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Visto, el Expediente N° 018874-18;

CONSIDERANDO:

Que, los articulos Iy II del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de Salud dispone que la
salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio fundamental para alcanzar el bienestar

individual y colectivo, y que la proteccion de la salud es de interés publico. Por tanto, es
responsabilidad del Estado regularla vigilarla y promoverla;

Que, mediante Resolucién Ministerial N° 850-2016/MINSA, de fecha 28 de octubre del 2016, se aprueba
el documento denominado “Normas para la elaboracién de documentos normativos del Ministerio de
p§alud”, cuyo objetivo general es establecer las disposiciones relacionadas con los procesos de
TQrmulacion, aprobacién, modificacién y difusion de los documentos normativos que expide el ministerio
salud, resultando de aplicacién por los organos desconcentrados del MINSA, en cuyo numeral 5.4

P mPrende como tipos de documentos normativos a las Guias Técnicas 0 Manuales;

Que, mediante Resolucidn Directoral N° 064-DG-HONADOMANI-SB/2008 se aprueba la Directiva
Sanitaria para la elaboracién de Guias de Procedimientos Asistenciales;

Que, mediante Nota Informativa N°© 1042-2018-DE-HONADOMANI-SB, la Jefa del Departamento de
Enfermeria pone en conocimiento del Director General “Manual de Guias de Procedimientos
Asistenciales de Enfermerfa del Servicio de Neonatologia”, adjuntando veinticuatro (24) folios
debidamente visados y foliados dando cuenta de su revisién solicita su correspondiente aprobacion;

Que, mediante Informe N° 037-2018-OGC-HONADOMANI-SB, el Jefe de la Oficina de Gestion de la
Calidad concluye que de la nueva revisién del Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de
Enfermeria del Servicio de Neonatologia” del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”
presentadas por el Departamento de Enfermeria ha subsanado las observaciones, recomendando
continuar con el tramite de la oficializacion;

Que, mediante Memorando N° 345.2018.DG.HONADOMANIL.SB, el Director General, solicita a la Oficina
de Asesoria Juridica se expida el respectivo acto resolutivo con el cual se aprueba el “Manual de Guias
de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria del Servicio de Neonatologia”;

Con las visaciones de la Direccidon Adjunta y de la Oficina de Asesoria Juridica del Hospital Nacional
Docente Madre Nifio “San Bartolomé”;

En uso de las facultades y atribuciones conferidas al Director General del Hospital Nacional Docente
Madre Nifio “San Bartolomé”, mediante Resolucién Ministerial N° 083-2018/MINSA vy de la Resolucién
Ministerial N° 884-2003-SA/DM, que aprueba el Reglamento de Organizacién y Funciones del Hospital
Nacional Docente Madre Nifio “San Bartolomé”;




SE RESUELVE:

Articulo Primero.- Aprobar el Documento Técnico : “Guias de Procedimientos Asistenciales de
Enfermeria del Servicio de Neonatologia” del Hospital Nacional Docente Madre Nifio “San
Bartolomé”, que consta de veinticuatro (24) folios, debidamente visados forman parte integrante de Ia
presente Resolucion Directoral, por los fundamentos puestos en la parte considerativa.

Articulo Segundo.- Disponer que la Oficina de Estadistica e Informédtica, a través del responsable
del Portal de Transparencia de la Institucidn, se encargue de la publicacion de la presente Resolucion
pex, Directoral, en la direccion electrénica www.sanbartolome.gob.pe.
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LAS GUIAS DE PROCEDIMIENTOS ASISTENCIALES DE ENFERMERIA DEL SERVICID DEEFATY ; [};,
NEONATOLOGIA. 74‘, ENFERMERIA &
i Sagror’
Introduccion

mejoran la practica clinica,

El protocolizar los procedimientos que realizamos las enfermeras dentro servicio no significa que
sea algo rigido e inamovible, sino que este se actualice de manera pe€rmanente de acuerdo a los
NUevos avances cientificos. La actualizacion Permanente de nuestras guias de procedimientos nos
permite mejorar el aprovechamiento de los recursos, ayuda a |a investigacion, orientan al personal
de nueva incorporacion y finalmente son Ia base para el control de calidad.

donde se indica el nombre del procedimiento, el cédigo CPT, version, definicién, objetivos,
indicaciones, contraindicaciones, personal responsable, recursos materiales, descripcion de|
procedimientos, complicaciones, registros, anexos y referencias bibliograficas.

Cabe resaltar que uno de los aspectos que mas ha enriquecido la elaboracién de las guias es la
participacion de las profesionales de enfermeria con aportes y modificaciones desde el prisma de Ia
mejora continua, la calidad de los cuidados integrales y la normalizacién de los mismos.

Objetivos:
Objetivo General:

unificados y/o estandarizados en beneficio del paciente neonato.

Objetivos Especificos:

1. Estandarizar los procedimientos para hacer los procesos mas efectivos y eficientes.

2. Servir de guia a los profesionales de enfermeria en induccién que laboran en el Servicio de
Neonatologia del HONADOMANI “San Bartolomé”,

Base Legal:

1. Ley N° 26842 Ley General de Salud

2. Ley N° 27669 Ley de Trabajo de la Enfermera

3. RM. N° 850-2016/MINSA, " Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del
Ministerio de Salug”

4. RM. N° 902-2017/MINSA, Documento Técnico "Catalogo de Procedimientos Médicos y
Sanitarios del Sector Salud"

5. R.D. N°® 046uDG—HONADOMANI~SB-2008, ‘Procedimientos de Prevencion y Control de IIH"

6. RD.N° OSQ-DG-HONADOMANI~SB-2D18, “Guia Técnica para la Elaboracién de una Guia de
Procedimiento Asistencial”

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales e Enfermeria
Servicio de Neonatologia.
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La presente Guias Tecnicas de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria sera de apficaciée ‘rE‘O\'

los profesionales de Enfermeria que laboran en el Servicio de Neonatologia del HONADOMANI “San
Bartolome”,

Inventario de Procedimientos Asistenciales 2018

(1) DEPARTAMENTO ’Bepartamento de Enfermeria j
(2) SERVICIO | Neonatologa. ]
(3) UNIDAD Enfermeria

i Cadigo del
Orden. .g_ Denominacién del Procedimiento. (6)

(4) Procedimiento (5) ’

99436 Atencion Inmediata.
Consejeria en Lactancia Materna,
Contacto Piel a Piel.

Extraccion Manual de |a Leche Materna. .
Identificacion del Recién Nacido

Iimeiatan Umbilical
[ MamaCanguo

Lima, 26 de noviembre del 2018

Firmay Sello de la Enfermera Jefe

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria .
Servicio de Neonatologia.
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PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL 4, ENFERW
84 TO
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1) Alojamiento Conjunto/ Entrega del Recién Nacido '
CODIGO (2): | VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio de

SIC 2018.V.02 Neonatologia
DEFINICION (5): Es la permanencia de |2 madre junto a su bebé, en la misma habitacién durante
los dias de su estancia hospitalaria.
El alojamiento conjunto facilita que se establezca la unién madre nifio favoreciendo la lactancia
materna exclusiva.

OBJETIVO (6):1.- Fortalecer el vinculo afectivo madre-nifio.

2.- Favorecer la lactancia materna exclusiva y detectar signos de alarma en el RN.
INDICACIONES (7): Todos los Recién nacidos CONTRAINDICACIONES (8): Los recién nacidos
normales. que presenten alguna patologia clinica.

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria N

RECURSOS MATERIALES
N° [ DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 Cuna, cama.

2 Estetoscopio.

3 Glucometro.

INSTRUMENTAL (11)

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 Papel toalla

|
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N° DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 Gluconato de Clorhexidina al 2% SOL.
2 Alcohol gel. SOL. ]

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° | SECUENCIA DE PASOS

Higiene de manos.

Verificar la identidad del recién nacido y datos de la historia clinica

Verificar la identidad de la madre.

Mostrar a la madre la pulsera del recién nacido, tarjeta de identificacién y el sexo del bebé, se
le debe decir que no debe retirar el brazalete de identificacion hasta el momento del alta.
Entregar al recién nacido a su madre.

Bl N~

(93]

[0)]

Hacer firmar a la madre la conformidad de recepcion del recién nacido, en el formato

perinatologica de la historia clinica, en el rubro firma de |a madre.

7 Evaluar al recién nacido en busca de signos de alarma: CFV, control de Hemoglucotest, peso,
| tamizaje. (Metabolico, auditivo y oftalmolégico).

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
Servicio de Neonatologia.



R | Evaluar y educar a la madre en lo referente a la técnica de amamantamiento. » ' y 0\5‘
9 | Educar a la madre sobre la lactancia materna, cuidados del recién nacido, identificar IRTOY
|alarma y normas del servicio: Monitoreo en horario de MTyN.
10 | Higiene de manos
| 11 | Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria Y en la hoja de
actividades.
12 | Anotar en el cuaderno de consejeria a Ia madre, la educacion impartida, con la firma previa de
la madre.
COMPLICACIONES (15)
Ninguna.
REGISTROS (16)

Historia Clinica, formato perinatoldgico

Anotaciones de enfermeria

Cuaderno de consejeria sobre lactancia materna.

Registro de actividades de enfermeria.

ANEXOS (17)

alojamiento conjunto:

REFE

RENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1. -Atencion integral de salud neonatal, Norma técnica N° 828-2013/MINSA.

2.-Gui

a del cuidado del recién nacido —Madrid 2008

3.- Enfermeria en la salud reproductiva- Abril 2015

4 - Hit

p:/ffundasamin.org.ar/newsite/wp

9.- Manual de la Enfermera, Océano-Centrum-2012

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
Servicio de Neonatologia.



PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1 Atencion Inmediata del Recién Nacido.
CODIGO (2); | VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Se
99436 2018.V.02 Neonatologia
DEFINICION (5): Conjunto de procedimientos que ayudan al neonato a realizar en forma adecuada
la transicion de la vida fetal a Ia neonatal, donde se detecta oportunamente anomalias existentes,
debe ser realizado en un ambiente adecuado (temperatura de 24°¢ a 26 °c ) ¥ con buena iluminacién

OBJETIVO (6): Brindar al recién nacido las condiciones optimas para la adaptacién inmediata ala
nueva vida extrauterina

INDICACIONES (7): Todos los recién nacidos CONTRAINDICACIONES (8): Ninguno
normales inmediatamente después del parto

que ingresan al ambiente de atencién inmediata

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria e

RECURSOS MATERIALES
'N° | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 [ Cuna de calor radiante

2 | Aspirador de secreciones,

3 Fuente de oxigeno con Blender.
4 Fuente de aire comprimido

5 Neopaff
6

7

8

Circuito corrugado con camara humidificadora
Estufa eléctrica
Reloj de pared con segundero
9 Termémetro ambiental
10 | Laringoscopio con hoja recta : 0,00, 1
11 | Resucitador manual neonatal
12 | Saturometro
13 |Incubadora de transporte-ventilador mecanico
14 | Monitor multiparametro
15 | Balanza digital
16 | Estetoscopio
INSTIRUMENTAL (11)
1 | Rifionera
2 |Tijera
DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Tubo Endotraqueal
2 | Clamp
3 | Guantes quirtrgicos estériles
4 | Sonda de aspiracién (si lo requiere 5,6,8)
5 |Termémetro digital
6
Fd

| Cinta métrica
[Tallimetro

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria .
Servicio de Neonatologia.
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8 | Brazalete Y e DE @‘U
9 |Gasade7.5x7.5cms X5 unidades i O
10 |Jeringa de 1cm W
11 | Jeringa 10 cm
12 | Campos estériles
13 | Papel toalla
14 | Torundas de algodoén x 3 gr
15 | Esparadrapo 4" 10 cms
PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N°®  DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA

1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% SOL.

2 | Vitamina K INY

3 | Alcohol al 70% SOL

4 | Adrenalina (silo requiere) INY

S | Atropina ( si lo requiere INY

6 | Agua destilada 1,000 ml INY

7 | Gotas de sulcetamida SOL OFT

= ]

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° | SECUENCIA DE PASOS
1 | Verificar la identidad de la madre.
2 | Valorar factores de riesgo
3 | Higiene de manos clinico
4 | Verificar la temperatura ambiental
5 | Preparar y verificar equipos y materiales
6 | Vestirse con la indumentaria necesaria
7 | Colocarse los guantes estériles
8 | Recepcionar al Recién nacido en un campo estéril pre calentado, hacer el secado respectivo
con masajes suaves, evaluando al recién nacido
9 | Valorar al recién nacido y determinar si requiere reanimacion
Colocar al recién nacido en el vientre de la madre, continlie con el secado y cambie el segundo
10 | campo, esperando que transcurran 1 a 3 minutos hasta que deje de latir el cordén umbilical,
para el corte respectivo.
11 | Valorar el APGAR al minuto y a los 5 minutos
12 | Continuar con el contacto piel a piel, estimulando la lactancia materna dentro de Ia siguiente
hora
Identificar al recién nacido, seglin sexo con el color de brazalete respectivo: rosado (mujer), |
13 | celeste (varon). Considerando nombres y apellidos de la madre, sexo fecha y hora de
nacimiento. Segun guia
Realizar ligadura de cordén umbilical de 2 a 4cm del abdomen, utilizando Clamp observando la
14 | presencia de 1 venay 2 arterias, se realizara la curacién del cordén umbilical con una torunda

de algoddn estéril empapado de alcohol puro al 70% y dejar protegido con gasa estéril

15

Administrar profilaxis hemorragica neonatal por via intramuscular: vitamina K 1mg =- 0.1cc , en
recién nacidos con peso mayor a 2,500gr y 0.5 mg es = 0.05 cc a menor de 2,500gr

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
Servicio de Neonatologia.




16 | Aplicar profilaxis ocular 1 gota en cada ojo (seglin indicacién médica)
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Realizar somatometria: Peso, talla, PC y PT

Verificar 3 permeabilidad rectal, utilizando una sonda N26 ¢ 8
Tomar temperatura axilar
20 | Realizar examen fisico
Vestir al recién nacido, iniciar lactancia materna, porque en esta hora es muy importante ya
que el recién nacido esta en alerta (despierto)
22 | Realizar higiene de manos clinico

23 | Registrar en Ia historia Clinica todos los datos de| recién nacido, sellar y firmar

COMPLICACIONES (15)

Sindrome de dificultad respiratoria (SDR), Taquipnea transitoria del RN
aspiracion meconial (SAM), Enfermedad de Membrana Hialina (EMH).

(TTRN), Sindrome de

REGISTROS ( 16)
Historia Clinica
Registro de actividades
Anotaciones de Enfermeria

ANEXOS (17)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (15)

- Organizacién Panamericana de la Salud “AIEP| Neonatal Intervenciones ba
Segunda edicion Washington, D.C. OPS 2010

2.- UNICEF. Estado Mundial de la Infancia 2009. Salug Materna y Neonatal. Fondo de las Naciones
Unidas para Ia

sadas en evidencia”.

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria r
Servicio de Neonatologia.
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[3-McDonald SJ, Middleton P. Effect of ming of umbilical cord clamping of term infants on
a .- nd neonatal

4.- Norma Técnica de salud para la atencion integral de salud infantil RM 828-213 Minsa
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PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1 Consejeria en Lactancia Materna.
CODIGO (2) : VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria = Servicio
s/C 2018.vV.02 de Neonatologia
DEFINICION (5): Es brindar informacion en forma clara, precisa, personalizada a la madre sobre
temas relacionados a la lactancia materna. Debe ser en forma individualizada.
OBJETIVO (6): Promover y hacer seguimiento del proceso de amamantamiento en sus diferentes
etapas, lactancia materna exclusiva hasta los 6 meses y prolongada hasta los 2 afios.

INDICACIONES (7): CONTRAINDICACIONES (8)
A todas las madres de los recién nacidos. Ninguno.
| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria =

RECURSOS MATERIALES
N° | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 |Laptop

2 | Multimedia

3 | Rotafolio.

INSTRUMENTAL (11)

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Papel toalla

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA

1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% SOL.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

N° | SECUENCIA DE PASOS

Verificar |la identidad del recién nacido y de la madre.

Presentarse y saludar a la madre e informar el propdsito de la consejeria.
Higiene de manos: Personal de salud y la madre.

Iniciar la consejeria valorando la situacion actual de la madre.

Iniciar la lactancia materna con demostracién desde el contacto precoz.
Promover la importancia del calostro en las primeras 2 horas de vida.
Valorar la importancia de la succion efectiva en la produccion de |a leche materna.
Monitorear el cumplimiento de las técnicas de amamantamiento.

Valorar la importancia de la succién efectiva en la evolucion de la puérpera.

OO N OB WN =

10 [ Educar a la madre sobre |a técnica de extracciéon manual de la leche materna.

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria "
Servicio de Neonatologia.
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1 | Educar ala madre en situaciones especiales.

12 | Higiene de manos.

13 | Repetir el procedimiento de acuerdo a Ia necesidad de la paciente.
14 | Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.

COMPLICACIONES (15)
Ninguna.

Registro de actividades.

REGISTROS (16)
Historia Clinica: Anotaciones de Enfermeria

ANEXOS (17)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1.- Minsa Unicef- Promocion Y apoyo a la lactancia materna en establecimientos amigo de la madre
y del nifio - Manual del facilitador

2.- OMS, OPS, Unicef Consejeria para la alimentacion del lactante y del nifio.
3.- Lawrence RA. Lactancia materna.Ed.Mosby.Madrid, 2007 6ta Edicién.

4.- Guia de Lactancia Materna para los profesionales de la salud.

5.- La Lactancia Materna: Fundamental alimento, Lactogénesis, galactopoyesis. Disponible en:
http://mimatrona.com/lactancia.html

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
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PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL n

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): Contacto Piel a Piel.

CODIGO (2): | VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria —
S/C 2018.v.02 de Neonatologia

DEFINICION (5): Consiste en colocar g recién nacido desnudo en el pecho de su madre en

posicién decubito ventral inmediatamente después del nacimiento por un periodo de yna hora, para
favorecer el vinculo afectivo,

OBJETIVOS (6):1.- Brindar a| recién nacido el vinculo afectivo madre-nino.
2.- Inicio precoz de a lactancia materna
3.- Mantener una temperatura adecuada.
INDICACIONES (7): Todos los recién nacidos CONTRAINDICACIONES (8): Recién nacidos
normales. con alguna patologia al nacer,

[PERSONAL (8): Licenciada en Enfermaia ]

RECURSOS MATERIALES ]
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 | Camilla, \

INSTRUMENTAL (11)

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 |Papel toalla
2 |Campos toallas.

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA

4 | Recepcionar al recién nacido con un campo pre

5 |Realizar el contacto piel a piel, continuar con el secado, cambiar el segundo campo pre-
calentado y luego estimular Ia lactancia materna,

| 6 [Identificar al recién nacidg segun guia.
7 | Continuar con los pasos de la atencion segun guia.
8 |Higiene de manos

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Enfermeria
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F f Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.

COMPLICACIONES (15)
Ninguno.

REGISTROS (16)
Historia Clinica: Anotaciones de enfermeria.
Registro de actividades.

ANEXOS (17)

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)
1.-Manual de |a Enfermera,Oceano~centrum-2012

Ay QACENTE TADRENING

- NACICREL C OLOME"
! mT?:pAM DE PEDIATRIA
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PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL i
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NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): Extraccion Manual de la Leche Materna, (Banc

A ; A
Rl
Leche). S TOY

‘5,

&

CODIGO (2): | VERSION (3):
sic | 2018-V.2 Neonatologia
DEFINICION (5): Es un conjunto de procedimientos que se realiza para poder extraer la leche
materna, de forma prolongada y frecuente para favorecer la produccion de la leche materna,

OBJETIVOS (6):1.- Recolectar leche materna, para sus propios recién nacidos.
2.- Tener una buena produccion de leche.

INDICACIONES (7): Todas las madres que lo
requieran.

DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — Servicio de

CONTRAINDICACIONES (8): Ninguna.

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria ]

RECURSOS MATERIALES

N° ] DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1 Cama, camilla.
2 Cooler.
3 | Refrigeradora.

INSTRUMENTAL (11)

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 Termoémetro ambiental
Papel toalla.

2
3 Frascos de vidrio x 250 ml, boca ancha.
4 | Reloj de pared.

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

N° [DENOMINACION [ FORMA FARMACEUTICA
1 | Gluconato de Clorhexidina al 2%

SOL.
|

—

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N° | SECUENCIA DE PASOS

1| Verificar la identidad de la madre.

2 |Brindar charla educativa.

3 |Higiene de manos.

4 [ Colocacién de gorro, cubrir todo el cabello.
5 | Colocarse la mascarilla.
6
g
8

Colocarse la bata con Ia abertura a nivel de las mamas
Lavado de pezones.

Proporcionar a la madre el recipiente estéril,

Manual de Guias de Procedimien tos Asistenciales de Fnfermeria -
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[ Colocar el pulgar en forma de” C” a una distancia de entre 2.5 a4 cms del pezon, #hei 14
la areola, evitar que la mano agarre todo el pecho, presionar suavemente hacia la tgrsatte Ri

9 toracica, evitar separa los dedos mientras se realiza este movimiento.(Si los pechos é?q TO\
grandes levantar primero y luego presionar).
10 Repetir ritmicamente para extraer completamente la leche materna.
11 Realizar masajes con movimientos circulares mientras descanse entre extraccion, realizar |
mismo procedimiento en la otra mama en forma intercalada,
12 Tapar el recipiente, rotular el frasco con los datos del recien nacido, fecha, hora de extraccion,
tipo de leche, si es para donacion colocar los datos de la madre.
13 Para su conservacién guardarlo en la refrigeradora.
14 Higiene de manos.
15 |Registrar datos en el cuaderno.
[ i
COMPLICACIONES (15)
Ninguno.
REGISTROS (16)
Registro de actividades en el formato del servicio,
Anotaciones de enfermeria en el cuaderno de reporte.
ANEXOS (17)
—

WADRE-NING
"

T
* \PITAL NACIONAL DQCEN -
“ANENTO DE PEDIATR

*FPAR
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Pasos a seqguir para realizar
la extraccion manual de Leche Materna

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1.- Manual de la Enfermera, Oceanc-centrum-2012.

PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Fnfermeria
Servicio de Neonatologia.

18




DEFINICION (5): La identificacion de todo paciente que sea hospitalizado, involucra a cada uno gamy
los actores que asisten al paciente durante su estadia.La correcta identificacion del paciente a
través de brazaletes de identificacion que incluye la personalizacion de los datos, permitira
incorporar tecnologias de cédigo de barra para facilitar la administracién de tratamientos o Ia
posibilidad de colocar alertas que permitan la clasificacién de pacientes segun sus riesgos,
haciendo los procesos asistenciales mas Seguros y agiles.
OBJETIVOS (6): 1.- Brindar seguridad al paciente,

2.- Evitar los intercambios de recién nacidos en las salas de hospitalizacion de neonatologia.
3.-Comprobar la identidad del bebe y la madre al momento del alta.

4.-Evitar las consecuencia legales al personal del hospital en caso de posibles intercambios

—_— |

INDICACIONES (7): Todos los pacientes que! CONTRAINDICACIONES (8): Ninguno.
nacen y/o son internados en el hospital.

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): Identificacion dal Recién Nacido = e
CODIGO (2) : VERSION (3): | DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — séjﬂcggg; g
s/C 2018-.V.2 | de Neonatologia &,

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria ]

RECURSOS MATERIALES
N° | DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10)
1 |Impresora para brazaletes.

INSTRUMENTAL (11)

I
|

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1 | Papel toalla

2 | Brazalete color rosado o celeste, pacientes recién nacido en e| HONADOMANI-SB
3 | Brazalete de identificacion personal color blanco-rollo/caja.

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° | DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA
1 | Gluconato de Clorhexidina al 2% SOL.

| | i

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N° | SECUENCIA DE PASOS

1 | Verificar la identidad de la madre.

2 | Informar a la madre el procedimiento a realizar.

3 | Higiene de manos.

4 | Inmediatamente después del nacimiento del recién nacido, se realiza la identificacién, con
brazalete celeste si es varén y rosado si es mujer.

5 | En el brazalete debe ir registrado: nombre y apellido de Ia madre, fecha, hora de nacimiento y
sexo del recién nacido.

6 | Higiene de manos. oy

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Tnfermeria
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7 | Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.
Todo paciente Neonato que ingresa por Emergencia o consulta externa: se le colo

brazalete de color blanco y se consignara: Nombres y apellidos del paciente, N° de
N°de H.Cl y fecha de ingreso.

1 | Higiene de manos.

2 | Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.

|

COMPLICACIONES (15)
Ninguno.

REGISTROS (16)

Historia Clinica: Anotaciones de enfermeria,

Registro de actividades.

ANEXOS (17)

i

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1.-manual de identificacion del paciente del HONADOMANI-SB 2018,

PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
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NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): Limpieza del Cordon Umbilical th ™ TIohe &,
CODIGO (2) : VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — 1 e’
s/C 2018.V.03 de Neonatologia ARTIOY

DEFINICION (5): Conjunto de actividades encaminadas a mantener la asepsia umbilical para
favorecer la pronta cicatrizacion del cordén umbilical.

OBJETIVOS (6): Favorecer la rapida caida y cicatrizacion del cordén umbilical en periodo mediato
hasta su caida.

INDICACIONES (7): Todos los recien nacidos. CONTRAINDICACIONES (8): Ninguno

[PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria

RECURSOS MATERIALES

N° [ DENOMINACION

EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1

Cuna.

2

Incubadora.

INSTRUMENTAL (11)

1

Rifionera.

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)

1

Papel Toalla.

2

Algodon

3

Guantes para examen talla “S" o "M’

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)

NO

DENOMINACION FORMA FARMACEUTICA

1

Gluconato de Clorhexidina al 2% S0L.

2

Alcohol 70 % SOL.

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)

NO

SECUENCIA DE PASOS

Verificar |a identidad del recién nacido.

Informar a la madre y/o familiar el procedimiento a realizar.

Higiene de manos, calzado de guantes si el caso lo requiere.(En caso de Onfalitis)

Bl =

Realizar la limpieza del cordén umbilical humedeciendo la torunda de algodén con alcohol al

| 70%, se limpia desde la base del cordén y se termina en el Clamp.

Colocar el panal por debajo del cordon.

(o)A ey]

Realizar |a limpieza del cordon umbilical 3 veces al dia, continuar con la limpieza una vez
desprendida el cordén si presenta alguna secrecion.

Realizar la demostracién a la madre.

Higiene de manos clinico.

Efectuar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.

[COMPLICACIONES (15)

Manual de Guias de Procedimientos Asistenciales de Tnfermeria
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_Hospital Nacional Docente
fadre Nino

[Onfalitis.

REGISTROS (16) RTOV
Historia Clinica: Anotaciones de enfermeria.
Registro de actividades.

ANEXOS (17) ]

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)
1.- Manual de enfermeria, Océano- Centrun 2012

PROCEDIMIENTO ASISTENCIAL
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NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO (1): Mama Canguro.

CODIGO (2); VERSION (3): DEPARTAMENTO (4): Enfermeria — S
s/c 2018.v.03 de Neonatologia
DEFINICION (5): Es una tecnica sencilla que consiste en colocar al recien nacido desnudo en

el recién nacido.
OBJETIVOS (6): Brindar al recién nacido amor, calor y lactancia materna,

_—__'__—i‘———ﬁ”’ i e Tt
INDICACIONES (7): Todos los recién nacidos que CONTRAINDICACIONES (8): Recién nacidos
pesan menos de 2,000 gramos, pero qu
estables.

| PERSONAL (9): Licenciada en Enfermeria =

RECURSOS MATERIALES
N° | DENOMINACION
EQUIPOS BIOMEDICOS (10)

1 | Cuna, cama, camilla.

2 | Estufa eléctrica.

3 | Sillén reclinable.
j: -—_‘_i_____i___x__‘_
INSTRUMENTAL (11)

DISPOSITIVOS MEDICOS (12)
1 | Body de algodoén.

2 | Papel toalla.

3 | Toallas de felpa o campos.

PRODUCTOS FARMACEUTICOS (13)
N° ' DENOMINACION
Gluconato de Clorhexidina al 2%

FORMA FARMACEUTICA

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO (14)
N° SECUENCIA DE PASOS

Verificar la identidad de la madre y del recién nacido.

Informar a la madre las bondades del programa y el procedimiento a realizar
Higiene de manos.

Alwin|

el reflejo de succion,

Colocar al recién nacido en contacto piel a piel (solo pafal, gorro y medias para prevenir la

5 | perdida de calor) al pecho de la madre, en posicién vertical de cubito prono (como una rana),
estimule la lactancia materna permanente, Mantener al recién nacido las 24 horas en |a

posicion canguro por lo tanto |a madre debe dormir en posicién semi sentada.

& | Controlar las funciones vitales, evaluando |a temperatura corporal y la curva ponderal para ver |

si hay ganancia o perdida del peso.
el = Fh e aiia U pal \
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Realizar rondas de enfermeria cada 2 horas.

Continuar con la terapéutica médica indicada.

torundas grandes de algodén).

Durante el tiempo que dure el método canguro el recién nacido no debe ser bafiado, demdeNERM
9 |que como es prematuro no regula su temperatura. (Si requiere se hara barno de esponja@qu-!

10 | Higiene de manos.

11 | Anotar las anotaciones del procedimiento en los registros de enfermeria.

COMPLICACIONES (15)

Hipotermia.

Aspiracion.

REGISTROS (16)

Historia Clinica: Anotaciones de enfermeria.

Registro de actividades.

ANEXOS (17)

i

5 £ 2 B by
SO = v i

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS (18)

1.- Manual de enfermeria, Océano- Centrun 2012

2.- https://\NV\NV.pfanetamama.com.ar/nota/el—metodo-madre-canguro-prematuros.
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