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Ministerio 1ospital de Emergencias “Afo del Bicentenario del Perd: 200 afios de Independencia”
de Salud Villa €l Salvador

N° 5% -2021-DE-HEVES

RESOLUCION DIRECTORAL
Villa El Salvador, 19 ABR. 2021

VISTO:

El Expediente N° 20-016679-001

CONSIDERANDO:

Que, mediante Decreto Supremo N° 008-2017-SA, modificado por el Decreto
Supremo N° 011-2017-SA, se aprobo el Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud, estableciendo al Hospital de Emergencias Villa El Salvador como un
organo desconcentrado del Ministerio de Salud, dependiente de la Direccién de Redes
Integradas de Salud de su jurisdiccion:

Que, mediante Resolucion Jefatural N° 381-2016-IGSS, suscrita por el Jefe
Institucional del Instituto de Gestion de Servicios de Salud, se aprobé el Manual de
Operaciones del Hospital de Emergencias Villa El Salvador:

Que, mediante Resolucion Viceministerial N° 003-2021-SA-DVMPAS, el
Viceministro de Prestaciones y Aseguramiento en Salud del Ministerio de Salud, designo
temporalmente, a partir del 1 de enero del 2021, en el puesto de Director de Hospital al
M.C. PERCY ALI BALABARCA CRISTOBAL como Director de Hospital Il de la Direccion
Ejecutiva del Hospital de Emergencias Villa El Salvador;

Que, los articulos | y Il del Titulo Preliminar de la Ley N° 26842, Ley General de
Salud, sefiala que la salud es condicion indispensable del desarrollo humano y medio
fundamental para alcanzar el bienestar individual y colectivo; siendo su proteccion es de
interés publico. Por tanto, es responsabilidad del Estado regularla, vigilarla y promoverla;

Que, el articulo 21° del Cédigo del Nifio y del Adolescente, dispone que el nifio y el
adolescente tienen derecho a la atencion integral de su salud, mediante la ejecucién de
politicas que permitan su desarrollo fisico e intelectual en condiciones adecuadas. Cuando
se encuentren enfermos, con limitaciones fisicas o0 mentales, impedidos, o cuando se trate
de dependientes de sustancias toxicas, recibiran tratamiento y rehabilitacion que permita
su participacion en la comunidad de acuerdo a sus capacidades (...);

Que, el articulo 1 de la Ley N° 29414, Ley que Establece los Derechos de las
Personas Usuarias de los Servicios de Salud, sefiala la modificacion de los articulos 15°,
23°, 29° y el segundo parrafo del articulo 37° de la Ley N° 26842, Ley General de Salud,
indicando el segundo parrafo del articulo 37° lo siguiente: “(...) Los establecimientos de
salud deben aprobar normas y reglamentos de funcionamiento interno; asimismo, el ente
rector establece los estandares de atencion de la salud de las personas a través de
protocolos. La autoridad de salud de ambito nacional establece los criterios para la
determinacién de la capacidad de resolucion de los establecimientos y dispone la
publicacion de la evaluacion de los establecimientos que nos hayan alcanzado los
estandares requeridos”;
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Que, mediante Resolucién Ministerial N° 850-2016-MINSA de fecha 28 de octubre
de 2016, , se aprobo el documento denominado “Normas para la Elaboracion de
Documentos Normativos del Ministerio de Salud”, el cual es de observancia obligatoria para
las Direcciones Generales, Organos Desconcentrados y Organismos Publicos del
Ministerio de Salud: el cual, tiene como finalidad fortalecer la rectoria sectorial del Ministerio
de Salud ordenando la produccién normativa de la funcién de regulacion que cumple como
Autoridad Nacional de Salud a través de sus Direcciones u Oficinas Generales y cuyo
objetivo general es establecer las disposiciones relacionadas con los procesos de
formulacion, aprobacién, modificacién y difusion de los Documentos que expide el
Ministerio de Salud;

Que, mediante Nota Informativa N° 419-2020-UPSPyN-HEVES de fecha 13 de
octubre de 2020, el Jefe del Departamento de Atencion Ambulatoria y de Hospitalizacion,
a través de la Coordinadora de la Unidad Prestadora de Servicios de Pediatria y
Neonatologia, remite la Propuesta de Reglamento de Visita de la Madre, Padre y/o Tutor
del Paciente Pediatrico Hospitalizado en el HEVES durante el periodo de Emergencia
Sanitaria por el COVID-19, para su verificacion, revision y aprobacion.

Que, mediante Informe N° 001-2021-MC-UGC-HEVES con proveido N° 002-2021-
UGC-HEVES de fecha 05 de enero de 2021, el Jefe de la Unidad de Gestion de la Calidad,
concluye que la propuesta final de “Protocolo de Acompariamiento de Pacientes
Hospitalizados en el Area de Pediatria y Neonatologia, durante la Emergencia Sanitaria
por COVID-19, en el Hospital de Emergencias Villa El Salvador” se realizé en cumplimiento
de la normativa nacional vigente.

Que, mediante Informe N° 002-2021-AP-OPP-HEVES con proveido N° 014-2021-
OPP-HEVES, de fecha 27 de enero del 2021, el Jefe del Area de Planeamiento y el Jefe
de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, concluyeron que en atencién al analisis
realizando en su Informe respecto del Protocolo de Acompafamiento de Pacientes
Hospitalizados en el Area de Pediatria y Neonatologia, durante la Emergencia Sanitaria
por COVID-19, retne los requisitos, el cual debe ser aprobado a fin de cumplir con los
objetivos de este Nosocomio

Con la visacién del Jefe de la Oficina de Planeamiento y Presupuesto, el Jefe de la
Unidad de Gestion de la Calidad, la Jefa de la Unidad Asesoria Juridica y el Jefe del
Departamento de Atencion Ambulatoria y de Hospitalizacién del Hospital de Emergencias
Villa El Salvador, vy;

Que, conforme al articulo 1 de la Ley N° 29414, norma que modifica el segundo
parrafo del articulo 37° de la Ley N° 26842, Ley General de Salud; el Decreto Supremo N°
008-2017-SA y sus modificatorias del Reglamento de Organizacion y Funciones del
Ministerio de Salud y el Decreto Supremo N° 008-2017-SA y su modificatoria que aprueba
el Reglamento de Organizacion y Funciones del Ministerio de Salud; el numeral c) del
articulo 10° del Manual de Operaciones del Hospital de Emergencias Villa El Salvador,
aprobada por la Resolucion Jefatural N° 381-2016-IGSS, la cual, faculta al Director
P LISTER 8. Ejecutivo, la atribucién y responsabilidad de expedir Resoluciones Directorales en asuntos

de su competencia, y, las conferidas mediante Resolucion Viceministerial N° 003-2021-SA-
DVMPAS;
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SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR el “Protocolo de Acompafiamiento de
Pacientes Hospitalizados en el Area de Pediatria y Neonatologia, durante la Emergencia

Sanitaria por COVID-19 del Hospital de Emergencias Villa El Salvador”, de acuerdo a los
fundamentos expuestos en la presente resolucion.

ARTICULO SEGUNDO.- DISPONER que el Departamento de Atencion

Ambulatoria y de Hospitalizacion, realice la implementacion del Protocolo aprobado en el
articulo primero.

ARTICULO TERCERO.- DISPONER que la Unidad de Comunicaciones e Imagen
Institucional, la publicacion de la presente Resolucion Directoral, en el Portal Institucional
del Hospital de Emergencias Villa El Salvador, para el conocimiento y fines pertinentes.

REGISTRESE COMUNIQUESE y CUMPLASE.

PABC:’M%OIPLBMQZGIGL facy
Distribucion:

{ ) Oficina de Planeamientp y Presupuesto
() Unidad de Gesticn de |2 Calidad

{ ) Unidad de Asesoria Juridica

{ ) Departamento de Atencidn Ambulatoria y de Hospitalizacién
{ ) Archivo
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PROTOCOLO DE ACOMPANAMIENTO DE PACIENTES HOSPITALIZADOS
EN EL AREA DE PEDIATRIA Y NEONATOLOGIA, DURANTE LA
EMERGENCIA SANITARIA POR COVID-19, EN EL HOSPITAL DE
EMERGENCIAS VILLA EL SALVADOR

I. INTRODUCCION

El 30 de enero de 2020, el Director General de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS)
declaro el brote del nuevo coronavirus (2019-nCoV) como una emergencia de salud publica
de importancia internacional’.

El 11 de marzo de 2020 el Presidente de la Republica del Pert (ING. Martin Alberto Vizcarra
Cornejo), a través del Documento Supremo N° 008-2020-SA, once (11) de marzo de 2020,
se declara Emergencia Sanitaria a nivel nacional, por el plazo de noventa (90) dias calendario
y dicta medidas de prevencion y control del COVID-19% y con Decreto Supremo N° 020-2020-
SA3, Decreto Supremo N° 027-2020-SA*% Decreto Supremo N° 031-2020-SA’ y Decreto
Supremo N° 009-2021-SA® se prorrogd la Emergencia Sanitaria a nivel Nacional.

Desde el inicio de la emergencia sanitaria hasta la actualidad los ingresos de pacientes a las
IPRESS han ido aumentando progresivamente y los pacientes pediatricos no han sido la
excepcion.

La hospitalizaciéon de un nifio, por cualquier motivo, siempre es un evento traumatico para él
(ella) y su familia. Los nifios hospitalizados requieren mas carifio y cuidados de los padres o
familiares cercanos, debido a que experimentan angustia, miedo y ansiedad al haber sido
extraidos de su ambiente natural y colocados en un ambiente extrafio, nuevo, en la mayoria
de las veces hostil.

La presencia de los padres y/o familiares en las areas de hospitalizacion pediatrica, mejora
notablemente la recuperacion de la salud infantil. Aspectos psicolégicos, nutricionales,
sociales y fisicos se observan ostensiblemente beneficiados impactando no sélo en la eficaz
recuperacion integral del nifio(a), sino en la disminucién de los dias de estancia y de los costos
hospitalarios. Esto Ultimo, de enorme importancia para los planificadores, cuyos parametros
de evaluacién hospitalaria se centran en dias de estancia, rotacion de camas y costos /
paciente / dia / mes.

En este sentido, no hay duda que la presencia de la Madre, Padre y/o Responsable contribuye
en la estabilizacion y/o recuperacion de los pacientes neonatos y/o pediatricos hospitalizados.

Por lo tanto, dicho acompafiamiento se realizara de manera responsable e informada,
respetando y cumpliendo con las indicaciones institucionales.

Il. FINALIDAD

Contribuir en la calidad de la atencion de pacientes hospitalizados con diagndstico o sospecha
de COVID-19 en el Area de Pediatria y Neonatologia del Hospital de Emergencias Villa El
Salvador.

. OBJETIVO

Establecer el proceso de acompafiamiento de pacientes hospitalizados en el Area de
Pediatria y Neonatologia, durante la Emergencia Sanitaria por COVID-19, en el Hospital de
Emergencias Villa El Salvador.

1 hittps:ihwww who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200205-sitrep-16-ncov pdf?sfyren=23af287f 4

Articulo 1, Decrete Supromo N° 008-2020-SA Decreto Supremo que declara en Emergencia Sanitaria a nivel nacional por el plazo de noventa (80) dias
calendario y dicta medidas de prevencion y control del COVID-18.

Decreto Supremo N° 020-2020-SA, que prorroga a partir del 10 de junio de 2020 hasta un plazo de noventa (80) dias calendario la emergencia sanitaria
declarada por Decreto Supremo N°® 008-2020-SA.

Decreto Supremo N° 027-2020-SA, que prorroga a partir del 8 de setiembre de 2020 hasta un plazo de noventa (80) dias calendario la emergencia sanitaria
declarada por Decreto Supremos N* 008-2020-8A, prorrogada por Decreto Supremao N° 020-2020-SA.

Decreto Supremo N° 031-2020-SA, que prorroga a partir del 7 de diciembre de 2020 hasta un plazo de noventa (80) dias calendario la emergencia sanitaria
declarada por Decreto Supremos N° D08-2020-8A, prorrogada por Decretos Supremos N° 020-2020-8A y N° 027-2020-8A.

Decrato Suprema N° 009-2021-SA, que promraga a partir del 7 de marzo de 2021 por un plazo de ciento ochenta (180 dias calendario la emergencia sanitaria
declarada por Decreto Supremas N*® 008-2020-SA, prorrogada por Decretos Supremos N® 020-2020-5A, N° 027-2020-5A y N° 031-2020-8A.
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IV.BASE LEGAL

4.1. Constitucion Politica del Peru.
4.2. Ley N° 26842, Ley General de Salud y sus modificatorias.
4.3.Ley N° 27337, Ley que aprueba el Nuevo Cddigo de los Nifios y Adolescentes.

4.4. Ley N° 29414, Ley que establece los Derechos de las Personas Usuarias de los Servicios
de Salud.

4.5, Decreto Supremo N° 013-2006-SA, aprueba el Reglamento de Establecimientos de Salud
y Servicios Médicos de Apoyo.

4.6. Decreto Supremo N° 184-2020-PCM, que declara Estado de Emergencia Nacional por

las graves circunstancias que afectan la vida de la Nacién a consecuencia del brote del
COVID-19.

4.7. Decreto Supremo N° 058-2021-PCM, que prorroga el Estado de Emergencia Nacional
declarado por Decreto Supremo N° 184-2020-PCM, prorrogado por los Decretos
Supremos N° 201-2020-PCM, N° 008-2021-PCM y N° 036-2021-PCM, y modifica el
Decreto Supremo N° 184-2020-PCM.

4.8. Decreto Supremo N° 008-2020-SA, que decreta Emergencia Nacional por el plazo de

noventa (90) dias por la existencia del COVID-19.

4.9. Decreto Supremo N° 009-2021-SA, que prorroga la Emergencia Sanitaria declarada por
Decreto Supremo N° 008-2020-SA, prorrogada por Decretos Supremos N° 020-2020-SA,
N°® 027-2020-SA y N° 031-2020-SA

4.10. Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, que aprueba NTS N° 021-MINSA/DGSP-V.03
Norma Técnica de Salud “Categorias de Establecimientos del Sector Salud”.

4.11. Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, que aprueba el documento denominado
“Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

4.12. Resolucion Ministerial N° 214-2018/MINSA, aprueba la Norma Técnica de Salud N° 138-
MINSA/2018/DGAIN: “Norma Técnica de Salud para la Gestion de la Historia Clinica”.

4.13. Resolucion Jefatural N° 381-2016/IGSS, que aprueba el Manual de Operaciones del
Hospital de Emergencias Villa El Salvador.

4.14. Resolucién Administrativa N° 214-19-DMYGS-DIRIS-LS/MINSA, que otorga al
establecimiento de salud con razén social: “Hospital de Emergencias Villa El Salvador”; la
Categorizacién de HOSPITAL DE ATENCION GENERAL con nivel de complejidad de
Categoria |I-2 del Segundo Nivel de Atencion.

4.15. Resolucion Directoral N° 075-2020-DE-HEVES, que aprueba el Plan de Respuesta ante
Pandemia de Coronavirus del Hospital de Emergencias Villa El Salvador.

4.16. Resolucion Directoral N° 338-2020-DE-HEVES, que aprueba el “Plan de Preparacion y
Respuesta ante posible Segunda Ola Pandémica por COVID-19 en el Hospital de
Emergencias Villa El Salvador”.

V. AMBITO DE APLICACION

El presente documento se aplicara en los Organos y/o Unidades Organicas participantes en
el Proceso de Acompafiamiento de Pacientes Hospitalizados en el Area de Pediatria y
Neonatologia del Hospital de Emergencias de Villa el Salvador, segun corresponda.

VI.TERMINOS Y DEFINICIONES

6.1. ACRONIMOS Y SIGLAS:

6.1.1. Acronimos:

» COVID-19: Coronavirus Disease 2019 (Enfermedad por Coronavirus).
» DIRIS LS: Direccion de Redes Integradas de Salud Lima Sur.

» IPRESS: Institucién Prestadora de Servicios de Salud.

» MINSA: Ministerio de Salud.

> MOP: Manual de Operaciones.

» PCM: Presidencia del Consejo de Ministros.
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»2019-nCoV: Nuevo Coronavirus 2019.
6.1.2. Siglas:
» DGSP: Direccion General de Salud de las Personas.
» EPP: Equipo de Proteccion Personal.
» HEVES: Hospital de Emergencias Villa El Salvador.
» NTS: Norma Técnica de Salud.
> OMS: Organizacion Mundial de la Salud.

6.2. DEFINICIONES:

6.2.1. Alta®: Es el egreso de un paciente vivo de la IPRESS, cuando culmina el periodo de
hospitalizacién. La razén del alta puede ser por haber concluido el proceso de
tratamiento, por traslado a otra IPRESS o a solicitud del paciente o persona responsable,
requiriendo en todos los casos de la decision del profesional médico.

6.2.2. Consentimiento Informado®: Es la conformidad expresa del paciente o de su
representante legal cuando el paciente esta imposibilitado de hacerlo (por ejemplo:
menores de edad, pacientes con discapacidad mental o estado de inconciencia, u otro),
con respecto a una atencién médica, quirdrgica o algun otro procedimiento; en forma
libre, voluntaria y consciente, después que el médico o profesional de salud competente
que realizara el procedimiento le ha informado de la naturaleza de la atencién,
incluyendo los riesgos reales y potenciales, efectos colaterales y efectos adversos, asi
como los beneficiosa, lo cual debe ser registrado y firmado en un documento, por el
paciente o su representante legal y el profesional responsable de la atencion.

6.2.3. Derecho a la Salud’: Se basa en el respeto a la dignidad de toda persona que implica
la obligacion de brindar garantias oportunas para la igualdad en el trato y la no
discriminacién en la atencién de salud. Lo cual es fundamental para garantizar el acceso
de la poblacion excluida y mas vulnerable a servicios de salud oportunos y de calidad.

6.2.4. Historia Clinica®: Es el documento médico legal, en el que se registra los datos de
identificacion y de los procesos relacionados con la atencién del paciente, en forma
ordenada, integrada, secuencial e inmediata a la atencion que el médico u otros
profesionales de salud brindan al paciente o usuario de salud y que son refrendados con
la firma manuscrita o digital de los mismos. Las historias clinicas son administradas por
las IPRESS.

6.2.5. Médico Tratante®: Es el profesional médico que siendo competente en el manejo del
problema de salud del paciente o usuario, conduce el diagnostico y tratamiento. En la
IPRESS que hubiere un grupo de médicos a cargo de la atencion en hospitalizacion, el
médico tratante es aquel que atiende por primera vez al paciente a su ingreso en el
servicio de hospitalizacion en tanto permanezca en éste. Cuando el paciente es
trasladado a otro servicio o unidad, el médico tratante es aquel que asume su
tratamiento médico o quirdrgico. En ambos casos, en ausencia del médico tratante,
corresponde al médico Jefe del Servicio o quien haga sus veces, asumir dicha
responsabilidad. Lo dispuesto no incluye a los médicos residentes por estar estos
profesionales en fase de formacion de la especialidad.

6.2.6. Paciente®: Es toda persona enferma o afectada en su salud que recibe atencion en una
IPRESS por personal de salud.

6.2.7. Personal de la Salud®: Estad compuesto por los profesionales de la salud y personal
técnico y auxiliar asistencial de la salud, que participan en el proceso de atencion del
paciente o usuario de salud.

6.2.8. Representante®: Persona que ejerce derechos cuando el paciente lo delega o no se
encuentra en capacidad de poder manifestar su voluntad.

® 4.1 Definiciones Operativas, IV. Disposiciones Generales, NTS N° 129-MINSA/2018/DGAIN Norma Técnica de Salud para la Gestion de |a Historia Clinica.

7 5.1 Definiciones Operativas, V. Definiciones Generales de la Directiva Administrativa: Cirugia Ambulatoria y de Corta Estancia en los Establecimientos de Salud
de la DISAIILS.

3 Articulo 5.- Representacion de la persona usuaria de los servicios de salud, Sub Capitulo i Acceso a los Servicios de Salud, Capitulo Il Derechos de la Persona
Usuaria de los Servicios de Salud, Reglamento de la Ley N° 29414 Ley que establece los Derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de Salud.
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El acompariamiento de pacientes hospitalizados en el Area de Pediatria y Neonatologia por
Familiares o Representantes, durante la emergencia sanitaria por COVID-19, incluye el
ingreso, permanencia y salida de los mismos.

7.1. CONSIDERACIONES GENERALES:

7.1.1. El acompariamiento sera de caracter extraordinario previa autorizacién del Médico Tratante
Yy en su ausencia, seria autorizado por el Médico de Turno y/o Coordinador(a) del Area de
Pediatria y Neonatologia.

7.1.2. El nimero de acompafiantes ser4 limitado, permitiendo el ingreso de un solo familiar y/o
representante, para reducir y/o mitigar el riesgo de propagacioén de COVID-19.

7.1.3. El paciente pediatrico hospitalizado podra estar acompafiado por una (01) persona en el
siguiente orden: Madre, Padre o Representante.

7.1.4. El acompafiante (Madre, Padre o Responsable) se mantendra en las instalaciones del
Area de Pediatria y Neonatologia, segun corresponda, desde la hospitalizacion del
paciente hasta su Alta Médica.

7.1.5.Los acompafantes deberan ser asintomaticos respiratorios, no tener factores de riesgo
de severidad de COVID-19, resultado de prueba rapida COVID-19 negativo o Ig."G”
positivo y/o alta epidemiolégica.

7.1.6. Se entregara al acompariante un (01) protector facial y una (01) mascarilla quirdrgica,
instruyéndolos acerca del uso (colocacion, retiro y eliminacion) y lavado de manos, antes
de que ingresen a las instalaciones respectivas de las Areas de Pediatria y Neonatologia.

7.1.7. El acompafiante permanecera en el Area/Servicio de destino de manera permanente,
cumpliendo las medidas de bioseguridad e indicaciones del Personal de Salud,
apoyando con el cuidado del paciente.

7.2. CONSIDERACIONES ESPECIFICAS:

7.21.El acompafiante ingresara junto al paciente por la puerta N° 01 del Servicio de
Emergencia (ver Anexo N° 01).

7.2.2. El Médico Pediatra del Tépico COVID-19 determinara si el acompafiante cumple con los
criterios establecidos en el numeral 7.1.5 del presente documento.

7.2.3.En caso el acompafiante no cumpla con los criterios, el Médico Pediatra del Topico
COVID-19 solicitara la presencia de otro acompafiante.

7.2.4.En caso el acompafante S| cumpla con los criterios, el Médico Pediatra del Tépico COVID-
19 hara firmar el Consentimiento Informado al Acompafiante o Responsable (ver Anexo N°
02) e indicara a Licenciada(o) de Enfermeria entregarle lo indicado en el numeral 7.1.6 del
presente documento.

7.241.De no tener resultados de examen de laboratorio para COVID-19, se realizara al
acompafante prueba rapida COVID-18.

7.2.5. Licenciada(o) de Enfermeria del Area/Servicio de destino, capacitara al acompanante
sobre la colocacion, retiro y eliminacion del EPP, respectivo, y la adecuada técnica de
lavado de manos.

7.2.6. Licenciada(o) de Enfermeria del Area/Servicio de destino, comunicara al acompariante
las normas de convivencia respectivas (horario de recojo de utiles de aseo y ropa de
cama; horario de bafio del paciente y del acompariante; horario de uso del televisor;
horario de desayuno, almuerzo y cena; horario de entrega de bandejas vacias del
desayuno, almuerzo y cena; horario de encendido y apagado de las luces de las
habitaciones respectivas; respetar el tiempo de uso de la ropa de cama y de ropa
personal; evitar el uso de palabras inapropiadas dentro del Area/Servicio de Destino: y
uso limitado de celulares y prohibicion de videojuegos). Asi mismo, se le informara sobre
las rutas de desplazamiento de recojo de ropa de cama, vestimenta y utiles de aseo (ver
Anexo N° 03) y salida (ver Anexo N° 04).
7.2.6.1. Adicionalmente:

» Instruir al cuidador o familiar sobre los signos y sintomas de COVID-19 y el proceso de
notificacién en caso de desarrollen sintomas.

4 A0in
Cliruca uum,-r;sa
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» Higiene de manos frecuente.

» Limitar contacto con superficies.

» Distanciamiento fisico.

» Movimiento dentro de la institucion (restringido).

7.2.7.Acompanante o Representante No presenciard los procedimientos generadores de
aerosoles y/u obtencién de muestras respiratorias.

7.2.8. Técnico(a) de Enfermeria recogera la ropa de cama, vestimenta y atiles de aseo del
Acompafante cada 24 horas, de corresponder.

7.2.9. Personal de Salud del Area/Servicio de destino evaluara permanentemente la presencia
de criterios de sospecha COVID-19 en el Acompaiiante o Representante del paciente
hospitalizado.

7.210.En caso de sospecha o confirmacion de COVID-19, el Médico Tratante informara al
Acompafiante o Representante y al Servicio de Epidemiologia Hospitalaria y
Saneamiento Ambiental, a fin de aplicar la normativa correspondiente de manejo de
pacientes en el ambito COVID-19.

7.211.En caso de Alta, el Acompafante o Representante se retirara de la IPRESS en compaiiia
del paciente (ver Anexo N° 04).

VIII.DISPOSICIONES FINALES

8.1.El presente documento de gestion denominado “Protocolo de Acompafiamiento de
Pacientes Hospitalizados en el Area de Pediatria y Neonatologia, durante la Emergencia
Sanitaria por COVID-19, en el Hospital de Emergencias Villa El Salvador” podra ser
modificado segun escenarios epidemiolégicos, de corresponder, respetando el derecho
a la salud de toda persona’.

IX. RESPONSABILIDADES

9.1. Las Areas de Pediatria y Neonatologia realizara el requerimiento del Equipo de Proteccion
Personal (EPP) para el Acompaiante o Responsable, establecido en el numeral 7.1.6.,
segun corresponda.

9.2.El Area de Pediatria y Neonatologia implementara el presente documento de gestion y
supervisara el adecuado cumplimiento del mismo.

9.3. El Personal de Salud inmerso en el Acompafiamiento de Pacientes Hospitalizados en el
Area de Pediatria y Neonatologia debera cumplir lo establecido en el presente
documento de gestion, segun corresponda.

X. ANEXOS

10.1.Ruta de Ingreso y Acompafiamiento de Pacientes en el Area de Pediatria y
Neonatologia.

10.2.Consentimiento Informado.

10.3.Ruta de Recojo de Ropa de Cama, Vestimenta y Utiles de Aseo del Acompafiante en
el Area de Pediatria y Neonatologia.

10.4.Ruta de Salida del Acompariante del Area de Pediatria y Neonatologia.
10.5.Normas de convivencia en Hospitalizacion del Area de Pediatria y Neonatologia, segun
corresponda.
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ANEXO N° 02

CONSENTIMIENTO INFORMADO

o] 1 Horai................. N°® HCI:

Nombres y Apellidos del Paciente: ... R T e
Nomibres v Apellidos del ACOMPARANTE! o i s s o s e s Ty e s v s
Parenteseon: . oo aisyiaiia BiNHCE WOOS: vt o smrmms celular: .....ccovverenriennenns

He sido amplia y detalladamente informado que el "Hospital de Emergencias Villa El Salvador” ha sido seleccionado
por el Ministerio de Salud para enfrentar la emergencia sanitaria producida por el coronavirus (SARS-coV-2) de
acuerdo al Decreto de Urgencia N°® 008-2021, por el médico Tratante:

DECLARACION DEL ACOMPANANTE.

1. Declaro que se me ha informado amplia, completa y oportunamente que el “Hospital de Emergencia Villa El
Salvador” brinda atencion de salud a usuarios con sospecha o confirmacién del coronavirus (SARS-coV-2),
en ese sentido he comprendido de manera clara y detallada las ventajas, los riesgos y posibles consecuencias
de permanecer acompafnando y apoyando en los cuidados al menor de edad.

2. Que, se me ha explicado y he comprendido satisfactoriamente sobre la naturaleza, sintomas, formas de
contagio y posibles complicaciones del coronavirus (SARS-coV-2).

3. Que, se consideran factores de riesgos asociados a complicaciones del coronavirus (SARS-coV-2) las
personas con edad mayor de 65 afos, la presencia de comorbilidades tales como hipertension arterial,
enfermedades cardiovasculares, diabetes, obesidad, asma, enfermedad pulmonar crénica, insuficiencia renal
cronica, enfermedad o tratamiento inmunosupresor, y otras determinadas por el profesional de salud,
declarando no contar con ningun factor de riesgo a fin de permanecer acompafiando y apoyando el los
cuidados al menor de edad.

4. Que, el tiempo entre exposicion al coronavirus (SARS-coV-2) y la aparicion de los primeros sintomas es
aproximadamente de 14 dias, y durante el cual sus portadores pueden estar asintomaticos, siendo altamente
contagiosos.

5. Que, se me ha explicado y he comprendido satisfactoriamente las caracteristicas de permanecer

acompanando al menor de edad y estar en convivencia con usuarios con sospecha o confirmacion del

coronavirus (SARS-coV-2), se me ha aclarado todas las dudas y se me ha informado los posibles riesgos y

consecuencias, asi como las otras alternativas de acceso a la atencion de salud. Asimismo, tengo

conocimiento que puedo Revocar el presente documento.

Que, declaro haber comprendido completamente las indicaciones médicas y haber resuelto todas mis dudas

sobre las caracteristicas de los cuidados a brindar, asimismo me responsabilizo de brindar los cuidados

necesarios al menor de acuerdo a las indicaciones y recomendaciones de los profesionales de la salud.

Verifico que en todo momento los profesionales de salud del “Hospital de Emergencias Villa El Salvador”

cumplen con las medidas de bioseguridad para realizar la atencién medico quirtrgica portando el equipo de

proteccién personal.

Entiendo que debo de cumplir con las medidas de bioseguridad dispuesto por el "Hospital de Emergencias

Villa El Salvador” y seguir las recomendaciones del protocolo del acompafiante.

Doy mi consentimiento en forma voluntaria, en pleno uso de mis facultades fisicas y mentales, en mi

entendimiento libre de coercion o alguna otra influencia indebida, y habiendo sido debidamente informado

sobre los cuidados a realizar durante la permanecia de acompafiamiento y siendo estos parte de mi

responsabilidad como padre (s), tutor o responsable del menor conforme a Ley, procedo a suscribir de pufio

y letra mi aceptacion a brindar acompafiamiento y apoyo en los cuidados al menor, por lo que firmo el presente

Consentimiento Informado.

/ FIRMA Y/O HUELLA FIRMA'Y SELLO

NOMBRE DEL ACOMPANANTE: NOMBRE DEL PERSONAL RESPONSABLE DE LA
ATENCION EN SALUD:

PARENTESCO :

DNI: DNI:
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CLAUSULA DE REVOCATORIA

L , al firmar la presente clausula,
REVOCO el consentimiento otorgado al médico tratante para proceder con el acompafiamiento y apoyo en los
cuidados del menor, asumiendo plena responsabilidad de lo que esto implica, declaro que, por razones
estrictamente personales, y siempre bajo el uso pleno de mis facultades mentales y mi libre voluntad, dejo sin
efecto el Consentimiento Informado y Autorizacion para el acompafiamiento y apoyo en los cuidados del menor.
Con esta decisién asumo responsablemente los riesgos potenciales que de ella se deriven y exonero de toda
responsabilidad al equipo médico y demas profesionales de la salud que venian manejando el caso y al “Hospital
de Emergencias Villa El Salvador”.

o = B T de i 81 20 e

FIRMA DEL ACOMPARNANTE

DNI:

(HUELLA DIGITAL)
PARENTESCO: INDICE DERECHO

CLAUSULA DE NO CONSENTIMIENTO

b N al firmar la presente clausula,
DECLARO NO CONSENTIR voluntaria y plenamente la realizacion del acompafiamiento y apoyo en los cuidados
del menor planteado en el presente documento. Con esta decision asumo responsablemente los riesgos
potenciales que de ella se deriven y exonero de toda responsabilidad al equipo médico y demas profesionales de
la salud que venian manejando el caso, y al “Hospital de Emergencias Villa El Salvador”.

FIRMA DEL ACOMPARNANTE

(HUELLA DIGITAL)
PARENTESCO: INDICE DERECHO

Los analfabetos podrén utilizar su huella digital (dedo indice), en lugar de la firma.

Se exceptua el Consentimiento Informado en caso de intervenciones de emergencia o la atencién de emergencia destinada a enfrentar la
situacién que pone en peligro inminente la vida o salud del paciente, segun lo dispuesto en los articulos 4° y 40° de la Ley N° 26842, Ley
General de Salud, respectivamente.

El Derecho a negarse a recibir o continuar un tratamiento se encuentra contemplado en el articulo 17° del Reglamento de la Ley N® 29414 que Establece
los derechos de las personas usuarias de los Servicios de Salud, aprobado por Decreto Supremo N° 027 — 2015 — SA, Ley N2 29414, Ley que Establece los
Derechos de las Personas Usuarias de los Servicios de Salud, se modifico diversos articulos de la Ley N2 26842, Ley General de Salud, entre ellos el articulo
15, referido a los derechos de las personas usuarias en los servicios de salud, estableciendo los derechos relacionados al acceso a los servicios de salud,
el acceso a la informacidn adecuada y oportuna en calidad de paciente, a la atencion y recuperacion de la salud con pleno respeto a la dignidad e intimidad,

y al consentimiento informado, libre y voluntario para el procedimiento o tratamiento en salud.
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ANEXO N° 05

NORMAS DE CONVIVENCIA EN HOSPITALIZACION DEL AREA DE PEDIATRIA Y
NEONATOLOGIA, SEGUN CORRESPONDA

HORARIO DE RECOJO Y ENTREGA DE UTILES DE ASEQ Y ROPA DE CAMA

Recojo de utiles de aseo y ropa de camas De lunes a domingo de 10 ama 11 am

Entrega de ropa sucia del familiar acompafiante al | De lunes a domingo de 12: 00 am a 2:00 pm
familiar externo

*La ropa de cama del familiar acompanante debe ser cambiado cada 48 horas, |a ropa de uso personal debe ser
cambiada cada 24 horas. Para la entrega de ropa de cama sucia y ropa de vestir del familiar acompafante debera
de ser ingresado en bolsa roja en presencia del personal técnico de enfermeria, quien rotular la bolsa y sellarla
trasladando luego para la entrega al familiar externo, para ello el familiar acompafiante debera informar sus nombre
completo y DNI del familiar que recepcionara sus pertenencias fuera del hospital ya que firmara cargo de entrega.

Previamente el acompafiante debera comunicarse con su familiar el flujo de entrega.

HORARIO DE BANO DIARIO
PACIENTE De lunes a domingo de 7:00 am a 9:00 am

FAMILIAR ACOMPANANTE De lunes a domingo de 9: 00 am a 10:00 am

*Para el bafo del paciente el familiar acomparante debe de tener todos sus implementos de higiene y apoyar
activamente en el bafio se su menor.

Para el bafio del familiar acompafiante debera usar sus implementos de higiene, asi como toallas propias del
familiar, teniendo un tiempo maximo en la ducha de 30 minutos.

HORARIO DE DESAYUNO, ALMUERZO Y CENA
Entrega del desayuno, almuerzo y cena 7: 30 am a 8:30 am / 12:00 am a 1: 00 pm / 5:00pm
a 6:00 pm
Recojo de las bandejas vacias o descartables de los | 8:30 am a 9:00 am / 1:00 pm a 1:30pm / 6:00 pm a
alimentos 6:30 pm

*Se informa que todo ingreso de paciente pasado las 5pm de la tarde el familiar acompafiante no tiene cena
programada.

Se recuerda al familiar que el horario de alimentacion debe ser acorde a lo planteado y el menor no podra ingerir
ningun otro producto externo al brindado por la institucién, garantizando la alimentacién acorde para su estado de
salud. Y el horario apropiado para su tratamiento y mejora oportuna.

HORARIO DE USO DE DISTRACTORES Y DE SERVICIOS
Uso de televisor 11: 00 am a 8: 00 pm

Luces de las habitaciones 4:00 pm a 8:00 pm

*Se recuerda a todo familiar que la institucién se debe a la recuperacién de la salud, siendo pacientes pediatricos
los distractores (televisor, celular, etc.) deben ser administrador con mesura ya que estos pueden ocasionar stress,
asi como reforzar el suefio y descanso apropiado para la recuperacién de su salud.
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