SERVICIO NACIONAL DPD-FO-013
DE SALUD '

@ s N s Formulario de Informe

= Fecha de Aprobacién: 20/2/2023

300, .80 24/04/2024

DATOS GENERALES

Lugar: DCSNS [] SRS X Hospital X CPN [
*Nombre del lugar: Hospital Maternidad Nuestra Sefiora de la Altagracia

-

Area: Mantenimiento/ Electromedicina
Nombre da la Bctividad: Seguimiento de Plan de Manteamiento Preventivo de Infraestructura y de

Equipos.
Codigo POA (siaplica):

INTRODUCCION

El Plan de mantenimiento, de acuerdo a lo establecido en el DADM-PI-010-V1 version 01 del Servicio
Nacional, sera dictado en funcion al cronograma que establece la periodicidad en que seran realizados segiin
sea su clasificacion, es decir, lo correspondiente a la infraestructura fisica, aspectos eléctricos y equipos. a su
vez, se definiran los aspectos que deben ser revisados en su evaluacion preventiva, asi como gl personal
responsable en realizar dicha accién. Estos aspectos quedaran asentados en los formularios establecidos para
los fines con el propdsito de disponer de los registros y /o evidencias que a garanticen la gjecucion del plan de
mantenimiento. p

Para cumplir con esto, el hospital realiza el plan anual de Mantenimiento 2024 en coordinacion ¢on la Division
de planificacion y desarrollo, Seccion de Mantenimiento y la aprobacién de la Direccion general de la
institucion.

Este plan estara dictado en funcién del cronograma que establece la periodicidad en que seran segln sea su
clasificacion, es decir lo concerniente a la infraestructura fisica, aspectos eléctricos y equipos.

OBJETIVO DEL INFORME

Dar seguimiento al de plan de manteamiento preventivo de infraestructura y de equipos 2024, segiin las
necesidades de nuestra institucién y acorde a los criterios definidos por el Servicio Nacional de Salud, SNS.

METODOLOGIA (Si aplica)
Seguimiento al mes de abril 2024, del Plan de Mantenimiento Preventivo de Infraestructura y de Equipos.

DESARROLLO / HALLAZGOS

Durante el mes de abril de 2024, se realizo el monitoreo de seguimiento a las actividades establecidas en el
plan de mantenimiento.

Para el mantenimiento preventivo y correctivo de equipos, se llevaron a cabo actividades en diferentes areas de
reparaciones, chequeos, verificaciones e inspecciones tales como: camas de parto, cuna térmica, manometro de
flujo, ventiladores, lamparas, mesas quirurgicas, incubadoras, cunas térmicas y monitores.
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En el mantenimiento de infraestructura, se realizaron actividades de supervision diaria, inspecciones y
verificaciones a los generadores eléctricos, plantas eléctricas, dispositivos eléctricos y cisternas.

Se realizé instalacion de aires acondicionado individuales, sustitucion de bomba de agua, sustitucion de
plafones y paneles led, retoque de pintura y remodelacion.

REPORTE SEGUIEMIENTO MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE INFRAESTRUCTURA:

| Mes de Efecucion del Mantenimiento
Rtimo Pr
n | Maplenimieate Mant o |Ene Feb Mar Zhe May Jum Jul BAgo Sep Ot Novr Dic
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SERVICIO NACIONAL -~ DPD-FO-013
DRSNS . Fecha de Aprobacién: 20/2/2023
REPORTE SEGUIEMIENTO MANTENIMIENTO PREVENTIVO DE EQUIPOS:
s_wﬂé.ﬁ.\_ MATHEE PARA ummw m,mmm FREVENTIVO T QORRECTIVO. Iﬂ_m:
aracién da cama de parte : : :
IECTRADORA CHEQUED, Bt A [
METUT Y l_“ i AR YO |
RESULTADOS / CONCLUSIONES
Como resultado en el mes de enero el Plan de Mantenimiento Preventivo de Infraestructura y Equipo, tiene en
95 % de cumplimiento.
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RECOMENDACIONES

cada una de las actividades.
lan.

el cumplimiento de
isiones establecidas en el

-Mantener
- Continuar con las supe

ANEXOS (siaplica)
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SNS :
SERVICIO NACIONAL - DPD-FO-013
Fecha de Aprobacién: 20/2/2023

DE SALUD

-
HOSPITAL uunmnum £
MATERNIDAD NUESTRA SENORA DE LAALTAGRACIA i o
“ANO DE LA CONSOLIDACION DE LA SEGURIDAD ALIMENTARIA” %
e 7 “'.,
CONTROL MANTENIMIENTO g e )1
Fecha Ji3 el ¥ b= \
X f - :.
" & f -'...r .I :
LA A L AL L e B
4 ETR E R BA BT 2 ART

! Departameanto Solictante _.‘. R
Problesna observado #n su drea f. &, _.’.'L_’ My e N T
Sy A s~ A .

.

’ : .tlir-“" LXgy Cougeey v~
Si os Equipo, se Requiere Sacardeldres? . .
Recibwdo '\
A f*'ﬂf{ ‘L‘ g

w“ :
Técnico Asignado: }
Pieza Adquiridas y Observaciones. ‘
| HORA [ D [MIA|
EER
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S|

< o3ty UNIY(EI‘:SAIE%‘E;) Al TAGRAéIA
ki e NUESTRA SEN JTAG
% g M%mﬁ%?mam DE LA SEGURIDAD ALIMENTARIA" ——
CONTROL MANTENIMIENTO S S
Departamento Solicitante: (L (o A [ 1= C —
obt:ervadtwnsuérea: Peron LAt St PR /f)ﬁMQZér c“_l
T N\ack O- [ 5 @.7’?«4; }Dnr%aéﬁqw S e J
i -Equipo'.aeRequiemSawdalArea‘?
5 % [oRA B WAl
Responsa . 1 ¥ = Lol o)
5 D (wwoq’g Gow e |5
Uso Administracién: HORA |D [M[A
| Técnico Asignado: = \ \ e 3
memvc’bmm : ' . a
HOSPITAL UNIVERSITARIO ﬁj ‘

Ty MATERNIDAD NUESTRA SENORA DE LA ALTAGRACIA
ANO DE LA CONSOLIDACION DE LA SEGURIDAD ALIMENTARIA"

CONTROL MANTENIMIENTO
Fecha: ‘

= Se== TR
" Departamento Solicitante: rqua.d 4‘75 (/CMJ( =~ C
4 rdg de oY Seuo

Mm do en su area: ¢
Atted7r (A dpores Goby LHoG. - (G Y2 00 CT -
| sies Eauipo, se Requiere Sacar del area?_ O 7 /0 — (/[ O C -
‘Responsabie: Recibido: FIORA (D 1M A
J’slagp ol Ry
{mmmm e et
oo HORA | D | M| A
e ¥ ZIgl :
y HORA [D [M[A 2
5
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