios para la organizacion y funcionamiento de las
Instituciones Proveedoras de Servicios de Salud, sin los cuales no podra prestar servicios
a ninguna institucion o persona ni ofrecer sus servicios.

12
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Articulo 11.- Las Regiones Auténomas de la Costa Atlantica podran definir un modelo de
atencion de salud conforme a sus tradiciones, cultura, usos y costumbres dentro del marco de
las politicas, planes, programas y proyectos del Ministerio de Salud.

El Ministerio de Salud coordinara con los Consejos Regionales todos los aspectos relacionados
con los modelos de gestion institucionales, asi como los requeridos para promover la
descentralizacién, desconcentracion y delegacién en estas regiones.

Los Consejos Regionales Autbnomos podran crear sus Instituciones administrativas de Salud
gue consideren convenientes para la administracion de los Servicios de Salud, todo en el marco
de la autonomia y acorde con las politicas normas y procedimientos nacionales de salud.

Articulo 36.-Naturaleza, Creacion e Integracion. Son Instituciones Proveedoras de Servicios de
Salud, las entidades publicas, privadas o mixtas que, estando autorizadas por el Ministerio de
Salud, tiene por objeto actividades dirigidas a la provision de servicios en sus fases de:
promocion, prevencion, diagnoéstico, tratamiento, recuperacion y rehabilitacion de la salud que
requiera la poblacion.

Articulo 55.- Habilitacién: Corresponde al Ministerio de Salud definir los requisitos esenciales
gue deben cumplir las instituciones Prestadoras de Servicios de Salud para poder obtener su
licencia de funcionamiento a través de la correspondiente habilitacion.

Articulo 57.- Del Control del Ejercicio de las Profesiones Médicas y Afines. Para desempefiar
actividades profesionales propias de la medicina, odontologia, farmacia, microbiologia o
cualquier otra relacionada con la atencién de la salud, se requiere poseer titulo profesional,
debidamente registrado en el Ministerio de Salud conforme lo establece el Decreto N°.60 "Ley
de Titulos Profesionales" y el Decreto N°.132 "Ley de Incorporacién de Profesionales en
Nicaragua"; asi como también por lo establecido en la Ley N° 290 "Ley de Organizacion,
Competencia y Procedimientos del Poder Ejecutivo" y su reglamento y de acuerdo a lo
establecido en la presente Ley.

Articulo 58.- Creacién. Se establece y autoriza, conforme las necesidades que se determine
para el sector, la estructura territorial de Sistemas Locales de Atencion Integral en Salud.

Articulo 64.- Para efectos legales y reglamentarios, se consideran instituciones de salud todos
los establecimientos publicos o privados habilitados por el Ministerio de Salud, en los cuales se
realicen actividades dirigidas fundamentalmente a la promocion, prevencién, recuperacion y
rehabilitacion de la salud.

Articulo 65.- La instalacion, ampliacion, modificacion, traslado y funcionamiento de los
establecimientos publicos y privados de asistencia a la salud tales como: hospitales,
maternidades, clinicas, policlinicas, dispensarios, hogares de ancianos, establecimientos de
Optica, medicina natural, bancos de sangre, de tejidos y 6rganos, instituciones de fisioterapia y
psicoterapia, centros de diagndstico, laboratorios, establecimientos farmacéuticos, centros de
tratamiento y centros médicos de especialidad, centros y puestos de salud, seran habilitados por
el Ministerio de Salud, quien autorizara asi mismo las instituciones y misiones de cooperacion
internacional en salud que operen en el territorio nacional, en cumplimiento de convenios o
programas de asistencia.

Articulo 66.- Corresponde al Ministerio de Salud dictar las normas técnicas en lo relacionado
con los estandares minimos que deben llenar - segun su clasificacion - las instituciones en cuanto
a: instalaciones fisicas, equipamiento, personal, organizacion y funcionamiento, de tal manera
gue garantice al usuario un nivel de atencion apropiada incluso en caso de desastres naturales.
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Articulo 67.- Los profesionales o los directores técnicos de establecimientos de salud en los que
se utilice material natural o artificialmente radiactivo o aparatos disefiados que contengan dichas
sustancias, deberan regirse por la Ley de Radiaciones lonizantes.

Articulo 68.- El profesional de la salud que tenga la responsabilidad de la direccién de los
establecimientos mencionados en el articulo 64 de esta Ley, serd administrativa y civiimente
responsable en forma solidaria con el propietario de la institucién, por el incumplimiento de las
disposiciones de esta ley. También sera de su responsabilidad, dar cuenta al Ministerio de Salud
al término de su direccion y de su reemplazo temporal por otro profesional.

Articulo 77.- La suspension o cancelacion de las habilitaciones, registros o licencias, procedera
en los siguientes casos:

a) Cuando hubieran sido obtenidas por fraude o dolo, en las declaraciones realizadas a las
autoridades sanitarias o por haber sido omitidas de manera maliciosa; antecedente que,
de haber conocido por la autoridad competente, hubiera impedido el otorgamiento de la
habilitacion, registro o licencia.

b) Cuando el titular del registro hubiera alterado o modificado los términos de las funciones,
para lo cual fue habilitado, registrado o autorizado.

Articulo 78.- Son medidas administrativas de caracter preventivas, las siguientes:

a) Ordenar la comparecencia ante la autoridad sanitaria, para advertir, informar o instruir a
las personas vinculadas a esta Ley, sobre hechos, circunstancias o acciones que podrian
convertirlo en infractor o para revisar controles de salud o practicas necesarias en las
personas o en sus dependencias.

b) Ordenar la asistencia obligatoria del infractor o de las personas involucradas en
infracciones, a cursos de instruccion o adiestramiento en las materias relacionadas con
la infraccion.

c) Amonestar por escrito en caso de la primera infraccion.

Articulo 79.- Son medidas administrativas de seguridad para ser aplicadas de forma inmediata
las siguientes:

a) La suspension de obras o trabajos que puedan contaminar las aguas superficiales o
subterraneas o el suelo, asi como la suspension de construcciones o viviendas sin
servicios sanitarios basicos o de urbanizaciones sin servicios de alcantarillado y agua
potable.

b) Todo establecimiento industrial, educativo, comercial de prestaciébn de servicios, de
espectaculos publicos o de cualquier naturaleza que ponga en riesgo la salud publica,
sera clausurado transitoria o definitivamente, de acuerdo a lo estipulado en el reglamento
de la presente Ley.

¢) Todo establecimiento de salud, publico o privado, que funcione al margen de lo estipulado
en la legislacién correspondiente, sera sancionado de acuerdo a lo estipulado en el
reglamento de la presente ley.

5. Decreto No0.001-2003, Reglamento de la Ley No0.423, Ley General de Salud, publicado en La
Gaceta, Diario Oficial, Nos.7 y 8 del 10 y 13 de enero del 2003.

Articulo 19.- Para ejercer sus funciones, el MINSA desarrollara las siguientes
actividades:
1. Regular la provision de los servicios de salud.
2. Impulsar la desconcentracion y descentralizacion del sector y el desarrollo institucional
de las entidades de direccion, provision, vigilancia y control de los servicios de salud.
19. Disefiar las politicas generales relacionadas con la provision de servicios de salud para
poblaciones con caracteristicas especiales.
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Articulo 20.- Conforme la competencia establecida por la Ley, el MINSA regulard lo
relacionado con:

1. Requisitos para iniciar operaciones Yy conservar vigente la autorizacion de
funcionamiento de los proveedores de servicios de salud, con su sujeciéon a lo
establecido en el reglamento.

Articulo 22.- Es funcién del MINSA, formular las politicas y estrategias de inspeccion, vigilancia
y control dentro del sistema de salud, que permitan garantizar el cumplimiento de la legislacion
vigente.

Articulo 23.- En cumplimiento de la funcidn de inspeccién, vigilancia, control y de aseguramiento
de la atencién con calidad y calidez, el MINSA a través de sus estructuras administrativas
desarrollara entre otras, las siguientes actividades:

9. Autorizar el funcionamiento de las instituciones prestadoras de servicios de salud.

Articulo 26.- Para el cumplimiento de los objetivos establecidos en la Ley, son funciones de los
SILAIS:
1) Representar politica y administrativamente al MINSA.
2) Aplicar la Ley, este Reglamento y demas legislacion vigente.
3) Desarrollar las politicas de salud y coadyuvar en su aplicacion.
4) Monitorear, supervisar y evaluar el cumplimiento de las normas emanadas de la autoridad
de salud.
5) Coordinar la aplicaciéon del modelo de atencién, con los establecimientos publicos y
privados, proveedores de servicios de salud.
6) Vigilar el cumplimiento de los planes y programas del régimen no contributivo en la red
publica de servicios de salud.
7) Autorizar el funcionamiento de los establecimientos proveedores de servicios de salud.
8) Autorizar la provisién de servicios por parte de proveedores extranjeros.

Articulo 27.- La conduccién Unica y responsabilidad de la gestion de los recursos para la
provision de servicios de salud en los SILAIS, se asumir4d de acuerdo con el desarrollo
institucional y al impulso de los procesos de desconcentracion y descentralizacion que se
definan, conforme las politicas, planes y programas nacionales de descentralizacién del Estado.

Articulo 73.- Son proveedores de servicios de salud, las personas naturales o juridicas, publicas,
privadas o mixtas que, estando habilitados por el MINSA, tienen por objeto la provision de
servicios en sus fases de: promocion, proteccion, recuperacion y rehabilitacion de la salud que
requiera la poblacién. Se incluye cualquier otro establecimiento cuya actividad sea brindar
servicios que incidan de manera directa o indirecta en la salud del usuario.

Articulo 74.- Para efecto del presente Reglamento de define como:
7. Habilitacion. - Es el proceso por el cual el MINSA evalGa el conjunto de requisitos que un
establecimiento proveedor de servicios de salud posee para autorizar su funcionamiento.

Articulo 76.- Los establecimientos proveedores de servicios de salud garantizaran las
condiciones basicas para brindar, de acuerdo a su capacidad resolutiva autorizada, la atencion
inmediata a los casos de emergencia, refiiendo al paciente, una vez estabilizado, al
establecimiento més cercano que brinde servicio del régimen al que pertenezca.

Este procedimiento se realizara conforme a lo definido en el manual de atencion de acuerdo al
manual de referencia y contrarreferencia.

Articulo 92.- Los proveedores publicos de servicios de salud son establecimientos que
pertenecen al Estado nicaragiiense, habilitados por el MINSA para proveer servicios de salud en
cualquiera de los regimenes que contempla la Ley y el presente Reglamento.
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Articulo 118.- Son establecimientos de salud ambulatorios aquellos que proveen servicios de
salud, diagndsticos o terapéuticos, que no requieren hospitalizacion. La categorizacion de estos
establecimientos seré definida por el MINSA.

Articulo 124.- El Sistema de Garantia de Calidad estard compuesto por:
1. Habilitacion de establecimientos.

Articulo 125.- La habilitacion es un proceso de evaluacion por medio del cual, el MINSA, autoriza
el funcionamiento de un establecimiento de salud para iniciar o continuar operaciones, una vez
cumplidos los requerimientos establecidos en los estandares y demas requisitos exigidos.

Articulo 126.- Los representantes o propietarios de los establecimientos proveedores de
servicios de salud, deberan solicitar la habilitacion por escrito al MINSA describiendo al menos,
el tipo de establecimiento, ubicacién y los servicios que pretende ofrecer.

Articulo 127.- La solicitud de habilitacion debera ser acompafada por:
1. Cartera de servicios a ofrecer.
2. Anteproyecto y planos respectivos para su debida revision técnica, las cuales deberan
contener:
2.1.1. Planta de conjunto.
2.1.2. Planta arquitecténica.

3. Dotacién prevista de equipos.

4. Documento de constitucion, debidamente inscrito, en los casos que corresponda.

5. Poder General del representante del establecimiento de salud, si es el caso.

6. Constancia respectiva de la Alcaldia, actualizada.

7. Numero de RUC.

8. Constancia emitida por la Direccion General de Ingreso (DGI) de que est4 inscrito en el
Registro de Contribuyentes.

9. Fotocopia de Titulo y Registro Sanitario emitido por el MINSA, de médicos, enfermeras y

personal técnico.
10. Toda aquella informacion adicional que le sea requerida por el MINSA para efectos de la
habilitacion.

Articulo 128.- Recibida la solicitud en los términos establecidos, se debera proporcionar al
representante o propietario del establecimiento, los requisitos de habilitacion a fin de darle a
conocer de previo los estandares de acuerdos a su perfil y acordar con anticipacion la fecha para
realizar la inspeccion, momento, a partir del cual el establecimiento de salud se considera en
proceso de habilitacion.

Articulo 129.- Todo establecimiento proveedor de servicios de salud para brindar u ofrecer
servicios, tiene que cumplir con todos los requisitos legales de infraestructura, equipos, recursos
humanos y sistema de gestion establecidos en el Manual de Habilitacion de Establecimientos de
Salud.

Articulo 130.- Para la verificacion del cumplimiento de los estandares de habilitacion se
realizaran visitas de inspeccion para identificar las condiciones existentes en el establecimiento
y equipo bio-médico, en los aspectos de estructura organizativa, servicios de atencién clinica,
servicios de apoyo clinico - diagnéstico, servicios generales y planta fisica e identificar el perfil
profesional de los recursos humanos que laboran en el establecimiento de salud.

Articulo 131.- Luego de las visitas de inspeccion, los inspectores deberan elaborar un informe
gue sera entregado al MINSA para su revision por la Comisién de Habilitacion.
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Articulo 132.- Recibido el informe de inspeccion, la Comision de Habilitacion contara con un
término de treinta dias, para remitir el resultado del mismo, término que se contara a partir de la
fecha de recepcion del informe de inspeccion.

Articulo 133.- Todo establecimiento de salud que haya sido habilitado para su funcionamiento,
sera inscrito en el Registro de Establecimientos de Salud, con su respectivo nimero, tomo y folio,
en el sistema de informacién que al efecto disponga el MINSA.

Articulo 134.- Todo establecimiento de salud debera solicitar autorizacion de forma escrita para
todo cambio de ubicacion, construccion de nuevas instalaciones o remodelacién de las existentes
y sera objeto de nueva inspeccién.

Articulo 135.- Los inspectores de habilitacion seran acreditados por la dependencia
correspondiente del MINSA, de acuerdo a parametros técnicos establecidos para cada caso en
particular.

Articulo 136.- Las autoridades sanitarias aplicaran las sanciones, en los términos establecidos
en la Ley y el presente Reglamento.

Articulo 137.- Una vez finalizado los plazos establecidos para cumplir las recomendaciones
dadas, se realizarA una nueva visita de inspeccién para verificar su cumplimiento; el
incumplimiento estara sujeto a lo regulado en la Ley y este Reglamento.

Articulo 138.- La habilitacion sera suspendida cuando el incumplimiento de los requisitos en el
establecimiento de salud publico o privado implique riesgo para la salud de los usuarios.

Articulo 139.- Ademés de lo establecido en el articulo anterior, se procederé al cierre inmediato,
cuando un establecimiento o servicio de salud se encuentre en cualquiera de las condiciones
siguientes:
1. Infraestructura insegura.
2. Equipo incompleto.
3. Recursos humanos que no correspondan al perfil de atencién del mismo.
4. Cualquier otra condicion que implique riesgo para la salud de los usuarios, siempre y
cuando las mismas sean material y econédmicamente insuperables.
De igual forma se procedera con los establecimientos de salud publicos o privados que
ofrezcan servicios o realicen procedimientos para los cuales no estan autorizados.

Articulo 140.- Al establecimiento de salud que esté operando sin notificacién del cambio de local,
se le suspendera la habilitacién, hasta que se efectle la inspeccién y de ella se compruebe el
cumplimiento de los requisitos.

Articulo 141.- No se habilitard el establecimiento de salud que haya proporcionado informacion
falsa durante el proceso de habilitacion.

Articulo 142.- Los establecimientos médicos del Ejército de Nicaragua y la Policia Nacional, por
su naturaleza especial, seran habilitados por el Ministerio de Salud con procedimientos
diferenciados que tomen en cuenta los aspectos especiales relacionados con la Defensa
Nacional y la seguridad ciudadana.

Articulo 143.- Lo no contemplado en materia de inspeccién en el presente capitulo XVII se
aplicara lo que sea compatible, lo dispuesto en el capitulo 11l del Titulo XVIII del presente
Reglamento.

Articulo 402.- Requieren la licencia sanitaria, los establecimientos a que se refiere este
Reglamento, con las excepciones que en el mismo se establecen. Cuando los establecimientos
con licencia cambien de ubicacion; requeriran nueva licencia sanitaria.
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Articulo 405.- Requiere de permiso: la construccién, ampliacién, remodelacién, rehabilitacion,
acondicionamiento y equipamiento de los establecimientos dedicados a la provision de servicios
de atencion en salud, en cualquiera de sus modalidades.

Articulo 411.- La inspeccion sanitaria es el conjunto de actividades dirigidas a la promocion,
prevencién y control del cumplimiento del ordenamiento juridico sanitario, siendo su principal
objetivo la identificacion de riesgos para la salud y la recomendacién de medidas preventivas y
correctivas para eliminarlos, neutralizarlos o mitigarlos.

Articulo 412.- La inspeccion sanitaria se ejerce en todo el territorio nacional y las decisiones
adoptadas como resultado de la misma seran de obligatorio cumplimiento para todas las
personas naturales o juridicas, publicas o privadas, nacionales o extranjeras.

Articulo 413.- Las inspecciones seran realizadas por funcionarios que hayan cumplido con los
requisitos de capacitacién segin norma técnica y seran acreditados como inspectores por el
MINSA, siguiendo los procedimientos establecidos.

Articulo 414.- Las medidas tomadas como resultado de la inspeccién sanitaria, solo podran ser
suspendidas, modificadas o derogadas por una autoridad sanitaria de nivel jerarquico inmediato
superior, mediante resolucibn motivada en ocasién de resolver el recurso de apelacién
interpuesto.

Articulo 415.- Las actas levantadas por los inspectores sanitarios en el ambito de su
competencia constituirdn un medio de prueba para fundamentar la adopcion de medidas
administrativas.

Articulo 416.- Cuando el contenido del acta se desprenda la posible comisién de un delito, la
autoridad sanitaria interpondré la denuncia ante la autoridad competente, sin perjuicio de la
aplicacion de la sancién administrativa que proceda.

Articulo 417.- Los inspectores sanitarios, tienen las funciones siguientes:

1) Supervisar el cumplimiento de las medidas higiénicas sanitarias.

2) Ejercer la inspeccidn, supervisién y monitoreo en obras de construccion hidrosanitaria.

3) Promover actividades de gestién ambiental en toda actividad de las unidades de salud.

4) Coordinar intra e inter institucionalmente acciones de control y monitoreo para asegurar
la salud.

5) Promover la formulacion de planes, programas y proyectos de atencién primaria
ambiental

6) Realizar visitas de inspeccién y Re inspeccién para la identificacién de factores de
riesgo; e indicar las medidas de control que sean necesarias, segun el riesgo del caso
y su nivel de atencién.

7) Ordenar la ejecucién inmediata de sus recomendaciones.

8) Aplicar las sanciones pertinentes segun las condiciones detectadas al realizar la
inspeccion y segun su capacidad.

9) Asesorarse 0 apoyarse de toda la informacién que le sea necesaria para realizar una
efectiva inspeccion.

10) Asesorarse 0 apoyarse del personal de laboratorio o de otro recurso que le sea
necesario para el desempefio de su actividad; este personal auxiliar no estara investido
de las facultades del mismo.

11) Participar en las campafias de educacion para promover el cumplimiento de las
disposiciones sobre la salud.

Articulo 418.- Los inspectores sanitarios en el ejercicio de sus funciones tendran libre acceso a
los edificios, establecimientos comerciales y a todos los lugares a que hace referencia la Ley.
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Articulo 419.- Los responsables, encargados y ocupantes de establecimientos y conductores de
vehiculos, objetos de inspeccion, estaran obligados a permitir el acceso y proveer facilidades e
informacion a los inspectores para el eficaz desarrollo de su labor.

Articulo 420.- Las inspecciones sanitarias son ordinarias y extraordinarias, segun las
circunstancias y criterios de la autoridad sanitaria. Las primeras se efectlan en dias y horas
habiles y las segundas en cualquier tiempo que amerite realizar la inspeccion.

Articulo 421.- Los inspectores sanitarios para su actuacion estaran provistos de carné, el cual
seréa expedido por el MINSA.

Articulo 422.- Las decisiones adoptadas como resultado de la inspeccién serdn de obligatorio
cumplimiento para todas las personas naturales o juridicas, publicas o privadas, nacionales o
extranjeras.

Articulo 423.- Los inspectores sanitarios visitaran periédicamente los establecimientos de salud
y cualquier empresa, local o domicilio donde se presuma se estén infringiendo las normas
sanitarias. Para tal efecto, la inspeccién no requiere notificacion previa, bastando la presentacion
del carné de inspector sanitario.

Articulo 424.- Los inspectores sanitarios estan facultados para solicitar el apoyo a la fuerza
publica cuando se les niegue el acceso a empresas, bodegas o locales en donde se presuma se
estan infringiendo las normas sanitarias en perjuicio de la salud publica.

Articulo 425.- De cada inspeccién se levantara el acta correspondiente, la que contendra entre
otros datos: las irregularidades encontradas, los datos necesarios para calificar la infraccién, el
nombre de las personas entrevistadas, la documentacién entregada, las recomendaciones
formuladas y el plazo para ejecutarlas y las medidas administrativas adoptadas si fuese caso.
Las actas deberan ser firmadas por el inspector y por el gerente, responsable, empleado o
propietario que atendi.

Articulo 426.- Las actas se levantaran en el formulario oficial, en la que se incluira la respectiva
notificacion, a efecto de dejar constancia del resultado de la inspeccion y de las medidas o
recomendaciones efectuadas.

Articulo 427.- En lo no previsto en este Reglamento se aplicara supletoriamente el Reglamento
de Inspeccién Sanitaria, decreto 432 publicado en La Gaceta No. 71 del diecisiete de abril de mil
novecientos ochenta y nueve.

Articulo 428.- Se consideran medidas administrativas de seguridad, aquellas disposiciones de
inmediata ejecucion que dicte el MINSA, de conformidad con los preceptos de este Reglamento
y demas disposiciones aplicables, para proteger la salud de la poblacion. Las medidas de
seguridad se aplicaran sin perjuicio de las sanciones que en su caso correspondan.

Articulo 429.- Son competentes para ordenar o ejecutar medidas administrativas de seguridad:
el MINSA y los Gobiernos Municipales, en el &mbito de sus respectivas competencias.

Articulo 430.- Para suspender o cancelar las habilitaciones, registros o licencias a que se hace
referencia en el articulo 77 de la Ley y el presente Reglamento, se actuara de conformidad con
el procedimiento que se establece en los articulos siguientes.

Articulo 431.- El procedimiento se iniciara por denuncia ciudadana o de oficio cuando el
inspector competente tenga indicios o presunciones de que se ha incurrido en algunos de las
causales prevista para la aplicacion de las medidas administrativas. En forma previa, el inspector
podra realizar cualquier actuacion con el objeto de determinar si concurren las circunstancias
que justifican tal iniciacion.
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Articulo 432.- El auto de iniciacién del procedimiento sancionador contendra al menos:

1) Identificacion de la persona o personas presuntamente responsables.

2) Los hechos que motivan la incoacion del procedimiento, su posible calificacion y las
sanciones que pudieran corresponder, sin perjuicio de lo que resulte del procedimiento.

3) Nombre del funcionario que instruira el procedimiento.

4) Organo competente para la resolucion del expediente y norma que le atribuye tal
competencia.

5) Medidas de caracter provisional en los casos que fuese procedente.

Articulo 433.- El auto de iniciacion del procedimiento sancionador se notificara al representante
legal del establecimiento de salud en las instalaciones del mismo, quién dispondra de un plazo
de siete (7) dias habiles para alegar lo que tenga a bien y proponer pruebas, sefialando los
medios de que pretende valerse.

Articulo 434.- Recibidas las alegaciones, el funcionario instructor dictara auto de apertura del
periodo de pruebas el que tendra una duracion de quince (15) dias calendario. En ese mismo
auto se pronunciara sobre las pruebas ofrecidas, rechazando aquellas que no sean pertinentes
al caso.

Articulo 435.- Las pruebas se valoraran de conformidad con el sistema de la sana critica o
criterio racional.

Articulo 436.- La Resolucién se dictara en un plazo de diez (10) dias posteriores a la conclusion
del periodo de prueba y contendra la valoracion de las pruebas practicadas que constituyen los
fundamentos basicos de su decision, fijara los hechos probados especificando la sancion que se
impondra y la persona responsable o0 en su caso la declaracion de no existencia de la infraccion.

Articulo 437.- La Resolucion integra se notificara al interesado a través de cédula, previniéndole
de los recursos a que tiene derecho, del 6érgano administrativo ante el cual recurrir y del plazo
para la interposicion del recurso.

Articulo 438.- Las medidas administrativas de seguridad, se aplicaran de acuerdo a lo
establecido en el presente Reglamento, las Disposiciones Sanitarias y el Reglamento de
Inspeccién Sanitaria.

Articulo 439.- Para ejecutar las medidas previstas en los articulos 78 y 79 de la Ley, el 6rgano
gue tenga atribuida la competencia, dictara la medida administrativa respectiva si tiene en su
poder el acta de inspeccion en la que conste la existencia de la infraccion o de la situacién
sanitaria o compruebe in situ la denuncia sobre dichas situaciones que amerite la adopcion
inmediata de las respectivas medidas.

Articulo 440.- Los recursos a gue tienen derecho las personas sancionadas, se regulan de
conformidad con lo dispuesto en el capitulo sobre procedimiento administrativo la Ley 290, Ley
de Organizacion, Competencias y Procedimientos del Poder Ejecutivo.

Articulo 441.- Sera causal de cancelacion del registro de funcionamiento de las entidades de
prepago, el incumplimiento de los requisitos definidos en los numerales 2, 3, 6, 8 y 9 del articulo
36 del presente Reglamento, que afecte la provision de servicios de salud.

Ley No. 156 “Ley sobre Radiaciones lonizantes”, publicada en La Gaceta No.73 del 21 de abril
de 1993.

Articulo 2.- Las disposiciones de esta Ley son aplicables en todo el territorio nacional y de
obligatorio cumplimiento por las personas naturales o juridicas, nacionales o extranjeras, lo
mismo que para instituciones estatales, entidades descentralizadas, autbnomas o
semiautonomas, que realicen cualesquiera de las actividades siguientes: Instalar y/u operar
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equipos generadores de radiaciones ionizantes, irradiar alimentos u otros productos, producir,
usar, manipular, aplicar, transportar, comercializar, importar, exportar o tratar sustancias
radiactivas, u otras actividades relacionadas con las mismas.

Articulo 4.- Las personas, instituciones y entidades a que se refiere al articulo 2, de esta Ley,
gue realicen cualquiera de las actividades mencionadas en dicho articulo, deben obtener
previamente la licencia respectiva, en la formay condiciones que se establece en esta Ley y sus
disposiciones reglamentarias.

Articulo 10.- La autoridad competente, podré realizar inspecciones y hacer recomendaciones en
todas las dependencias en donde existan fuentes de radiaciones ionizantes y en los sectores
vecinos a éstas, asi como en vehiculos, naves, aeronaves, bultos y enseres, con el objeto de
supervisar el fiel cumplimiento de la presente Ley y su Reglamento.

Articulo 25.- El Ministerio de Salud sera la autoridad rectora en esta materia y se le faculta para
garantizar la aplicacion de la presente Ley y su Reglamento. El Ministerio de Salud presidira la
Comision Nacional de Energia Atomica.

Ley No0.369, Ley sobre la Seguridad Transfusional”, publicada en la Gaceta Diario Oficial No.23
del 1o. de Febrero del 2001.

Articulo 2.- El organismo ejecutor sera el Ministerio de Salud, el cual dictara las normas técnicas
de aplicacion de la Ley, a las que se ajustaran la obtencién, manejo y organizacion de la sangre
humana, sus componentes y derivados que garanticen la preservacion de la salud a los donantes
y la méxima proteccién de los receptores y al personal de salud. Debera ademas supervisar el
establecimiento, organizacién y funcionamiento de los servicios de Bancos de Sangre y Medicina
Transfusional.

Articulo 22.- Los Bancos de Sangre son establecimientos publicos o privados, legalmente
autorizados, donde se realizan los procedimientos necesarios para la utilizacion de sangre
humana y sus derivados, con fines terapéuticos y de investigacion, los cuales deben estar
debidamente acreditados y habilitados por el Ministerio de Salud.

Ley No0.618, “Ley General de Higiene y Seguridad del Trabajo”, publicada en La Gaceta, No.133
del 13 de Julio del 2007.

Decreto No0.96-2007, Reglamento de la Ley General de Higiene y Seguridad del Trabajo”,
publicado en La Gaceta No.196 del 12 de octubre del 2007.

Cddigo de Instalaciones Eléctricas de Nicaragua (CIEN), aprobado por el INE en noviembre de
1996.

Resolucion Ministerial 14 —2008, Comision de Habilitacion.

Norma Técnica Obligatoria Nicaragiense de Accesibilidad, NTON 12006-04, aprobada por el
Comité Técnico el 19 de mayo 2004 y publicada en La Gaceta, N°. 253 del 29 de diciembre de
2004.

Objeto: Garantizar la accesibilidad, el uso de los bienes y servicios a todas aquellas personas
que, por diversas causas de forma permanente o transitoria, se encuentren en situacion de
limitacion o movilidad reducida, asi como promover la existencia y utilizacién de ayudas de
caracter técnico y de servicios adecuado para mejorar la calidad de vida de dichas personas.

Ley No. 1068 “Ley Creadora de la Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria”, aprobada el 18
de marzo de 2021 y publicada en La Gaceta N°. 58 del 24 de marzo de 2021.

Articulo 2.- Objeto. La ANRS tendra por objeto facilitar, regular, implementar, desarrollar y
coordinar las politicas, leyes, reglamentos y normas relacionadas con las autorizaciones
sanitarias, vigilancia, promocion, publicidad, control y fiscalizacion de: medicamentos (leche
maternizada y sucedaneos de la leche materna), vacunas, biolégicos, biotecnoldgicos; productos
naturales medicinales y homeopaticos; alimentos y bebidas; suplementos nutricionales;
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dispositivos médicos y otras tecnologias vinculadas a la salud; todo lo relacionado con
radiaciones ionizantes; sustancias quimicas precursoras; productos cosmeéticos e higiénicos;
tabaco y sus derivados. Asi mismo, la regulacion y control de donaciones, brigadas médicas
extranjeras, insumos médicos y no médicos; regulacion del ejercicio profesional en salud,
auditorias sobre la calidad de atencion del servicio en salud, establecimientos proveedores de
servicios de salud, establecimientos farmacéuticos y no farmacéuticos, establecimientos
alimentarios; establecimientos que presten servicios de desinfeccion, saneamiento estructural o
habitacional con plaguicidas, sustancias téxicas, peligrosas y otras similares; y otros que puedan
tener impacto en la salud.

Articulo 4.- Funciones. La ANRS tendrd las siguientes funciones principales:

3. Coordinar el proceso de elaboracion y aprobacion de normas, guias, manuales y
protocolos del sector salud

6. Regular y supervisar la organizacion y funcionamiento de los establecimientos de:
proveedores de servicios de salud publicos y privados, sean estos de medicina
convencional, tradicional y/o alternativa; establecimientos farmacéuticos y no
farmacéuticos, alimentos y bebidas; establecimientos que presten servicios de
desinfeccién, saneamiento estructural o habitacional con plaguicidas, sustancias téxicas,
peligrosas y otras similares.

DEFINICIONES Y ASPECTO CONCEPTUALES

ANRS: Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria.

Anteproyecto: Conjunto de trabajos anteriores al proyecto definitivo de una obra de arquitectura
o0 ingenieria.

Ampliacién: Creacion de anexo a la infraestructura existente, aumentando su capacidad
instalada.

Archivo Clinico: Unidad donde se resguardan los expedientes clinicos de los usuarios de los
servicios de salud, actividad que conlleva la conservacion de dichos documentos, asi como el
sigilo de la informacién que contienen.

Area: Superficie comprendida dentro de un perimetro donde se tiene mobiliario y equipo para
realizar acciones especificas de salud.

Area Administrativa: Espacio donde se concentran las oficinas definidas para la gestion del
establecimiento de salud, incluye como minimo direccion, jefatura de enfermeria, oficinas
administrativas, oficina de atencion al usuario.

Area Blanca: Zona restringida correspondiente a la sala de operaciones, area de recuperacion,
anestesia, enfermeria, lavados quirargicos, cuidados intensivos y al pasillo de acceso al personal
de salud a ésta. Puede incluir neonatologia.

Area de Aseo: Espacio donde se concentran los materiales e instrumentos necesarios para la
limpieza de piso, paredes y mobiliario.

Ambiente de Expulsivo: Espacio fisico con las condiciones necesarias que permitan a la
parturienta adecuarse en la posicién que desea, al iniciar la expulsion.

Area Gris: Zona semirrestringida a la que ingresa el paciente a través de un area de
transferencia a la camilla que lo transportara a la sala de operaciones y a la zona de recuperacion,
acd se incluyen las areas de trabajo de anestesiologia y de enfermeria.
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Area de Labor: Espacio fisico donde se vigila la evolucion del trabajo de parto.

Area Sucia: Espacio exclusivo para depdsito provisional de ropa y materiales sucios con ventana
hacia la circulacion de materiales sucios.

Area de Transferencia de Camillas: Espacio donde el paciente se traslada de la camilla de
servicios abiertos a una camilla que permanece dentro del servicio cerrado.

Area de Vestidores: Punto de transicion entre el area gris y el area blanca.

Atencidn en Salud: Conjunto de servicios que se proporcionan al usuario con el fin de promover,
prevenir, restaurar y rehabilitar su salud.

Atencién Ambulatoria: Servicios de salud que se brindan en régimen extra hospitalario. Aborda
los problemas mas frecuentes de la comunidad mediante la dispensacién de servicios
preventivos, curativos y rehabilitadores.

Banco de Sangre: Establecimiento que se encarga de la promocién, donacién, seleccién del
donante, extraccion de sangre entera o aféresis de hemocomponentes, procesamiento,
calificacion inmunohematoldgica, calificacion serolégica, crio preservacién, conservacion,
distribucién, control de calidad de los productos y los servicios.

Blogue Quirargico: Conjunto de locales relacionados con las intervenciones quirdrgicas o que
se destinan a ellas.

Calidad de Atencion Médica: Consiste en la aplicacion de la ciencia y la tecnologia médica de
manera que rinda el maximo de beneficio para la salud sin aumentar con ello sus riesgos. Es
aguella que pueda proporcionar al usuario el maximo y mas completo bienestar.

Categorizacién: Sinénimo de tipificacion; clasificacion de los establecimientos proveedores de
servicios de salud, de acuerdo con los parametros establecidos para el nivel de resolucion,
cobertura geogréfica, grado de complejidad, actividades de formacion docente e investigacion.

Central de Equipos y Esterilizacion (CEYE): Conjunto de espacios arquitecténicos con
caracteristicas de asepsia especiales, con areas y equipos especificos donde se lavan, preparan,
esterilizan, guardan momentaneamente y distribuyen, equipo, materiales, ropa e instrumental
utilizados en los procedimientos médicos quirlrgicos, tanto en la sala de operaciones como en
diversos servicios del hospital.

Central de Gases: Local en donde se ubican de manera exclusiva los contenedores de oxigeno
y de 6xido nitroso y sus respectivas conexiones a las tuberias de distribucion.

Circulacion General: Corresponde a los pasillos que utilizan pacientes, visitantes y personal de
salud sin restricciones.

Consulta Externa: Conjunto de consultorios que se ubican como un servicio de atencion dentro
de un establecimiento de mayor resolucion.

Estacion de Enfermeras: Area de trabajo especializado en el cuidado de pacientes, donde el
personal de enfermeria organiza las actividades por realizar en el servicio, tiene sistema de
guarda de medicamentos, materiales y equipos portatiles. Debe contar con espacios para
guardar expedientes y los diferentes formatos que en €l se incluyen. De preferencia que tenga
dominio visual del area por atender y con facilidades de lavabo, sanitario y de comunicacion
interna y externa.
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Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud: Son aquellos donde se realizan
actividades dirigidas fundamentalmente a la promocion, prevencion, recuperacion y rehabilitacion
de la salud que habilitados por Autoridad Nacional de Regulacién en Salud adscrita al MINSA
proveen servicios de salud en cualquiera de los regimenes que contempla la Ley y su reglamento.

Equipo Basico: Conjunto de bienes considerados indispensables en la prestacién de servicios
de salud, de acuerdo a los niveles de complejidad de las areas operativas.

Equipo Médico: Aparatos y accesorios para uso especifico, destinados a la atencién médica,
quirurgica o procedimientos de exploracion diagnostica, tratamiento y rehabilitacion de pacientes,
asi como aquellos para efectuar actividades de investigacion biomédica.

Emergencia: Conjunto de areas y espacios de los establecimientos proveedores de servicios de
salud, con la finalidad de asistir a los agravios a la salud que se traduzcan en emergencia (con
riesgo de vida inminente) o urgencia (sin riesgo de vida inminente) que reunen los recursos
fisicos, farmacolégicos, tecnoldgicos y humanos para su atencion.

Estandares: Conjunto de expectativas explicitas, predeterminadas por una autoridad
competente que describe el nivel aceptable de rendimiento de una organizaciéon y determinan el
nivel de exigencia para cada area a evaluar, garantizando asi, la salud y seguridad publica.

Factor de Riesgo: Cualquier caracteristica o circunstancia detectable de una persona o grupo
de personas que se sabe asociada con un aumento en la probabilidad de padecer, desarrollar o
estar especialmente expuesto a un proceso mérbido.

Filtro: Espacio de transicion que dispone de un elemento fisico de separacion, entre areas con
diferentes condiciones de asepsia que controla el paso de pacientes y de personal de salud en
condiciones especiales, cuenta con lavabo.

Formato Médico Funcional: Son los disefios de cada area que especifica las caracteristicas de
funcionamiento, flujo de trafico, interrelaciones, lista de equipo fijo y mévil, asi como locales
necesarios con espacios minimos, requeridos para el desarrollo de las actividades, que permiten
al arquitecto disefar la obra.

Habilitacion: Proceso por el cual el MINSA evalla el conjunto de requisitos de estructura fisica,
dotacién y ubicacion de equipo, flujo médico funcional y recursos humanos acordes a la oferta
de servicio que un establecimiento de servicios de salud debe poseer para su funcionamiento.

Infraestructura: Conjunto de areas, locales y materiales, interrelacionados con los servicios e
instalaciones de cualquier indole, indispensables para la prestaciéon de la atencién médica.

Instrumental: Utensilios 0 accesorios para uso especifico, destinados a la atencion médico-
guirdrgica o procedimientos de exploracion diagndéstica, tratamiento y rehabilitacién de pacientes.

Labor y Parto: Conjunto de areas, espacios y locales donde se valora, prepara, vigila y atiende
a la mujer embarazada, asi como a los recién nacidos.

Licencia de Funcionamiento: Se refiere a la autorizacion oficial que permite a una entidad,
proveedores de servicios de salud, operar legalmente y prestar servicios de salud. Esta licencia
garantiza que la entidad cumple con todos los requisitos y normativas establecidos para ofrecer
servicios seguros y de calidad a los pacientes.

Mobiliario: Conjunto de bienes de uso duradero, indispensable para la prestacion de los
servicios de atencion en salud.

24



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

Nivel de Atencidn: Los niveles de atencion son formas organizativas de los servicios de salud
gue se entregan a la poblacién y se basan en la complejidad de la tecnologia que poseen, lo que
les dota de capacidad para la satisfaccion de necesidades y resolucion de problemas de salud.

Cada nivel de atencion, constituye un conjunto de acciones en salud, tanto para preservar la
salud como para recuperarla, que utiliza métodos y tecnologias practicas, cientificamente
fundadas y socialmente aceptadas y, son puestos al alcance de todas las personas, las familias
y comunidad.

Segun la legislacion vigente se definen tres niveles: primer nivel de atencién, segundo nivel de
atencion y tercer nivel de atencion.

Son funciones comunes a los tres niveles de atencion las siguientes:

Desarrollo de funciones administrativas de planificacién, organizacion, ejecucion y control de las
acciones en salud, en coordinacion y corresponsabilidad con la familia, comunidad y demas
actores sociales.

Coordinacién con el resto de unidades de la red a través del sistema de Referencia y
Contrarreferencia de pacientes.

Mejoramiento continuo de la calidad, mediante el intercambio de experiencias entre los niveles
de atencion, la capacitacién de recursos humanos, y la gestion de nuevas tecnologias, entre
otros.

La vigilancia de la salud.

Planos de Construccion: Conjunto de planos que representan el programa arquitectonico, con
mobiliario, equipo, instalaciones y especificaciones de construccion.

Procedimiento: Actividad que describe las etapas cronoldgicas que han de seguirse y las
decisiones que deben tomarse en la realizacién de una tarea o el desempefio de una funcién
realizada por profesionales o técnicos con el propésito de restablecer la pérdida del equilibrio o
pérdida de la salud, estos procedimientos pueden ser diagnésticos, terapéuticos, preventivos y
rehabilitadores.

Profesionales de la Salud: Recursos humanos con formacién en areas de la salud en posesion
de un titulo emitido por cualquier institucién formadora de la educacion superior o técnica media,
debidamente reconocida por la legislacion en la materia.

Programa Ampliado de Inmunizacion (PAIl): Espacio fisico para el almacenamiento y
conservacion de vacunas y sus insumos relacionados, asi mismo con equipos de refrigeracion
cuando el caso lo amerite.

Rehabilitacién (en Salud): Proceso continuo y coordinado, tendiente a obtener la restauracion
maxima de la persona discapacitada en los aspectos funcional, fisico, psiquico, educacional,
social, profesional y ocupacional, con la finalidad de integrarla como miembro productivo de la
comunidad, asi como proveer medidas de prevencion de la discapacidad.

Residuos Solidos: Cualquier material incluido dentro de un gran rango de materiales sélidos,
también algunos liquidos, que, que se tiran o rechazan por estar gastado, ser indtiles, excesivos
o sin valor. Normalmente, no se incluyen residuos sélidos de instalaciones de tratamiento.

Residuo Sélido Especial: Residuo sélido que por su calidad, cantidad, magnitud, volumen o
peso puede presentar peligros y, por lo tanto, requiere un manejo especial. Incluye los residuos
sOlidos de establecimientos de salud, productos quimicos y farmacos caducos, alimentos
expirados, desechos de establecimientos que usan sustancias peligrosas, residuos voluminosos
0 pesados que, con autorizacion o ilicitamente, son manejados conjuntamente con los residuos
solidos Municipales.
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Residuos Solidos Municipales: Residuos sélidos provenientes de las actividades urbanas en
general. Puede tener origen residencial o doméstico, comercial, institucional, de la pequefa
industria o del barrio y limpieza de calles, mercados, areas publicas y otros. Su gestidén es
responsabilidad de la municipalidad o de autoridad gubernamental. Sinénimo de basura y
desecho sdlido.

Responsabilidad: Es la obligacion que tienen todos los ciudadanos de velar, mejorar y
conservar su salud personal, familiar y comunitaria, asi como las condiciones de salubridad del
medio ambiente en que viven y desarrollan sus actividades.

Responsabilidad Administrativa: Es la que se origina por la propia conducta activa u omisiva
del médico, bien sea por las personas que de €l dependen o por los instrumentos que utiliza en
la prestacion de la atencion.

Riesgo: Toda probabilidad que tiene un usuario de sufrir un dafio o malestar no previsto al ser
expuesto durante el proceso de la atencidn, tratamientos, examenes o procedimientos
considerados necesarios para el restablecimiento de la salud o su rehabilitacion.

Sala de Operaciones: Area donde se realizan las intervenciones quirdrgicas y aquellos
procedimientos de diagndstico y tratamiento que requieren efectuarse en un local con mayor
grado de asepsia.

Sala de Situacién: Ambiente dotado de recursos tecnoldgicos y humanos que a través de
informacion selectiva y una presentacion visual apropiada, permite elevar la calidad del proceso
normal de toma de decisiones, asi como el de situaciones de emergencia, para que el ajuste
estratégico y coyuntural de las intervenciones planificadas, sea diseccionado por los cambios en
las condiciones de salud y vida de los diferentes grupos de poblacion.

Salud: Estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la ausencia de
enfermedad.

Servicio de Medicina Transfusional: Ambiente donde se realizan las transfusiones de
hemoderivados procedentes del Banco de Sangre mas cercano.

Servicios de Salud: Acciones integradas de fomento o promocién, y de proteccion relativa a la
persona, al ambiente y la recuperacion y rehabilitacion de las personas enfermas.

Sustitucion: Reemplazar totalmente las instalaciones existentes que estan en mal estado,
incluyendo o no un aumento de capacidad.

UAF: Unidad de atencion a febriles, espacio fisico en el area de emergencia donde el paciente
es observado por un periodo no mayor de 24 horas.

Usuario: Toda persona que solicita o recibe servicios de atencion en salud.

Unidad de Rehidratacion Oral: Espacio destinado a proporcionar cuidados en el proceso de
administracion de soluciones hidratantes por via oral.

Unidad de Cuidados Intensivos: Espacio fisico con el equipamiento especializado para recibir
pacientes en estado critico, que requieren asistencia médica permanente, con equipos de
soporte de la vida.

Unidad de Salud: Una unidad de salud es un establecimiento o conjunto de servicios
organizados que tiene como objetivo proporcionar atencion médica a una comunidad. Estas
unidades pueden variar en tamafio y complejidad, desde pequefias clinicas y centros de salud
comunitarios hasta grandes hospitales. Generalmente, una unidad de salud incluye servicios
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basicos como consultas médicas, atencidn de urgencias, vacunacion, seguimiento de
enfermedades crénicas y promocion de la salud.

DEFINICION DE LA NORMA.

La Norma para la Habilitacién de Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud establece
criterios y procedimientos para garantizar que todos los establecimientos de salud en Nicaragua
cumplan con requisitos de infraestructura, equipamiento, recursos humanos y gestion de calidad.
Su objetivo es mejorar la equidad, eficiencia y seguridad en la atencion a los pacientes.

Para el Ministerio de Salud, la Habilitacion de Establecimientos de Salud. - Es el proceso por el
cual evalla el conjunto de requisitos o0 estandares que un establecimiento proveedor de servicios
de salud posee para autorizar su funcionamiento. Este proceso tiene como uno de sus fines
evitar los riesgos a que serian expuestos los pacientes en condiciones de infraestructura y
equipamiento anémalos, asi como personal no calificado.

Actualmente, el sistema de salud enfrenta desafios relacionados con la falta de adaptacion a los
estandares y avances tecnoldgicos. Esta Norma actualiza el marco regulatorio, unificando los
criterios de habilitacion promoviendo un sistema de salud méas seguro, eficiente y con acceso
equitativo en todo el pais. Ademas, integra la digitalizacion de procesos y un sistema de
evaluacién continua para asegurar la mejora constante y la sostenibilidad del sistema de salud.

Aspectos Juridicos
1. Establece procedimientos que orientan a los representantes legales o propietarios de
los establecimientos sobre como alcanzar la habilitacion.
2. Unifica estdndares de habilitacibn en que se basan las inspecciones de los
establecimientos de salud.
Aspectos Cientificos
1. Los estandares de habilitacién son basados en criterios cientificos de la infraestructura,
equipamiento y recursos humanos requeridos en los establecimientos de acuerdo a su
perfil.
2. Los inspectores de habilitacién utilizan los conocimientos cientificos técnicos, programa
medico funcional en el proceso de inspeccién.
3. La comision de habilitacion evalGa con criterios cientificos la aplicacion adecuada de
los estandares de habilitacion por los inspectores en el establecimiento.
Aspectos Técnicos
1. Son instrucciones escritas, claras, ordenadas y objetivas.
2. Su uso garantiza la aplicacion uniforme de los estandares para facilitar los procesos de
habilitacion.
Aspectos Administrativos
1. Se crean parametros de estandarizacion.
2. Es una herramienta gerencial.
3. Es un documento que debe ser conocido y aplicado por todos los proveedores de
servicios de salud.
Aspectos Docentes
1. Sistematiza el procedimiento para inspeccionar - habilitar un establecimiento.
2. Institucionaliza un documento ordenado que registra los aspectos de la habilitacion.

OBJETO

Estandarizar los procedimientos para la habilitacion, funcionamiento y autorizacion de los
establecimientos proveedores de servicios de salud publicos y privados, con el fin de mejorar la
atencién (promocion, prevencion, curacion y rehabilitacion) en el contexto normativo y operativo
del sistema de garantia de calidad.
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CAMPO DE APLICACION

La presente Norma de Habilitaciobn se aplica a todos los Establecimientos Proveedores de
Servicios de Salud, tanto publicos como privados que operan en Nicaragua; y a sus
Representantes Legales o Propietarios de los Establecimientos y Directores.

UNIVERSO DE LA NORMA

Paoblacion que reciben atencion en salud en un Establecimiento Proveedor de Servicio de Salud
publico o privado, asi como en el Nucleo Familiar, la Comunidad, Profesionales y Técnicos del
Sector Salud.

Los Representantes Legales o Propietarios de Establecimientos Proveedores de Servicios del
Sector Salud; lo mismo que, las misiones de cooperacién internacional en salud que operen en
el territorio nacional, en cumplimiento de convenios o programas de asistencia social.

DISPOSICIONES

A. Disposiciones Generales

1. La ANRS es el garante del cumplimiento de esta Norma.

2. Todo establecimiento proveedor de servicios de salud publico o privado, estan sujeto a la
regulacion sanitaria.

3. Para brindar u ofrecer servicios de salud, se cumplird con los requisitos legales de
infraestructura, equipos, recursos humanos; establecido en la presente Norma.

4. Los establecimientos de salud se ubicaran en las zonas definidas para este tipo de servicio,

de conformidad al reglamento de control urbano correspondiente.

La solicitud de habilitacién estara disponible en la pagina Web del Ministerio de Salud.

Los estandares de habilitacion seran revisados y actualizados cada cinco afios, de acuerdo

al desarrollo de los profesionales y técnicos de la salud, asi como al desarrollo tecnolégico

del pais.

7. Los estandares de habilitacion son de obligado cumplimiento, tienen igual jerarquia y son
facilmente verificable.

8. Los establecimientos proveedores de servicios de salud que en la actualidad se encuentren
funcionando, deben realizar la solicitud de habilitacion a la ANRS en un tiempo no mayor
de lo establecido, adjuntando los requisitos estipulados en esta Norma.

9. Todo establecimiento que requiera la realizar una obra nueva o modificaciones
sustanciales en la estructura e instalaciones ya existentes, requeriran la autorizacién previa
de la ANRS.

10. Todo establecimiento que construya sin revision y aprobacion de los planos arquitecténicos
por parte de la ANRS, estara sujeto a una sancion y realizar las modificaciones que se le
indiquen de acuerdo a los estandares establecidos en la presente Norma.

11. Si la solicitud no relne los requisitos, se requerira al interesado para que, en el plazo de
diez dias habiles subsane la falta 0 acompafie los documentos preceptivos, con indicacion
de que, si no lo hiciere, se le tendra por desistida su peticion.

12. En el plano arquitectonico, se deben incorporar las disposiciones indicadas para Edificios
del Sector Salud establecidas en las Normas minimas de Accesibilidad, NTON 12006-04.
MTI. Nicaragua, 2004. También, lo dispuesto en la Ley No 618, “Ley de Higiene y
Seguridad del Trabajo”, Titulo IV De las Condiciones de los Lugares de Trabajo: Norma
Ministerial aplicable a los Equipos e Instalaciones Eléctricas y en caracter complementario,
a lo dispuesto en el Cadigo de Instalaciones Eléctricas de Nicaragua (CIEN); en la Norma
Ministerial relativa a la Prevencion de Incendios y en la Norma Ministerial aplicable a
Riesgos Especiales (Gaceta No 137 del 14 de Julio del 2006).

13. Realizar inspecciones para verificar el cumplimiento de las recomendaciones efectuadas a
los planes y a los avances de la obra, con el objeto de aplicar los estandares de habilitacion
en el establecimiento.

2
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Una vez construido el establecimiento, se inspeccionara para verificar el cumplimiento de
los estandares de habilitacion; identificar las condiciones de infraestructura existentes; el
equipo biomédico; asi como, el perfil profesional y acreditacion académica de los recursos
humanos que laboraran en el establecimiento.

Para alcanzar la habilitacién, se realizaran un maximo de dos inspecciones una vez
construida la obra.

La verificacidén de los estandares de habilitacion aplicada por el establecimiento, se llevara
a cabo por los inspectores de habilitacion de la ANRS debidamente acreditados para tal
fin.

Los inspectores de habilitacion en el ejercicio de sus funciones tendran libre acceso a los
establecimientos proveedores de servicios de salud publicos y privados, previa
presentacion del carné que los acredite como tales. Los establecimientos prestaran todas
las facilidades necesarias para el ejercicio de las funciones de los inspectores, con el fin
de que se cumplan las disposiciones de la presente Norma.

Los inspectores de habilitacion, formularan las observaciones en aquellos aspectos o
elementos en que los servicios de salud ofertados, no se ajusten a los requisitos
establecidos, determinando concretamente las objeciones, modificaciones o adecuaciones
que correspondan. No es competencia de los inspectores referidos, definir soluciones o
resolver los problemas encontrados, ya que sus funciones son exclusivamente de
inspeccion y control.

Los establecimientos que oferten los servicios de farmacia, son los que estan debidamente
autorizados por las instancias correspondientes del Ministerio de Salud, de conformidad a
lo establecido en la Ley No. 292, Ley de Medicamentos y Farmacia, su Reglamento y
Reformas vigentes.

Los establecimientos de salud que oferten los servicios de Imagenologia, ademas de
cumplir con los estandares establecidos en la presente Norma, deberan estar autorizados
de conformidad a lo establecido en la Ley No. 156, Ley sobre Radiaciones lonizantes.
Todo Profesional y Técnico de la Salud que brinde atenciéon en el establecimiento
proveedor de servicios de salud, debe tener su titulo debidamente registrado en el MINSA.
La Comision de Habilitacion esta integrada por los siguientes miembros: Director General
de la Autoridad Nacional de Regulacién Sanitaria, quien la preside; Director de Regulacién
en Salud; un delegado de la Direccién General de Servicios de Salud; un delegado de la
Direccion General de Infraestructura para la Salud y un Delegado de la Seccién Juridica
de la ANRS.

La Comisién Técnica de Habilitacion la conforman: Director de Regulacién en Salud; un
delegado de la Direccién General de Servicios de Salud; un delegado de la Seccién
Juridica de la ANRS y un delegado de la Direccién General de Infraestructura para la Salud.
Es funcién de la Comisién de Habilitacion, realizar la revisién técnica y aprobacion del
anteproyecto de planos de los disefios de remodelacion, ampliacién o construccion de un
establecimiento proveedor de servicios de salud.

La Comisibn de Habilitacion otorga la licencia de funcionamiento a aquellos
establecimientos de salud que cumplan con los requisitos establecidos, asi como el cierre
0 concede un periodo de tiempo a aquellos que se encuentran en proceso de habilitacion.
Los propietarios o representantes legales de los establecimientos proveedores de servicios
de salud deberan solicitar la Habilitacion por medio de la plataforma Karplus en la pagina
web del Ministerio de Salud.

Los SILAIS son los responsables de la captacion y monitoreo de los establecimientos de
su territorio.

Todo establecimiento estara sujeto a visitas de control y monitoreo aleatorio de forma
permanente sin previo aviso, a fin de verificar el sostenimiento y cumplimiento de los
estandares de habilitacion.

29



29.

30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

41.

42.

43.

44.

45.

46.

47.

Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

Los SILAIS con sus inspectores de habilitacion deben dar seguimiento al cumplimiento de
los estandares de habilitacion en los establecimientos de salud.

La licencia de funcionamiento de un establecimiento de salud tiene una vigencia de 5 afios;
puede ser suspendida de acuerdo a resultados de supervisiones de control.

El responsable del establecimiento debera ubicar la licencia de funcionamiento en un lugar
visible del establecimiento.

Todo propietario 0 representante legal del establecimiento de salud debera solicitar
autorizacion previa y por escrito para cambio de ubicacién, construccion de nuevas
instalaciones o remodelacion de las existentes, para habilitacion si procede.

Los responsables o propietarios de establecimientos de salud deben notificar el cambio de
personal profesional de salud, cada seis meses. En caso de sustitucion del responsable
del establecimiento éste notificara el término de sus funciones en el cargo.

A todo establecimiento de salud que esté operando y realice cambio de local se le
suspenderd la habilitacién hasta que se efectle la inspeccién y en ella se compruebe el
cumplimiento de los requisitos.

A todos los establecimientos de salud que se encuentren con una infraestructura insegura
0 equipamiento incompleto o recursos humanos que no corresponden al perfil de atencién
0 carezcan de titulo o diploma emitido por instituciones de educacién superior universitario,
se procedera al cierre inmediato.

Se procedera al cierre inmediato de los establecimientos de salud publica o privada que
ofrezcan servicios o realicen procedimientos para los cuales no estan autorizados.

No se habilitard al establecimiento de salud que haya proporcionado informacion falsa
durante el proceso de habilitacion.

El proceso de habilitacién tiene un costo administrativo por cada inspeccién realizada y por
emision de la licencia de habilitacién, dependiendo del nivel de resolucién.

Se consideran habilitados, todos aquellos establecimientos de salud que cumplan con el
total de requisitos establecidos para la habilitacién, avalados por la ANRS y que hayan
recibido la correspondiente licencia de funcionamiento emitida por la ANRS.

Se consideran no habilitados, todos aquellos establecimientos de salud que no dispongan
de licencia de funcionamiento o no cumplan con los requisitos establecidos para la
habilitacion.

Se considera en proceso de habilitacién una vez que han sido entregadas la solicitud de
habilitacion segun requisitos previos y se programa fecha para la inspeccién. Durante este
periodo no se podra ofertar, ni brindar servicios, sino hasta ser habilitado.

No se autoriza la apertura de los establecimientos que no cumplan con el 100% de los
estandares de habilitacion.

A partir de la aprobacion del presente manual, los establecimientos que estén funcionando
y que no cuenten con la habilitacién tendran un afio calendario para cumplir con lo
establecido en la Ley General de Salud, su reglamento y este manual.

Se procedera al cierre de aquellos establecimientos que no cumplan los estandares de
habilitacion, una vez terminado el plazo del afio establecido en el numeral anterior.

En casos que los establecimientos pertenezcan al sistema previsional el cierre se realizara
en comunicacion con el INSS, a fin de ubicar los derechos habientes en otro local de
atencion.

El Ministerio de Salud aplicara las medidas y sanciones administrativas que correspondan
a todo propietario o representante legal del establecimiento en que se incumplan las
disposiciones de la legislacion vigente.

Los recursos a que tienen derecho los sancionados administrativamente por las
autoridades de salud, se regularan de conformidad con lo dispuesto en el capitulo sobre
procedimientos administrativos a que se refiere la Ley 290 “Ley de Organizacion,
Competencia y Procedimientos del Poder Ejecutivo”.
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B. Disposiciones Especificas.

B.1. Requisitos Generales.

1.
2.

11.

12.

13.

14.

15.

Solicitud de Habilitacién en Linea del Sistema Karplus.

Carta de solicitud de habilitacion dirigida a la Direcciéon General de la Autoridad Nacional de
Regulacion Sanitaria, firmada por el representante legal o propietario del establecimiento, que
contenga direccion y cartera de servicios.

Plano arquitectonico del establecimiento para su evaluacion. El plano debe cumplir los
siguientes requerimientos: cajetin con informacion completa, ambientes amoblados, cuadro de
areas por ambientes y simbologia requerida que facilite la comprensiéon del proyecto. Los
planos pueden presentarse en formato A-1, A-2, A-3 0 A-0 y escala 1:100 o 1:50 en relaciéon
al tamafio del edificio. En caso de anteproyecto, el plano debe incluir firmay sello de arquitecto
0 ingeniero con licencia del MTI.

Formato Médico Funcional para su elaboracion integrando: Dotacién prevista de equipos fijos
y méviles por cada ambiente y listado de los profesionales de la salud con registro sanitario
MINSA.

Persona natural: Copia de cédula RUC vigente y Fotocopia de cédula de identidad del
representante legal, ambas debidamente notariadas.

Persona juridica. Toda la documentacion debidamente notariada.

6.1. Documento de constitucién de la sociedad o empresa, debidamente inscrito.

6.2. Poder general del representante legal del establecimiento, inscrito.

6.3. Copia de cédula RUC vigente.

6.4. Fotocopia de cédula de identidad del representante legal.

Organismos sin fines de lucro debe presentar constancia de cumplimiento emitida por el
Ministerio de Gobernacion actualizada.

Constancia de responsable Directo emitida por la Direcciébn General de Ingreso (DGI).
Fotocopia notariada.

Fotocopia notariada de Matricula de la alcaldia municipal del afio en curso.

. Certificado de Inspeccion del sistema eléctrico realizado por Direccién General de Bomberos

vigente.

Listado de Profesionales que contenga: nombre completo, especialidad y registro sanitario de

Profesionales y Técnicos de la salud.

Copias notariadas de contratos o convenios de servicios su prestados para la eliminacion de

desechos sélidos hospitalarios peligrosos.

Razon de fotocopia notariada de Licencia de operacién de equipos que emiten radiaciones

ionizantes y del personal responsable de su operacion.

Para Anteproyectos: Copia de Permiso de construccién y constancia de uso de suelo

actualizados emitidos por la Alcaldia correspondiente.

Para Centros Médico-quirargicos y Hospitales:

15.1. Copia de Plan de prevencion, atencién y mitigacion a desastres avalado por el
MINSA/ SINAPRED.

15.2. Constancia ambiental y de riesgo aprobado por el MARENA. Segun decreto No. 20-
2017.

B.2. Requisitos para Aprobacion de Anteproyectos Arquitecténicos.

1. El disefio arquitecténico se desarrollara conforme al Programa Médico Funcional del
establecimiento, para que ambos sean aprobados por la Comision de Habilitacion del
MINSA.

2. Los planos deberan estar firmados y sellados por el Arquitecto o Ingeniero y que cuente
con licencia vigente del MTI.
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B.2.1. Etapa l: La primera etapa del anteproyecto consta de:

1.
2.

BOoo~NoO

Programa Médico Funcional.

Plano de localizacion: Se requiere la macro localizacion y la micro localizacion del terreno
donde se desea realizar el anteproyecto. La representacion grafica debe ser legible, la escala
debe tener buena visualizacion, el plano debe permitir la visual del entorno del sitio, de existir
lugares de referencia se deberan plasmar, ej., gasolineras, centros escolares, sitios de
entreteniendo, calle y avenidas principales, paradas de autobuses, otros. De ser un sitio
cercano a puntos criticos, se debera plasmar los radios de influencia.

Planta de Conjunto: La representacion gréfica del plano debe ser legible. La escala del plano
debe tener buena visualizacion. Acotar: las circulaciones horizontales, accesos, distancia de
los accesos al edificio. Dimensiones del terreno. Todas las circulaciones y accesos sefializados
segun tipo (vehicular, peatonal) y acotadas. Se debe mostrar de donde provienen las
circulaciones.

Planta Arquitectdnica. La representacion grafica del plano debe ser legible, se utiliza la escala
adecuada para su representacion como 1:100 o 1:50. Debera representar: Cotas generales,
ejes principales, ancho de puertas, circulaciones, dimensiones por ambiente (dentro a dentro
de pared). Nombrar el &rea en metros cuadrados (m2) de cada ambiente. Cada ambiente debe
ser sefialado y amoblado. Todas las circulaciones verticales y horizontales deben ser
sefialadas y acotadas. De existir diferencias de nivel éstas deberan estar plasmadas. De ser
necesario especificar estructura principal de edificio y particiones livianas.

Planta arquitectonica de techo escala 1:100 o 1:50.

Elevaciones arquitectonicas escala 1:100 o 1:50.

Cortes y/o secciones arquitecténicas.

Plano de circulaciones: flujo de personal y de insumos limpios y sucios.

Constancia de uso de suelo, emitido por la alcaldia.

. Se debe entregar la informacion en Digital o por correo electrénico y debe contener las

siguientes especificaciones:
10.1. Presentar la informacién en una memoria USB con el nombre del proyecto.
10.2. Planos en formato DWG y en PDF.

B.2.2. Etapa Il: Una vez aprobado el anteproyecto por la Comision de Habilitacion, se
desarrollaran los planos constructivos:

NogsrwbdE

Planos topograficos y de movimiento de tierras.

Planos Arquitecténicos (plantas, elevaciones, secciones, detalles, muebles).

Planos estructurales.

Planos eléctricos.

Planos de instalaciones hidrosanitarias.

Planos de gases médicos.

Se entrega la informacién en Digital o por correo con las siguientes especificaciones:

7.1. Presentar la informacién en una memoria USB con el nombre del proyecto.

7.2. Planos en formato DWG y en PDF.

Separar las carpetas segun especialidad como: planos de arquitectura, planos de estructura,
planos hidrosanitarios y planos eléctricos.

El juego de planos debe ser soportado con las respectivas memorias de célculo estructurales,
eléctricas, sanitarias e instalaciones especiales (gases medicinales, tratamiento de agua para
dialisis, esterilizacion por oOxido de etileno, etc.). Ademas, firmados y sellados por los
disefiadores responsables y con los permisos correspondientes (Direccion General de
Bomberos, Alcaldia, MARENA, ENACAL).
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B.3. Requisitos para Planos Arquitectonicos de Establecimientos Funcionando.

1. Planta Arquitectonica y planta de Conjunto. Se debera realizar un levantamiento de lo

existente, incluyendo el mobiliario, accesorios y artefactos sanitarios como lavamanos, bafios,

etc.

Elevaciones arquitecténicas a escala 1/100 o 1/50.

Plano de circulaciones: flujo de personal y de insumos limpios y sucios.

Constancia de uso del suelo.

Aval del sistema eléctrico por parte de la Direccion General de Bomberos.

Memoria descriptiva de las instalaciones especiales (gases medicinales, tratamiento de agua

para dialisis, esterilizacion por éxido de etileno, etc.).

Se entregar informacién en Digital o por correo conteniendo las siguientes especificaciones:

7.1.  Presentar la informacion en una memoria USB con el nombre del proyecto.

7.2. Planos en formato DWG y en PDF.

8. Separar las carpetas segun especialidad como: planos de arquitectura, planos de estructura,
planos hidrosanitarios y planos eléctricos.

ouhkwnN

N

B.4. Requisitos para Seleccion de Terrenos para Construccion de Establecimientos
Proveedores de servicios de Salud.

Micro Localizacién Del Terreno

Con base a lo establecido en las Disposiciones Sanitarias, Decreto N0.394 publicado en La
Gaceta No0.200 del 21 de octubre de 1988, se definen las siguientes caracteristicas para la
seleccion del terreno donde se construya un establecimiento proveedor de servicio de salud:

1. Topografia: terreno plano con una pendiente no mayor de 6%, en sus alrededores no hay
presencia de malos olores, ruidos, cercania de fabricas o cementerios, gasolineras, rios,
cauces, areas de tratamiento de aguas servidas y aquellas areas que las normas urbanisticas
prohiban ser utilizadas para establecimientos de salud.

2. Accesibilidad: se debe tener en cuenta el desarrollo urbano, sistemas de transporte, distancia
a otros establecimientos con los que hara efectivo la referencia y contrarreferencia de usuarios,
asi como la facilidad de transporte de ambulancias, problemas de tréfico, las congestiones
vehiculares, etc.

3. Disponibilidad de Servicios Basicos: agua, luz, teléfono, drenaje de aguas pluviales,
alcantarillado o sistemas de tratamiento de agua (sumideros, fosas sépticas, etc.).

4. Contaminacion ambiental: el sitio debe estar alejado de zonas contaminadas y peligrosas a
la salud y al riesgo de contaminacion biolégica, quimica, acustica, campos electromagnéticas,
gasolineras, cables de transmision eléctrica, debe excluirse los sitios dentro de zonas
habitacionales, ruidos provenientes de establecimientos de discotecas, bares, restaurantes,
actividades comerciales, de animales dentro de instalaciones de salud entre otras que causen
riesgo al estado de salud, asi mismo cumplir las leyes existentes en la materia.

En localidades donde es reconocido el riesgo potencial de ciclones, sismos, inundaciones,
desgajamientos y grietas, es necesario establecer las condiciones de seguridad en la
construccion de nuevos establecimientos, contenidas en los ordenamientos legales
correspondientes, y proteger con medidas especiales las &reas prioritarias, que deben seguir
funcionando después de un desastre natural o provocado.

FORMATO MEDICO FUNCIONAL

El formato médico funcional es un instrumento que permite identificar la oferta de servicios con
gue cuentan los establecimientos prestadores de servicios de salud; contiene toda la estructura
administrativa y asistencial para el correcto funcionamiento del mismo. Es una herramienta
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técnica que sefiala las dimensiones fisico- funcionales de los servicios brindados por los
establecimientos, por tanto, permite determinar las prestaciones con la que contara un servicio
de salud, a partir de la oferta y la demanda de la poblacion. Su principal objetivo es identificar las
necesidades de los ciudadanos. Para ello, se definen los servicios y las dimensiones de las
estructuras que componen el establecimiento.

La habilitacién evalla la estructura fisica, dotacién y ubicacién de equipos, flujo médico funcional
y recursos humanos acordes a la oferta de servicio de un establecimiento proveedor de servicios
de salud.

Asi mismo, deben tomarse en cuenta los indicadores de productividad y rendimiento, para el
célculo de los servicios, personal y equipamiento en funcién del nimero y tipo de actividades a
desarrollar.

C.1. Requisitos para Realizar el Formato Medico Funcional.

1. Describir los propdsitos y objetivos a cumplir por el establecimiento a nivel general.

2. Determinar el é&rea de influencia poblacional y/o geografica, con ubicacion del
establecimiento y definicién de la poblacion a ser atendida.

3. Describir la operatividad, identificando y definiendo las actividades médicas y de servicios
a prestar, dependiendo de la clasificacién del establecimiento (ambulatorio y/u hospitalario:

3.1. Horario y funcionamiento del establecimiento.
3.2. Especialidades médicas y no médicas ofertadas.
3.3. Descripcion del personal del establecimiento; nUmero de médicos por especialidad,

personal profesional, enfermeria, personal técnico y administrativo.

4. Numero de consultorios y otros ambientes destinados a la atencién de los usuarios,
indicando las actividades a cumplir en ellos.

5. Describir el servicio quirdrgico, obstétrico, hospitalizacion, emergencia.

6. Describir los servicios de apoyo, mencionar si son propios o contratados, de ser
contratados, debera adjuntar copia del convenio.

7. Describir la disposicion de los desechos sdélidos, liquidos, patoldgicos, biolégicos y otros de
acuerdo a las disposiciones legales vigentes.

8. Descripcion de los servicios auxiliares de diagnéstico.

9. Listado de los equipos médicos fijos y méviles por servicio y area.

10. Numero de camas distribuidas por servicios.

PROCEDIMIENTOS Y ESTANDARES DE CALIDAD PARA LA HABILITACION DE
ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD.

El Ministerio de Salud en cumplimiento al Arto.7 numeral 11 de la Ley 423 Ley General de Salud
regula por la presente norma la coordinacion entre niveles de resolucion y su competencia para
establecer el procedimiento de habilitacién a establecimientos proveedores de servicios de salud
a nivel nacional.

La Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria es la encargada de actualizar el universo de la
red de establecimientos de salud privados habilitados y en proceso de habilitaciéon de toda su
circunscripcion departamental o regional, segin sus particularidades.

El Silais es responsable de captar y dar seguimiento a todo establecimiento de proveedor de
salud en su territorio que no esté habilitado, asi como alimentar el universo de estos mismos, y
notificar el Proceso de Habilitacion en la ANRS.
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A. PROCEDIMIENTOS PARA LA HABILITACION DE ESTABLECIMIENTOS PROVEEDORES
DE SERVICIOS DE SALUD.

A.l. Procedimiento para la evaluacién de Anteproyectos Arquitectdnicos:

1. Cumplir con los requerimientos descritos en esta normativa.

2. Para presentacion de Planos de anteproyecto de establecimientos de Salud nuevos de
acuerdo a la Normativa:
2.1. Toda persona natural o juridica que inicie proyecto de construccién vinculado a la

prestacién de servicios en salud, directa o indirectamente, deberd cumplir los siguientes
requisitos de la Etapa 1, de los requisitos de Habilitacion descritos en esta Normativa.

2.2. Una vez finalizada la construccion debera completar la Etapa Il y Finalmente completar

todos los requisitos generales para habilitacién de establecimientos.

A.2. Procedimiento para la evaluacion de Expedientes de Tramite de Licencia de
Habilitacion de Establecimientos de Salud

Para Habilitar establecimientos de Salud nuevos y funcionando de acuerdo a la Normativa:

1.

2.

3.

4,

5.

Solicitud de tramite de habilitacion de Establecimientos de Salud en el sistema Karplus por
medio de la pagina web del Minsa, segun los requisitos definidos.

Pre evaluacion y presentacion del expediente del establecimiento de salud en la ANRS
segun requisitos indicados en esta norma.

La ANRS realizara una primera visita y elaborara un acta donde se definira el perfil del
establecimiento de salud a habilitar.

Aceptacion del proceso de habilitacién del establecimiento de salud por la Comisién
Nacional de Habilitacion.

Emision de Licencia de Funcionamiento para el establecimiento de salud.

A.3. La ANRS Garantiza:

1.

8.

9.

Evaluar las solicitudes de Licencia de Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud
en el sistema Karplus.

Pre evaluar y Evaluar expediente de tramite de solicitud de Licencia de Establecimientos
de Salud en fisico, una vez aprobado en el Sistema Karplus.

Evaluar y Aprobar Planos para Construccion de Establecimientos Proveedores de
Servicios de Salud.

Convocatoria y emision de aceptacion por la Comision Nacional de Habilitacién para
aprobacion de tramite de anteproyectos de establecimientos proveedores de servicios de
Salud.

Realizar programa visitas de inspeccion a los Establecimientos en proceso de tramite de
Licencia de Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud.

Inspeccion al establecimiento de salud en proceso, vigilancia, denuncia o segun
corresponda.

Convocatoria y emision de constancia de aceptacion por la Comision Nacional de
Habilitacién para aprobacion de tramite de licencias de los establecimientos que finalizaron
el proceso.

Emisién de licencia de funcionamiento para el establecimiento prestador de servicios de
salud especificando sus servicios habilitados.

Realizacién de Constancias de proceso y cierres a los establecimientos que se encuentren
en proceso o licenciados.

10. Administracion del universo de Establecimientos en todas las etapas de Habilitacion.
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11. Asistir, realizar y apoyar todos los procesos que sean parte del trdmite de Habilitacion de
Establecimientos de Salud.
12. Capacitar al equipo habilitador de los SILAIS.

A.4. Alcance de la Licencia de Habilitacion de Establecimientos de Salud:

1. Enlalicencia se especificara la calificacion de cada uno de los servicios del establecimiento
de salud, sometido al proceso de habilitacion.

2. La vigencia de la licencia sera de cinco afios a partir de la fecha de emision. Si el
establecimiento, durante el periodo de vigencia, solicita ampliar servicios o cambiar de
categoria, mantendra la misma fecha de emision y vigencia.

3. Los aranceles por emision de licencia se definiran de acuerdo con las resoluciones vigentes
de la Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria (ANRS) o las resoluciones ministeriales
del Ministerio de Salud (MINSA).

4. Elincumplimiento a la normativa por cualquiera de los servicios habilitados, sera motivo de
sancién correspondiente de acuerdo a lo establecido en la ley 423 Ley general de Salud.

5. La licencia emitida se entregara al representante legal del establecimiento en la ANRS,
contra recibo oficial de caja por el valor establecido.

6. En caso de que algunos servicios no se reflejen en las resoluciones vigentes y en la Norma,
se aplicard el cobro conforme a la similitud de los servicios mencionados en la Norma o a
otros servicios equivalentes que se presenten.

A.5. Metodologia de Pago de Aranceles para Licencia de Funcionamiento de
Establecimientos de Salud

Consultorios y Clinicas: Se realizard un pago de aranceles por espacios de atencion médica.
Clinica Especializada y Terapias Alternativa: Se realizara un pago de aranceles por los
espacios destinados a atencién médica, tratamientos y procedimientos.

Optica: Se realizara un pago de aranceles por sillon oftaimolégico o de optometria.
Consultorio y Clinica odontol6gicas: Se realizard& un pago de aranceles por sillon
odontoldgico.

Centro Médico Quirurgico: Se realizara un pago de aranceles segun su tipo de clasificacion,
de acuerdo con los procedimientos y cirugias que realicen.

Centro de Diagnéstico: Se realizara un pago de aranceles segun su tipo de categoria.
Laboratorios Clinicos: Se realizard un pago de aranceles segun su tipo de categoria, de
acuerdo con los analisis y procesamiento de muestras.

Hospitales General y Especializado: Se realizara un pago de aranceles por los servicios que
contemplen y por sus especialidades, como Consulta Externa, Emergencia, Labor y Parto,
Bloque Quirurgico, Hospitalizacién, entre otros.

Servicios Especializados Hospitalarios: Se realizard un pago de aranceles por los servicios
gue contemplen, como Hemodinamia, Medicina Nuclear, entre otros.

Servicios de Hemodidlisis y Oncologia: Se realizara un pago de aranceles por los espacios
destinados exclusivamente a la atencion médica de estos servicios. Los demas ambientes que
no estén especificamente contemplados dentro de la Norma seran cobrados como espacios
independientes.

Servicio de Medicina Ocupacional: Se realizara un pago de aranceles por el servicio de esta
atencion.

Clinica Estética y Spa: Se realizara un pago de aranceles por los espacios destinados a
atencion médica, tratamientos y procedimientos.

Clinica Mévil: Se realizara un pago de aranceles por espacios y especialidades.

En cuanto alas ampliaciones de servicios y cambios de categoria: Se efectuara el pago de
los aranceles de acuerdo con los establecidos en las resoluciones vigentes o con la diferencia
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correspondiente al arancel estipulado. En caso de que los servicios no estén reflejados en las
resoluciones vigentes ni en la Norma, se aplicara el arancel segun la similitud de los servicios
mencionados en la Norma o en funcién de otros servicios equivalentes que se presenten.

A.6. La Comision Técnica de Habilitacion GARANTIZA:

1.

La Comision Técnica de Habilitacion estara conformada por: Delegado de la Direcciéon de
Servicios de Salud, la Direccion de Infraestructura para la Salud, Autoridad Nacional de
Regulacion Sanitaria, quien la coordina y Asesoria Legal. Participard un delegado de la
CONEA cuando corresponda.

La comision Nacional de Habilitacion revisara y aprobara los Anteproyectos Publicos y
Privados.

La comision Nacional de Habilitacién revisard y aprobara los Establecimientos con las
siguientes categorias: Establecimientos proveedores de Servicios de Salud Publicos.
Establecimientos proveedores de Servicios de Salud Privados como: Centros médicos
Quirargicos A, B y C; Laboratorio Tipo A, Centros de Diagnésticos Tipo A, Hospitales
Generales y Especializados; y todos aquellos que la ANRS considere de compleja
categoria.

Los establecimientos que no pertenezcan a categorias complejas seran revisados y
evaluados por el Departamento de Habilitacion de Establecimientos Proveedores de
Servicios de Salud y Asesoria Legal de la ANRS, y aprobados por la Direccion Especifica
de Regulacion en Salud y la Direccion General de la ANRS.

La Comision de Habilitacién, segun el articulo 132 del reglamento de la ley General de
Salud tiene 30 dias para remitir el resultado, después de revisada la documentacion.

La Direccién de Regulacion en Salud comunicara al interesado dentro del periodo de siete
dias habiles, el resultado emitido por la comisién de habilitacion. En el caso de no avalar
la documentacion, se notificara el tiempo que se le otorga para cumplir con los criterios que
falten en cada caso.

Una vez finalizado los plazos establecidos para cumplir los criterios emitidos por la
Comision, se realizard inspeccion de oficio, en caso de incumplimiento, el establecimiento
sera amonestado segun el tipo de infraccion y deberd iniciar nuevamente el trdmite de
Licencia de Funcionamiento Proveedores de Establecimientos de Servicios de Salud.

A.7. Los Propietarios y Representantes de los Establecimientos garantizan:

Sin perjuicio de la obligacibn de obtener la habilitacion del establecimiento para su
funcionamiento en el &mbito de aplicacién de la Norma este manual esta obligados a:

1.

Elaborar y comunicar a las autoridades del Ministerio de Salud del territorio donde se
ubique el establecimiento proveedor de servicios de salud, la informacién estadistica que
le soliciten.

Cumplir las obligaciones derivadas de los principios de coordinacion, solidaridad e
integracion sanitaria y en concreto la colaboracion en el fomento y proteccion de la salud y
prestaciones en casos de emergencia sanitaria o de peligro para la salud publica.
Someterse a la inspeccion y control de las autoridades del Ministerio de salud sobre su
estructura, organizacion, funcionamiento y actividades incluidas las de promocion y
publicidad.
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B. ESTANDARES DE CALIDAD PARA LA HABILITACION DE ESTABLECIMIENTOS
PROVEEDORES DE SERVICIOS DE SALUD.

Los establecimientos proveedores de servicios de salud se categorizan, de acuerdo con los
pardmetros establecidos para el nivel de resolucién, cobertura geogréfica, grado de complejidad,
actividades de formacion docente e investigacion.

En el proceso de habilitacion es necesario contar con una tipificacion clara de los
establecimientos de salud, en los cuales se defina el tipo de servicios que brinda, bajo los cuales
se establecen los criterios para realizar el proceso de inspeccion y por ende la emision de la
licencia de funcionamiento.

Por su naturaleza y tipo de régimen, se han subdivido en establecimientos proveedores de
servicios de salud publicos y privados, los que a su vez se clasifican en comunitarios,
ambulatorios, hospitalizacién y otros (descripcion en anexo).

Publico Privado

Comunitarios Casa Materna

Ambulatorios Puesto de Salud Familiar y  Consultorio.
Comunitario. Clinica.
Centro de Salud Familiar. Centro de Rehabilitacién Fisica.
Centro de Rehabilitacion en Adicciones.
Clinicas de Odontologia.

Hospitalizacién Hospital Primario. Centro Médico Quirargico
Hospital Departamental. Hospital General
Hospital Regional. Hospital de Especialidades.
Hospital con Servicios de Referencia
Nacional.

Otros Laboratorio de Biologia Molecular. Laboratorio Clinico y sus tipos de
Centros de Cremacion. categorias.
Laboratorio de Biologia Molecular.
Laboratorio de Anatomia Patolégica
Opticas
Centros de Diagnéstico
Centros de Cremacion.

Fuente: elaboracién Propia,2024

Los estandares de habilitacion se han agrupado de la siguiente forma:
1. Servicios Administrativos.
2. Servicios Ambulatorios: consultorios médicos, odontologicos, medicina tradicional y
alternativa que pueden ser independientes o0 agrupados en un establecimiento como
consulta externa.

3. Servicios de emergencia: emergencia.

4. Servicio quirdrgico: bloque quirdrgico.

5. Servicios obstétricos: labor y parto.

6. Servicio de hospitalizacion: medicina interna, cirugia, ginecoobstetricia, pediatria,
neonatologia, ortopedia, cuidados intensivos y otros especializados que brinden.

7. Servicios de apoyo: admision y archivo, estadisticas, farmacia, central de equipo, red de

frio.
8. Servicios de diagnéstico: laboratorio clinico, laboratorio de Biologia Molecular, laboratorio
anatomia patolégica, imagenologia (radiologia convencional, ecografia, tomografia
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computada, resonancia nuclear magnética, etc.), endoscopia, estudios eléctricos:
electrocardiografia, electroencefalografia, ergometrias, etc.

9. Servicios de apoyo terapéuticos: rehabilitacion, didlisis, hemodidlisis, hemoterapia,
oncologia, radioterapia.

10. Servicios generales: almacenes, mantenimiento, area de calderas y central de gases
medicinales, cocina, lavanderia, limpieza, seguridad.

1. SERVICIO ADMINISTRATIVO

Los servicios administrativos en los establecimientos de salud cumplen la funcién basica de
gobierno, organizacién y logistica de sus operaciones. Los establecimientos de salud de acuerdo
a los diferentes niveles de resolucion considerados en el Modelo de Salud Familiar Comunitario
y el Desarrollo Prospectivo de la red de Establecimientos de Salud, tendran personal especifico
con asignacién de las funciones de: gerencia, administracion, coordinacién, vigilancia para la
salud, docencia y atencion al usuario. Es decir, estos cargos existiran en dependencia de las
caracteristicas de cada unidad de salud.

La localizacion de los servicios administrativos dentro de los establecimientos de salud debe ser
accesible a los usuarios gque requieren atencion y al mismo tiempo, debe estar conectado a las
circulaciones generales del establecimiento, de forma que les permita a los responsables, la
oportuna movilizacién hacia otros servicios en la unidad de salud.

Todo establecimiento de salud sea publico o privado, debe tener un profesional de la salud
nombrado como su responsable; a su vez el establecimiento de salud debe disponer del personal
capacitado y necesario para el correcto funcionamiento de cada una de sus areas, en
dependencia del nivel de resolucién que la unidad de salud tenga.

El responsable del establecimiento debe garantizar la existencia, capacitacion y aplicacion
correcta de las normas, manuales, protocolos y guias aprobadas por el Ministerio de Salud, en
los servicios con gque cuenta el establecimiento.

Las funciones que cumple este servicio son:

1. Representacion: las personas nombradas como responsables de la unidad de salud, de
cada servicio o departamento del establecimiento son sus representantes ante los
usuarios, organismos publicos y medios de comunicacion.

2. Gerencia: El apice estratégico del establecimiento es responsable de la direccion,
organizacion, planificacién, gestion y control de las actividades o prestaciones de servicios
gque se desarrollan en el establecimiento.

3. Vigilancia: en salud publica se debe desarrollar institucionalmente el proceso de evaluacion
permanente de la situacion de salud del grupo humano meta, basado en recopilacién,
analisis e interpretacion de datos e informacion para la toma de decisiones, asi como para
la realizacién de las acciones de prevencion y control, necesarias y oportunas en los
establecimientos de salud mismos y su entorno.

4. Docencia: con la finalidad de desarrollar la educacién continua de su personal, utilizando
el soporte bibliografico y documental, contenido principalmente en las normas autorizadas
y vigentes por el Ministerio de Salud.

5. Comunicacién: La atencion al usuario tiene como objeto atender dudas, quejas y
sugerencias de los usuarios a los que debe brindarles una repuesta inmediata. Asi mismo
brinda apoyo para gestiones de tipo social relacionadas a tramites y autorizaciones que
dependen del area administrativa del establecimiento.
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1.1. REQUERIMIENTOS DE INFRAESTRUCTURA
2.1.3. Requerimientos para la Edificacion.

- Todos los ambientes del servicio deben tener ventilacion mecanica o climatizacion artificial.

- Todos los ambientes del servicio deben tener adecuada y completa sefalizacion de los
ambientes y oficinas.

- Las rampas de acceso a personas con capacidades especiales deben tener un ancho minimo
de 1.50 m y una pendiente entre el 8-10% que permita el f4cil transito de pacientes en sillas de
ruedas.

- La cubierta de techo debe ser de lamina de zinc corrugado, o lamina autoportante, o bien, losa
de concreto reforzada.

- Laestructura de techo: debe ser metalica o de madera.

- La cubierta de techo debe encontrarse integra, sin filtraciones y sin huecos.

- El material del cielo raso falso debe ser: plywood, plycem liso, plycem prepintado, tabla yeso,
poroplast, losa de concreto, sistema Covintec, Durock o PVC.

- El cielo raso debe ser una superficie lisa, continua y de facil limpieza.

- Las paredes son: de mamposteria confinada o reforzada, paredes con sistema Covintec,
acabado de repello y fino, o durock para exteriores.

- Las patrticiones internas para division de ambientes deben ser: gypsum, plycem, durock o MR
para ambientes humedos y Covintec.

- Las paredes deben ser de superficie lisa, de material durable, resistente a productos quimicos y
de facil limpieza, con el acabado de pintura en buen estado.

- Lasvigas y columnas, deben encontrarse sin dafos, fisuras o fracturas.

- El piso debe ser de ladrillo de cemento terrazo, o ceramica, o porcelanato.

- El piso debe ser de facil limpieza y descontaminacion, con superficies sin deterioro, huecos,
fisuras, fracturas o depresiones.

- Las ventanas deben encontrarse integras y ser de facil limpieza.

- Las ventanas son de vidrios fijos o celosia, con desplazamiento horizontal o vertical.

- Las puertas deben medir 0.90 m. de ancho libre como minimo (sin incluir marco de puerta)
fabricadas de madera solida, o de aluminio con vidrio con todos sus herrajes.

2.1.4. Requerimientos de instalaciones eléctricas.

- lluminacion artificial de adecuada intensidad.

- Debe contar como minimo, con un panel de distribucion para los circuitos de tomacorriente e
iluminacion.

- Todos los paneles eléctricos deben estar debidamente protegidos con breakers
termomagnéticos, sefializados y polarizados.

- El sistema de distribucion de energia eléctrica debera estar canalizado, empotrado con tubo
conduit o EMT, asegurando lineas adicionales para neutro y aterrizamiento.

- Todos los contactos eléctricos deben estar polarizados y aterrizados.

- Debe disponer de aterrizamiento independiente y debidamente identificados para equipos
especiales que técnicamente lo requieran.

- Sin evidencia de uso de extensiones eléctricas o regletas mdltiples.

- La altura méxima de ubicacion de los apagadores debe ser de 1.40 m. desde el nivel de piso
terminado (NPT).

- Los tomacorrientes deben estar a una altura minima de 0.40 m. desde el NPT.

- Los apagadores empotrados en las paredes deben estar protegidos con sus cubiertas.

- Los apagadores superficiales deben estar instalados en cajas metdlicas pesadas tipo UL con su
tapa de proteccién, con tuberia metélica EMT.

- Todos los tomacorrientes de 110 voltios, deben estar correctamente sefializados y protegidos
con su cubierta plastica o metalica; asi mismo debe tener una linea adicional N°.14 de proteccion
para polo a tierra.

40



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

Todos los tomacorrientes de: 220 voltios, deben estar correctamente sefalizados y protegidos
con su cubierta plastica o metalica; asi mismo debe tener una linea adicional N°.14 de proteccion
para polo a tierra.
2.1.5. Requerimientos de instalaciones hidrosanitarias.
Las instalaciones de agua potable y aguas servidas deben estar conectadas a la red publica.
El sistema de abastecimiento de agua potable debe ser eficiente, con caudal y presiones
suficientes.
Las llaves de chorro y de pase, se encuentran en buen estado.
El sistema de aguas servidas debe funcionar eficientemente con descarga a la red publica, o a
una fosa séptica con pozo de absorcion.
Los canales y bajantes, asi como las tuberias del drenaje pluvial, funcionan adecuadamente.
2.1.6. Requerimientos de seguridad ante desastres.
Extinguidores de incendio tipo ABC, llenos y con fecha de vencimiento actualizada.
Identificacion y sefializacion de salidas de emergencia.
Rutas o pasillos de evacuacion sefalizados y facilmente reconocidos por usuarios.

. ASPECTOS ORGANIZATIVOS

Las unidades jerarquicas, los responsables y sus integrantes, estan claramente definidas, son
conocidas y expresadas en un organigrama.

Areas funcionales de la organizacion definidos.

Organigrama impreso.

Responsables definidos con nombramiento escrito.

Estan identificadas las funciones de cada puesto de trabajo.

Cuentan con Manual de Cargos y Funciones impreso, que establece por escrito las funciones
para cada puesto de trabajo en un el establecimiento de salud.

Dispone de oferta organizada de servicios.

Programa Médico Funcional elaborado segun perfil del establecimiento.

Rétulo visible con el nombre del establecimiento ubicado en la parte externa del local.

Grafico o cartel que indique la oferta de servicios, dias y horario de atencion ubicado en parte
visible del establecimiento.

Cartel que indique los derechos y obligaciones de los usuarios establecidos en la Ley 423 “Ley
General de Salud”, adecuado a la naturaleza de cada establecimiento y ubicado en cada sala de
espera.

Sefalizadas las diferentes areas de trabajo.

Inventario actualizado de equipos e instrumentos por areas funcionales.

dispone medidas minimas de seguridad ante desastres.

Listado actualizado de todo el personal que labora en el establecimiento, incluyendo: nombre,
categoria profesional, titulacién, especialidad, cargo, horario laboral.

Copia de los titulos debidamente registrados en la direccion de profesionales de la salud del
Ministerio de Salud de Nicaragua.

. AREA DE ESPERA

Area accesible y adecuadamente sefializada.

Ubicada contiguo a la oficina de la direccion.

Cuenta con extintor ABC de 20 Ibs, lleno y con fecha de vencimiento actualizada.

Minimo de seis sillas individuales o un juego de sofa y sillones en un area de 8 m2.

Oasis de agua disponible a los usuarios.

Basurero de pedal con tapas.

Servicios higiénicos para usuarios: lavamanos e inodoros en buen estado y funcionando
adecuadamente, diferenciado por sexo, cuenta con dispensador de jabon y papel toalla. Al
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menos uno de ellos con criterios de accesibilidad para silla de ruedas debidamente sefalizado
con el simbolo internacional de discapacidad.

Servicios higiénicos para uso del personal de salud: lavamanos e inodoros en buen estado y
funcionando adecuadamente, diferenciado por sexo minimo dos cumpliendo la relacién de: uno
cada 15 mujeres y uno cada 25 varones; en lo sucesivo uno cada 10 personas adicionales.

Los lavamanos deben tener: dispensadores de jabdn, papel toalla y alcohol gel, en buen estado
y funcionando adecuadamente.

La ubicacién de los servicios sanitarios para uso del personal de salud debe estar accesibles a
una distancia menor de 20 m.

OFICINAS ADMINISTRATIVAS
Requerimientos para las Oficinas.
Contar con oficinas para cada integrante del equipo de direccidn, segun organigrama vigente:
Director del establecimiento, Jefatura de enfermeria, Subdirector de Atencion Médica,
Subdirector docente y Administrador.
Superficie minima de 9 m?.
Bodega interna de 3 m? minimo.
Mobiliario por cada oficina:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Equipo de computadora y sus accesorios.
Teléfono.
Basurero con tapa y pedal para desechos comunes.
1.4.1. Requerimientos para Sala de Reuniones.
Superficie minima 15 m?2,
Ubicada con acceso desde la oficina del director del establecimiento.
Sala de reuniones equipada minimo con:
Mesa grande para reuniones o juntas.
Ocho sillas.
Una pizarra.
Sistema de proyeccion.
1.4.2. Requerimientos para Oficina de Supervisora de enfermeria.
Area definida para el trabajo administrativo de la Supervisora de Enfermeria, aplica para
establecimientos hospitalarios mayores de 50 camas y con mas de 8 recursos de enfermeria por
turno.
Superficie minima de 6 m2.
Mobiliario por ambiente:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Teléfono.
Basurero con tapa.
1.4.3. Requerimientos para Oficinas Administrativas.
Contar con area definida para oficinas del personal de Administracion, contabilidad, finanzas,
informatica, insumos médicos, compras y recursos humanos.
Cada oficina debe tener:
Superficie minima de 6 m?.
Por cada recurso adicional que se ubique en el mismo ambiente de oficina, deberan sumarse 6
m?, requeridos para la instalacién del mobiliario extra necesario.
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Bodega integrada de 6 m? minimo.

Mobiliario por cada puesto en la oficina o ambiente.
Escritorio de metal o madera.

Tres sillas como minimo.

Archivador de madera o metalico.

Equipo de computadora y sus accesorios.
Teléfono.

Basurero con tapa.

. OFICINA DE TRABAJO SOCIAL E INFORMACION AL USUARIO.

Disponer de condiciones adecuadas para brindar informacién y atender a usuarios: pacientes y
familiares.

Recursos con capacitacion en &rea de las ciencias sociales.

Los establecimientos de salud publicos a partir de hospitales departamentales y Centros de
salud, tendran oficina de trabajo social.

La oficina de atencion al usuario se ubica cercana a la oficina de trabajo social y a la entrada
principal del establecimiento.

La oficina de atencion al usuario y trabajo social, debe garantizar privacidad visual y auditiva.
Los establecimientos de salud contardn con la oficina de Informacion al usuario. En los
establecimientos privados, el director nombrara el personal para estas funciones.

Superficie minima de 6 m?.

Por cada recurso adicional que se ubique en el mismo ambiente de oficina, deberan sumarse 6
m?, requeridos para la instalacion del mobiliario extra necesario.

Mobiliario por cada puesto en la oficina o ambiente:

Escritorio de metal o madera.

Tres sillas como minimo.

Archivador de madera o metalico.

Equipo de computadora y sus accesorios.

Teléfono.

Basurero con tapa.

. EPIDEMIOLOGIA.

1.6.1. Requerimientos para Oficinas para el Epidemiélogo.
Superficie minima de 6 m2.
Ubicada contiguo a la sala de situaciones.
Mobiliario por puesto en la oficina:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Teléfono.
Computadora con sus accesorios.
Basurero con tapa.
Disponer de personal profesional y técnico calificado como:
Profesional de la salud: médico o de enfermeria, capacitado en epidemiologia.
1.6.2. Requerimientos para Sala de situacion para el monitoreo sistemético de
informacion.
Disponer de Sala de situacion para el monitoreo sistematico de informacién seleccionada y la
toma de decisiones, garantizando la calidad del proceso de analisis de datos estadisticos.
Superficie minima 15 m2,
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Sala de conferencia equipada minimo con:
Mesa grande para reuniones o juntas.
Ocho sillas.
Dos pizarras acrilicas grandes.
Sistema de proyeccion: data show y pantalla.
Sistema de comunicacion: teléfono o radio.
Dos pizarras de corcho grandes.

1.6.3. Requerimientos para Oficina para personal de Control a Enfermedades de

Transmision Vectorial.

Disponer de Oficina para personal de Control a Enfermedades de Transmisién Vectorial en
Centros de Salud Familiar.
Superficie minima de 6 m2.
Por cada recurso adicional que se ubique en el mismo ambiente de oficina, deberdn sumarse 6
m2, requeridos para la instalacion del mobiliario extra necesario.
Mobiliario por cada puesto en la oficina o ambiente:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metélico.
Pizarra de corcho.
Mapas del territorio.
Basurero con tapa.

1.6.4. Requerimientos para Oficina para personal de Higiene del medio.
Disponer de Oficina para personal de Higiene del medio en Centros de Salud Familiar.
Superficie minima de 6 m?.
Por cada recurso adicional que se ubique en el mismo ambiente de oficina, deberan sumarse 6
m?, requeridos para la instalacion del mobiliario extra necesario.
Mobiliario por cada puesto en la oficina o ambiente:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Pizarra de corcho.
Mapas del territorio.
Basurero con tapa.

. DOCENCIA

Contar con area bien definida para la Docencia (aplicable a partir de Centro de Salud y resto de
unidades de mayor nivel).
Salén auditorio con 45 m? de superficie minima y con capacidad para treinta personas.
Treinta sillas con paletas o tipo pupitres individuales.
Dos Pizarras acrilicas.
Mesa pequeria para proyector.
Mesa larga para trabajo y reuniones.
Pantalla plegable o arrollable para proyeccion.
Basurero con tapa.
En las unidades hospitalarias se debe contar con sistema de proyeccion: retroproyector de
diapositivas o Data show.
1.7.1. Requerimientos para la Biblioteca o Centro de Documentacién.
Superficie minima 12 m2,
Mesas de trabajo y sillas.
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Equipo multimedia.
Anaqueles para almacenar libros.
Normas autorizadas por el Ministerio de Salud actualizadas.
Basurero con tapa.
1.7.2. Requerimientos para la oficina para el Responsable Docente y el Secretario
Académico.
Oficina ubicada cercana a sala de reuniones o auditorio del establecimiento de salud.
Superficie minima de 6 m2.
Mobiliario por cada puesto en la oficina o ambiente:
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Pizarra de corcho.
Mapas del territorio.
Basurero con tapa.

SERVICIOS AMBULATORIOS: CONSULTORIOS

En este servicio se integran todos los establecimientos que incluyen ambientes de atencién
médica de caracter ambulatorio, es decir: consultorios individuales o clinicas, asi como los
ubicados en la consulta externa de establecimientos prestadores de servicios hospitalarios, en
los cuales se brinda consultas de odontolégica general o especializada, medicina convencional
general o especializada, medicina integrativa, tradicional, alternativa y terapia complementaria,
segun corresponda.

De acuerdo a la clasificacion de establecimientos de salud publicos se organizan en: Consultorios
de puestos de salud, Centros de salud y Consultas Externas especializadas de hospitales. Para
los establecimientos de salud de caracter privado se organizan en: consultorios médicos,
consultorios de medicina alternativa y terapias complementarias, odontolégicos, clinicas y
consultas externas generales o especializadas en hospitales.

En todos estos casos, el servicio existente en los diferentes niveles de resolucion tiene la funcién
de brindar atencion en salud de tipo ambulatoria a los usuarios y los requerimientos o
caracteristicas de los consultorios seran iguales.

Todo consultorio de atencién ambulatoria debe contar con: sala de espera, area de atencion para
entrevista y examinacion, servicios higiénicos, area de aseo, area de archivo de expedientes, y
en casos especiales un area de esterilizacion de equipos e instrumentos.

El espacio y mobiliario de la sala de espera debe ser proporcional al nimero de consultorios que
disponga el establecimiento de salud. La entrada principal de la sala de espera debe medir 1.40
m. de ancho libre, se debe calcular un minimo de seis sillas por cada consultorio existente,
considerando una superficie de 0.60 m? por cada silla y 1.80 m de ancho libre minimo para
pasillos de circulacion adyacentes. Por cada seis sillas se debe incluir un espacio minimo de 1.2
m? para ubicar personas en silla de rueda.

La sala de espera debe tener conexion con servicios higiénicos de uso publico y con
caracteristicas de accesibilidad para silla de ruedas. A partir de 1 a 5 consultorios debe tener un
servicio higiénico accesible; entre 6 y 10 consultorios debera tener una bateria de 2 servicios
higiénicos diferenciados por sexo y al menos uno con criterios de accesibilidad para silla de
ruedas. Esta proporcion se mantendra por cada 10 consultorios adicionales, teniendo como
minimo un servicio higiénico diferenciado por sexo y con criterios de accesibilidad para personas
con discapacidad, en cada bateria sanitaria.
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Cercano a la entrada se debe ubicar una estacion para silla de ruedas; con una superficie minima
de 1 m? para ubicar una silla de ruedas. Adicionalmente debe equiparse con oasis o dispensador
de agua, cesto para desechos comunes y extintor contra incendios.

La preclinica es el espacio minimo de 3 m?, donde el recurso de enfermeria realiza las actividades
de. pesado, tallado, medicién de constantes vitales, entre otros. EI mobiliario y equipamiento
especifico ubicado en este espacio, dependera del tipo de consultorio.

En caso de no disponer de personal de apoyo o enfermera para realizar la pre clinica, el
equipamiento para esta funcion debe estar integrado en el consultorio. Un recurso de enfermeria
puede atender como maximo tres consultorios.

En cada ambiente de atencién o consultorio debe encontrarse diferenciadas dos areas: una para
entrevista y otra para examen fisico; cada una con su respectivo mobiliario y equipamiento,
garantizando la privacidad visual y auditiva durante el proceso de atencion.

Para efectos normativos existen cinco tipos o modelos de consultorios:

1. Medicina General o Integral: en un area minima de 12 m? debera contener lavamanos de
uso médico y servicio sanitario con acceso desde el consultorio para uso de pacientes.

2. Odontologia: ambiente climatizado en un area minima de 12 m? deberd contener
lavamanos de uso médico y mueble pantrie con pana doble y escurridera. Equipado con
sillon dental con instalacién hidraulica especial para el funcionamiento de jeringa triple y la
pieza de mano de alta velocidad, equipo de autoclave a vapor para esterilizacion.
Compresor de aire silencioso libre de aceite, ubicado en caseta exterior, conectado al sillon
dental.

3. Consultorios especializados en Medicina Interna y Pediatria: en un &rea minima de 12
m? deberd contener lavamanos de uso médico. Para los consultorios de otras
especialidades derivadas, se tomard como referencia el consultorio de medicina interna;
en caso de adultos y el de pediatria; en caso de nifios. Las dimensiones minimas podran
variar de acuerdo al equipamiento que requiera la especialidad que funcionara en el
ambiente.

4. Consultorios especializados en Gineco-Obstetricia, Urologia y Ultrasonidos en un
area minima de 12 m? debera contener lavamanos de uso médico y servicio sanitario con
area minima de 3 m?con acceso desde el interior del consultorio para uso de pacientes.

5. Consultorios especializados en Cirugia, Dermatologia, Ortopedia, Ginecoobstetricia,
Urologia y otras especialidades que realizan procedimientos quirdrgicos o
instrumentales en la consulta médica en un area minima de 12 m? deber& contener
lavamanos de uso médico y mueble pantrie con pana doble y escurridera, equipo de
autoclave a vapor para esterilizacion. Siempre que el establecimiento no disponga de un
servicio de Central de Equipos y Esterilizacion.

El area de archivo clinico y manejo de expedientes de pacientes: en los consultorios puede estar
ubicado dentro del &rea de entrevista. Si el establecimiento incluye mas de cuatro consultorios,
debera contar con un servicio de apoyo para admision y archivo de expedientes.

Aplica para todos los tipos de establecimientos de salud que deben disponer y evidenciar:

1. Su equipamiento en Optimo estado de funcionamiento, de acuerdo a la especialidad.

2. Su Plan de mantenimiento de equipos, con bitacora que evidencia su cumplimiento.

3. El proceso para esterilizar los materiales y equipos, utilizacion de autoclave a vapor y
sistemas quimicos para desinfeccion o como adquiere el servicio respectivo.

4. Garantizar un espacio para el resguardo de los expedientes médicos segun la Norma 004
para el Manejo del Expediente Clinico.
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5. Instalacién eléctrica con contactos apropiadamente distribuidos, en namero suficiente
polarizados, no usar extensiones eléctricas o contactos multiples.

6. Poseer tanque de reserva de agua potable para funcionamiento minimo de 2 dias.

7. Disponer de un area de aseo exclusiva que incluya un exprimidor de lampazo.

El Servicio Ambulatorio de Consulta externa en establecimientos Hospitalarios por las relaciones
funcionales que debe tener, debe ubicarse contiguo a la oficina de estadistica y registros
médicos; préximo a radiologia, farmacia, laboratorio clinico, admision y al area de pruebas
especiales y funcionales que incluye: electromiografia, ecocardiografia, electrocardiograma,
endoscopias, tratamiento de lesiones tempranas, cabina de audiometria, electroencefalogramas
y cuarto de yeso, procedimiento y curaciones.

Cuando existen méas de seis consultorios, debe incluirse una oficina para el responsable.

Para definir el numero de consultorios se toma en cuenta la demanda de servicios y el célculo
estimando de rendimiento de consultas médicas por hora, en dependencia de la disponibilidad
de horarios y nimero de especialidades que oferta y la cantidad de especialistas en el
establecimiento de salud.
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llustracion 1. Diagrama de Flujos para el disefio de Consulta Externa.

DIAGRAMA DE FLUJO DE SERVICIOS AMBULTAORIOS DE CONSULTA EXTERNA
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Fuente: elaboracion Propia.2011
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2.1. DOCENCIA
2.1.1. Requerimientos para la Edificacion.

- Todos los ambientes del servicio deben tener ventilacion mecanica o climatizacion artificial.

- Todos los ambientes del servicio deben tener adecuada y completa sefalizacion de los
ambientes y oficinas.

- Todos los establecimientos de Consulta ambulatoria deben tener un area de estacionamiento
minimo para tres vehiculos, uno de ellos sefializado para uso de personas con limitaciones de
movimiento que utilizan silla de ruedas.

- Las rampas de acceso a personas con capacidades especiales deben tener un ancho minimo
de 1.50 m y una pendiente entre el 8-10% que permita el f4cil transito de pacientes en sillas de
ruedas.

- La cubierta de techo debe ser de lamina de zinc corrugado, o lamina autoportante, o bien, losa
de concreto reforzada.

- Laestructura de techo: debe ser metalica o de madera.

- La cubierta de techo debe encontrarse integra, sin filtraciones y sin huecos.

- Elforro de cielo raso cielo falso debe ser: plywood, plycem liso, plycem prepintado, tabla yeso,
poroplast, losa de concreto, sistema Covintec, Durock o PVC.

- Todo el forro de cielo raso o cielo falso debe ser una superficie lisa, continua y de facil limpieza.

- Las paredes son: de mamposteria confinada o reforzada, paredes con sistema Covintec,
acabado de repello y fino, o durock para exteriores.

- Las patrticiones internas para divisibn de ambientes deben ser: gypsum, plycem liso, durock o
MR para ambientes humedos.

- Las paredes deben ser de superficie lisa, de material durable, resistente a productos quimicos y
de facil limpieza, con el acabado de pintura en buen estado.

- Lasvigas y columnas, deben encontrarse sin dafos, fisuras o fracturas.

- El piso debe ser de ladrillo de cemento, terrazo o cerAmica antiderrapante.

- El piso debe ser de facil limpieza y descontaminacion, con superficies sin deterioro, huecos,
fisuras, fracturas o depresiones.

- Las ventanas deben encontrarse integras y ser de facil limpieza.

- Las ventanas son de vidrios fijos o celosia, con desplazamiento horizontal o vertical.

- Las puertas deben medir 0.90 m. de ancho libre como minimo (sin incluir marco de puerta)
fabricadas de madera sélida, o de aluminio con vidrio con todos sus herrajes.

2.1.2. Requerimientos de instalaciones eléctricas.

- lluminacion artificial de adecuada intensidad.

- Debe contar como minimo, con un panel de distribucién para los circuitos de tomacorriente e
iluminacion.

- Todos los paneles eléctricos deben estar debidamente protegidos con breakers
termomagnéticos, sefializados y polarizados.

- El sistema de distribucion de energia eléctrica debera estar canalizado, empotrado con tubo
conduit o EMT, asegurando lineas adicionales para neutro y aterrizamiento.

- Todos los contactos eléctricos deben estar polarizados y aterrizados.

- Debe disponer de aterrizamiento independiente y debidamente identificados para equipos
especiales que técnicamente lo requieran.

- Sin evidencia de uso de extensiones eléctricas o regletas mdltiples.

- La altura méxima de ubicacion de los apagadores debe ser de 1.40 m. desde el nivel de piso
terminado (NPT).

- Los tomacorrientes deben estar a una altura minima de 0.40 m. desde el NPT.

- Los apagadores empotrados en las paredes deben estar protegidos con sus cubiertas.

- Los apagadores superficiales deben estar instalados en cajas metélicas pesadas tipo UL con su
tapa de proteccién, con tuberia metalica EMT.
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Todos los tomacorrientes de:110 voltios, deben estar correctamente sefalizados y protegidos
con su cubierta plastica o metalica; asi mismo debe tener una linea adicional N°.14 de proteccion
para polo a tierra.
Todos los tomacorrientes de: 220 voltios, deben estar correctamente sefalizados y protegidos
con su cubierta plastica o metalica; asi mismo debe tener una linea adicional N°.14 de proteccion
para polo a tierra.

2.1.3. Requerimientos de instalaciones hidrosanitarias.
Las instalaciones de agua potable y aguas servidas deben estar conectadas a la red publica.
El sistema de abastecimiento de agua potable debe ser eficiente, con caudal y presiones
suficientes
Las llaves de chorro y de pase, se encuentran en buen estado.
El sistema de aguas servidas debe funcionar eficientemente con descarga a la red publica, o0 a
una fosa séptica con pozo de absorcion.
Los canales y bajantes, asi como las tuberias del drenaje pluvial, funcionan adecuadamente.
Tanque o cisterna para almacenamiento de agua potable que garantice el funcionamiento de al
menos 48 horas, en caso de falla del sistema de abastecimiento.
El sistema de almacenamiento de agua potable debe tener suficiente caudal y presion.

2.1.4. Requerimientos de seguridad ante desastres.
Extinguidores de incendio tipo ABC, llenos y con fecha de vencimiento actualizada.
Identificacion y sefializacion de salidas de emergencia.
Rutas o pasillos de evacuacion sefalizados y facilmente reconocidos por usuarios.

. ASPECTOS ORGANIZATIVOS

Dispone de personal profesional y técnico capacitado.

Responsable del establecimiento cuando existan mas de cuatro consultorios.

Personal Médico de acuerdo a los servicios que el establecimiento oferta, posee titulo registrado
ante el Ministerio de Salud y su respectivo sello con codigo sanitario.

Personal de enfermeria de acuerdo a los servicios que el establecimiento oferta, posee titulo
debidamente registrado ante el Ministerio de Salud.

Recurso para recepcidn y atencién a los usuarios (puede ser el mismo de enfermeria).

Recurso para la limpieza del establecimiento a tiempo completo a partir de clinicas.

Se debe garantizar el resguardo de los expedientes médicos.

Diferenciado el archivo para expedientes activos y pasivos.

Archivadoras o anaqueles de madera o metalicos para resguardo de los expedientes.

Dispone de papeleria necesaria con membrete del establecimiento, para su funcionamiento.
Carpeta de expedientes de acuerdo al formato establecido por el MINSA, segun la Norma 004
“‘Norma para el manejo del expediente clinico” vigente.

Formatos con membrete para uso del expediente que debe incluir como minimo: historia clinica
(adulto/pediatrico), notas de evolucion, historia clinica perinatal base, gréficos de vigilancia del
crecimiento y desarrollo de nifios(as).

Debe tener organizada la oferta de servicios.

Programa Médico Funcional elaborado segun perfil del establecimiento.

Rétulo visible con el nombre del establecimiento ubicado en la parte externa del local.

Gréfico o cartel que indique la oferta de servicios, dias y horarios de atencion, ubicado en parte
visible del establecimiento.

Cartel que indique los derechos y obligaciones de los usuarios establecidos en la Ley 423 “Ley
General de Salud”, adecuado a la naturaleza de cada establecimiento y ubicado en cada sala de
espera.

Sefalizadas las diferentes areas de trabajo.
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OFICINA PARA EL RESPONSABLE EN LA CONSULTA EXTERNA.
Superficie minima de 6 m?.

Ubicacion cercana a la oficina de atencién e informacién al usuario
Mobiliario:

Escritorio de metal o madera.

Tres sillas como minimo.

Archivador de madera o metalico.

Equipo de computadora y sus accesorios.

Material de oficina, papeleria con membrete y sello del servicio
Teléfono.

Basurero con tapa y pedal para desechos comunes.

. AREA DE ESPERA

Ambiente adecuado de espera para los usuarios del servicio ambulatorio.
Area accesible y adecuadamente sefializada.
Ventilacion e iluminacion natural adecuada.
Seis sillas minimo por cada consultorio funcionando.
Superficie minima de 10.5 m?; considerando seis sillas por cada consultorio (1.5 m? por cada
silla). Adicional un espacio de 2.5 m? para ubicar a personas en situacién de limitacién o movilidad
reducida que utilizan silla de ruedas.
Espacio de circulacion de pasillo 2 m. de ancho libre minimo.
Cuenta con extintor ABC de 20 Ibs, lleno y con fecha de vencimiento actualizada.
Oasis de agua disponible a los usuarios.
Basurero de pedal con tapas.
Servicios higiénicos para usuarios en sala de espera:
La sala de espera de usuarios en consultorios dentales debe disponer de un servicio sanitario
(inodoro y lavamanos en buen estado y funcionando) con caracteristicas de accesibilidad NTON
sefalizado con simbolo internacional.
Los lavamanos cuentan con dispensador de jabén y papel toalla.
En establecimientos con niumero de consultorios entre 3 y 8, debe disponer de 2 servicios
sanitarios diferenciados por sexo: uno para mujeres y otro para varones; teniendo minimo un
servicio higiénico con criterios de accesibilidad para silla de ruedas. En establecimientos de
sector publico, ambos deben ser accesibles.
La relacién entre bateria sanitaria y nimero de consultorios entre 9y 14, el establecimiento debe
disponer de 2 servicios sanitarios para mujeres, teniendo como minimo un servicio higiénico con
criterios de accesibilidad para silla de ruedas y 2 servicios sanitarios para varones y un urinario,
teniendo como minimo un servicio higiénico con criterios de accesibilidad para silla de ruedas.
Se adicionara un servicio sanitario extra en cada bateria sanitaria diferenciada por sexo, por cada
6 consultorios adicionados. Esta proporcion se mantendra en relacion al incremento de
consultorios.

2.4.1. Requerimientos para estacionamiento para sillas de ruedas.
Superficie de 1 m? por cada silla de rueda.
Una silla de ruedas por cada seis consultorios.

AREA DE PRECLINICA

Requerimientos para atender maximo tres consultorios.

Area de trabajo minima de 3 m?, su ubicacion dependera de la agrupacion de los consultorios
por ambientes o especialidades, una estacion cada 3 consultorios:

Mobiliario requerido cuando el area de preclinica esta separada del consultorio.

Mueble o escritorio de metal o madera.
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Mesa adicional de metal o madera para ubicar la balanza pediatrica.
Silla para el personal de salud.
Silla para atencion del paciente.

2.5.1. Requerimientos para atencion en él Consultorio.
Balanza con tallimetro de 195 cm/pulgadas.
Balanza para lactantes con capacidad hasta 36 Ib.
Infantdmetro para medir neonatos y nifios hasta 24 meses de edad.
Tensidmetro aneroide de adultos con set de brazaletes.
Tensidometro pediatrico aneroide con set de brazaletes.
Tensidmetro de neonato aneroide con set de brazaletes.
Estetoscopio pediatrico de metal ligero con pieza de pecho giratoria.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria.
Tres termdmetros digitales.
Porta-termémetros.
Tabla Peso/Talla.
Cinta métrica.
Termo con vacunas tipo King Siller, con cuatro refrigerantes.
Lampara de mano.
Dos baterias alcalinas.
Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.

. CONSULTORIO DE MEDICINA GENERAL PARA ATENCION INTEGRAL O MEDICINA

GENERAL.
2.6.1. Requerimientos de Infraestructura.
Ambiente de atencion sefializado.
Superficie minima de 12 m2.
Areas para entrevista y revision del paciente separadas por: cortina, mampara o division interna.
Ambiente de examinacidn garantiza la privacidad visual y auditiva del paciente.
Lavamanos de uso médico con dispensador de jab6n y dispensador de alcohol gel.
Dispensador de papel toalla.
Recipiente o contenedor rigido y sellado para punzo cortantes.
Recipiente con bolsa de color rojo, para desechos bioinfecciosos y contaminantes.
Basurero con pedal y tapa utiliza bolsa de color negro, para desechos comunes.
2.6.2. Requerimientos de Mobiliario Bésico.
Mueble o escritorio de metal o madera.
Silla para el personal de salud.
Dos sillas para atencion del paciente.
Anaquel de madera o metal de dos puertas con chapa y llave.
Canapé de madera 0 metal tapizado con cuerina.
Escalera de dos peldafios con protector y agarradera de manos, para subir a camillas.
2.6.3. Requerimientos de Equipamiento Basico.
Negatoscopio de un cuerpo (a partir de centros de salud con servicio de Imagenologia).
Reloj de pared con segundero.
Set diagndstico: otoscopio y oftalmoscopio directo, con cierre de enchufe, mango adaptable,
porta pilas con lampara y tres espéculos auriculares minimo.
Estetoscopio pediatrico de metal ligero con pieza de pecho giratoria.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria.
Martillo de reflejos.
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2.6.4. Requerimientos de Equipamiento e Instrumental Basico para realizar examen
ginecolégico.
Camilla 0 mesa de examen ginecoldgico con perneras 68" x 25 Y.
Lampara cuello de cisne.
Banco giratorio metdlico sin brazos.
Mesa de mayo.
Esterilizador de vapor a presion, de uso obligatorio para consultorios independientes.
Dispone de instrumental de acero inoxidable grado médico necesario para una revision gineco
obstétrica.
Cinco espéculos grandes.
Diez espéculos medianos.
Cinco espéculos pequenos.
Pinza de ojo de 10".
Porta pinza.
Balde.
Porta baldes metélica con rodos.
Cazo cilindrico para algodén de 4 1/8 x 36" x 34".
Equipo inyectable, que incluye: bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2, cazos con algodén y
alcohol de 4 1/8" x 5 1/4" de acero inoxidable, jeringas descartables y agujas.
Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccion con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja mayo hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Equipo de curacién: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera de Mayo.
Pana de acero inoxidable para depdésito de instrumental y material sucio.
Rifilonera.
Taza yodera para solucién 6 oz.
Disponer de equipo para revision e insercion de DIU:
Pinza Forester de acero inoxidable recta 9 % de acero inoxidable.
Tenaculo uterino de 2 garfios Tipo Pozzi (2) de acero inoxidable.
Sonda graduada histerémetro tipo Simpson de acero inoxidable.
Tijera de mayo curva de 5" de acero inoxidable.
Cazo rectangular largo de acero inoxidable.
Accesorios para la atencién como:
Batas de examinacion.
Gestograma.
Cinta obstétrica o cinta métrica.
Laminas porta objetos.
Spray fijador de laminas.
Gradilla para tubos de Wintrobe con capacidad para ocho tubos, para retenerlos en posicion
vertical.
Una caja de guantes descartables.
Dos juegos de sabanas.
Dispensador de papel toalla con Toallas.
Campos para mesa de mayo.
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2.6.5. Requerimientos para atencién nifio.
Juego pediatrico educativos para estimulacion.

. CONSULTORIO DE GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

2.7.1. Requerimientos para Preclinica.
Area minima de 3 m?,
Balanza con tallimetro de 195 cm /pulgadas.
Tensiometro de adultos mercurial o aneroide de bolsillo.
Cinco termémetros.
Porta-termémetro.
Tabla Peso/Talla.
Termo con vacunas tipo King Siller con cuatro refrigerantes.
Lampara de mano.
Dos baterias alcalinas.
Cuenta con mobiliario y equipo basico atendiendo tres consultorios maximos.
Escritorio de metal o madera, (cuando el area de pre clinica esta separada del consultorio).
Tres sillas como minimo.
2.7.2. Requerimientos de Infraestructura.
Ambiente de atencién sefalizado
Superficie minima de 12 m2.
Servicio sanitario minimo de 3 m?, con acceso desde el interior del consultorio.
Areas para entrevista y revision del paciente separadas por: cortina, mampara o division interna.
Ambiente de examinacién garantiza la privacidad visual y auditiva del paciente.
Lavamanos de uso médico con dispensador de jab6n y dispensador de alcohol gel.
Dispensador de papel toalla.
Recipiente o contenedor rigido y sellado para punzo cortantes.
Recipiente con bolsa de color rojo, para desechos bioinfecciosos y contaminantes.
Basurero con pedal y tapa utiliza bolsa de color negro, para desechos comunes.
2.7.3. Requerimientos de Mobiliario Basico.
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Anaquel de madera o metal de dos puertas con chapa y llave.
Escalera (gradas), de dos escalones para subir camillas.
Pantry con pana doble de acero inoxidable para lavado de instrumental antes de enviarse a
central de esterilizacion.
2.7.4. Requerimientos de Equipamiento Basico.
Set diagnéstico: oftalmoscopio directo y otoscopio, cierre de enchufe, mango adaptable, porta
pilas con lampara y tres espéculos auriculares minimo.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta.
Martillo de reflejos.
Doppler portétil.
En consultorios no integrados al hospital deberé contar con un sistema de esterilizacion.
Camilla ginecolodgica: mesa de examen ginecolégico con perneras 68" x 25 Y.
Lampara cuello de cisne.
Banco giratorio metdlico sin brazos.
Mesa de Mayo.
Sistema de esterilizacion de preferencia autoclave, con calor himedo o con sistemas quimicos
(no aplica cuando el establecimiento cuenta con central de equipo y esterilizacion o presenten el
contrato del servicio respectivo).
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2.7.5. Requerimientos de Instrumental Basico.
Cinco espéculos grandes, de acero inoxidable.
Diez espéculos medianos, de acero inoxidable.
Cinco espéculos pequefios, de acero inoxidable.
Pinza de ojo de 10" de acero inoxidable.
Porta pinza de acero inoxidable.
Balde de acero inoxidable.
Porta baldes metalico con rodos.
Cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable.
Cazo cilindrico para gasas de 4 1/8 x 36" x 34" de acero inoxidable.
Cazo cilindrico para algodon de 4 1/8 x 36" x 34" de acero inoxidable.
Equipo inyectable: bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable, cazos con
algodén y alcohol de 4 1/8" x 5 1/4" de acero inoxidable, jeringas descartables y agujas.
Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de Mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccién con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja Mayo hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Equipo de curacion: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera.
Pinza saca grapas.
Pana grande de acero inoxidable con cloro para depdsito de instrumental y material sucio.
Rifionera de acero inoxidable.
Taza yodera para solucién 6 onzas acero inoxidable.
2.7.6. Requerimientos de equipo de insercién de DIU.
Pinza Forester de acero inoxidable larga recta o curva 9 %
Tenaculo uterino de 2 garfios Tipo Pozzi (2).
Sonda graduada histerémetro tipo Simpson A/ .
Tijera de mayo curva de 5" de acero inoxidable.
Cazo rectangular largo de acero inoxidable.
2.7.7. Requerimientos de Accesorios Basicos.
Batas de examinacion (2 juegos).
Gestograma.
Cinta métrica.
Cinta obstétrica o cinta métrica.
Reloj de pared con segundero.
Laminas porta objetos.
Spray fijador de laminas.
Gradilla para tubos de Wintrobe con capacidad para ocho tubos, para retenerlos en posicion
vertical.
Guantes descartables.
Sabanas (2 juegos).
Limpiones.
Campos para mesa de mayo.

. CONSULTORIO DE PEDIATRIA

2.8.1. Requerimientos para Preclinica.
Area minima de 3 m?.
Balanza con tallimetro de 195 cm. /pulgadas.

55



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

Balanza para lactantes con capacidad de 36 Ibs, cuerpo principal y bandeja (plataforma prevista
de escala graduada).
Estetoscopio pediatrico de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta 0 campana.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta 0 campana.
Nebulizador y juego de mascarillas pediatricas.
Infantdmetro para medir nifios hasta 24 meses de edad, regla deslizante de 0" -40"en incremento
de 1/8 y de 0-100 cm. En incremento de 1 cm.
Tensiémetro pediatrico aneroide de bolsillo.
Juego de brazaletes diferentes tamafios.
Tensiometro de neonato aneroide de bolsillo.
Cinco termometros.
Porta-termémetro.
Tabla Peso/Talla.
Termo con vacunas tipo King Siller con cuatro refrigerantes.
Lampara de mano.
Dos baterias alcalinas.
Cuenta con mobiliario y equipo basico atendiendo dos consultorios maximos.
Escritorio de metal o madera, (cuando el area de pre clinica esta separada del consultorio).
Mesa de madera o metélica para ubicar la balanza pediatrica.
Tres sillas como minimo.
2.8.2. Requerimientos de Infraestructura.
Ambiente de atencién sefializado
Superficie minima de 9 m2.
Area para entrevista separada del area para revision fisica del paciente.
Ambiente de examinacion garantiza la privacidad visual y auditiva del paciente, asi como el
acompafiamiento de familiares del menor.
Lavamanos de uso médico con dispensador de jabon y dispensador de alcohol gel.
Dispensador de papel toalla.
Recipiente o contenedor rigido y sellado para punzo cortantes.
Recipiente con bolsa de color rojo, para desechos bioinfecciosos y contaminantes.
Basurero con pedal y tapa utiliza bolsa de color negro, para desechos comunes.
2.8.3. Requerimientos de Mobiliario Basico.
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Anaquel de madera o metal de dos puertas con chapa y llave.
Canapé de madera o metalico tapizado con cuerina.
Escalera (gradas), de dos escalones para subir camillas.
2.8.4. Requerimientos de Equipamiento Basico.
Negatoscopio de un cuerpo.
Set diagnéstico: oftalmoscopio directo y otoscopio, cierre de enchufe, mango adaptable, porta
pilas con lampara y tres espéculos auriculares minimo.
Estetoscopio pediatrico de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta 0 campana.
Tensidmetro pediatrico aneroide de bolsillo, con juego de brazaletes diferentes tamafios,
inclusive neonatal.
Martillo de reflejos tipo Taylor 195 mm, 73/4.
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2.8.5. Requerimientos de Instrumental Basico.
Obligatorio en el consultorio de cirugia pediétrica.
Pinza de ojo de 10" de acero inoxidable.
Porta pinza de acero inoxidable.
Balde de acero inoxidable.
Porta baldes metalico.
Cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable.
Cazo cilindrico para algodén de 4 1/8 x 36" x 34" de acero inoxidable.
Mesa de Mayo All.
Equipo inyectable: bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable, cazos con
algodén y alcohol de 4 1/8" x 5 1/4" de acero inoxidable, jeringas descartables y agujas.
Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquita recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquita curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccién con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja mayo hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Equipo de curacion: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera.
Pana de acero inoxidable con cloro para depésito de instrumental y material sucio.
Rifionera de acero inoxidable.
Taza yodera para solucion 6 oz. acero inoxidable.
2.8.6. Requerimientos de Accesorios Basicos.
Sabanas (2 juegos).
Limpiones.
Reloj de pared con segundero.
Batas de examinacion pediatrica (opcional).
Toallas.
Campos para mesa de mayo.
Peras para aspiracion.
Sondas orogastricas.
Recolectores de orina.
Rifioneras.
Juego pediatrico educativos para estimulacion.

. CONSULTORIO DE MEDICINA INTERNA

2.9.1. Requerimientos para Preclinica.
Area minima de 3 m2
Balanza con tallimetro de 195 cm/pulgadas.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta 0 campana.
Nebulizador y juego de mascarillas pediatricas.
Tensidmetro de adultos mercurial o aneroide de bolsillo.
Cinco termoémetros.
Porta-termémetro.
Tabla Peso/Talla para calculo de IMC.
Termo con vacunas tipo King Siler con cuatro refrigerantes (opcional).
Lampara de mano.
Dos baterias alcalinas.
Cuenta con mobiliario y equipo basico atendiendo tres consultorios maximos.
Escritorio de metal o madera, (cuando el area de preclinica esta separada del consultorio).
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Tres sillas como minimo.
2.9.2. Requerimientos de Infraestructura.
Ambiente de atencion sefalizado
Superficie minima de 9 m?.
Areas para entrevista y revision del paciente separadas por: cortina, mampara o division interna.
Ambiente de examinacién garantiza la privacidad visual y auditiva del paciente
Lavamanos de uso médico con dispensador de jabon y dispensador de alcohol gel.
Dispensador de papel toalla.
Recipiente o contenedor rigido y sellado para punzo cortantes.
Recipiente con bolsa de color rojo, para desechos bioinfecciosos y contaminantes.
Basurero con pedal y tapa utiliza bolsa de color negro, para desechos comunes.
2.9.3. Requerimientos de Mobiliario Basico.
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Mesa auxiliar para equipo de electrocardiografia.
Anaquel de madera o metal de dos puertas con chapa y llave.
Canapé de madera o metalico tapizado con cuerina.
Escalera (gradas), de dos escalones para subir camillas.
2.9.4. Requerimientos de Equipamiento Basico.
Negatoscopio de un cuerpo.
Set diagnéstico: oftalmoscopio directo y otoscopio, cierre de enchufe, mango adaptable, porta
pilas con lampara y tres espéculos auriculares minimo.
Estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta.
Martillo de reflejos tipo Taylor 195 mm, 73/4.
Glucémetro con cintas.
Acceso a un electrocardidégrafo dentro del establecimiento.
2.9.5. Requerimientos de Instrumental Basico.
Dispone instrumental necesario, si realiza procedimientos en el consultorio.
Pinza de ojo de 10" de acero inoxidable.
Porta pinza de acero inoxidable.
Balde de acero inoxidable.
Porta baldes metalico.
Cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable.
Cazo cilindrico para algodén de 4 1/8 x 36" x 34" de acero inoxidable.
Mesa de Mayo All.
Equipo inyectable: bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable, cazos con
algodén y alcohol de 4 1/8" x 5 1/4" de acero inoxidable, jeringas descartables y agujas.
Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccién con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Equipo de curacion: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera.
Pana de acero inoxidable con cloro para depésito de instrumental y material sucio.
Rifilonera de acero inoxidable.
Taza yodera de acero inoxidable de 6 onzas con solucion.
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2.9.6. Requerimientos de Accesorios Basicos.
- Sabanas (2 juegos).
- Limpiones.
- Mesa de Mayo.
- Reloj de pared con segundero.
- Batas de examinacion.

2.10. CONSULTORIO DE SALUD MENTAL

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
2.10.1.Requerimientos de Pruebas.

- Un test de Bender: utilizado para dafo cerebral.

- Un Test de MMPI: test para el diagndstico de la personalidad.

- Un Test RORSCHAL.: se utiliza para diagnostico de personalidad en problemas sicéticos.

- Untest WISC o Test WAIS: ambos utilizados para determinar inteligencia.

2.11. CONSULTORIO DE CARDIOLOGIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna o del pediatrico
segun corresponda.

- Ubicado lo més cercano a la entrada del establecimiento, en caso de edificios de dos o mas
plantas estara ubicado en el piso bajo, en caso contrario debera disponer de elevadores.

2.11.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- Electrocardiografo.

- Acceso a un Ecocardiografo o su equivalente tecnolégico.

- Silla de ruedas.

2.12. CONSULTORIO DE NEUMOLOGIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna o al pediatrico
segun corresponda.

2.12.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- Espirémetro.

- Medidor de flujo pico (peak flow meter).

- Acceso al sistema de endoscopia laringea y bronquial.

- Sistemas de mediciones toracicas con instrumentacion adecuada.

- Sistemas instrumentales de tratamiento (cepillo bronquial, pinza de biopsia bronquial o su
equivalente tecnoldgico.

2.13. CONSULTORIO DE FISIATRIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
2.13.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- Cinta métrica.

- Electromidgrafo o su equivalente tecnoldgico, de acuerdo al programa médico presentado.

- Goniémetro.

- Plantoscopio.

2.14. CONSULTORIO DE ONCOLOGIA
- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna para adultos o
al pediatrico segun corresponda.
- Adicional area de 4 m?, para procedimientos en el consultorio.
2.14.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.
- Sistema de esterilizacion, con calor humedo o con sistemas quimicos (no aplica cuando el
establecimiento cuenta con central de equipo y esterilizacién).
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Equipo para cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de Mayo recta de 5" de acero inoxidable, una tijera de Mayo curva de 5" de acero inoxidable,
una pinza mosquito recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero
inoxidable, una pinza de diseccién con dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccion sin
dientes 6" de acero inoxidable, una porta aguja Mayo Hegar pequeiio de 7" de acero inoxidable,
una porta aguja Mayo Hegar grande de 10" de acero inoxidable, una pinza de ojo curva y recta
de 10" de acero inoxidable, un porta pinza de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.

Pinzas para biopsia (corte, puncion).

Martillo de percusion con aditamentos para la exploracién de la sensibilidad cutanea.
Autorizacion para manejo de materiales para quimioterapia (aplicables sélo en unidades
hospitalarias).

CONSULTORIO DE NEUROLOGIA Y NEUROCIRUGIA
Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna o al pediatrico
segun corresponda.

2.15.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.
Carta para agudeza visual.
Compas de Weber.
Contenedor de olores fuertes.
Dinamometro de mano.
Tubos de ensayo con agua fria y caliente.
Equipo para cirugia menor grande: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero
inoxidable, una tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una tijera de mayo curva de 5" de
acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito curva
de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccién con dientes 6" de acero inoxidable, una pinza
de diseccion sin dientes 6" de acero inoxidable, una porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de
acero inoxidable, una porta aguja Mayo Hegar grande de 10" de acero inoxidable, una pinza de
0jo curva y recta de 10" de acero inoxidable, un porta pinza de acero inoxidable, un mango de
bisturi #3 y #4 Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.

CONSULTORIO DE DERMATOLOGIA

Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
2.16.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

Area para curaciones y toma de biopsias, superficie minima 4 m?

Un aparato electro coagulador.

Lampara de rayos ultravioleta.

Lampara con lupa de tres dioptrias.

Dos cucharillas (curetas) dérmicas de Piffard, de Douglas o su equivalente.

Pinza de chalazién.

Pinza de depilacion.

Pinza para biopsia por puncién.

Tijera de iris.

Un extractor de comedones con lanceta.

CONSULTORIO DE OTORRINOLARINGOLOGIA

Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
2.17.1.Requerimientos de mobiliario y equipo basico.

Sillén de exploracion O.R.L, con movimiento circular y posibilidad para variar altura e inclinacion.

Rinoscopio adulto.

Rinoscopio infantil.
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Transluminador.
Unidad de O.R.L. con motor para aspiracion y aspersion equipada con nebulizador y frasco para
lavado de oidos.
Esterilizador de calor seco y de preferencia de vapor a presion, para consultorios independientes.
Microscopio de pedestal o de pared con oculares 12.5 X rectos u oblicuos y objetivo con distancia
focal de 200 mm.

2.17.2.Requerimientos de Instrumental Basico.
Adaptador fenestrado para los aspiradores de oido (Guilford-Wright).
Aplicador metélico de punta triangular o estriada tipo Lambury o Brown.
Asa Billeau.
Cémara para audiometria.
Céanula bayoneta, con punta roma, calibre 15 ga (1.8 mm).
Cucharilla o asa para cerumen.
Cuchillo angulado de paracentesis o miringotomia.
Frazier, con valvula de dedo, con mandril, 12 fr de calibre (4 mm).
Gancho de una garra.
Jeringa metélica de Carpulle para lavado de oido.
Juego de aspiradores de Frazier No. 6-8 y 10.
Juego de aspiradores de oido No.16 G, 18 Gy 20 G.
Juego de espejos laringeos Nos.2-4-6 y 8.
Juego de tres diapasones 256, 512 y 1024 tipo Hartman.
Lampara de alcohol o mechero.
Lampara frontal o espejo frontal, en este caso es necesario contar con una lampara con haz
dirigible.
Mango universal para espejo laringeo.
Pera politzer.
Pick curvo tipo house.
Pick recto tipo house.
Pinza de bayoneta tipo Cohen o Cushing.
Pinza de caimén tipo Wullstein.
Pinza de Hartman.
Pinza de copas tipo Wullstein.
Pinza para biopsia.
Polip6tomo.
Rifionera metalica.

2.17.3.Requerimientos para realizar pruebas funcionales audio vestibulares y de

nariz.

Camara son6 amortiguada.
Audiémetro tonal con capacidad para pruebas de logo audiometria.
Equipo para pruebas térmicas a 30° y 44° con dos tinas, termometro y equipo de irrigacion con
control del flujo de agua.
Impedanciémetro con reflejos ipsi y contra laterales.
Lentes Frenzel.
Nistagmografo de uno o dos canales.
Péndulo.
Rinomanometro.
Tambor para pruebas ortoquinéticas.
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2.17.4.Requerimientos para realizar endoscopia nasal y laringea.
- Adaptador de camara de video.
- Endoscopio.
- Fuente de poder de 150 o 300 watts.
- Monitor.
- Sonda para endoscopio de 4 mm y 0°.
- Sonda para endoscopio de 4 mmy 30°.
- Sonda para endoscopio de 7 mmy 0°.
- Sonda para endoscopio de 7 mmy 30°.

2.18. CONSULTORIO DE OFTALMOLOGIA O OPTOMETRIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.

- Para consultorio de refraccion se requiere superficie minima de 16m?, largo minimo de

consultorio 4m.

- Lavamanos de uso médico con dispensador de jabon y dispensador de alcohol gel.
2.18.1.Requerimientos de mobiliario basico.

- Escritorio de metal o madera.

- Silla Giratorias (2).

- Silla de examinacion oftalmologica.

- Mesa hidraulica (posicional) para lampara de hendidura.
2.18.2.Requerimientos de equipamiento basico.

- Foroptero.

- Conjunto de lentes para verificar refraccion ocular.

- Lens6metro.

- Proyector con pantalla o cartilla de Snell.

- Queratémetro.

- Retinoscopio.

- Oftalmoscopio indirecto.

- Auto refractébmetro computarizado.

- Lé&mpara de hendidura.

- Biémetro.

- Oftalmoscopio directo.

- Tonobmetro de Shiot o integrado en lampara de hendidura.

- Espejo.

- Lamina ilustrativa del ojo.

- Anestésicos locales.

- Antibiéticos topicos.

- Midriaticos.

- Fluoresceina.
2.18.3.Requerimientos de equipamiento para consultorio de especialidades retina,

vitreo y cOrnea y segmento anterior.

- Cuenta con equipo bésico laser para su funcionamiento.

- Equipo de laser.

- Fuente de emision de laser.

- Lentes de Meister.

- Goniémetro.

- Camilla de examinacion.

- Porta suero.

- Riflonera metélica.

62



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

2.18.4.Requerimientos para realizar pruebas funcionales de campimetria.
- Equipo de campimetria.

2.19. CONSULTORIO DE NUTRICION

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
2.19.1.Requerimientos de Infraestructura.

- Area sefializada.

- Superficie minima de 9 m2.

- Definida &rea para entrevistas.

- Definida area para revision fisica del paciente.

- Privacidad del paciente visual y auditiva.

- Lavamanos con dispensador integrado.

- Basurero con pedal y tapas para desechos comunes.

- Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes (si utiliza glucometro).
2.19.2.Requerimientos de mobiliario basico.

- Escritorio de metal o madera.

- Tres sillas como minimo.

- Un anaquel de madera o metal de dos puertas con chapay llave.

- Canapé de madera o metalico tapizado con cuerina.

- Escalera (gradas), de dos escalones para subir camillas.

- Mesa de madera o metdlica para ubicar la balanza pediatrica.
2.19.3.Requerimientos de equipamiento basico.

- Una Balanza con tallimetro de 195 cm/pulgadas.

- Una Balanza para lactantes con capacidad de 36 Ibs, cuerpo principal y bandeja (plataforma

prevista de escala graduada).
- Una pesa salter de 25 Kg de 100 gr de precision.
- Un Infantdmetro para medir neonatos y nifios hasta 24 meses de edad, regla deslizante de 0" -
40"en incremento de 1/8 y de 0-100 cm. En incremento de 1 cm.

- Una Tabla Peso/Talla para calculo de IMC.

- Una cinta métrica.

- Glucometro con cintas. (opcional).

- Reloj de pared con segundero.

- Batas de examinacion.

- Normas de AIEPI.

- Normas de lactancia materna.

- Normas de micro nutrientes.

- Formato del expediente clinico.

2.20. CONSULTORIO DE CIRUGIA GENERAL Y RECONSTRUCTIVA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.

2.20.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- En consultorios no integrados al hospital, debera contar con un sistema de esterilizacion.

- Pantry con pana doble de acero inoxidable.

- Sistema de esterilizacion de preferencia autoclave, con calor hiumedo o con sistemas quimicos
(no aplica cuando el establecimiento cuenta con central de equipo y esterilizacion o presenten el
contrato del servicio respectivo).

2.20.2.Requerimientos de instrumental bésico.

- Caja de instrumentos con tapa.

- Caja de Doayan.

- Charola y mesa de mayo.
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- Dos recipientes con tapa para soluciones desinfectantes.

- Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de Mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccion con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.

- Pinza Forester recta.

- Porta pinza de acero inoxidable.

- Unarifionera con capacidad 250 ml de acero inoxidable.

- Tijera para retirar puntos.

- Pinza saca grapas.

- Balde y porta balde.

- Lampara cuello de cisne.

- Materiales, equipos y ropa estéril de acuerdo a su programa médico.

2.21. CONSULTORIO DE ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGIA
- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.
- Adicional area de 4 mz2, para procedimientos en el consultorio.

2.21.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.
- Plantoscopio.
- Sistema de somatometria.
- Charola tipo Mayo.
- Un martillo de reflejos tipo Taylor 195 mm, 73/4.
- Pinza de diseccién con dientes.
- Pinza de diseccion sin dientes.
- Pinza de Rochester.
- Pinza para yeso.
- Sierra de Stryker.
- Tijera de botén o vendaje.
- Tijera de caiman.
- Tijera de presion.
- Tijera para retirar puntos.
- Separador de yeso.
- Goniémetro.
- Material de curacion.
- Material para colocar yeso.

2.22. CONSULTORIO DE UROLOGIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.

- Adicional area de 4 m?, para procedimientos en el consultorio.

- Servicio sanitario integrado al consultorio, con acceso desde su interior.
2.22.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- En consultorios no integrados al hospital debera contar con un sistema de esterilizacion.

- Un carro de curaciones de acero inoxidable con cubetas 20" x 36" x 34".

- 11t soluciones antisépticas.

- 1llts solucién salina.

- 11t solucién jabonosa.

- Cistouretroscopio minimo con dos camisas 20 y 22 fr con sus aditamentos.

- Fuente de poder (fuente de luz fria) y cables de conexion.
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- Porta sueros.

- Densimetro para orina o su equivalente tecnolégico.

- Sistema de esterilizacién de preferencia autoclave, con calor himedo o con sistemas quimicos
(no aplica cuando el establecimiento cuenta con central de equipo y esterilizacion o presenten el
contrato del servicio respectivo).

2.22.2.Requerimientos de instrumental basico.

- Cazo de acero inoxidable para instrumentos con tapa.

- Juego de candelillas.

- Juego de dilatadores uretrales.

- Juego de muletillas.

- Equipo de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable, una
tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccién con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.

- Pinza Forester recta.

- Porta pinza.

- Recipiente con tapa para soluciones esterilizadoras.

- Unarifionera con capacidad 7/8" de acero inoxidable de 10".

- Sondas uretrales Foley de dos vias con globo.

- Sondas uretrales Foley de tres vias con globo.

- Tijera para retirar puntos.

2.23. CONSULTORIO DE PROCTOLOGIA

- Debera cumplir los estandares definidos para el consultorio de medicina interna.

- Adicional area de 4 m?, para procedimientos en el consultorio.

- Servicio sanitario integrado al consultorio, con acceso desde su interior.

2.23.1.Requerimientos de Equipos e Insumos.

- Caja de Doayan.

- Caja para desinfeccién de instrumentos.

- Equipo de curaciones.

- Un carro de curaciones de acero inoxidable con cubetas 20" x 36" x 34".

- Un martillo de reflejos tipo Taylor 195 mm, 73/4.

- Un caso rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable.

- Un caso cilindrico para algodén de 4 1/8 x 36" x 34" de acero inoxidable.

- Un equipo inyectable: bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable, cazos con
algodon y alcohol de 4 1/8" x 5 1/4" de acero inoxidable, jeringas descartables y agujas.

- Equipo de fulguracion, coagulacién y corte.

2.24. CONSULTORIO DE MEDICINA DEL TRABAJO
2.24.1.Requerimientos para Preclinica.

- Balanza con tallimetro de 195 cm/pulgadas.

- Estetoscopio de adulto.

- Tensidmetro de adultos o aneroide de bolsillo.

- TermoOmetros digitales.

- Tabla Peso/Talla para calculo de IMC.

- Lampara de mano.
2.24.2.Requerimientos de Infraestructura.

- Ambiente de atencion sefalizado.
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Consultorio con superficie minima de 12 m2.

Areas para entrevista y revision del paciente separadas por: cortina, mampara o division interna.

Ambiente de examinacién garantiza la privacidad visual y auditiva del paciente

Lavamanos de uso médico con dispensador de jabon y dispensador de alcohol gel.

Dispensador de papel toalla.

Basurero con pedal y tapa utiliza bolsa de color negro, para desechos comunes.
2.24.3.Requerimientos de mobiliario basico.

Escritorio de metal o madera.

Tres sillas como minimo.

Mesa auxiliar para equipo de electrocardiografia.

Anaquel de madera o0 metal de dos puertas con chapay llave.

Canapé de madera o metalico tapizado con cuerina.

Escalera (gradas), de dos escalones para subir camillas.
2.24.4.Requerimientos de equipamiento basico.

Electrocardiégrafo.

Auto refractometro.

Audiometro.

Oto oftalmoscopio.

Cartilla de Snell.

Espirémetros con boquillas descartable.
2.24.5.Requerimientos de cabina de audiometria.

Puerta con bisagras tipo Cam-Rise Hinge para un cierre hermético mediante sistema magnético,

empaques y sellos de compresion.

Ventana acustica de 55 x 45 cm de alta atenuacion con cristal de %2 de espesor.

lluminacion interior a base de luz fria LED.

Contacto polarizado doble grado médico.

Sistema de ventilacion sonoamorticaguado.

Repisa plegable con pasa cables para audiometro.

En caso de ser mévil se requiere 4 rodos de uso para facilitar su movimiento.

Paredes con paneles acusticos.

Medidas exteriores: Ancho 0.80 m x fondo 1.05 m x altura 1.85 m (incluyendo rodajas).

Medidas interiores: Ancho 0.70 m x fondo 0.95 x altura 1.65 m.

Manijas de acero inoxidable.

Panel de seis jacks y una conexion USB.

6 cables de conexién para el audimetro y sus accesorios.
2.24.6.Requerimientos de Accesorios Basicos.

Sabanas (2 juegos).

Limpiones.

Mesa de Mayo.

Reloj de pared con segundero.

Batas de examinacion.

CONTROL DE CALIDAD

2.25.1.Requerimientos de Area de Aseo.
Dispone de un area de aseo (para consultorios individuales).
A partir de Centros de Salud, sectorizar areas de aseo segun nimero de ambientes de atencion.
Area para almacenamiento de implementos de limpieza y lavado de lampazo minimo 1 m2
Lavandero de concreto con una altura méaxima de 0.30 m.
Exprimidor de lampazo.
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Personal de salud disponen de medidas de bioseguridad.

Todo el personal esta vacunado contra Hepatitis B.

Los manipuladores de desechos utilizan guantes cuando realizan los procedimientos.

El personal utiliza gabachas limpias durante el periodo laboral.

Los manipuladores de desechos empaquetan (preferiblemente) en bolsas rojas el material
desechable ya utilizado (batas, mascarillas, guantes, etc.).

Utilizan técnica adecuada de transporte de desechos del interior al exterior del establecimiento.
Tienen recipientes de material rigido, impermeable, resistente a perforaciones para eliminar
materiales punzo cortantes y frascos de vidrio, con tapa.

Tienen recipientes de material rigido, impermeable, resistente a perforaciones para almacenar
temporalmente los desechos peligrosos, con tapa.

Cuentan con un minimo de cuatro litros de hipoclorito sodico al 0.5% (cloro).

Dispone adecuadamente los desechos sélidos y bioinfecciosos.

Existe un lugar adecuado sefalizado y restringido, para el almacenamiento temporal de los
desechos, alejado del establecimiento minimo 2 m2, en un contenedor plastico resistente o
metalico con angulos redondeados en su interior que permitan la limpieza efectiva.

Cuentan con area donde separan la basura comun, de los residuos bio-infecciosos usando
bolsas plasticas resistentes de color rojo, para los residuos especiales como reactivos y quimicos
utilizan bolsas de color amarillo y los desechos comunes preferiblemente en bolsas plasticas
color negro.

El personal de limpieza utiliza guantes para evitar contacto directo a la piel con los envases.
Realiza esterilizacion de los instrumentos y materiales de reposiciéon periddica.

Mueble con pana pantry doble de acero inoxidable, metal, fibra de vidrio, tipo Dural, o enchapado
con ceramica.

Esterilizador eléctrico de calor himedo minimo de 25 libras.

En caso de no contar con ninguno de los anteriores, tienen evidencia de convenios o contrato
para esterilizar materiales.

AREA DE PROCEDIMIENTOS MENORES O ENDOSCOPICOS PARA CENTROS DE SALUD
Y POLICLINICOS.
2.26.1.Requerimientos de Infraestructura.
Ubicado contiguo al consultorio de atencion integral.
Se ingresa directamente desde la sala de esperay de la circulacién donde llegan los que ingresan
en camilla o silla de ruedas.
Superficie minima de 12 m2.
2.26.2.Requerimientos de mobiliario basico.
Camilla de examen metdlica con circulacion a ambos lados, en hospitales de mas de 30 camas
dos camillas.
Mesa de Mayo.
Pantry con pana de acero inoxidable.
Anaquel de dos puertas con chapay llave.
Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.
Recipiente con bolsa preferiblemente roja para desechos bioinfecciosos.
Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.
2.26.3.Requerimientos de instrumental bésico.
Porta suero en tubo de hierro cromado de 1 pulgada de diametro, doble gancho de 30 cm de
altura ajustable entre 47 y 85 pulgadas, rodos de 2 pulgadas.
Bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable.
Balde de acero inoxidable.
Porta balde metalico.
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2.26.4.Requerimientos de Carro de Curaciones de Materiales y Equipos.
- Soluciones antisépticas.
- Agua estéril.
- Tres equipos de curacion: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera.
- Tres equipos de cirugia menor: cazo, porta pinza, bisturi, porta bisturi, pinza de sutura, tijera de
diseccion con dientes y sin dientes, mosquito curvo y recto.
- Solucion jabonosa.
- Cazos de acero inoxidable.
- Material de reposicion periédica.
- Porta pinzas y pinza de Forester.
- Dispone de hilos de suturas.
- Hilos de sutura 2-0.
- Hilos de sutura 3-0.
- Hilos de sutura 4-0.
- Hilos de sutura 5-0.
2.27. ESTACION DE ENFERMERIA PARA CENTROS DE SALUD Y POLICLINICOS
2.27.1.Requerimientos de Infraestructura.
- Superficie minima 12 m2
- Ubicado cercana al area de procedimientos, URO, nebulizacion.
- Bodega de 2.5 m2, para guardar material de reposicion periddica.
- Un servicio sanitario para personal con servicio higiénico y lavamanos.
- Teléfono (y parlantes para audio) conectado al sistema central del establecimiento.
2.27.2.Requerimientos de mobiliario basico.
- Mostrador.
- Dos sillas como minimo.
- Un pantry con pana de acero inoxidable.
- Lavamanos con dispensador de jabon.
- Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
- Mesa de preparacion de medicamentos.
- Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.
- Basurero con pedal y tapa, para desechos bioinfecciosos dentro bolsa roja preferiblemente.
- Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.
- Reloj de pared con segundero.
- Bandeja de medicamentos.
2.27.3.Requerimientos de equipamiento basico.
- Tensiometro mercurial o aneroide de bolsillo.
- Estetoscopio de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra corneta o
campana.
- Set diagnostico: oftalmoscopio directo y otoscopio, cierre de enchufe, mango adaptable, porta
pilas con lampara y tres espéculos auriculares minimo.
- Cinco termémetros.
- Porta-termémetro.
- Refrigerador o termo con refrigerantes para preservar medicamentos.
- Equipo de inyectables.
- Cazo con algodon.
- Dispone de los accesorios necesarios para el proceso de atencion.
- Set de examinacion ginecoldgica.
- Patos.
- Piches.
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AREA DE REHIDRATACION ORAL PARA CENTROS DE SALUD Y POLICLINICOS
2.28.1.Requerimientos de Infraestructura.
Localizada cercano a la estacion de enfermeria.
Area sefializada.
Superficie minima para cada cama es de 6 m2.
Superficie minima por cuna es de 4 m?.
Cada cama tiene una circulacion perimetral minima de un metro libre y el pasillo de circulacion
sera de 2.40 m libres.
Servicios higiénicos sanitarios con su respectiva ducha, lavamanos y dispensador integrado al
menos uno por sexo, con una dimensiéon minima de 2 x 2 m? y barras metalicas.
Lavamanos con dispensador de jabon.
Recipiente para depdsito de desechos corto-punzantes.
Basurero con tapa.
2.28.2.Requerimientos de mobiliario basico.
Pantry con pana doble de acero inoxidable.
Reloj de pared con segundero.
Cunas o camas hospitalarias multiposicionales en nimero de seis en centros de salud, 10 en
policlinicos y hospitales, 16 en hospitales mayores de 50 camas.
Silla de madera o metalicas por cada cama.
2.28.3.Requerimientos de instrumentos y accesorios.
Porta suero metalico por cama.
Cazos de acero inoxidable.
Balde con tapa integrado.
Porta pinza y pinza Forester.
Una cocina de gas propano o eléctrica.
Dos recipientes para hervir agua.
Tres picheles graduados.
Un vaso por cama.
Cucharas metélicas minimo seis.

AREA DE NEBULIZACION PARA CENTROS DE SALUD Y POLICLINICOS
2.29.1.Requerimientos de Infraestructura.

Localizada cercano a la estacion de enfermeria.

Area sefializada.

Garantiza privacidad del paciente.

Superficie minima de 3 m2 por nebulizadores.

Lavamanos con dispensador de jabon.
2.29.2.Requerimientos de mobiliario basico.

Escritorio de metal o madera.

Silla.

Un reloj de pared con segundero.

Anaquel de dos puertas con chapa y llave.

Mesa de preparacion de medicamentos.

Basurero con tapa.

Recipiente para depésito de desechos corto-punzantes.

Cunas.

Sillas.
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2.29.3.Requerimientos de instrumentos y accesorios.
- Nebulizadores y sus accesorios.
- Los nebulizadores pueden utilizar sistema de tuberia central y filtro de particulas de aceite.
- Sistema central de oxigeno o tanques con su respectiva llave Stillson.
- Bandeja de medicamentos.
- Solucion salina.
- Soluciones broncodilatadoras.

2.30. CUARTO DE YESO PARA POLICLINICOS
2.30.1.Requerimientos de Infraestructura.
- Se encuentra junto al area de procedimientos.
- Tiene acceso desde la sala de espera, el sector de consulta externa y radiologia.
- Superficie minima de 18 m2.
2.30.2.Requerimientos de mobiliario basico.
- Cama- camilla especial de ortopedia.
- Un pantry con pana doble de acero inoxidable y trampa de yeso.
- Mesa auxiliar.
- Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
- Basurero con tapa.
- Recipiente para dep06sito de desechos corto-punzantes.
2.30.3.Requerimientos de equipamiento basico.
- Silla giratoria graduable.
- Lampara cuello de cisne.
- Negatoscopio de dos cuerpos
- Un tensiometro de adultos mercurial o aneroide de bolsillo.
- Un estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta o campana.
2.30.4.Requerimientos de instrumentos y accesorios.
- Panas metdlicas o plasticas.
- Porta suero de hierro cromado de 1 pulgada de diametro, doble gancho de 30 cm de altura
ajustable entre 47 y 85 pulgadas, rodos de 2 pulgadas.
- Un carro de curaciones de acero inoxidable con cubetas 20 x 36 x 34 pulgadas.
- Un recipiente con tapa y rodos para transporte de ropa y materiales sucios.
- Una sierra eléctrica para cortar yeso.
- Una tijera de cortar yeso.
- Un separador de yeso.
- Equipos de cirugia menor: cazo, porta pinza, bisturi, porta bisturi, pinza de sutura, tijera de
diseccioén con dientes y sin dientes, mosquito curva y recta.
- Ocho férulas para miembros superiores-inferiores-dedos.
- Dos collares cervicales.
- Dos cabestrillos.
- Doce vendas de yeso.
- Doce vendas simples y elasticas.
- Wata.
- Estoquinete.
- Pesas.
- Poleas.
- Una caja de guantes de latex, descartables.
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AREA DE INMUNIZACION PARA CENTROS DE SALUD Y POLICLINICOS
2.31.1.Requerimientos de Infraestructura.
Localizada cercano a la estacion de enfermeria.
Area sefializada.
Garantiza privacidad del paciente.
Superficie minima de 6 m2.
Lavamanos con dispensador de jabén.
2.31.2.Requerimientos de mobiliario basico.
Escritorio de metal o madera.
Silla.
Un reloj de pared con segundero.
Anaquel de dos puertas con chapay llave.
Mesa de preparacion de inyectables.
Basurero con tapa.
Recipiente para depésito de desechos corto-punzantes.
Camilla.
Sillas.
2.31.3.Requerimientos de equipamiento basico.
Vacunas debidamente rotuladas y diferenciadas.
Termdmetro en termo y refrigeradora.
Refrigerador o termo con refrigerantes para preservar medicamentos.
Equipo de inyectables.
Cazo con algodén.

MEDICINA ESTETICA Y SPA
La Medicina Estética busca mejorar la apariencia fisica mediante tratamientos minimamente
invasivos o no invasivos, como el cuidado de la piel y el rejuvenecimiento facial. Por otro lado,
un Spa se dedica a la relajacion y bienestar, ofreciendo servicios como masajes, hidroterapia y
aromaterapia entre otros para promover la salud y el descanso. El establecimiento debera contar
con un profesional de la salud, ya sea un dermatdlogo o Cirujano Plastico.

2.32.1.Se requieren los siguientes ambientes y Areas:
Recepcién o Admision superficie minima de 6 m>.
Pre clinica area de trabajo minima de 3 m?2.
Sala de Espera superficie minima de 10.5 m?; considerando seis sillas por cada consultorio (1.50
m?2 por cada silla). Adicional un espacio de 2.5 m?2 para ubicar a personas en situacion de
limitacion o movilidad reducida que utilizan silla de ruedas.
Consultorio el ambiente debera estar sefializado con una superficie minima de 9 m>.
Areas de Procedimientos ambiente de atencion sefializado con superficie minima de 9 m2.
Servicios Sanitarios con servicio higiénico y lavamanos con superficie minima de 3 m2.
Area de Aseo debe ser exclusiva para el servicio con una superficie minima de 1 m2.
Area de almacén temporal de desechos superficie minima de 4 m?.
Area de Preparacion de medicamentos debera de tener un area minima de 3 m2.

2.33. ODONTOLOGIA
2.33.1.Requerimientos de Infraestructura.
La cubierta de techo es de: lamina de zinc corrugado, zinc troquelado, lamina autoportante o losa
de concreto reforzada.
La estructura de techo es: metalica o de madera.
La cubierta de techo se encuentra integra, sin filtraciones y sin huecos.
El forro de cielo falso o raso es: plycem liso, PVC, tabla yeso, losa de concreto o Durock.
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Todo el forro de cielo falso o raso, es una sola superficie lisa, continua y de facil limpieza.
Las paredes exteriores y las particiones internas son de material durable como: mamposteria
confinada o reforzada, sistema Covintec con acabado de repello y fino, o sistema de cerramiento
livianos para exteriores o interiores.
Todas las paredes tienen una superficie lisa y de facil limpieza, resistente a productos quimicos,
con pintura en buen estado.
Las vigas y columnas, deben estar sin dafios, fisuras o fracturas.
El piso debe ser: ladrillo de cemento terrazo, o ceramica, o porcelanato. En las zonas de
humedad o exteriores debe utilizar piso antideslizante.
El piso debe ser de facil limpieza y descontaminacion, con superficies sin deterioro, huecos,
fisuras, fracturas o depresiones.
Las ventanas deben encontrase integras y estar elaboradas con materiales de facil limpieza. Los
marcos son de: madera, aluminio o PVC; todos con vidrios fijo, armados en sistemas de: celosia,
pivotante, ventana fija o con desplazamiento vertical u horizontal.
Las puertas deben ser de 0.90 m de ancho libre minimo, fabricadas de madera soélida, o de
aluminio con vidrio con todos sus herrajes.
Las rampas de acceso externas o internas para uso de las personas que se movilizan en sillas
de ruedas, deben tener 1.50 m de ancho como minimo y una pendiente moderada entre el 8-
10%; con superficie antideslizante y pasamanos.
En establecimiento de salud a partir de clinicas, debe disponer de bateria sanitaria diferenciada
por género; ubicada a una distancia menor de 20 m. para los usuarios: un servicio sanitario por
cada 15 mujeres y un servicio sanitario por cada 25 varones, como minimo uno de los servicios
sanitarios cumple con caracteristicas de accesibilidad NTON; en lo sucesivo se incrementara un
servicio sanitario cada 10 usuarios.
En establecimiento de salud a partir de clinicas, cuenta con area de estacionamiento para tres
vehiculos, minimo uno de los espacios debe ser accesible para vehiculo que transporta personas
con capacidades reducidas.
Los ambientes donde se realicen procedimientos operatorios odontoldégicos deben estar
climatizados artificialmente (18°-25° C); otros ambientes como sala de espera y area de
entrevista, pueden estar climatizados o con ventilacibn mecanica.

2.33.2.Requerimientos de Ubicacion del Compresor
Compresor ubicado en ambiente ventilado que evite la contaminacién sonora.
Compresor de aire exclusivamente de uso dental, con produccién de aire libre de aceite,
sistema silencioso, con filtros para aire, aislamiento de fugas de aceite y aditamentos para
purgarlo.
Ubicado a tres metros minimo del consultorio en caseta de seguridad techada, con piso de
cemento, con suficiente ventilacion desde el exterior, con el frente de malla ciclén y puerta
asegurada para impedir el paso de personal no autorizado.
Conexion eléctrica especifica, segura y de acuerdo al fabricante, conforme a cddigo nacional
eléctrico vigente.
Poseer un cabezote.
Poseer un tanque.
Regulador de presion o manémetro indicador de presion del tanque.
Purga automatica o manual.
Valvula de seguridad para sobre presiones.
Filtro automatico de precipitado de agua a la salida del compresor.
Filtro de aire en la entrada del sistema.
Filtro de aceite y agua.
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2.33.3.Requerimientos de Area de Esterilizado de Materiales.
Area sefializada.
Se encuentra independiente del &rea de procedimientos.
Superficie minima de 4 m2.
Cuenta con equipo basico para su funcionamiento.
Esterilizador eléctrico de calor humedo minimo de 25 libras.
Cuenta con cloro puro y otras soluciones para desinfectar.
Guantes descartables.

2.33.4.Requerimientos de instalaciones eléctricas.
Niveles de lluminacion artificial de adecuada intensidad, segun NFPA 70 (NEC) Cdédigo Eléctrico
Nacional.
Dispone de panel de distribucion para los circuitos de tomacorriente e iluminaciéon; debidamente
protegidos con breakers termomagnéticos, sefializados y polarizados.
El sistema de distribucién de energia eléctrica debe estar canalizado, empotrado con tubo conduit
0 EMT, asegurando lineas adicionales para neutro y aterrizamiento.
Todos los contactos eléctricos deben estar polarizados y aterrizados.
Los equipos que técnicamente requieran un aterrizamiento independiente, deberd estar
correctamente identificado.
No debe encontrarse extensiones eléctricas o regletas multiples en un solo tomacorriente.
Los apagadores deberan estar a una altura minima de 1.20 m desde el nivel de piso terminado
(NPT).
Los apagadores empotrados en las paredes deben estar protegidos con sus cubiertas.
Los apagadores superficiales deben estar instalados en cajas metalicas pesadas tipo UL con
tuberia metalica EMT y con su tapa de proteccion.
Los tomacorrientes deben estar a una altura minima de 0.40 m desde el nivel de piso terminado
(NPT).
Los tomacorrientes para equipos sobre muebles, deben estar a una altura minima de 0.20 m por
encima del nivel de la superficie de la encimera.
Los tomacorrientes con voltaje de 110 voltios, deben estar sefalizados y protegidos con su
cubierta plastica o metalica, adicional debera tener una linea N°14 de proteccion para polo a
tierra.
Los tomacorrientes con voltaje de 220 voltios, deben estar sefalizados y protegidos con su
cubierta plastica o metalica, adicional debera tener una linea N°14 de proteccion para polo a
tierra.
Dispone de Planta generadora de electricidad para respaldo o baterias recargables para casos
de emergencia.

2.33.5.Requerimientos de instalacién hidrosanitaria.
Las instalaciones de agua potable deben estar conectadas a la red publica, con caudal y
presiones suficientes.
Las llaves de chorro y de pase deben estar en buen estado.
El sistema de aguas servidas debe funcionar eficientemente, con descarga a la red publica, o a
una fosa séptica con pozo de absorcion.
Los canales y bajantes, asi como las tuberias del drenaje pluvial, funcionan eficientemente.
Dispone de Tanque o cisterna de almacenamiento de agua potable, garantizando el
abastecimiento continuo minimo de 48 horas con suficiente presion.
Cuenta con equipo destilador de agua o evidencia de compra de agua destilada para uso de
autoclave y en el sistema de conexiones al sillon.
Instalacién de agua y sistema de drenaje de cada sillén dental.
En establecimiento de salud a partir de clinicas odontoldgicas, debe disponer de sistema de
trampa de yeso en pantry.
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2.33.6.Requerimientos de seguridad ante desastres.

- Extinguidores de incendio tipo ABC, llenos y con fecha de vencimiento actualizada.

- Identificacién y sefalizacion de salidas de emergencia.

- Rutas o pasillos de evacuacion sefializados y facilmente reconocidos por usuarios.

2.33.7.Aspectos Organizativos.

- Dispone de personal profesional y técnico capacitado.

- Los odont6logos de acuerdo a los servicios que oferta, poseen titulo(s) inscrito(s) ante el Dpto.
de registro de profesionales y técnicos de la salud del Ministerio de Salud.

- Cada odontologo dispone de sello personal con cédigo sanitario.

- Responsable del establecimiento nombrado cuando existen mas de tres odontélogos y
especialidades.

- Recurso para recepcion y atencion a los usuarios que puede ser el mismo auxiliar dental.

- Garantiza el resguardo de los expedientes médicos.

- Anaqueles de madera o metalicos o archivadoras para guardar expedientes.

- Dispone papeleria membretada para su funcionamiento.

- Formatos con membrete del establecimiento para su utilizacion en el expediente médico, de
acuerdo a Norma 004 MINSA.

- Orienta la oferta de servicios.

- Gréfico o cartel con la oferta de servicios, dias y horario de atencidén ubicado en la parte externa
del establecimiento.

- Sefalizadas las diferentes areas de trabajo.

- Cartel que indigue los derechos y obligaciones de los usuarios de acuerdo a Ley 423.

2.33.8.Requerimientos de Area de Espera.

- Area sefializada.

- Superficie minima de 10.5 m?; considerando seis sillas por cada consultorio (1.5 m2 por cada
silla). Adiciona un espacio de 2.5 m2 para ubicar a personas en situacion de limitacién o movilidad
reducida que utilizan silla de ruedas.

- Ventilacion e iluminacion natural.

- Espacio de circulacion de pasillo 2 m de ancho libre minimo.

- Extintor ABC de 20 Ibs, lleno y con fecha de vencimiento actualizada.

- Qasis de agua disponible a los usuarios.

- Basurero de pedal con tapa.

- La sala de espera de usuarios en consultorios dentales debe disponer de un servicio sanitario
(inodoro y lavamanos en buen estado y funcionando) con caracteristicas de accesibilidad NTON
sefalizado con simbolo internacional.

- Los lavamanos cuentan con dispensador de jab6n y papel toalla.

2.34. ODONTOLOGIA GENERAL
2.34.1.Requerimientos de Infraestructura.

- Superficie minima de 9 m2 por cada sillon dental y adicional 3 m2 para entrevista.

- Consultorios con dos o0 mas unidades dentales, garantizar la privacidad del paciente y un espacio
minimo de separacion de 2 m entre cada unidad dental.

- En establecimientos con fines de docencia, el espacio de separacion minimo debe ser de 3 m
entre cada unidad dental, garantizando la privacidad del paciente.

- En establecimientos con equipos de rayos X periapical adosados a pared o portables, la
superficie minima requerida sera de 12 m2 por sillén. Si el establecimiento dispone de equipo de
rayos X panoramico, el area requerida para su instalacién, debe cumplir con las
recomendaciones del fabricante del equipo y su calculo de blindaje.

- Los equipos con fuentes de radiaciones ionizantes instalados en el local, deberan cumplir con
autorizacion individual de la Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria (obligatorio).
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2.34.2.Requerimientos de mobiliario basico.
Escritorio de metal o madera.
Silla para el personal de salud.
Dos sillas para atencion del paciente.
Archivador de madera o metalico.
Lavamanos en buen estado y funcionando con dispensador de jabdn, dispensador de alcohol gel
y dispensador de papel toalla para uso del personal.
Pantry con pana doble de acero inoxidable, en el &rea de esterilizado
Anaquel de dos puertas, con chapa y llave.
2.34.3.Requerimientos de equipamiento basico.
Unidad dental con: sillén anatdmico, de manejo hidraulico, cabezal ajustable, tapiceria sin
costuras, control para movimientos (sentado, acostado, posicion anti choque; este ultimo
opcional); porta vasos para escupidera; escupidera y lampara funcionando. Bandeja de
instrumentos montada en un brazo articulado o un médulo rodante. Bomba de succién de saliva
conectada con uno o dos frascos para el depésito de residuos, mangueras de recoleccion limpias,
control de regulacién de presién, conectado a tuberias de drenaje. LAmpara dental con bombillo
halégeno, lluminaciéon de colores naturales, luz fria focalizada sin sombras, brazo articulado.
Silla del odontélogo: respaldo de soporte lumbar, altura ajustable, reclinable, con rodos.
Reloj de pared con segundero.
Negatoscopio (integrado o individual).
Turbina de alta velocidad.
Contrangulo, micromotor y pieza de mano de baja velocidad.
Jeringa triple con su proteccién (Aire - Agua - Aire/Agua).
2.34.4.Requerimientos de instrumental bésico.
Equipos de examinacion minimo seis (6) sets que incluye: espejo dental de rosca sencilla, plano
y sin aumento No.5; pinza y explorador de una pieza con doble extremo No.5; sonda periodontal
opcional.
Equipo de exodoncia (férceps para molares, premolares, caninos e incisivos).
Equipo de cirugia menor (mango de bisturi, pinza de diseccion, porta agujas, bisturi, limas para
hueso, pinza).
Elevadores rectos, anchos, radicular y de bandera.
Equipo para anestesia local (jeringa, Carpule, agujas largas, cortas y extra cortas).
Torundero con tapa.
Sindesmotomo.
Pinza gubia.
Cucharilla para cirugia.
Elevador con mango metdlico, brazo angulado izquierdo o derecho, extremo fino y corto.
Elevador recto acanalado, con mango metélico, 2 mm.
Elevador de bandera, izquierdo, con mango metalico, extremo en angulo obtuso y hoja pequefia.
Obturadores de los tipos y condiciones apropiadas al operador.
Espétula de doble extremo para cemento y para material poliéster.
Espatula metalica o plastica para preparar alginato o yeso.
Excavador White No.17.
Lima para hueso doble extremo con punta de trabajo rectangular y oval.
Porta matriz Toffemire universal 7 mm.
Tijera curva para encias, con hojas cortas, modelo: Quimby.
Tira puente Miller.
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2.34.5.Requerimientos de Accesorios basicos.

Escariador Scaler (acoplable o individual).

Lampara de fotocurado.

Refrigeradora.

Cazos de acero inoxidable con solucién para depésito de instrumentos sucios.
Equipo de revelado (caja con sus liquidos; revelador agua y fijador).

2.34.6.Requerimientos de equipo basico de proteccion radioldgica.

Delantal plomado.
Collarin protector de tiroides.

2.34.7.Requerimientos de equipo basico de material de reposicién periddica.

Cinta testigo.
Papel articular.
Bisturi.

Algodon.

Guantes.

Baja lengua.

Aplicadores.

Mascarillas.

Babero de pecho.

Cotonoides.

Hilos de sutura (vicril. seda -hilo infantil 4.0-3.0).
Agujas No0.27 cortas y largas (13, groso 30, hay extralarga, extracorta).
Vasos desechables.

Soluciones antisépticas.

Radiografias periapicales.

2.34.8.Requerimientos de instrumental para operatoria dental.

Condensadores.

Fresas.

Brufidores (diamante-redondo-huevo).
Talladores.

Banda matriz metdlica o plasticas.
Porta banda matriz.

Cucharillas.

Kit de resina para piezas anteriores.
Kit de resina para piezas posteriores.
Aplicador de hidréxido de calcio.
Cemento de hidroxido de calcio.
Lozeta de vidrio.

Espatula para cemento

Pinza para papel articular.

Copas de hule para pulir.

Discos para pulir.

Pasta abrasiva para pulir restauraciones.

2.34.9.Requerimientos de instrumental para detartraje y curetaje o raspado.

Hoces.
Curetas.
Azadas.
Cinceles.
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- Instrumentos ultrasonicos.
2.34.10. Requerimientos de instrumental para odontologia restauradora.

- Empacador de hilo retractor.

- Tijera de corte (diques de hule, papel articular, hilo retractor, hilo dental).

- Instrumental para colocar resina (espatulas, y condensadores de diferentes estilos, numeracion
y materiales).

- Instrumental para colocar carillas, incrustaciones y sobre incrustaciones (metalicos o plasticos
en caso de ser descartables).

- Pinzas para papel articular.

- Mordedores: 1 grande, 1 mediano, 1 pequefio.

- Retractores fusionado, individuales para labios y lengua.

- Colorimetro para materiales (acrilicos, porcelana o resinas).

- Tira puentes manual o neumético.

- Pinzas para manipulacién de provisionales.

- Espatulas para mezcla de materiales plasticos o metalicos: cemento (metalicas o plasticas),
alginatos (plasticos), yesos (metalicos).

- Instrumentos para colocar cemento.

- Jeringas para colocar ionGmeros y resinas con puntas descartables.

- Vasos Dappen de vidrio.

- Arco de Young No.5 y No.6.

- Grapas para piezas anteriores y posteriores de diferente numeracion.

- Pinza porta-grapas.

- Pinza perforadora de diques.

- Jeringa para impresion (auto mezcla-manual).

- Losetas para mezcla de vidrio y desechable.

- Porta impresiones prefabricados de metal y plastico de tipo completo y parcial para impresiones
preliminares.

- Botadores de corona.

- Fresas para preparaciones de diferentes granos de diamante.

- Arco facial con nasion y horquilla.

- Articulador semi-ajustable.

- Diques de gomas.

2.35. ESPECIALIDADES ODONTOLOGICAS
Los consultorios de las especialidades de odontologia, deben cumplir con los estandares y
ambientes definidos para un consultorio de odontologia general.

2.35.1.Requerimientos de Periodoncia.

- Dispone de instrumental para periodoncia:

- Sonda periodontal.

- Exploradores.

- Pinza para bolsa periodontal.

- Instrumentos ultrasénicos.

- Curetas quirurgicas.

- Hoces quirargicas.

- Elevadores de periostio.

- Cinceles quirurgicos.

- Limas quirdrgicas.

- Pinzas hemostaticas y tisulares.

- Bisturies interdentales.
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Periostétomos.

Cinceles de periodoncia.

Trays estandarizados (para esterilizacién).
2.35.2.Requerimientos de Endodoncia.

Dispone de instrumental para endodoncia:

Limas del 15-40.

Limas del 45-80.

Arco de Young.

Dique de goma.

Espaciadores topes de hule.

Regla milimétrica.

Gutapercha.

Conos de papel.

Tiranervios.

Material sellador de conducto a base de 6xido de zinc, yodo, cloro.

Agua oxigenada.
Jeringa de irrigacién.
Instrumentos Mortonzon.

Grapas para piezas anteriores y posteriores de diferente numeracion.

Pinza porta-grapas.

Pinza perforada de diques.

Postes interradiculares.
2.35.3.Requerimientos de Ortodoncia.

Dispone de instrumental para ortodoncia.

Soldador de banda o puntero.

Pinza porta liga.

Pinza N0.139 o set de pinzas para ortodoncia.

Alambres de diferente numeracion.

Bandas de ortodoncia.

Porta braket.

Brakets metalicos.

Tubos para brakets.

Posicionador de brakets.

Calibrador de Willis.

Calibrador de Bolton.

Ligaduras

Abrebocas.

Cubetas para impresion.

Recortadores de yeso.

Vacum para guarda mordida.

Hules.

Férulas.

Mantenedores de espacio.

Ortodoncia fija.

2.35.4.Requerimientos de Maxilo Facial.

Dispone de instrumental para Maxilofacial:
Equipo de electrocirugia.

Equipo para amarre.

Guia para alambre.
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Pinza entorchadora.
Tijera corta alambre.
Alambres de diferente numeracion.
Barras de Erlich.
Pinzas hemostaticas curvas y rectas
Abrebocas.
Separador de Minessota.
Curetas para hueso.
Periostétomos.
Fresas quirurgicas.
Martillo.
Cinceles rectos y curvos para paladar.
Dispone de instrumental para procedimientos quirdrgicos:
Elevadores periosticos.
Azadas quirargicas periodontales.
Limas quirdrgicas periodontales.
Curetas quirargicas periodontales.
Cureta McCall, derecha e izquierda, juego (Cureta C K 6).
Tijera Lagrange.
Fresas para huesos alta velocidad de diferente numeracion.
Fresas para hueso de baja velocidad de diferente numeracion.
Bisturi de Kirkland.
2.35.5.Requerimientos de Odontopediatria.
Dispone instrumental para odontopediatria.
Micromotor infantil.
Contrangulo baja velocidad infantil.
Seis (6) equipos de examinacion (Espejo Pediatrico - Pinza - Explorador).
Equipo de exodoncia (férceps pediatricos para molares, premolares, caninos e incisivos).
Equipo de cirugia menor (mango de bisturi, pinza de diseccion, porta agujas, tijeras).
Equipo para anestesia local (jeringa, Carpule, agujas).
Elevadores rectos, anchos, radicular y de bandera.
2.35.6.Requerimientos de Rehabilitacién Oral.
Dispone de instrumental para rehabilitacion oral.
Empacador de hilo retractor.
Tijera de corte (diques de hule, papel articular, hilo retractor, hilo dental).
Instrumental para colocar resina (espatulas y condensadores de diferentes estilos, numeracion
y materiales).
Instrumental para colocar amalgama (condensadores, brufiidores, recortadores, talladores en
numeracion y estilos).
Instrumental para colocar carillas, incrustaciones y sobre incrustaciones (metéalicos o plasticos
en caso de ser descartables).
Pinzas para papel articular.
Mordedores: 1 grande, 1 mediano, 1 pequefio.
Retractores fusionado, individuales para labios y lengua.
Colorimetro para materiales (acrilicos, porcelana o resinas).
Vacum para guarda mordida.
Tira puentes manual o neumatico.
Pinzas para manipulacion de provisionales.
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Espatulas para mezcla de materiales plasticos o metdlicos: cemento (metdlicas o plasticas),
alginatos (plasticos), yesos (metalicos).
Instrumentos para colocar cemento.
Jeringas para colocar ionémeros y resinas con puntas descartables.
Vasos Dappen de vidrio.
Arco de Young No.5 y No.6.
Grapas para piezas anteriores y posteriores de diferente numeracion.
Pinza porta-grapas.
Pinza perforada de diques.
Jeringa para impresion (auto mezcla-manual).
Losetas para mezcla de vidrio y desechable.
Porta impresiones prefabricados de metal y plastico de tipo completo y parcial para impresiones
preliminares.
Botadores de corona.
Fresas para preparaciones de diferentes granos de diamante.
Fresas para preparaciones de endopostes.
Léntulos.
Arco facial con nasion y horquilla.
Articulador semi-ajustable.
Articuladores de bisagra.
Vibrador.
Recortadora.
Motor eléctrico para trabajos de laboratorios.
2.35.7.Requerimientos para la Insercion de Implantes Dentales.
Contar con Estudios Superiores Calificados para la insercion de Implantes y el titulo esté
Registrado en el Departamento de Registro de Profesionales y Técnicos de la Salud de la
Autoridad Nacional de Regulacion Sanitaria.
Dispone de instrumental para insercion de implantes dentales.
Protesis con broches removibles o totales.
Motor de implantes: pedal, pieza de mano, tubo para colocar solucion salina.
Fresas quirdrgicas.
Equipo basico de intervencion quirdrgica: pinza hemostética, curva y recta.
Bisturi de Kirkland.
Guia quirdrgica de acuerdo al paciente.
Cureta y limas quirurgicas.
2.35.8.Control De Calidad
Realiza controles de calidad.
Dispone de protocolos de procedimientos.
Cuaderno de registro de controles de calibracion de equipos.
Plan de mantenimiento de los equipos.
Evidencias de cumplimiento de mantenimiento.
Dispone de un area de aseo.
Area minima de 2 m? para lavado de lampazo y almacenamiento de implementos de limpieza.
Lavandero de concreto con una altura maxima 0.30 m.
Exprimidor de lampazo.
Personal de salud dispone de medidas de bioseguridad.
Se encuentran percheros en salida del area de procedimientos.
Todo el personal esta vacunado contra Hepatitis B.
Utilizan guantes cuando realizan los procedimientos.

80



Norma de Habilitacion para Establecimientos Proveedores de Servicios de Salud

Utilizan gabachas limpias durante el periodo laboral.

Utilizan mascarillas cuando realizan los procedimientos.

Utilizan lentes protectores cuando realizan los procedimientos.

Desechan los guantes perforados.

Empaquetan preferiblemente en bolsas rojas el material desechable ya utilizado (gabachas,

mascarillas, guantes, etc.).

Tienen recipientes de material rigido, impermeable, resistente e imperforables para eliminar

materiales punzo cortantes.

Cuentan con un minimo de cuatro litros de hipoclorito sodico al 0.5% (cloro).
2.35.9.Requerimientos paralaDisposicién de los Desechos Sdlidos y Bioinfecciosos

El area de operatoria dental cuenta con: Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.

Recipiente rigido con bolsa resistente de color rojo para eliminacion de desechos bioinfecciosos

y Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.

Los desechos reciben tratamiento previo a su disposicion final.

Cuentan con area donde separan la basura comun, de los residuos bio-infecciosos usando

bolsas plasticas resistentes de color rojo, para los residuos especiales como reactivos y quimicos

utilizan bolsas de color amarillo y los desechos comunes preferiblemente en bolsas plasticas

color negro.

El personal de limpieza utiliza guantes para evitar contacto directo a la piel con los envases.

Existe un lugar adecuado para el almacenamiento de los desechos alejado del establecimiento

minimo 2 metros en un contenedor plastico resistente o metalico con angulos redondeados que

permitan la limpieza efectiva, con tapa.

Existe una disposicion final adecuada de los desechos bioinfecciosos: incineracién o fosa de

seguridad.

En caso de no utilizar ninguna de las anteriores presentar contrato con empresa que realiza

contrato para el manejo de los desechos.

SERVICIO DE EMERGENCIA

La emergencia es un servicio ubicado dentro de un establecimiento de salud, tiene como funcién
la recepcién, examen, valoracion y tratamiento de los usuarios que lleguen estabilizados o con
compromiso de su vitalidad, por lo que debe estar situada en la planta baja, con facil acceso
vehicular y peatonal, con las adaptaciones especiales para personas con discapacidad, es un
area climatizada, con suministro de energia conectado siempre a la planta eléctrica con
transferencia automatica.

Los equipos se deben revisar y calibrar mensualmente, asi mismo se debe comprobar que el
personal que labora en el servicio, incluyendo el eventual, estd capacitado para usar el equipo.
Todo lo cual debe quedar anotado en la bitdcora correspondiente.

La emergencia debe tener acceso directo y facil desde el exterior, proximo a Imagenologia,
laboratorio, bloque quirargico, hospitalizacion y farmacia. El cuarto de descanso del personal de
turno se ubica proximo a la emergencia.

Dispone de parqueo para visitantes y al menos dos espacios exclusivos para ambulancias, la
circulacion vehicular esta disefiada de forma que no haya interferencias entre las ambulancias y
los vehiculos de los visitantes. Se debe considerar un area exclusiva para lavado de vehiculos
de ambulancias, previendo que las aguas residuales descarguen al alcantarillado. La entrada
principal tiene definido el acceso para ambulancias u otros vehiculos donde puedan bajar
pacientes en camillas y el acceso para pacientes ambulatorios o silla de rueda, éste debe ser
techado, sefalizado con la frase: Parqueo exclusivo para ambulancia, con suficiente espacio
para al menos dos vehiculos simultaneamente.
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La emergencia dispone de:

Sala de espera.

Estacion de camillas y silla de rueda.

Admision.

Consultorio Integral.

Area de procedimientos.

Cuarto de yeso en donde corresponda

Area de choque: area de ducha de pacientes en camilla.
Estacion de enfermeria.

Observaciones.

. Area de nebulizacion.

. Area de rehidratacion oral.

. Area de aseo.

. Area sucia.

. Area de descanso para personal.

Sala de espera: debe tener espacio para los acompafiantes de los usuarios que son atendidos
en emergencia, con sillas disponibles y ubicada contiguo al 4rea de admision, en esta area el
usuario no critico debera esperar su turno para recibir la atencion médica necesaria, los servicios
sanitarios del publico se ubicaran en el area de espera, teniendo como minimo, un servicio
higiénico diferenciado por sexo para personas con discapacidad. La ubicacién de los pacientes
seréa contigua a los consultorios de clasificacion. Puede tener acceso al &rea de procedimientos
y cuarto de yeso.

Estacion de camillas y silla de rueda: se encuentra ubicada en la sala de espera la estacion
de camillas, localizada entre el pasillo de acceso de ambulancias y la admision; con una
superficie minima de 2 m2 para albergar una camilla y una silla de ruedas.

Admisidn en esta area se controla el acceso de los usuarios, esta contigua a la sala de espera
y con comunicacion a las otras areas de la emergencia.

Consultorio integral: Inmediato a la admision y dentro de la sala de espera, cuya funcién es
realizar la clasificacion de las emergencias, pudiendo existir mas de uno en aquellos
establecimientos con alta demanda de atencion.

Area de procedimientos se ubica inmediata al consultorio integral, trata a usuarios con lesiones
gue requieren aseo 0 sutura, si el establecimiento atiende usuarias en trabajo de parto es
necesario crear un area especifica para el caso.

Cuarto de yeso: se encuentra adjunto al area de procedimientos, debe ser accesible desde la
sala de espera, consulta externa y radiologia.

Area de Choque: de acuerdo a la capacidad resolutiva de la emergencia, se puede contar con
area de choque, la que puede ser dividida internamente en &rea de cuidados menores, area de
cuidados intermedios y area de cuidados criticos. Esta area se ubica inmediato al area de
procedimientos, con acceso desde la sala de espera, cercana al acceso de ambulancias y al
consultorio de clasificacion, debe tener tomas fijas para suministrar oxigeno y sistema para
realizar succién con equipo fijo o portatil, asi como equipo de monitoreo, desfibrilador y carro rojo
(carro de paro). Forma parte del area de choque, la ducha para descontaminacion de los
pacientes, ubicada contigua al &rea de transferencia de camillas; contara con las instalaciones y
material necesarios para el aseo de los pacientes, su dimensién minima es para una camilla.

Estacion de enfermeria: debe estar inmediata a sala de observaciones, de acuerdo a la
capacidad del establecimiento puede ser una sola o varias areas de trabajo de enfermeria,
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localizadas estratégicamente para el apoyo de la atencién a los usuarios. Dispone de un
refrigerador para guardar insumos que requieren conservarse a baja temperatura, cuenta con
servicio higiénico y ducha para el personal de salud.

Observacion: se ubica contiguo a la estacién de enfermeria. Para garantizar privacidad a los
pacientes cuenta como minimo con cortinas 0 mamparas, cada cama dispone de sistema de
gases central o sistema portatil con capacidad para suministrar oxigeno, aire comprimido y
sistema para realizar aspiracion controlada. En observaciones se atienden usuarios con un
maximo de estancia de 24 horas.

Nebulizacion: se ubica contiguo a observaciones, puede estar ubicado dentro de observaciones
siempre y cuando tenga un area bien delimitada, cercano y con visibilidad desde la estacién de
enfermeria.

Rehidratacion oral: debe ubicarse cercana y con visibilidad desde la estacion de enfermeria,
disponer de servicios higiénicos separados por sexo, de uso exclusivo para los usuarios del
servicio.

Area de aseo: debe ser exclusiva para emergencia.

Area sucia: debera ser un espacio alejado y poco accesible al publico. Dispondra de un
HAMPER o un recipiente hermético, su area estara en dependencia de la capacidad resolutiva
del establecimiento como minimo 3 m?.

Area de descanso para personal: ventilado e iluminado puede tener literas el area minima sera
de 4.5 m2por litera, preferiblemente diferenciado por sexo, disponen de inodoro, lavamanos y
ducha.

Contaréa con oficina del responsable para establecimientos con hospitalizacién, exceptuando los
hospitales primarios.
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CUADRO DE AREAS DEL SERVICIO DE EMERGENCIA

AREA SUPERFICIE OBSERVACION

Sala de Espera 0.60 m? Esta superficie es por cada silla.

Debe existir un espacio de 1.20*0.90 metros
por cada cuatro sillas para uso de personas en
situacion de limitacion o movilidad reducida.
Oficina 6.00 m? Esta debe de contar con una bodega con un
responsable minimo de 3.00 m?

Estacion de camillas [N 5 Esta superficie es para una camilla y una silla
y silla de rueda de rueda.

En departamentales y regionales ubicar dos
camillas, una silla de rueda pediatrica y dos
sillas de rueda de adulto.

3.00 m?
Consultorio Integral 12.00 m?

Area SN 12.00 m?
Procedimientos

18.00 m?

Area de Choque 25.00 m? Por cada camilla adicional 12.00 m? y para
pediatrico.

12.00 m? Esta debe de contar con una bodega con un
enfermeria minimo de 3.00 m?
Area G[:N  6.00 m? Superficie por cada cama.
Observacion 4.00 m? de superficie por cada cuna con sus
implementos
En caso de observacion pediatrica 4.00 m? por

cuna.

3.00 m2 Area por cada nebulizador.
Nebulizacién
6.00 m2 Superficie por cada cama y 4.00 m? de
rehidratacion oral superficie por cada cuna con sus implementos.
1.00 m?
8.00 m?

Area de descanso [REeHeoN &
para personal donde

se atiende las 24

horas del dia
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llustracion 2 Diagrama de Flujos del Servicio de Emergencia.

DIAGRAMA DE FLUJO DE SERVICIOS DE EMERGENCIA
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3.1. REQUERIMIENTOS DE INFRAESTRUCTURA
3.1.1. Requerimientos para la Ubicacion.

- Ubicacion de la emergencia deberé ser accesible a los usuarios, en construcciones vertical se
ubicara en la planta baja (nivel de calle).

- Area exclusiva para estacionamiento de ambulancia, techada y sefializada, minimo para una
ambulancia en establecimientos menores de 30 camas y dos ambulancias en establecimientos
con mas de 100 camas.

- Area exclusiva para lavado de ambulancias, con drenaje de las aguas residuales al sistema de
estabilizacion y luego a red de alcantarillado publico.

- Entrada sefalizada, techada y exclusiva para los usuarios ambulatorios.

- Entrada independiente sefializada, techada y exclusiva para los pacientes que acuden en silla
de ruedas, camilla o descienden de ambulancia.

- Forma parte de la ruta critica del establecimiento, accesible a sala de operaciones, cuidados
intensivos, servicio obstétrico, Imagenologia y laboratorio clinico. Ubicada lo mas directo posible
con el bloque quirurgico.

- Enhospitales regionales y de referencia nacional deberé contar con quiréfano para emergencias,
area de procedimientos o sala para atenciones de urgencias obstétricas.

- Area totalmente climatizada.

3.1.2. Requerimientos para la Edificacion.

- Todos los ambientes del servicio deben tener ventilacion mecanica o climatizacion artificial.

- La cubierta de techo debera ser de lamina de zinc corrugado, ldmina autoportante, o losa de
concreto reforzada.

- La estructura de techo: estructura metalica o de madera.

- La cubierta de techo integra, sin filtraciones y sin huecos.

- Elforro de cielo raso debera ser: plywood, plycem liso, plycem prepintado, tabla yeso, poroplast,
losa de concreto, sistema Covintec, durock o PVC. Todo el forro debera ser superficie lisa,
continua y de fécil limpieza.

- Las paredes de mamposteria confinada o reforzada, paredes con sistema Covintec con acabado
de repello y fino o sistema de particiones liviana para exteriores.

- Particiones internas para division de ambientes, son de gypsum, plycem liso, durock o MR para
ambientes humedos.

- Las paredes tienen que ser de superficie lisa de material durable y facil de limpiar, resistente a
productos quimicos, pintura en buen estado.

- Los colores de las paredes deben ser agradables a la vista, neutros, con acabado mate y en
gama cromatica fria.

- El piso deberé ser de ladrillo de cemento, terrazo, porcelanato o ceramica antiderrapante, sin
huecos, fisuras, fracturas o depresiones.

- El piso debera ser de facil limpieza y descontaminacion, con superficies sin deterioro de las
mismas.

- Las ventanas deberan ser integras y de facil limpieza, de celosia o fijas con desplazamiento
horizontal o vertical.

- Las puertas deberan ser de doble abatimiento, con un boquete 1.40 m de ancho minimo,
fabricadas de madera so6lida, o metalicas con vidrio fijo, con todos sus herrajes. Adicional debera
tener un protector de acero inoxidable a la altura de las camillas.

- Los desniveles disponen de pasamanos, con buena iluminacion, los escalones tienen material
antiderrapante y los bordes resaltan con diferenciacion de color.

- Posee pasillos amplios para el facil trdnsito de camillas, sillas de ruedas y equipos moviles.
Minimo 2.40 mts de ancho y debera tener a los lados un protector de acero inoxidable a la altura
de las camillas.
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Las rampas de acceso a personas con capacidades especiales deberan ser de 1.50 m. de ancho
como minimo y tener una pendiente moderada entre el 8-10% que permita el transito de sillas de
ruedas.
Debera tener un servicio higiénico con lavamanos en buen estado y funcionando
adecuadamente, uno cada 15 mujeres y uno cada 25 varones, en lo sucesivo uno cada 10
personas, los cuales deberan estar accesible a una distancia menor de 20 m. para el personal
de salud.
Teléfono conectado al sistema central del hospital.
Sistema de audio con parlantes conectado al sistema central del hospital.
Area de parqueo para usuarios, minimo cinco vehiculos en establecimientos al menos uno
sefalizado para personas con capacidades diferentes.

3.1.3. Requerimientos de instalaciones eléctricas.
Area con iluminacion natural y artificial de 700 lux.
Todo el sistema eléctrico del servicio debera estar conectado a una planta generadora de
electricidad en casos de emergencia, o una interrupcion del fluido eléctrico comercial. Dicha
conexion debera ser de manera permanente, con transferencia automética.
Los paneles eléctricos deberan estar debidamente protegidos con breakers termomagnéticos,
sefializados y polarizados. Debera contar al menos con un panel de distribucion para los circuitos
de tomacorriente, iluminacion y el sistema de climatizacién para el funcionamiento.
El sistema de gases medicinales en caso de ser central, debera conectarse al area de Choque y
al area de Observacion.
El sistema de distribucién de energia eléctrica debera estar canalizado, empotrado con tubo
conduit o EMT, asegurando lineas adicionales para neutro y aterrizamiento.
Aterrizamiento independiente para equipos que técnicamente lo requieran, debidamente
identificados.
Sin extensiones eléctricas o regletas multiples en un solo tomacorriente.
Los apagadores deberan estar a una altura maxima de 1.40 m. desde el nivel de piso terminado
(NPT).
Los tomacorrientes deberén estar a una altura minima de 0.40 m. desde el NPT.
Los apagadores empotrados en las paredes deberan estar protegidos con sus cubiertas.
Los apagadores superficiales deberan estar instalados en cajas metalicas pesadas tipo UL con
su tapa de proteccion, con tuberia metalica EMT.
Los tomacorrientes con voltaje de 110 V deberan estar sefializados y protegidos con su cubierta
plastica o metdlica (deberan tener una linea adicional N°.14 de proteccién para polo a tierra.
Los tomacorrientes con voltaje de 220 voltios deberan estar debidamente sefalizados y
protegidos con su cubierta plastica o metalica (deberan tener una linea adicional N°.14 de
proteccion para polo a tierra).

3.1.4. Requerimientos de instalaciones hidrosanitarias.
Las instalaciones de agua potable y aguas servidas deberan estar conectadas a la red publica.
El sistema de abastecimiento de agua potable debera ser eficiente con caudal y presiones
suficientes.
Llaves de chorro y de pase en buen estado.
Sistema de aguas servidas debera funcionar eficientemente con descarga a la red publica, o a
una fosa séptica con pozo de absorcion.
Los canales y bajantes, asi como las tuberias del drenaje pluvial, funcionan eficientemente.
Sistema de agua potable conectado al tanque de almacenamiento de agua del establecimiento
de salud.
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3.1.5. Requerimientos de seguridad ante desastres.
Extinguidores de incendio tipo ABC, llenos y con fecha de vencimiento actualizada.
Identificacion y sefializacion de salidas de emergencia.
Rutas o pasillos de evacuacién sefializados y facilmente reconocidos por usuarios.

. ASPECTOS ORGANIZATIVOS

Dispone de personal profesional y técnico capacitado.

Médico responsable de la emergencia.

Médicos generales con titulo y registrados ante el Ministerio de Salud.

Médicos especialistas de acuerdo a los servicios que oferta con titulo y registrados ante el
Ministerio de Salud.

Enfermeras con titulo debidamente registrado.

Auxiliares con titulos debidamente registrado.

Admisionista.

Camillero.

Recurso para la limpieza del servicio a tiempo completo.

Debe tener organizada la oferta de servicios.

Gréfico o cartel con la oferta de servicios, dias y horario de atencién ubicado en la parte externa
del servicio.

Sefalizadas las diferentes areas de trabajo.

Cartel que indica derechos y obligaciones de los usuarios.

. OFICINA PARA EL RESPONSABLE EN LA CONSULTA EXTERNA.

Establecimientos con hospitalizacion (excepto Hospitales Primarios)
Superficie 6 m?

Bodega de 3 m?

Escritorio de metal o madera.

Tres sillas como minimo.

Archivador de madera o metalico.

computadora y sus accesorios.

Material de oficina, papeleria con membrete y sello.

Pizarra acrilica o de corcho.

. SALA COMUN DEL PERSONAL.

Establecimientos con hospitalizacion (excepto Hospitales Primarios)
Superficie 9 m?

Dos sillones reclinables.

Dos sillas como minimo.

Mesa de trabajo.

Servicio sanitario con ducha, lavamanos e inodoro.

. AREA DE ESPERA.

3.5.1. Requerimientos para Area de Espera del Acompafiante.
Ambiente adecuado que permita el acompafiamiento de un familiar durante la espera de los
usuarios.
En hospitales menores de 100 camas las dos salas de espera pueden integrarse en un solo
ambiente.
Ubicada contiguo al area de admision.
Area techada.
Area sefalizada.
Dispone de bancas o sillas suficientes por consultorio de clasificacion.
Cuenta con un pasillo libre de 2.40 mts para circulacion.
Extintor ABC de 20 Ibs, lleno y con fecha de vencimiento actualizada.
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Distancia minima entre cada fila de asientos de 0.75 mts.
Debe existir un espacio de 1.20 x 0.90 mts, por cada cuatro sillas para uso de personas en
situacion de limitacion o movilidad reducida.
Oasis de agua disponible a los usuarios.
Basurero de pedal con tapa.
Un servicio higiénico cada veinte usuarios con lavamanos en buen estado y funcionando
adecuadamente, dispone de dispensador integrado diferenciado por sexo, al menos uno con
criterios de accesibilidad debidamente sefializado con el simbolo internacional.

3.5.2. Requerimientos para Area de Espera del Usuario.
Ambiente adecuado para los usuarios del servicio.
En hospitales menores de 100 camas las dos salas de espera pueden integrarse en un solo
ambiente.
Area sefializada.
Dispone de seis sillas por consultorio de clasificacion.
En hospitales departamentales y regionales separar las salas de adultos y nifios.
Cuenta con un pasillo libre de 2.40 mts para circulacion.
Extintor ABC de 20 Ibs, lleno y con fecha de vencimiento actualizada.
Distancia minima entre cada fila de asientos de 0.75 mts.
Debe existir un espacio de 1.20 x 0.90 mts, por cada cuatro sillas para uso de personas en
situacién de limitacion o movilidad reducida.
Oasis de agua disponible a los usuarios.
Basurero de pedal con tapa.
Un servicio higiénico cada veinte usuarios con lavamanos en buen estado y funcionando
adecuadamente, dispone de dispensador integrado diferenciado por sexo, al menos uno con
criterios de accesibilidad debidamente sefializado con el simbolo internacional.

3.5.3. Requerimientos para Area de estacionamiento de camillas y sillas de ruedas.
Superficie de 2m? para una camilla y una silla de rueda.
En departamentales y regionales ubicar dos camillas, una silla de rueda pediatrica y dos sillas
de rueda adultos, en una superficie de 5 mz.
Camillas de transporte.
Sillas de rueda.

. ADMISION

3.6.1. Requerimientos de Infraestructura.
Area sefializada.
Se encuentra ubicado inmediato a la sala de espera y con comunicacion directa a las otras areas
de la emergencia.
Su localizacién permite controlar el acceso de usuarios ambulatorios y los que ingresan en
camilla o silla de ruedas.
Requiere una superficie minima de 3 m?
Areas de atencién al publico con mesa de trabajo, con un ancho minimo de 0.60 m, la altura no
debe sobrepasar los 0.90 m, con un area frontal de 1.50 m de ancho.
Tres sillas como minimo.
Computadora opcional.
Sistema de comunicacion.
Libro de registro.
Sello de admisién de emergencia.
Basurero con tapa.
3.6.2. Requerimientos de papeleria membretada.
Hoja del servicio de emergencia.
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CONSULTORIO DE CLASIFICACION

Para Centros de Salud, Policlinicos y Hospitales Primarios: debera cumplir los estandares
definidos para el consultorio de medicina general para atencion integral.

A partir de Hospitales Departamentales: debera cumplir los estdndares definidos para el
consultorio de medicina general para atencion integral en cada especialidad que oferte la unidad
y un area de preclinica para enfermeria (Pediatria, Gineco-obstetricia, Medicina, Cirugia y
Ortopedia minimo).

Los establecimientos de salud deben contener un ambiente adicional, de tamafio adecuado
segun su nivel de complejidad que permita atender a pacientes que acuden a la unidad ante
brotes de epidemias o emergencias sanitarias, con acceso independiente desde el exterior y
comunicacion con el area de urgencias, desde el interior.

. AREA DE CHOQUE

3.8.1. Requerimientos de Infraestructura.
Dispone de condiciones adecuadas para la atencion.
Accesible desde la sala de espera y del acceso de ambulancia.
Superficie minima de 25 m? y por cada camilla adicional 12 m? méas para adultos.
Superficie minima de 25 m? y por cada camilla adicional 12 m? mas, donde existe ambiente
diferenciado pediéatrico (a partir de hospitales departamentales).
Debe contar con nimero minimo de 8 tomas eléctricas que permita instalar adecuadamente los
equipos requeridos en una reanimacion.

3.8.2. Requerimientos de Area de Ducha para Descontaminacion de los Pacientes.
Ubicada inmediato al acceso de emergencia, contigua al area de transferencia de camillas.
Superficie minima de 4 m? por cada ducha.
Sistema de extraccion mecanica de olores en cielo falso.

3.8.3. Requerimientos de mobiliario basico.
Escritorio de metal o madera.
Silla.
Mesa de Mayo.
Una camilla para establecimientos menores de 30 camas para adultos y una para nifios, dos
camillas de examen metélica con circulacion a ambos lados, para establecimiento menores de
100 camas, y 3 camillas para establecimientos mayores de 100 camas.
Dos gradillas de dos peldafios.
Mamparas o cortinas grado hospitalario para dividir las camillas.
Mueble pantry con pana doble de acero inoxidable.
Anaquel con chapay llave.
Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.
Recipiente con bolsa roja para desechos bioinfecciosos.
Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.

3.8.4. Requerimientos de equipamiento basico.
Negatoscopio de un cuerpo.
Tensidmetro aneroide de pared.
Estetoscopio de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra corneta o
campana.
Tres termdmetros.
Porta termometro.
Oto-oftalmoscopio: otoscopio, oftalmoscopio cierre de enchufe, portalamparas, tres espéculos
auriculares y pistola de lavado 6tico.
Martillo de reflejos.
Sistema de suministro de oxigeno y llave Stillson en caso de tanques.
Succionador.
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Desfibrilador.
Monitor de signos vitales por camilla.
Electrocardiégrafo.
Equipo de traqueotomia.
Equipo de toracocentesis.
Lampara cielitica.
3.8.5. Requerimientos de instrumental basico.
Porta suero en tubo de hierro cromado de altura ajustable con rodos por camilla.
Bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable.
Riflonera con capacidad 7/8" de acero inoxidable de 10"
Balde de acero inoxidable (2).
Porta balde metélico con rodos (2).
3.8.6. Requerimientos de accesorios bésicos.
Carro para ropa sucia.
Sondas naso-gastricas.
Sondas Foley.
Sondas Nelaton.
Sondas de Balén (Sengstaken Blakemore).
Lentes de proteccion.
Cintas de uroandlisis.
Glucémetro con cintas.
Recolectores de orina.
Tubos con y sin heparina para toma de muestras.
3.8.7. Requerimientos de carro de curaciones.
Soluciones antisépticas.
Agua estéril.
Tres equipos de curacion: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera.
Tres equipos de cirugia menor: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero inoxidable,
una tijera de Mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5" de acero
inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccion con
dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero inoxidable, una
porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Solucioén jabonosa.
Cazos de acero inoxidable.
Material de reposicion periddica.
Porta pinzas.
Pinza de Forester.
3.8.8. Requerimientos de carro de paro.
Actualizado: definiendo control de cantidades y fechas de vencimiento de los farmacos.
Rotulado por orden alfabético.
Laringoscopio mango y hojas curvas y rectas de diferentes tamafios o0 nUmeros.
Equipo de intubacién: mascarilla, guia, valvula, bolsa y reservorio para ventilacién para adultos
y nifos.
Tubos endotraqueales de adulto y nifio.
Tabla para reanimacion cardiopulmonar.
5 jeringas descartables de 5 cc.
5 jeringas descartables de 10 cc.
Brazalete para ligar o banda torniquete.
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5 branulas tamafio 16.

5 branulas tamafio 18.

5 branulas tamario 20.

5 branulas tamafio 22.

5 branulas tamafio 24.

2 catéteres para PVC.

2 catéteres para subclavia.

Rollo de esparadrapo microspore.
Tubo de jalea de lubricante.

5 ampollas de adrenalina 1:1000.
5 ampollas de atropina 1 mg/iml.
5 ampollas de bicarbonato de sodio 8.4 % 1mEqg/1ml-10 ml.

5 ampollas de cloruro de sodio 20% (3.42 m Eg/1ml) en ampolla de 10 ml.

5 ampollas de potasio 2m Mol o m Eqg/1 ml en ampolla de 1.5 gr/10 ml.
5 frascos de hidrocortisona de 500mg.

5 ampollas de dopamina 40 mg/1ml en ampolla de 5 ml.

5 ampollas de difenhidramina 10 mg/1 ml en ampolla de 5 ml.

5 ampollas de dimenhidrinato 50 mgs.

5 ampollas de furosemida 20 mgs.

5 ampollas de digoxina 0.25 mgs.

2 frascos de insulina NPH (refrigeracion), 100 Ul/Aml en vial de 10 ml.

2 frasco de Insulina cristalina (refrigeracion), 100 Ul/Aml en vial de 10 ml.

5 ampollas fenobarbital, 200 mg/1lml en ampolla de 1 ml.

5 perlas de nifedipina.

10 tabletas de dinitrato de isosorbide sublingual 5 mg.

5 ampollas gluconato de calcio 10% (1g/10 ml) en ampolla de 10 ml.
2 frascos de albuterol.

2 frascos de labetalol.

5 ampollas de aminofilina.

2 ampollas de morfina.

5 frascos de dextrosa al 50%.

5 ampollas de succinilcolina 100 mg/1 ml en ampolla de 10 ml.
5 ampollas de pancuronio 2 mg/1 ml en ampolla de 2 ml.

5 frascos de toxoide tetanico.

5 ampollas de diazepam 10 mgs.

10 ampollas meperidina 50 mgs.

5 ampollas de ergometrina.

10 ampollas de hidralazina 20 mg/ml en vial o ampolla 2 ml.
2 frascos de xilocaina 2% en vial de 50 ml.

2 frascos de manitol.

2 dextrosa 5% 1000 cc.

2 solucion salina 1000 cc.

2 solucion Hartman 1000 cc.

2 solucion Mixta 1000 cc.

5 ampollas Sulfato de Magnesio 1g/10 ml.
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AREA DE PROCEDIMIENTOS
3.9.1. Requerimientos de Infraestructura.
Ubicado contiguo al consultorio de atencion integral o clasificacion.
Se ingresa directamente desde la sala de espera y permite el ingreso de los pacientes que llegan
en camilla o silla de ruedas.
Superficie minima de 12 m?
3.9.2. Requerimientos de mobiliario basico.
Camilla de examen metdlica con circulacion a ambos lados, en hospitales de mas de 30 camas
dos camillas.
Mesa de Mayo.
Mueble pantry con pana de doble espacio de acero inoxidable.
Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
3.9.3. Requerimientos de equipamiento basico.
Porta suero en tubo de hierro cromado de 1 pulgada de didmetro, doble gancho de 30 cm de
altura ajustable entre 47 y 85 pulgadas, rodos de 2 pulgadas.
Lampara cuello de cisne.
Bandeja con campo estéril de 8 7/8 x 5 x 2 de acero inoxidable.
Balde de acero inoxidable.
Porta balde metalico.
Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.
Recipiente con bolsa roja para desechos bioinfecciosos.
Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.
3.9.4. Requerimientos de carro de curaciones.
Soluciones antisépticas.
Agua estéril.
Tres equipos de curacién: pinza de diseccion sin dientes, pinza curva, recta, tijera
Tres equipos de cirugia menor compuesto por: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de
acero inoxidable, una tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta
de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de
diseccién con dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccién sin dientes 6" de acero
inoxidable, una porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi
#3 y #4 Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.
Solucioén jabonosa.
Cazos de acero inoxidable.
Material de reposicion periédica.
Porta pinzas y Pinza de Forester.
3.9.5. Requerimientos de carro hilos de suturas.
Hilos de sutura 2-0.
Hilos de sutura 3-0.
Hilos de sutura 4-0.
Hilos de sutura 5-0.

ESTACION DE ENFERMERIA

3.10.1.Requerimientos de Infraestructura.

Superficie minima 12 m?2,

Ubicado con comunicacion al &rea de observaciones y cercano a otros ambientes del servicio de
emergencia.

Cuenta con una bodega de 3 m?, para guardar material de reposicién periédica con estantes.
Puertas de la bodega abren hacia afuera.

Cuenta con un servicio sanitario para el personal completo, con inodoro, lavamanos y ducha.
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- Teléfono conectado al sistema central del hospital.
- Sistema de audio con parlantes conectado al sistema central del hospital.
3.10.2.Requerimientos de mobiliario y accesorios basicos.
- Mostrador que permita el trabajo de tres personas.
- Dos sillas como minimo.
- Un pantry con pana de doble de acero inoxidable.
- Lavamanos con dispensador de jabon.
- Dispensador de alcohol gel.
- Dispensador de papel toalla.
- Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
- Mesa de preparacion de medicamentos.
- Porta expedientes metalicos.
3.10.3.Requerimientos de equipamiento basico.
- Balanza con tallimetro de 195 cm./pulgadas.
- Balanza para lactantes con capacidad de 36 Ibs, cuerpo principal y bandeja (plataforma prevista
de escala graduada).
- Tensidémetro aneroide de bolsillo con brazaletes para adultos y nifios.
- Estetoscopio de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra corneta o
campana.
- Oto-oftalmoscopio: otoscopio, oftalmoscopio cierre de enchufe, portalamparas, tres espéculos
auriculares.
- Cinco termometros.
- Porta-termometro.
- Martillo de reflejos tipo Taylor 195 mm, 73/4 con aditamentos para la exploracién de la
sensibilidad cutanea.
- Refrigerador o termo con refrigerantes para preservar medicamentos.
3.10.4.Requerimientos de instrumental basico.
- Set de examinacion ginecoldgica.
3.10.5.Requerimientos de accesorios basicos.
- Recipiente rigido para punzo cortantes y contaminantes.
- Basurero con pedal y tapa, para desechos bioinfecciosos, conteniendo dentro bolsa roja.
- Basurero con pedal y tapa para desechos comunes.
- Reloj de pared con segundero.
- Cinta métrica.
- Bandeja de medicamentos.
- Patos.
- Piches.
- Maleta de atencién del parto: dos perneras, dos campos estériles, dos campos grandes para la
atencion del nifio, un campo grande para envolver maleta, una bata estéril.
- Dispensador de jabon.
- Dispensador de alcohol gel.
- Dispensador de papel toalla.

3.11. AREA DE OBSERVACION ADULTOS Y PEDIATRICOS
3.11.1.Requerimientos de Infraestructura.

- Localizada inmediato y con conexion a la estacion de enfermeria.

- Area sefializada de acceso restringido.

- Area de trabajo para el médico minimo de 3 m2.

- Acceso a través de puerta doble hoja.
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Garantiza privacidad del paciente.
La superficie minima para cada cama con sus implementos es de 6 m2.
La superficie minima por cada cuna con sus implementos es de 4 m2,
Cada cama tiene una circulacion perimetral (cama-cama / cama-pared) minima de 1 metro libre
y el pasillo de circulacion minimo sera de 2.40 metros libres.
Cuenta con servicio higiénico completo para hombres de 4 m2,
Cuenta con servicio higiénico completo para mujeres de 4 mZ
Lavamanos con dispensador de jabdn ubicado a la entrada de la sala de forma que no obstruya
el ingreso de camillas, sillas de rueda o la abertura de hojas de la puerta. Por cada cinco camas
debe existir un lavamanos adicional.
Dispensador de alcohol gel.
Dispensador de papel toalla.
Vertedero clinico o lava -patos de 2 m?.
3.11.2.Requerimientos de mobiliario béasicos.
Seis por ciento (6%) del total de camas disponibles del establecimiento.
Silla de madera o metalicas por cada cama.
Mesa de noche por cada cama.
Lampara de cabecera.
Camas multi posicionales con dimensiones promedio de 0.90 a 1.0 m de anchoy 2.10a 2.20 m
de largo.
Camas divididas por mamparas o cortinas garantizando atencién individual y privacidad del
usuario.
Cunas o camas hospitalarias multiposicionales en nimero de seis en centros de salud, 10 en
policlinicos y hospitales, 16 en hospitales mayores de 50 camas.
3.11.3.Requerimientos de equipo basicos.
Sistema de suministro de oxigeno y llave Stillson en caso de tanques.
Porta suero por cama.
Tres tanques de oxigeno.
Mandémetro y humificador para proporcionar oxigeno humedo y seco.
Nebulizador y sus accesorios.
Succionador.
Porta suero metdlico por cada cama.
3.11.4.Requerimientos de estar de personal.
Para establecimientos con hospitalizacion (excepto Hospitales Primarios) dispone de un area
minima de estar de personal.
Superficie 9 m2.
Dos sillones reclinables.
Dos sillas como minimo.
Mesa de trabajo.
Servicio sanitario con ducha, lavamanos e inodoro.
3.11.5.Requerimientos de oficina para el responsable.
Resultado esperado: para establecimientos con hospitalizacion (excepto Hospitales Primarios)
dispone de una oficina para el responsable.
Superficie 6 m?,
Bodega de 3 m?.
Escritorio de metal o madera.
Tres sillas como minimo.
Archivador de madera o metalico.
Computadora y sus accesorios.
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- Material de oficina, papeleria con membrete y sello.
- Pizarra acrilica o de corcho.

3.12. AREA DE REHIDRATACION ORAL
3.12.1.Requerimientos de Infraestructura.

- Localizada cercano a la estacion de enfermeria.

- Area sefializada.

- La superficie minima para cada cama con sus implementos es de 6 m?.

- La superficie minima por cada cuna con sus implementos es de 4 m2.

- Cada cama tiene una circulacién perimetral (cama-cama / cama-pared) minima de 1 metro libre
y el pasillo de circulacidbn minimo sera de 2.40 metros libres.

- Camas multi posicionales con dimensiones promedio de 0.90 a 1.0 m de anchoy 2.10 a2.20 m
de largo.

- Servicios higiénicos sanitarios con su respectiva ducha, lavamanos y dispensador de jabon, al
menos uno por sexo. Dimensién minima de 2 m x 2 m con barra metalica para personas con
capacidades diferentes.

- Lavamanos con dispensador de jabon en el &rea de internamiento.

- Dispensador de alcohol gel.

- Dispensador de papel toalla.

- Recipiente para depdsito de desechos corto-punzantes.

- Recipiente para dep6sito de desechos bio infecciosos.

- Basurero con tapa.

3.12.2.Requerimientos de mobiliario basico.

- Mueble pantry con pana doble de acero inoxidable.

- Reloj de pared con segundero.

- Cunas o camas hospitalarias multiposicionales en niamero de seis en centros de salud, 10 en
policlinicos y hospitales, 16 en hospitales mayores de 50 camas.

- Silla de madera o metalicas por cada cama.

3.12.3.Requerimientos de instrumentos y accesorios basicos.

- Porta suero metdlico por cama.

- Balde con tapa integrado.

- Una cocina de gas propano o eléctrica.

- Dos recipientes para hervir agua minima 3 Its.

- Tres picheles graduados.

- Unvaso por cama.

- Cucharas metalicas minimo seis.

3.13. AREA DE NEBULIZACION
3.13.1.Requerimientos de Infraestructura.

- Localizada proximo a la estacion de enfermeria y cercano al consultorio de clasificacion de

emergencia.

- Area sefializada.

- Garantiza privacidad del paciente.

- Superficie minima de 3 mts2 por nebulizador.

- Lavamanos con dispensador de jabon.

- Dispensador de alcohol gel.

- Toalla.
3.13.2.Requerimientos de mobiliario basico.

- Mesa de preparacion de medicamentos.
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- Basurero con tapa.
- Recipiente para dep6sito de desechos corto-punzantes.
- Cunas.
- Sillas cémodas para el paciente (considerar nifios con acompafiante).
3.13.3.Requerimientos de mobiliario basico para Policlinicos y Hospitales
Departamentales.
- Escritorio de metal o madera.
- Silla.
- Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
3.13.4.Requerimientos de instrumentos y accesorios basicos.
- Nebulizadores y sus accesorios (minimo 3) diferenciados los adultos de nifios.
- Recipiente plastico con tapa de facil limpieza para resguardo de las mascarillas y circuitos limpios
y Secos.
- Sistema central de oxigeno o tanques con su respectiva llave Stillson.
- Bandeja de medicamentos.
- Un reloj de pared con segundero.
- Solucion Salina.
- Soluciones broncodilatadoras.

3.14. CUARTO DE YESO
3.14.1.Requerimientos de Infraestructura.
- Se encuentra junto al area de procedimientos.
- Tiene acceso desde la sala de espera, desde la consulta externa y desde Imagenologia.
- Cuenta con una superficie minima de 18 mZ.
3.14.2.Requerimientos de mobiliario basico.
- Cama- camilla especial de ortopedia.
- Un mueble pantry con pana doble de acero inoxidable y trampa de yeso.
- Mesa auxiliar.
- Anaquel de dos puertas con chapa y llave.
- Basurero con tapa.
- Recipiente para depo6sito de desechos corto-punzantes.
3.14.3.Requerimientos de equipo basicos.
- Silla giratoria graduable.
- Lampara cuello de cisne.
- - Negatoscopio de dos cuerpos
- Un tensiometro de adultos mercurial o aneroide de bolsillo.
- Un estetoscopio de adulto de metal ligero con pieza de pecho giratoria, un lado diafragma, otra
corneta o campana.
3.14.4.Requerimientos de instrumentos y accesorios basicos.
- Panas metdlicas o plasticas.
- Porta suero en tubo de hierro cromado de 1 pulgada de diametro, doble gancho de 30 cm de
altura ajustable entre 47 y 85 pulgadas, rodos de 2 pulgadas.
- Un carro de curaciones de acero inoxidable con cubetas 20 x 36 x 34 pulgadas.
- Un recipiente con tapa y rodos para transporte de ropa y materiales sucios.
- Una sierra eléctrica para cortar yeso.
- Una tijera de cortar yeso o tijera de vendaje.
- Un separador de yeso.
- Equipos de cirugia menor de uso exclusivo: cazo rectangular pequefio de 4 7/8 x 6 3/8 de acero
inoxidable, una tijera de mayo recta de 5" de acero inoxidable, una pinza mosquito recta de 5"
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de acero inoxidable, una pinza mosquito curva de 5" de acero inoxidable, una pinza de diseccion
con dientes 6" de acero inoxidable, una pinza de diseccion sin dientes 6" de acero inoxidable,
una porta aguja Mayo Hegar pequefio de 7" de acero inoxidable, un mango de bisturi #3 y #4
Standard, hojas de bisturi # 10, 11,18, sonda acanalada de 5 1/8.

- Ocho férulas para miembros superiores-inferiores-dedos.

- Dos collares cervicales.

- Dos cabestrillos.

- Doce vendas de yeso.

- Doce vendas simples y elasticas.

- Wata.

- Estoquinete.

- Pesasde 5y 10 Ibs.

- Poleas.

- Una caja de guantes de latex, descartables.

3.15. CONTROL DE CALIDAD
3.15.1.Requerimientos de Controles de Calidad.

- El responsable del Servicio es el responsable de realizar controles de calidad.

- Cuaderno de registro de controles de calibracién de equipos.

- Plan de mantenimiento de los equipos.

- Evidencias de cumplimiento de mantenimiento.

3.15.2.Requerimientos de Area Sucia.

- Area para manejo de material sucio y aseo.

- Espacio alejado y poco accesible al publico.

- Area minima de 8 m2.

- Hamper o recipiente hermético para recoleccion y almacén de ropa sucia.

- Mueble pantry con pana doble de acero inoxidable para pre lavado de instrumentos antes de
llevarlo a central de equipos y esterilizacion. En establecimientos pequefios puede colocarse
estratégicamente ubicandose de forma que permita confluir el instrumental de las diferentes
areas que requieren pre lavado.

- Cuenta con area independiente para lavado de patos y vertedero clinico para desechos liquidos
y sélidos.

- Cuenta con area independiente de 1m2 como minimo para almacenamiento de implementos de
limpieza y lavado de lampazo.

- Lavandero de concreto con una altura maxima 0.30 m.

- Exprimidor de lampazo.

3.15.3.Requerimientos para el Personal de Salud.

- Personal de salud debe disponer de medidas de bioseguridad.

- Todo el personal esta vacunado contra Hepatitis B.

- Utilizan guantes cuando realizan los procedimientos.

- Utilizan gabachas limpias durante el periodo laboral.

- Utilizan mascarillas cuando realizan los procedimientos.

- Utilizan lentes protectores cuando realizan los procedimientos.

- Desechan los guantes perforados.

- Empaquetan en bolsas de color rojas, material desechable utilizado (gabachas, mascarillas,
guantes, etc.).

- Recipientes de material rigido, impermeable, resistente e imperforables para eliminar materiales
punzo cortantes.

- Cuentan con un minimo de cuatro litros de hipoclorito sédico al 0.5% (cloro).
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El recipiente de almacenamiento temporal de desechos tiene base de rodos y tapa que permite

el traslado de la basura.

El servicio cuenta con salida adecuada e independiente para el material sucio y la basura.
3.15.4.Requerimientos para Disposicion de Desechos.

El establecimiento debe eliminar adecuadamente los desechos sélidos y bioinfecciosos.

Desechos reciben tratamiento previo a su disposicion final.

Cuentan con area donde separan la basura comun, de los residuos bio-infecciosos usando

bolsas plasticas resistentes de color rojo, para los residuos especiales como reactivos y quimicos

utilizan bolsas de color amarillo y los desechos comunes preferiblemente en bolsas plasticas

color negro.

El personal de limpieza utiliza guantes para evitar contacto directo a la piel con los envases.

Existe una disposicion final adecuada de los desechos bioinfecciosos: incineracién o fosa de

seguridad.

En caso de no utilizar ninguna de las anteriores presentar evidencias que tiene coordinaciones

para el manejo adecuado final de los desechos y cuentan con ambiente exclusivo y adecuado

para el almacenamiento de desechos antes de su eliminacion: caseta cerrada, techada y

embaldosada.

SERVICIO DE MEDICINA TRANSFUSIONAL:

Medicina Transfusional es una unidad donde se llevan a cabo todas las actividades relacionadas
con la produccién de sangre, hemoderivados y hemocomponentes, procesamiento in vivo e in
vitro, asi como la evaluacion clinica de los pacientes y su tratamiento por medio de la transfusion
ylo aféresis.

El servicio dispone de una sala de espera para pacientes y acompafiantes con acceso a bateria
sanitaria diferenciada por sexo.

La unidad dispone de un ambiente de recepcion para control de la documentacion y revision de
examenes de laboratorios requeridos para el procedimiento. Controlado los indicadores del
paciente, este ingresara a la sala de tratamiento o aplicacion donde se procede a la transfusion
en si. La sala de tratamiento sera un ambiente climatizado, que dispondra de camas o sillones
segun la comodidad del paciente y una estacién de enfermeria central para la vigilancia durante
el proceso de aplicacion.

La Servicio de Medicina Transfusional dispone de:

Sala de espera.

Area de Preclinica.

Consultorio de Evaluacion Pretransfusion:

Toma y Recepciéon de Muestras.

Area de Procesamientos de Pruebas de Laboratorio.
Filtro de Acceso a Sala de Aplicacion.

Area de Lavado médico.

Estacién de enfermeria.

Area de aplicacion de Hemoderivados.

. Cuarto de Preparacion de Bolsas de Hemocomponentes.
. Area Sucia.
. Area de Lavado de Cristaleria y Autoclave

Sala de Espera: Dispone de mobiliario y espacio suficiente acorde a la demanda y servicios
sanitarios para los usuarios.
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Area de Preclinica: Donde el recurso de enfermeria realiza las actividades de. pesado, tallado,
medicidn de constantes vitales, entre otros. El mobiliario y equipamiento especifico ubicado en
este espacio, dependera del tipo de consultorio.

Consultorio de Evaluacion Pretransfusion: Debe encontrarse cercano al acceso del servicio
y debe cumplir con las especificaciones de un consultorio de medicina interna con el
equipamiento y mobiliario basico para la atencién.

Toma y Recepcion de Muestras: Ubicada contigua al area de recepciéon de muestras, con
entrada desde la sala de espera, en esta area debe haber una pantry con pana doble de acero
inoxidable, con comunicacién directa al area de procesamientos de pruebas de laboratorio.

Area de Procesamientos de Pruebas de Laboratorio: debe encontrarse cercano a la sala de
aplicacion de hemoderivados, sala de emergencias y a la estacion de enfermeria debe de contar
con pana pantry doble de acero inoxidable, lavado de ojos y ducha de descontaminacion y
equipamiento basico de laboratorio.

Filtro de Acceso a Sala de Aplicaciéon: Este debe disponer de lavamanos, dispensador de
jaboén, alcohol gel y papel toalla, con ganchos para colgar las batas exclusivas del area.

Area de Lavado médico: Inmediato a la sala de aplicacion de hemoderivados y el area de
trabajo de enfermeria.

Estacién de enfermeria: Debe encontrase contiguo a la sala de aplicacion de transfusion,
garantizando la visibilidad a todos los pacientes en tratamiento. Debe de contar con locales para
el resguardo de equipos de utilizacion intermitente y para la ropa limpia. Debe disponer de bafio
propio para el personal.

Area de aplicacion de Hemoderivados: se considera un area cerrada y de acceso restringido.
Estd compuesta con los espacios e instalaciones necesarios para la preparacion y aplicacion de
hemoderivados, garantizando las medidas de seguridad al personal antes de aplicaciéon de la
misma a los usuarios. Esta debe disponer de camas o sillones. Ademas, este ambiente debe
disponer de servicio sanitario exclusivo para los pacientes. La dimensién de la sala se
determinarda por la cantidad de puestos que dispondra la sala.

Cuarto de Preparacion de Bolsas de Hemocomponentes: Inmediato a la sala de aplicacion.
Dispone de condiciones adecuadas para la atencion, cuenta con condiciones de seguridad para
la preparacion de hemocomponentes, lavado de ojos y ducha de descontaminacion, este debe
disponer de equipamiento para el resguardo de los hemoderivados y mobiliario basico para el
funcionamiento.

Area Sucia: Debera considerarse un ambiente independiente y cercano al area de
procedimientos, todo el instrumental y equipamiento sucio utilizado se lavan y se desinfectan en
esta local. Requiere un mueble con pana pantry doble de acero inoxidable. Esta area incluye
area de aseo y area de almacén temporal de desechos.

Area de Lavado de Cristaleria y Autoclave: Este debe disponer pantry con pana doble de
acero inoxidable para lavado de equipos, instrumentos, dotado de equipos de autoclave de mesa
y horno esterilizador.
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CUADRO DE AREAS DEL SERVICIO DE MEDICINA TRANSFUSIONAL

AREA

Admisién y
recepcion.

Sala de Espera.

Consultorio
Evaluacioén
Pretransfusion.

Estacion
enfermeria.

Sala de aplicacion

de hemoderivados.

Area
procesamiento
pruebas
Laboratorio.

Area de lavado de
cristaleria %
autoclaves.
Area de lavado
médico.

SUPERFICIE
6.00 m?

6.00 m?

9.00 m?

3.00 m?

12.00 m?

9.00 m?

8.00 m?

3.00 m?

OBSERVACION

Esta superficie es por cada silla.

Debe existir un espacio de 1.20*0.90 metros por
cada cuatro sillas para uso de personas en
situacion de limitacion o movilidad reducida.
Debe disponer de lavamanos.

Debe tener acceso inmediato desde el exterior
para pacientes que proceden de los servicios
de emergencia y desde los otros servicios.
Localizada con visibiidad a la sala de
procedimientos o aplicacion de hemoterapia,
sala de espera de pacientes, lavabo médico y
sala de preparacién de hemocomponentes.
Sillones 0] camas hospitalarias
multiposicionales, con dimensiones promedio
de 0.90 a 1.0 m de ancho y 2.10 a 2.20 m de
largo. (méximo 5 por sala).

Debe tener mueble pantry con pana doble y
escurridero de acero inoxidable integrada,
mesa de trabajo con enchape de azulejos,
porcelanato, marmol cultivado, acero inoxidable
o dural, superficie lisa que permita lavarse sin
que la humedad penetre, color claro.
Superficie minima de 6.00 m2 para
establecimientos con un flujo menor de 20
usuarios diarios, 9.00 m2 para establecimientos
con flujos mayor de 20 usuarios diarios.

Debe disponer lavado especial de acero
inoxidable o lavamanos de porcelana, ubicado
inmediato al éarea de aplicacion de
hemocomponentes y al area de trabajo de
enfermeria.
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llustracion 3 Diagrama de Flujo de Medicina Transfusional.

DIAGRAMA DE FLUJO DE SERVICIO DE MEDICINA TRANSFUSIONAL
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4.1. REQUERIMIENTOS DE INFRAESTRUCTURA
4.1.1. Requerimientos para la Ubicacion.

- Ubicacién cerca de emergencia, debera ser accesible a los usuarios.

- Forma parte de la organizacidbn médica de hospitalizacién ambulatoria.

- Area Semirrestringida.

- Todas las areas estan correctamente sefalizadas.

- Accesible a sala de hospitalizacion, laboratorio clinico, UCI y Emergencias.

- Area totalmente climatizada.

4.1.2. Requerimientos para la Edificacion.

- Techo de zinc o losa, con estructura metalica.

- Techo integro, sin filtraciones, sin huecos o goteras.

- Cielo raso o Cielo falso de tabla yeso (Gypsum), Plycem liso, tabla cemento (durock) o PVC de
superficie lisa continua y de facil limpieza.

- Paredes de concreto reforzado o mamposteria confinada, repello y fino.

- Paredes o particiones internas de superficie lisa de material durable y facil de limpiar, resistente
a productos quimicos, mate en colores claros tonos pasteles.

- Las vigas o columnas, sin dafios, fisuras o fracturas.

- Piso ceramico antiderrapante, piso terrazo normal o terrazo integrado en cuadros de 1 x 1 m,
llenado en sitio, grosor de 2" a 1" tonos claros, cemento blanco y marmolina, ambos destapados
y abrillantados.

- Piso de facil limpieza y descontaminacion con superficie sin deterioro de las mismas.

- Rampa de acceso con 1.50m de ancho minimo y pendiente de 8-10%.

- Sala de preparacion de pruebas de laboratorio sin ventanas.

- Ventanas integras de facil limpieza de celosia o vidrio fijo, a una altura de 1.70m desde el nivel
de piso.

- Puertas de madera sélida de 0.90 m. de ancho como minimo, o prefabricadas con aluminio y
vidrio, con todos sus herrajes y protectores de acero inoxidable contra camilla.

4.1.3. Requerimientos de instalaciones eléctricas.

- lluminacion artificial de adecuada intensidad.

- Panel eléctrico con breakers termomagnéticos debidamente protegidos, sefializados y
polarizados con varilla recubierta de cobre a tierra.

- Sistema de distribucién canalizado, empotrado con tubo conduit o EMT, asegurando lineas
adicionales para neutro y aterrizamiento.

- Sistema de polarizacién adecuado con su red de tierra soterrado en base a las normas eléctricas
nacionales y normas eléctricas norteamericanas.

- Circuitos de toma corrientes de equipos de signos vitales y maquinas especiales debidamente
identificados y protegidos con aterrizamiento independiente, soterrada conforme a normas
eléctricas nacionales y norteamericanas.

- Los apagadores deberan estar a una altura maxima de 1.40 m desde el nivel de piso terminado
(NPT).

- Los tomacorrientes deberan estar a una altura minima de 0.40 m desde el NPT.

- Los a Los apagadores empotrados en las paredes deberan estar protegidos con sus cubiertas
pagadores empotrados en las paredes deberan estar protegidos con sus cubiertas.

- Los apagadores superficiales deberan estar instalados en cajas m