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o) El Expediente N° 01790-22, y;

CONSIDERANDO:

Que, los articulos Iy II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842 - Ley General de Salud dispone que, "a
salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar
individual y colectivo”; y que “la proteccidn de la salud es de interés publico. Por tanto, es responsabilidad
del Estado regularia, vigilarla y promoverld”;

Que, mediante Resolucidn Ministerial N° 489-2005-MINSA se aprobd la Norma Técnica N° 031-MINSA/DGSP-
V.01: Norma Técnica de los Servicios de Cuidados Intensivos e Intermedios, la misma que tiene como
proposito, garantizar la calidad de la atencidn a los pacientes en los servicios de cuidados intensivos e
intermedios de los establecimientos plblicos y privados del sector salud;

Que, la Ley N° 27604 en su articulo 3°, sefiala que; “ Toda persona tiene derecho a recibir, en cualquier
lestablecimiento de salud, atencion médico quirdrgica de emergencia cuando lo necesite, estando los
establecimientos de salud sin excepcion obligados a prestar esta atencion, mientras subsista el estado de
grave riesgo para su vida y salud. Después de atendida la emergencia, el reembolso de los gastos serd
efectuado de acuerdo a la evaluacion del caso que realice el Servicio Social respectivo, en la forma que
senale el Reglamento. Las personas indigentes debidamente calificadas estan exoneradas de todo pago. El
Reglamento establece los criterios para determinar la responsabilidad de los conductores y personal de los
establecimientos de salud, sin perjuicio de la denuncia penal a que hubiere lugar contra los infractores”:

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 826-2021/MINSA de fecha 05 de julio del 2021, que resuelve
aprobar el documento denominado “Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio
de Salud”, cuya finalidad es fortalecer el rol de Rectoria Sectorial del Ministerio de Salud, ordenando la
produccion normativa de la funcién de regulacion que cumple como Autoridad Nacional de Salud (ANS) a
través de sus Direcciones u Oficinas Generales, Organos Desconcentrados y Organismos Publicos Adscritos;
cuyo Objetivo General consiste en establecer las disposiciones relacionadas con las etapas de planificacion,
formulacién o actualizacion, aprobacion, difusidn, implementacién y evaluacion de los documentos
normativos, que expide el Ministerio de Salud, en el marco de sus funciones rectoras;

Que, a través de la Nota Informativa N° 074-2022.DP.HONADOMANI.SB de fecha 28 de enero de 2022, la
Jefa del Departamento de Pediatria hizo de conocimiento al Director General el Memorando N° 030-OGC-
2022-HONADOMANI-SB de fecha 27 de enero de 2022, donde el Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad,
emite opinion favorable al documento: Criterios de Ingreso de Paciente de Cuidados Intermedios o con
Patologia Compleja, recomendando continuar su oficializacion;

Que, a través de la Nota Informativa N° 014-2022-DA-HONADOMANI-SB de fecha 31 de enero de 2022, el
Director Adjunto emitid opinion favorable para la oficializacion del Documento: Criterios de Ingreso de
Paciente de Cuidados Intermedios o con Patologia Compleja del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolomé”;



Que, mediante Memorando N° 038-2022-DG-HONADOMANI-SB de fecha 01 de febrero de 2022, el Director
General (e) solicité a la Oficina de Asesoria Juridica la proyeccion del acto resolutivo correspondiente, para la
aprobacion: Criterios de Ingreso de Paciente de Cuidados Intermedios o con Patologia Compleja del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”,

Que, ante lo solicitado por la Jefa del Departamento de Pediatria y contando con la opinion favorable del
Jefe de la Oficina de Gestion de la Calidad, asi como del Director Adjunto; y considerando que los actos de
administracién interna se orientan a la eficacia y eficiencia de los servicios y a los fines permanentes de las
entidades, y son emitidos por el érgano competente siendo su objeto fisica y juridicamente posible, resulta
necesario emitir el acto resolutivo de aprobacién del documento: Criterios de Ingreso de Paciente de
Cuidados Intermedios o con Patologia Compleja del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolome”;

Con la visacion del Director Adjunto, de la Jefa del Departamento de Pediatria, del Jefe de la Oficina de
Gestién de la Calidad y del Jefe de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital Nacional Docente Madre Nifio
“San Bartolomé”;

En uso de las facultades y atribuciones conferidas mediante Resolucion Ministerial N° 051-2022/MINSA, —
como Director General del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé” y de acuerdo ai
Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”,
aprobado mediante la Resolucion Ministerial N° 884-2003-SA/DM;

h iculo Primero.- Aprobar el Documento Técnico: Criterios de Ingreso de Paciente de Cuidados
M termedios o con Patologia Compleja del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolome”, las
£/mismas que en anexo adjunto forman parte integrante de la presente Resolucion.

Articulo Sequndo.- Disponer que el Departamento de Pediatria se encargue de la implementacion,
difusién y supervision del cumplimiento del documento técnico, aprobado en el articulo primero de la
presente Resolucion.

Articulo Tercero.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informatica, a través del responsable del
Portal de Transparencia de la Institucion, se encargue de la publicacion de la presente Resolucion en el
portal de la pagina web del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolome”
www.sanbartolome.qob.pe

Registrese, Comuniquese y Publiquese

"M G SANTIAGO G. CABRERA RAMOS
Director General
CMP, 16739 RNE. 7427
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II1.- INTRODUCCION

El Hospital Nacional Docente Madre Nifio San Bartolomé es un establecimiento de salud del
MINSA con nivel de complejidad III E, cuenta con el Departamento de Pediatria y entre sus
Servicio de Hospitalizacion esta: Lactantes, Nifios y Adolescentes, que tiene como funcién brindar
una atencién de patologia compleja que comprometen uno o mas sistemas y que requieren
estudio diagndstico, tratamiento, rehabilitacion y/o monitorizacién adecuada.

En hospitalizacion, ante la demanda no satisfecha y porque no retine los criterios de Unidad de
Cuidados Criticos del Nifio y Adolescente, los paciente con patologias crénicas asociada a
insuficiencia respiratoria severa, acoplados a ventilador mecanico, adaptd la Sala 2 como una
sala de cuidados intermedios no reconocida como tal por la Oficina de Planeamiento, a cargo
del Servicio de Nifios con una capacidad de 4 camas, 4 ventiladores, monitores de 5 pardmetros,
4 aspiradoras 4 pulsioximetros, pero la demanda para transferir del Servicio de Neonatologia y
de UCI Neo es mayor a la capacidad existente, por lo que en muchas ocasiones se debe recibir
en las demas salas 1, 3,5,6. Salas que también reciben patologias complejas en estudio o con
necesidad de recibir Nutricion Parenteral, uso de CPAP, concentrador de oxigeno.

El Servicio de Hospitalizacion cuenta con la siguiente dotacién de personal para el manejo de
este tipo de pacientes:

Tres médicos Pediatras jefes del Servicio de Lactantes, Nifios y Adolescente.

Tres medicos Pediatras que no hacen guardia y pueden ser programados en visita diaria o Inter
diaria ya que se debe cubrir atencion de piso tarde.

Seis médicos Pediatras que realizan guardias en el servicio de Emergencia actualmente con 96
horas programadas como maximo, quedando solo 54 horas para ser programados en visita.
Una enfermera Jefa de Servicio programada en turnos diurnos

23 enfermeras programadas en forma rotativa a razén de 4 enfermeras por turno de 12 horas,
2 enfermeras para realizar turnos diurnos.

IV.-FINALIDAD

Homogenizar y estandarizar el proceso de ingreso, criterios consensuados y unificados para una

atencion oportuna de calidad y uso eficiente de los recursos del servicio.

JGB/ Lisbeth
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V.- OBJETIVOS

1.

Estandarizar el acto médico de ingreso de los lactantes procedentes del Servicio de
Neonatologia o UCI Neonatal, con patologias complejas y/o complicaciones que
requieran atencién especializada, asi como pacientes lactantes, nifios y Adolescentes
procedentes de Unidad de Cuidados Intensivos del Nifio y Adolescente, que requiera alin
monitorizacion.

Homogenizar entre todos los Pediatras los requisitos requeridos para el ingreso del
paciente.

Estandarizar dentro de los Servicios la atencion clinica de los pacientes con patologia
compleja, la cual debe ser integral, oportuna, permanente, adecuada y planificada,
dirigida a pacientes complejos que presentan cambios agudos o sub agudos en sus
parametros fisiolégicos y bioquimicos y que aunque lo cologuen en riesgo vital, sean
calificados como recuperables.

Informar a los Departamento y Servicios, potenciales proveedores de pacientes de

condicion cronica.

VI. AMBITO DE APLICACION

El presente se aplicara en el Departamento de Pediatria, como protocolo esta dirigido a todos

los médicos y enfermeras involucrados en el desempefio de la atencién médica y de

enfermeria en el Servicio de Hospitalizacion de Pediatria del Hospital Nacional Docente Madre

Nifio San Bartolomé.

La decision de ingreso a la unidad se basa en la hipdtesis diagndstica planteada por el

pediatra de turno. Dada la rotacién de los médicos es necesario homogenizar y estandarizar

los criterios de ingreso, con el fin de cumplir con los objetivos planteados.
VII. BASE LEGAL

JGB/ Lisbeth
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» N.T. N° 031-MINSA/DGSP-V.01 Norma Técnica de los Servicios de Cuidados
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VIII. CONTENIDO
El Servicio de Hospitalizacion de Pediatria cuenta con una sala 2 de atencién de pacientes
cronicos dependientes de ventilador, con 4 camas totalmente implementadas.
Las salas 1, 3, 5 con cupos de 6 camas y la sala 6 con cupos de 7 camas siempre y cuando
no se encuentren bloqueadas por atencién de pacientes con apoyo ventilatorio o cpap, que
requiera de atencion especial y monitorizacidn.
DISPOSICIONES ESPECIFICAS A CONSIDERAR
CRITERIOS DE INGRESO A SALA DE CUIDADOS CRONICOS — SALA DE HOSPITALIZACION
Se hace fundamental la protocolizacion del ingreso de los pacientes a sala de hospitalizacion,
lo cual asegura una adecuada calidad de atencién a la poblacién usuaria. Este protocolo
asegura ademas al equipo de salud, el correcto funcionamiento de la unidad.
Antes del ingreso a hospitalizacion de pediatria se debe cumplir categdricamente con las
siguientes condiciones:
Interconsulta del Servicio, solicitando el pase a Hospitalizacion de Pediatria, indicando que el
paciente esta de alta de su unidad, por no encontrarse en condicidn critica.
El médico pediatra de turno evaluard al paciente, verifica la posibilidad que esté en
condiciones de pasar a Hospitalizacion de pediatria teniendo ademas de los criterios clinicos:
- Paciente debe estar acompafiado por su madre, especialmente en el caso de lactantes y
nifios pequefios.
- Familiar acompafiante debe contar con prueba rapida para COVID 19 negativa y NO
TENER SINTOMAS respiratorios.
- Paciente con requerimiento de oxigeno suplementario < 50% en caso de alin necesitarlo.
- Paciente con patologia tributaria de cuidados intermedios, pero en condiciones continuar
tratamiento a largo plazo en piso debera portar gastrostomia y/o traqueostomia segtin
la indicacion.
- Los padres deben tener conocimiento de la condicién del nifio: Diagndstico, pronostico,
tratamiento a largo plazo. Documentado en la historia clinica, firmado por el informante
y el familiar que recibe la informacion.
- Padres de nifios con patologia cronica y mal prondstico deben tener evaluacién por

psiquiatria. (Haber iniciado el apoyo emocional a las familias)
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- Paciente sin sedacién profunda.

Asi mismo es necesario que la historia clinica cuente con:

Hoja de resumen sobre la evolucién dentro de la Unidad de cuidados intensivos, cirugia,
servicio de Neonatologia, estableciendo diagndsticos y Plan especifico para garantizar la
continuidad en piso.

Debe evitarse la transferencia nocturna del paciente entre las 19:00 y 7:00 horas

Incluir en la Historia Clinica: el tratamiento de seguimiento, medicamentos, terapias, dieta,
estado infeccioso y cualquier limitacion al tratamiento acordadas.

Los ingresos seran aceptados seglin disponibilidad de cupo y de personal asistencial médico
y enfermeras.

IX RESPONSABILIDADES

Los jefes de Servicio de Lactantes Nifios y Adolescentes, son los encargados que se cumplan
los criterios de ingreso de los pacientes procedentes de las unidades de cuidados intensivos,
servicio de neonatologia y cirugia pediatrica.

El medico pediatra asistente de turno es responsable de evaluar permanentemente las
condiciones del paciente e indicar el ingreso al servicio de hospitalizacién de pediatria,
considerando estrictamente los criterios establecidos.

Los médicos Jefe de Servicio son los responsables de velar por el estricto cumplimiento del
documento y sus orientaciones, como también de proponer las modificaciones que en la
practica precise con la participacién de los médicos asistentes.

El médico jefe de Servicio durante su horario de programacion y el médico asistente de turno
vespertino, debera velar por el cumplimiento de esta directiva, siendo la enfermera jefa o
coordinadora de turno de la unidad la encargada de realizar del registro del ingreso del
paciente con las condiciones requeridas.

Los médicos de servicio son los responsables de supervisar y verificar los documentos

inherentes al ingreso y alta de los pacientes.

JGB/ Lisbeth
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Para la implementacion del cumplimiento de estos criterios de admision y egreso del servicio de

Hospitalizacion, se aplicard la lista de cotejo Ingreso adjunto Anexo 1

LISTA DE COTEJO DE INGRESO

Madre presente

Madre con prueba COVID negativa

Paciente con Prueba COVID Negativa

Portador de Gastrostomia segin Diagndstico

Portador de traqueostomia segln Diagndstico

No estar sedado

Resumen de Historia Clinica

IC a Psiquiatria segun Diagndstico

Informacion a padres firmado en Historia Clinica

Carnet de Vacunacion

Partida Nacimiento
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