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M.C. PERCY SOLANO VARGAS DAVILA

reilas Hora:
DIRECTOR REGIONAL DE SALUD DE LORETO : <

Presente

ASUNTO REMITE INFORME DE ADHERENCIA A LOS 5§ MOMENTOS
DE HIGIENE DE MANOS - FICHA 44, HOSPITAL
REGIONAL DE LORETO 2026 - PRIMER TRIMESTRE.

ATENCION OFICINA DE CALIDAD EN SALUD - DIRESA LORETO
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Tengo el agrado de dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y al mismo tiempo
informarle que en el marco de cumplimiento del compromiso de mejora establecido en la
Ficha N° 44 “Fortalecimiento de la Gestién de riesgo en la atencidon de salud y la
mejora continua de la calidad mediante la aplicacién de Rondas de Seguridad del
Paciente”, se le hace llegar el primer informe trimestral 2026, de medicién de adherencia
a los 5 momentos de higiene de manos para ia reduccion de IAAS, por grupo ocupacional

y servicios; la misma que esta publicado en la Web Institucional del Hospital Regional de
Loreto, hitp://vaww . hrloreto.gob.pe.

Sin otro particuiar, me suscribo de usted no sin antes reiterarle las muestras de mi
consideracioén y estima personal.

Atentamente,
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ANO DE LA ESPERANZA ¥ EL FORTALECIMIENTO DE LA DEMOCRACIA

Punchana, 07 de abril del 2026

OFICIO N° 076 _-2026 - GRL- DRS-L/30.50.06

Sefior

wi.C. Jenosihiua Rafael Michelaigelo LOPEZ LOPEZ
Director General del Hospltal Regional de Loreto

Presente

ASUNTO REMITE INFORME DE ADHERENCIA A LOS 5 MOMENTOS

LRI o LS el

DE HIGIENE DE WMANOS - FICHA 44, HOSPITAL

REGIONAL DE LORETO 2026 - PRIMER TRIMESTRE.
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compromisc de mejora establecido en la
Ficha N° 44 “Fortalecimiento de la Gestién de riesgo en la atencién de salud y la
mejora continua de la calidad mediante la aplicacién de Rondas de Seguridad del
Paciente”, se le hace llegar el primer informe trimestral 2026, de medicién de adherencia
aius 5 momentos de figiene de manos para fa reduccion de 1AAS, POI 41 Upo oCupaciona
y servicios; publicado en la Web Institucional del Hospital Regional de Loreto,
http:/fwww . hrloreto.geb pe.

Sin otro particular, me suscribo de usted no sin antes reiterarle las muestras de mi
consideracion y estima personal.

Atentamente,

GERENCIAREGIONALDE SALTD-LORETO
HOSPITAL REGIONAL DE LORETO
*FELIPE ARRIQS :

Jafade la Oﬁc;na de C Lisn de la Calmd
CEP 17203
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HOSPITAL REGIONAL DE LORETO

OFICINA DE GESTION DE LA CALIDAD

INFORME

I TRIMESTRE DE MONITOREO DE LA ADHERENCIA A
LOS CINCO MOMENTOS DE LA HIGIENE DE MANOS
HRL-2026

Responsabile:

Unidad de Garantia de la Calidad
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MONITOREO DE LA ADHERENCIA A LA HIGIENE DE MANOS

JUSTIFICACION

La higiene de manos es un procedimiento muy importante y eficaz para la
prevencion y control de las infecciones asociadas a la atencién en salud
(IAAS), son infecciones que se desarrollan dentro de una unidad hospitalaria;
aparecen en los pacientes a las 48 horas a 72 horas iuego de su ingreso a un
hospital y que, a la vez, son provocadas por el microorganismos
multiresistentes adquiridos durante la hospitalizacion.

La flora bacteriana compuesta por gérmenes contaminantes, recientemente
adquiridos de pacientes colonizados o infectados, se multiplican facilmente
en las superficies de las manos y pueden sobrevivir por largo tiempo si no nay
una adecuada higiene de manos. Comprenden fundamentalmente gérmenes
patégenos hospitalarios como: Entebacterias, baciios Gram (),
Sthapylooccus aureus y levaduras.

Los antisépiicos son sustancias con capacidad baciericida o bacteriostatica
para destruir microorganismos y que por lo comin, se afiaden a sustancias
con propiedades detergentes como jabones en barra o gel y de esta manera
potencian la eliminacién de la carga bacteriana residente o transitoria de la
piel de las manos de los profesionales sanitarios.

El sistema de monitoreo y supervisién del cumplimiento de la higiene de mano
teniendo en cuenta los cinco momentos es una herramienta técnica muy
valiosa, que permite vigilar directamente el proceso para fortalecer Ia practica
correcta del lavado de manos, y asf contribuir a disminuir las IAAS, y mejorar
la caiidad de atencion a los usuarios en ios servicios asistenciaies dei Hospitai
Regional de Loreto. Este proceso requiere del fortalecimiento de capacidades
cognitivas, procedimentales y actitudinales del personal asistencial de salud,
de forma permanente y planificada.

En ese sentido, se adjunta al presente el primer informe trimestral de Ia
adherencia a los cinco momentos de la higiene de manos.

OBJETIVOS

General

Fortalecer la adherencia a los cinco momentos de Ia higiene de manos en
el personal asistencial del Hospital Regional de Loreto.

Especificos

v' Organizar y planificar el proceso de monitoreo y supervisién de la

adherencia a los cinco momentos de la higiene de manos en el Hospital
Regional de Loreio.

®



Iv.

VI

VIL.

ViIil.

v Ejecutar el proceso de monitoreo y supervision de la adherencia a los

cinco momentos de Ia higiene de manos en el Hospital Regional de
Loreto.

v' Evaluar e informar los resultados del proceso de monitoreo y

supervision de la adherencia a los cinco momentos de la higiene de
manos en el Hospital Regional de Loreto.

METODOLOGIA Y/O TECNICA
v" Visita de campo
v" Observacion
v Demostracién
v Re- Demostracién

INSTRUMENTO

v" Ficha de monitoreo y supervisién de la adherencia a ios cinco
momentos de la higiene de manos

v' Lista de observacion de la técnica de lavado de manos clinico

v' Lista de observacion de la técnica de higiene de Manos con alcohol gel.

PERIODO
v" Enero a Marzo 20286,

PUBLICO OBJETIVO
v El proceso de monitoreo Yy supervision se aplicé al personal médico y no
medico que labora en las dreas de Emergencia, UCI Pediatria, UCI
Neonatologia, Centro Obstétrico, Centro Quirdrgico, medicina “A”y “B",
que brindan atencién directa a los usuarios, durante el | trimestre 2026.

METODOLOGIA DE TRABAJO

v" Observacién directa del Cumplimiento de la Higiene de manos,
considerando y ia adherencia alos 5 momenios definidos previamenie
segun la “Guia Técnica para laimplementacién del proceso de higiene
de Manos utilizando como Instrumentos la ficha de monitoreo  de

higiene de manos y el instrumento de medicién de la adherencia ala
Higiene de manos.

RECURSOS

a. HUMANOS




Profesionales médicos y no médicos de salud conformantes del
Equipo Técnico de Monitoreo y Supervision Comité miembros del
comité

b. MATERIALES
Formatos
Tableros
Lapiceros
Borrador

Instrumento de medicién de la Adherencia e Higiene de manos
Tajador

IX. SERVCIOS

Emergencia

UCI Pediatria
Centro Obstétrico
Centro Quirtrrgico
Ginecologia
Medicina “A” y “ B”

NENENENENEN




RESULTADOS

Monitoreo de la Higiene de Manos (Rondas de Seguridad)

¥" En cumplimiento de los 08 pasos para la desinfeccién de manos con

alcohol gel y 11 pasos para el lavado de manos clinico, fueron

verificadcs en la UPSS visitada por el equipc de supervisidn y

monitoreo empleando la lista de chequeo de higiene de manos:

Emergencia, UCI Pediatria, Centro Obstetrico, Centro Quirdrgico.
Tabla N° 01: MONITOREO A LOS 5 MOMENTOS A LA HIGIENE DE
- HRL 2026

Categoria Profesional Categoria Profesional Categoria Profesional Categoria Profesional

Otros profesionales
AREAS CRITICAS Enfermera fobstetriz Médico Tecnico Auxiliar Sanitarios Total por sesidn
N Fi{n Lm | FM{n EMi{n FMin| Op | Lm | FM
Sesibn| Op(n) Itm(m)i{ ) lopim! (m } i Opln)itm{m)| } Op(n) !lm{m)| } {n} § (m) | {nj
EMERGENCIA 1 5 3 2 2 i 0 i0 2 1 8 2 i 35 8{ 4.
UCI PEDIATRIA 2 6 2 1 3 1 1 3 2 1 8 2 2 20 7 s;
CENTRO _
QUIRLRGICO 3 6 6 0 5 3 1 4 3 2 6 1 4 21§ 13 7|
CENTRO !
OBSTETRICO 4 4 2 3 5 1 1 5 5 1 7 2 3 21] 10 8|
GINECOLOGIA 5 7 3 4 2 1 1 8 4 3 7 1 3 24 3 115
MEDICINA "2" ¥ |
g~ 6 12 5 2 6 2 1 14 6 3 10 9 2 2| 22| s
fotal 40 21 14 23 g 5 44 22 i1 46 17 15 [1s3] e9] a5

Ace (n} 35 Acc (n) 14 Ace (n} 33 Ace (n) 32 Ace 112
Céleulo Op {n} 40 Op {n) 23 Op (1) 44 0p (n) 16 Op 153
|
Cumplimiento 88 % 61 % 75 % 70 % 73 % |
Cumplimiento ( N°) Acciones x 100 73 %
Oportunidad

La tabla N° 01, sobre la adherencia a los 5 momentos de la higiene de manos, nos
muestra que, de 153 personal de salud evaluados, 40 Enfermera/Obstetra
evidenciaron una adherencia del 88%, 44 personal técnico en enfermeria
evidenciaron adherencia del 75%, 46 participantes de otras profesiones evidenciaron

una adherencia de 70% y 23 médicos evidenciaron 61%

de manos.

de adherencia a la higiene

Asi mismo, se evidencié un 73% de adherencia a los 5 momentos de la higiene de
manos general en el personal asistenciai dei Hospital Regional de Loreto.




Gréafico N° 01: MONITOREQ DE ADHERENCIA A LA HIGIENE DE MANOS EN
LOS SERVICIOS - HRL 2026
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En la grafica N° 01:

El grafico N°01, nos muestra el resultado monitoreo de adherencia a la higiene de
manos en los diferentes servicios asistenciaies, ia misma que evidencia que, ei
servicio de Centro quirlrgico tienen una adherencia del 95%, el servicio de Centro
obstétrico 86%, el servicio de Ginecologia con el 83%. el servicio de Medicina con el
71%, el servicio de UCI con el 60% y el servicio de Emergencia con el 48%.

Xl. CONCLUSION

El monitoreo a la higiene de manos y a los 5 momentos de la higiene de manos, es
un procedimiento que debe realizarse permanentemente, va que permite inhibir la
diseminacion de microorganismos.

De acuerdo a los resultados del monitorec de adherencia a los 5 momentos de la
higiene de manos, el grupo profesional médico evidencian menos adherencia a los
S momentos de la higiene de manos. Este hallazgo constituye un reto para la

institucién, por lo que, es necesario incidir en las capacitaciones a este grupo
profesional.




Xl.

RECOMENDACION

A la Direccion del Hospital Regional de Loreto, gestionar el aseguramiento de

la dotacién de insumos y materiales para la higiene de manos en los diferentes
servicios asistenciales.

A los jefes de Departamentos asistenciales, socializar estos resultados al
equipo medico, crear espacios de reflexién para la valoracién del proceso de
higiene de manos y los riesgos de la no adherencia. Asi como implementar
estrategias y/o mecanismos de sanciones ante el incumplimiento.

A los profesionales de la salud del Hospital Regional de Loreto, cumplir con la
Directiva asistencial de Higiene de manos aprobada para su cumplimiento.

A la Oficina de Gestion de la Calidad, continuar realizando actividades de

monitoreo y fortaieciendo capacidades en higiene de manos y adherencia a
los 5 momentos.




ANEXO 01

Servicios Supervisados - Higiene de Manos y
Adherencia de los 5 Momentos

N° SERVICIOS MIEMBRO DEL EQUIPO
Grupo 1.M.C. Raul Chuquillauri Haro
N° 01 EMERGENCIA 2. Lic. Enf. Haydee Alvarado Cora
3.M.C Carolina de Jestis Zambrano Garcia
4. M.C Josephi Jhampier vasquez Ascate
1. M.C Cesar Johnny Ramal Asayag
Grupo 2. M.C Sergio Ruiz Tello
N°® 02 UCI PEDIATRIA 3. Q.JF Robert Davila del Castillo
4.- T.M. Johana Palomino Mendoza
Grupo 1.Lic. Enf. Maritza Silva Vésquez
N° 03 . i i fvi
CENTRO QU'RURGICO 2L1C Enf. Luisa Acosta D4vila
3.Lic. Enf. Nancy Flores Cuchca
1. Lic. Enf. Greici Curico Huanci
Grupo . 2. Lic. Enf Jacqueline del Pilar Rios Salinas.
N° 04 CENTRO OBSTETRICO 3.- Lic. Enf. Sara Mafaldo Ricopa
1. Abog. Lilia Reategui del Castillo
Grupo . 2.Lic. Enf. Kepler Moreno Pinedo
N° 05 GINECOLOGIA 3.Lic. Enf. Magali
1. Lic. Enf. Ceci Margoth Rios Mori
g:xgaso MEDICINA “A” 2. Lic. Enf. Sonia Pasquel Silva

3. Lic. Enf. Dersy Iglesias Curto




ANEXOS 02

Reunién de fortalecimiento de capacidades del equipo de monitoreo de
higiene de manos y adherencia a los 5 momentos.
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Monitoreo de higiene de manos con alcohol gel







Monitoreo de higiene de manos en Trauma Shock- Emergencia




ANEXO 03
PASOS DEL PROCEDIMIENTO LAVADO DE MANOS CLINICO
(40- 60 SEGUNDOS)

PRECAUCIONES IMPORTANTES:

1.- Verificar que las manos y antebrazos estén libres de anillos, pulseras y
relgj.

2.- Tener ufias cortas al borde de las yemas de los dedos y sin esmalte.
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Deposite en la palma de la mano Frétese las palmas de las manos

una cantidad de jabon suficiente entre si
para cubrir todas las superficies
de las manos

Frétese la palma de la mano Frétese fas palmas de las manos Frotese el dorso de los dedos de una

derecha contra el dorso de la entre si, con los dedos entrelazados mano con la palma de la mano

mano izquierda entrelazando opuesta, agarrandose los dedos
los dedos y viceversa

Frotese con un movinvento d. Frétese la punta de los dedos de la Enjuaguese las manos con agua
rotacion el pulgar izquierdo mano derecha contra la palma de la
atrapandolo con la palma de la mano izquierda, haciendo un
mano derecha, y viceversa movimiento de rotacion y viceversa

- W s 3 - -.- i -_-N__’i : ’ : - ==
Sequeselas con una toalla de Sirvase de la toalla para cerrar . ¥ SUS Manos son seguras
un solo uso el grifo



ANEXO 04
INSTRUMENTO PARA MEDIR LA ADHERENCIA A LA HIGIENE DE MANOS

Centro HRL Ndmero de Nimero de
periodo sesian
Servicio Fecha Observados
(dd/mm/aa)
Pabellon Hora de Inicio/ fin N° de Péginas
Departamento Duracidn Sesidn Ciudad
Pals
Cat. Profesional Cat. Profesional Cat. Prafesional
Codigo Codigo Cédigo
N°® N° N°
Op | Indicacidn Accidn de Op | Indicacidn Accién de Op | Indicacidn Accién de
HM HM HM
ant.pac Y | | antpac FM || antpac FM
ant. Asept LM ant, Asept LM ant. Asept LM
: | || desp.Fc ) 1 [ | desp.Fc 1 [ | desp. Fe !
| desp.Pac O omisién | desp. Pac O omisian | desp. Pac O omisién
|: desp. Ent.p © guantes | desp.Ent. O guantes | desp. Ent & guantes
ant.pac - FM | | antpac FM | | antpac FM
|| ant. Asept LM ant. Asept M ant. Asept LM
2 1 desp. Fe 2 T 1 desp.Fe 2 1 deen. Fc
| desp. Pac O omisien 1 desp.Pac - 1 T O omiaitn
] desp. Ent.p O guantes | desp.Ent.p QO suantes | desp.Entp © guantes
|| antpac Fh || antpac FM | | ant.pac M
ant. Asept LM ant, Asept LM ant. Aszpt L
S L —
3 desp. Fc = desp. Fc 3 desp. Fc
| desp. Pac O omisién | desp. Pac DOmis;én 1 desp. Pac O omisién
] desp.Entp| € guantes 1 desp. Entp © zuantes I~ desp. Ent.p O guantes
 S— | S —J
ant.pac M | | antpac FM | | antpac FM
ant. Asept LM ant. Asept LM ant. Asept LM
4 desp. Fc 4 | | desp.Fc 4 [ | desp.Fc
desp. Pac DOmisién | desp.Pac Dcmisiajn | desp. Pac Dcmisfc’-n
desp. Ent.p O guantes | desp. Ent.p Q zuantes ] desp. Ent.p © guantes
| | ant.pac . FM ant.pac FM | | antpac FM
ant. Asept LM | ant. Asept LM ant. Asept LM
5 | T ] desp.Fe 5 | desp. Fc 5 [ | desp.Fe
= desp.Pac | omision ™ desp. Pac O omisian = desp. Pac O omision
[ | desp.Entp O guantes | desp. Entp © guantes || desp.Entp o guanies
- R S|
|| antpac Fi | | antpac Y || antpac Fivi
ant. Asepl Livi ant. Asept LM ant. Asept Livi
6 || | desp.Fec 6 | desp. Fe 6 || desp.Fc
| desp. Pac QOm?::én | desp. Pac QOmisfén | desp. Pac DOm:sién
™ desp. Ent.p O guantes 1 desp. Ent.p & guantes ] desp. Ent.p O guantes
|| antpac FM ant.pac FM _—l ant.pac FM
ant, Asept LM 1 ant. Asept LM ant, Asent LM
7 | desp. Fc 7 1 desp. Fc 7 1 desp. Fc
| desp. Pac DOmisién | desp. Pac DOma'sién | desp.Pac DOmi,;én
| desp.Entp QO guantes | desp.Entp © suantes I~ desp. Entp O puantes
L L L
ant.pac Fivi | | antpac Fv | | antpac FM
ant. Asept LI ant. Asept LM ant. Asept LM
8 desp. Fc 8 | desp.Fc 8 | desp.Fe
desp. Pac GOmiﬁién | desp.Pac ﬁOmisién [ | desp. Pac aOmii?én
desp. Ent.p O guantes C desp. Ent.p © guantes 1 desp.Entp QO guantes




