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Carlos Lanfrarco La Hoz

MINISTERIO DE SALUD
HOSPITAL CARLOS LANFRANCO LA HQOZ
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3 JUN 2022

Buch M HEpoliko Chura Cuno
FEDATARIO
RD.12-01/2° 2/DE-HCLLH/MINSA

Resolucion Directoral

el Fuente Fiedra, 24 | de mayo de 2,022,

VISTO:

£l axped anis N° 0002833, que contiene ia Nota informativa N° 242-0¢ 12022-UGCT-HCLLH/MINSA,; que
adjunia 1= Nota Informativa N° 10-04/2022-AMC-UGC/HCLLH/MINS -, de fecha 18 de abril de 2022,
emilido por iz Responsable det Area de Mejora para la Calidad del bospital Carlos Lanfranco La Hoz
(HCLLH} mediants e cual solicita la actualizacién de la Conforma ién del Equipo de Evaluadores
Internos del Hospie! Carlos Lanfranco La Hoz - 2022 y ef lvforme Legal N° 187.2022-AJ-
HCLLHMINSA, de feche 24 de mays de 2022; y

CONSIDERANDG: (

Cutig, &l aticylo Vi, da! Titulo Preliminar de ia Ley N° 26842-Ley Gene: 3l de Salud, establecs que es de
interes publico la provision de servicio de salud, cuzsiquiera sea la peicona o institucion que los broves,
Es respoasabilidad del Estado promover las condiciones que garanti:en una adecuada cobertura de
prestacio ves de saiud a la poblacion, en términes socialmesnie acepta sles de seguridad, oportunidad v
calidad,

Que, mediants Resolucidn Ministerial N° 456-2007/MINSA, s aprob 5 la NTS N° 050-MINSA/DGSP-
/.02: “Nerma Técnica de Salud para la acreditacién de establecimien os de salud y servicios madicos
de apoyo’, gue tiene como finalidad de contribuir 2 garantizar 3 los Lsuarios y al sistema de saiud o
servicios medices de apoyo, segin su nivel de complejidad, cuent: con capacidades para brindar
prestaciones de calidad sobre la base del cumplimiente de esta dares nacionales previamente
tefinidos

Que, la Morma Técnica de Salud antes citada, define a la Autoe /aluacién como “La fase inicial
obiigatoria de evaluacion del proceso de acrediiacion, en el cual los establecimientos de salud queg
cuentan con un equipo instiiucional de evaiuadores internos, previame ite formados, quienes haran uso
de Listado de Esténdares de Acreditacion v realizaran una evaluacion interna para determinar su nivel
de cumplimiznio e identificar sus fortalezas v areas susceptibles de m sjoramiento;

Que, el numeral 3 de la Norma antes indicada, respecto a la Organ zacion para la Acraeditacion del
articulo V', sobre Disposiciones Especificas de la norma téonics de seiud antes citada, estabiece que:
“Cansiituyen parte de la organizacion los evaiuadores, quienss sos profesionales de la salud yio
tdonicos ssistenciales y administrativos del sector salud, plblico y priv ades, formados y autorizados.
a) Evaluadores internos. realizan la evaluacién interna, o autoevaluacion en los limites del
eiablecimiento de salud/microrred o servicio médico de apo o donde iaboran, aplicands los
estandares de acreditacion "{ )

Que, el nomaral 2 de la Norma pracitada sefiala al respecto de ios Prccedimientos para e Proceso de
Acreditac i, del articulo Vi, subre Disposiciones Fspecificas de la norr a3 téenica de salud anies citads
establece que: "Para el proceso de aultosvaluacion la auteridad institi cional dispone ‘2 conformacion
de un Eg oo de Acreditacion
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Que. mediante Resolucic n Ministerial N° 270-2009MINSA, se aprueba la Guia Tecrca del evaluador

para la acreditacion de stablecimientos de salud y servicios médico de apoyo, con ei_s}bgeiwq e
estand: de la evaluaciones en las dos fases del procesc de acreciacion bugcando

sstandarizar el desarroll e :
log criterios de evaluacion por parte de los evaluadores, para

lograr mayor precision el 1a aplicacion de dee
cadz uno de los macropt xcesos gerenciales, prestacionaies y de apoyo;

Gue, medianie la Nota i formativa N° 1U-O4!2022—AMC-UGC!HCLLH, de fecha 18 dr abril d? 202".2_, la
Responsable del Area ¢ 3 Mejora de 12 Calidad de ia Unidad de Gestion de la Cat::iad det HCLLE‘L
solicita ia actualizacion ¢ 2 la Conformacién det Equipo de Evaluadores Internos del HZLLH para el ano
2022- '

Que, la Conformacion de | Equipe de Evaluadores Interncs del Hospital Carios Lanfranco La Hoz, estd
integrada por profesion: les de 13 salud y/o técnicos asistenciales y administrativos quienas reciben
entrenamiento para la ¢ srecla aplicacion de fos instruimentes a ulilizar para la eveiuacion v reciben
todas ias facilidades par « curaplir cen sus funciones en los tiempos establecidos;

Con ias visaciones del J: fe de Ia Oficina de Administracion, Jefe de la Unidad de Gestion de (2 Calidad
y Asesoria Legal del Ho: pital Carles Lanfranco La Hoz;

Que. en uso de las facul ades conferidas por el literal ¢) del artizulo 8 del Reglamentn de Organizacién
y Funciones del Hospita Carlos Lanfranco La Hoz, aprobado mediante Resolucion Ministerial N° 463-
2010-MINSA;

J

SE RESUELVE:

ARTICULO 4°.- APROE AR Y ACTUALIZAR Iz Conformacién del “Equipo de Evaluadores internos dei
Hospital Carlos Lanfranc o La Hoz - 2022", el cual queda integrado de la siguienie manera:

e o e -‘gr_}?g%%; aih S ;
Lic. Juana Estefan a Torres Maorillo U, Gest
2 | Lic. Jannat Mariluz Pallin Villalobos Hospitalizacién
3 | Lie. Neil Freddy Bz silio Usuriaga Servicio de Emergencia 7
4 | Lic. Rosa Isabel P: iva Vite Serv. Consultorios Externos
5 | Lic. Doris Juana P rillo Coila Central de Esterilizacion
8 | Lic. Fary Mendoza Chumbes Servicio de Neonatologia
7 | Lic, Enneis Rosario Vicente Rojas Coord. Consuliorios Externos
8 | Lic. Judith Rosaric Vidal Campos U. Gestion del Riesgo, Emergencias y Desastres
f_ﬁ%ﬁ_ﬂ;—»&;\ S | C.D. Rudi Meiva Cahuana Rojas Dpto. Odontoestomatelogia
At g2
.iwzm(c«@g-
e\ T i i ) i icio de F i > 2
: é, V%J:J% Q.F. Lurdes Berth | Condori Huancacuri | Servicio de Farmacia Hosmwrg&%gﬁﬁ%ﬁ%g L;S"Z
e JEF = > - s - -prosoTTtecheSHERenlo e s
PN ¢ Q.F. Elva Elizabet 1 Alfaro Ariza Servicio de Farmacia "COPIA FIEL DEL SRIGINEL
;_‘;:E{m - que he tenido a la vis
Rl TR o : : = Annt
12 | Lic. Luis Lazo P?c 1260 Servicio de Psicologia /.4,-3\{3.] 70722
| 13 | Lic. Elke Jury Can liotti Ramirez Servicio de Obstetricia K}W
~ Bach. Hipolitol hu no
14 | Lic. Lilia Qlinda Vi anueva Pardo Servicio de Nufricion ey 2-0‘;2~FE??S?F|3%LLH /viNsA
15 | Lic Paula Zamorz Ruiz s Unidad de Gestion de la Calidad
15 | MC. Hairo André L'edids Solis Unidad de Gestidn de la Calidad
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f"_1""; T Tic. Rolian Alexis Uribs Donayre Unidad de B¢ demioiogia
. | 18| Téc. José Percy Tantalean Quispe Unidad de Ep demiciogia
Sra. Mary Luz Cangana Meigarejo Unidad de Pe sonal T
MC Giancarlo Puse Saniilian Unidad de Sejuros
Ing. Roy Jairo Silva Sanchez Of. Planeamiento Estratégico
Ing. Denisse Astuhuaman Jiménez Unidad de Estadistica e Informatica
23 [ Bach. Ing. Egor Villanueva Espinoza Unidad de Estadisiica e Informatios __1|
24 | Lic. Ethe! July Garcia Martinez Direccién Ejec itiva
25 | Sr. Felipe Christian Cefering Paredss U. Servicios Ganerales y Mantenimiento |

A TiCULO 2°.- ENCARGAR, a la Unidad de Gestion de la Calidad de actuar como asesor Y scporte
té:nico del Equipo de Evaluadores Internos.

ATICULO 3°- DEJAR sin efecto la Resolucién Directoral N° 058-04/2021-HCLLH/SA, de fecha 20
de abril de 2021.

- g;‘) AFTICULO 4°- NOTIFICAR la presente Resolucion a los in'egrantes del referido Equipo para su
22" co 1ocimiento y demas fines.
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AR A_E“ﬂcg!.o 5 EHCARGAR al Respor?sab_tg de la Admml.‘lt{acmn y actualizacién qel Portal de
£ E&“WIN\‘G* Trensparencia Estandar efectuar la publicacidn de la preser.e Resolucién en la Pagina Web del
oy BN L it * s
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