instituto de Gesbon nstituto Naclonal de ~ "DECENIO DE LAS PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN EL PERU”
de Servicios de Salud Salud del Nifio - Brefla “Afio de la Diversificacion Productiva y del

Fortalecimiento de la Educacion”

9 560 . o 3
RESOLUCION DIRECTORAL

Lima, 22 de(/vbic  del 2015

Visto' el Expediente con Registro N° 16199-2014 y el Memorando N2835-DG-INSN-2015; con el cual se
hace llegar la “ Directiva Administrativa para la Implementacién de la Visita de los Padres y Familiares”,
@ Instituto Nacional de Salud del Nifio, remitido por la Oficina de Gestién de la Calidad y solicitando su
apRobacién mediante la Resolucién Directoral correspondiente;

el Articulo 312 del Decreto Supremo N2 013-2002-SA, Reglamento de la Ley N° 27657 “Ley del
isterio de Salud”, establece como uno de los objetivos funcionales de los Institutos Especializados,
7lograr la eficacia, calidad y eficiencia en la prestacion de Servicios especializados de Salud;
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del Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto

ional de Salud del Nifio, aprobado por Resolucién Ministerial N° 083-2010/MINSA, de fecha 04 de

rero del afio 2010, la Oficina de Gestién de la Calidad es el Organo encargado de proponer Normas y

“~_~"Procedimientos Técnicos para la mejora de la Gestién de la Calidad en el Instituto Nacional de salud del
Nifio.

isacién de la Direccién Adjunta, , Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y Atencién
daiglizada en Medicina del Nifio y del Adolescente, la Direccién Ejecutiva de Investigacién, Docencia y
n Especializada en Cirugia del Nifio y del Adolescente, la Direccién Ejecutiva de Investigacién

ncia en Apoyo al Diagnéstico y Tratamiento, Direccién Ejecutiva de Administracién, Oficina de
Comunicaciones, Oficina de Estadistica e Informatica, Departamento de Enfermeria Ja Oficina de Gestién
de la Calidad y Ia Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Salud del Nifio;

E RESUELVE:
rticulo Primero.- Aprobar la “ Directiva Administrativa para la Implementacién de la Visita de los
YeNres y Familiares”, del Instituto Nacional de Salud del Nifio, que consta de 17 TN 04 1/ | ) B ——

0 Segundo.- La “Directiva Administrativa para la Implementacién de la Visita de los Padres y
iliares”, del Instituto Nacional de Salud del Nifio aprobado, ser4 publicada en la pagina Web del

Registrese y Comuniquese.




DIRECTIVA ADMINISTRATIVA PARA LA IMPLEMENTACION DE LAS
VISITAS DE LOS PADRES Y FAMILIARES
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1.1. FINALIDAD

Fortalecer el rol afectivo entre padres/tutores durante la
hospitalizacion, haciendo mas humana y eficiente la atencion
integral.

1.2 OBJETIVO GENERAL:

Promover la integracion de los familiares al cuidado y asistencia
del paciente durante el proceso de atencién médica

1.3 OBJETIVOS ESPECIFICOS:
1.3.1 Lograr eficiencia en el tratamiento integral.
1.3.2 Ordenar el proceso de ingreso de padres y familiares a la
hospitalizacion.
1.3.3 |Integrar a los familiares al cuidado y asistencia del

37 aciente hospitalizado.
o® g,e%ﬁa,;fﬁ-f(“’s\ P a
S :
o

ot

A0
5# gg} 14  BASE LEGAL
= 3
") S/ = Ley General de Salud N° 26842, articulos N° 01 y N° 40
>

= R.M. N° 083-2010/MINSA .Reglamento de Organizacion y Funciones
del Instituto Nacional de Salud del Nifio.
= R.M.N°315-2007/MINSA.Directiva Administrativa para la
Implementacién de Flujogramas de Procesos de Atencién de Afiliados
del Seguro Integral de Salud en los Establecimientos del Ministerio de
Salud.
= Reglamento de Organizacién y Funciones del Instituto Nacional de
s Salud del Nifio - R.M. N° 083-2010/MINSA.
it 1 =Manual de Organizacién y Funciones del Departamento de
@W =\ Enfermeria R.D.N° 522-DG-INSN-2011.
il

i

/

i

Zi- £/ =Manual de Organizacién y Funciones de la Oficina de Estadistica e
%/ Informatica R.D.N° 416-DGINSN-2011.

= Manual de Organizacion y Funciones de la Oficina Ejecutiva de
Administracion R.D.N° 083-DGINSN-2011.




® Manual de Organizacion y Funciones de la Direccion Ejecutiva de
Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en Medicina del
Nifio y del Adolescente R.D. N° 252-DG-INSN-2011.

®* Manual de Organizacién y Funciones de la Direccién Ejecutiva de
Investigacién, Docencia y Atencién Especializada en Cirugia del Nifio
y del Adolescente R.D. N° 098-DG-INSN-2011.

® Declaracion de los Derechos del Nifio

® Derechos de los Nifios hospitalizados

1.5 AMBITOS DE APLICACION

Las normas contenidas en la presente Directiva son de aplicacion
obligatoria  por las unidades organicas del INSN y al personal que
presta seguridad en la Institucién.

CONSIDERANDOS

1.4.1 Todos los nifios tienen derecho a Ia visita de sus padres y
de sus familiares

1.4.2 La hospitalizacion es una situacion de alto impacto
emocional para un nifio ya que genera su salida del
entorno familiar habitual donde se siente protegido y
acompafiado, seguro y querido, y su entrada a un lugar
donde hay personas Yy procedimientos desconocidos,
muchas veces dolor, incomodidad y temores.

1.4.3 Cuando haya que realizar tratamientos o procedimientos
dolorosos, la presencia de un familiar tranquiliza al nifio y
facilita su cooperacion con el procedimiento.

1.44 Durante |Ia hospitalizacion del paciente es importante
para su cuidado brindar confort, seguridad, respetar la
intimidad y el descanso del paciente.

. DISPOSICIONES GENERALES

2.1 Los participantes para la elaboracién de |a presente Directiva

e Direccion General de Instituto Nacional de Salud del Nifio

/o |



o Director Ejecutiva de Investigacion, Docencia y
Atencién Especializada en Medicina del Nifio y del
Adolescente,

e Director Ejecutivo de Investigacién, Docencia y Atencién
Especializada en Cirugia del Nifio y del Adolescente,

» Director Ejecutivo de Investigacion, Docencia en Apoyo al
Diagnéstico y Tratamiento,

e Oficina de Estadistica e Informatica,

e Oficinade  Servicios Generales

o Oficina de Comunicaciones

e Oficina Gestion de la Calidad,

o Jefatura del Departamento de Medicina,
e Jefatura del Departamento de Cirugia,

o Jefatura del Departamento de Enfermeria,

o Jefatura de Departamento de Atencion al Paciente

2.2. El Instituto Nacional de Salud del Nifio establece como
prioridad implementar el procedimiento de las Visitas de los
Padres y Familiares.

La Visita de los padres y familiares contribuye al cumplimiento de
. los objetivos estratégicos Institucionales, brindar mayor calidad
) en los servicios de atencién especializada, aportando que la

s, A estancia de los padres con los menores contribuye a reducir la
it 4 ' estancia hospitalaria, al disminuir el estrés emocional del paciente
O Al e integra a los familiares al cuidado y asistencia del paciente

hospitalizado.

2.3. La presente directiva debe ser conocida por el personal del
visitantes deben cumplir con lo reglamentado en ella y con las
recomendaciones que brinden las personas autorizadas.




DISPOSICIONES ESPECIFICAS:

3.1 Los recursos a utilizar en la visita de los Padres y Familiares
son:

3.1.1 Infraestructura:

Ambiente para el Modulo de registro de padres y familiares visitantes:
puerta 13

Senalizacion del Modulo de registro de padres y familiares visitantes

3.1.2 Equipamiento:

Computadora de escritorio, anexo telefénico, Switch de
comunicaciones (Acceso a RED), modulo de informes y registro

3.1.3 Mobiliario:

Mueble de Cémputo y silla Ergonémica

3.1.4 Insumos:

Software: Modulo de registro de padres y familiares visitantes.

3.1.5 Recursos Humanos:

Técnico administrativo de la oficina de comunicaciones, personal
administrativo de registros médicos, vigilante de seguridad,
Licenciada de enfermeria, médico tratante de los servicios, técnico

administrativo de los servicios asistenciales, medico Jefe de Servicio y
secretaria.

3.2 Actividades a realizar en la solicitud de ingreso como padre o
familiar visitante:

3.2.1 Técnico administrativo de la oficina de Comunicaciones: Es

el encargado de informar a quien lo solicite la permanencia del paciente
en hospitalizacion.

3.2 2chni ini i ici adistica e
Informatica: Es el encargado de registrar el ingreso del visitante en el

sistema informatico previa verificacion de la identidad del visitante y si




esta en la Lista autorizada por los padres de los pacientes, la cual sera
enviada por intranet por los diferentes servicios asistenciales a la OEl.
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3.2.2 Personal Administrativo de Registros Médicos: El Area de la
Oficina de Estadistica e Informatica es la responsable de mantener el
registro informatico conteniendo el censo diario de los pacientes
actualizados y realizara la verificacion correspondiente previa a la
entrega del pase de visita. a la oficina de servicios generales quien hara
entrega de a ser entregados a los visitantes .
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3.2.3 Vigilante de Seguridad de la Oficina de Servicios Generales:
Es el encargado de vigilar el ingreso, permanencia y salida del visitante
de la Institucién y el Vigilante del Pabellon verificara el ingreso y la
salida del visitante del servicio.

3.2.4 Licenciada de Enfermeria de los servicios asistenciales: Es el
(la) encargada de recibir el ingreso del paciente y padres/tutores y de
desarrollar el protocolo de acogida dentro de los servicios de
hospitalizacién.

Durante las horas de visita si el caso lo amerita, orientara a los
familiares autorizados de ingresar, el cumplimiento de las normas
establecidas en el servicio.

3.2.5 El Médico Asistente del servicio: Es el encargado de habilitar la
solicitud de un pase adicional si el caso y el estado de salud del
paciente lo acredite

3.2.6 Medico Jefe de Servicio: Valida el registro de la Lista de

familiares autorizada por los padres de familia o tutores, entregada por
la secretaria

3.2.7 Secretaria: elabora diariamente la Lista de familiares autorizada
por los padres de familia o tutores, y la entrega al Medico Jefe de
Servicio para su validacién y entrega a la oficina de comunicaciones.

3.2.6 Técnico de Enfermeria: Es el (la) responsable de dar continuidad
a las actividades planificadas por la enfermera durante la hora de la
visita o durante el protocolo de acogida.

VISITAS DE LOS




,gurante la hora de visita se hard mediante los indicadores reportados por la
Direccion de la Oficina de Estadistica e Informatica trimestralmente a la
gficina Gestion de la Calidad quien hara el seguimiento del indicador en
s{e{érminos de atributos de oportunidad, eficiencia y eficacia.

3.3.2 La Direccion de la Oficina Gestion de la Calidad elevara
frimestralmente a la Direccién General el consolidado trimestral del Sistema
de visitas de los padres y familiares y el seguimiento de los indicadores.

IV DE LAS RESPONSABILIDADES:

Son responsables de la correcta aplicacién de la presente Directiva, las
siguientes instancias:

= Director General del Instituto Nacional Salud del Nifio y Directores de
Linea.

= Jefatura del Departamento de Investigacion, Docencia y Atencién de
Medicina del Nifio y del Adolescente, Jefatura del Departamento de
Investigacion, Docencia y Atencién de Cirugia del Nifio y del
Adolescente/ Unidades/ Servicios Asistenciales

= Jefatura del Departamento de Enfermeria.

= Jefatura de la Oficina Gestion de la Calidad.

= Jefatura de la Oficina de Estadistica e Informatica.

= Jefatura de la Oficina de Epidemiologia y Salud Ambiental.

= Jefatura de Economia.

= Jefatura de la Oficina de Logistica.

= Jefatura de la Oficina de Asesoria Juridica.

. = Jefatura de la Oficina de Planeamiento.

‘. = Jefatura de la Oficina de Recursos Humanos.

~ = Jefatura de la Oficina de Comunicaciones.

Jefatura de la Oficina de Servicios Generales.
= Jefatura de la Unidad de Manejo de Seguros Publicos y Privados.

Jefatura de la Departamento de Atencion de Servicios al Paciente.

Jefatura del Departamento de Investigacién, Docencia y Diagnostico

por Imagenes.

Jefatura del Departamento de Investigacion, Docencia y Afencion en
Patologia.




51 Los Jefes de Oficinas Administrativas, Departamentos
Asistenciales y de Apoyo, deberan de difundir la presente
Directiva a todo el personal a su cargo, debiendo tener
registro de dicha actividad.

5.2 Las Unidades Criticas (UPO; UCI; Emergencia,
Neonatologia, Quemados) estableceran su normativa de
visita de padres y familiares basados en este documento
considerando sus caracteristicas por ser areas criticas.

53 Los padres de familia tienen derecho a recibir
informacién sobre el estado de salud de su hijo, La
informacion médica debe ser un proceso dindmico y segun
protocolo establecido por cada servicio asistencial debiendo el
médico tratante el tnico responsable de informar a los padres
de familia.

54. En los casos requeridos el médico tratante, o quien haga
sus veces , podra solicitar al padre acompafante la restriccion
del ingreso o la salida de la visita en la sala de hospitalizacion.

55 E| Familiar no debe ingresar cuando presente signos o
sintomas de enfermedades agudas: gripe, diarrea o0
enfermedad infecciosa, o signos de estado etilico.

5.6No esta permitido el ingreso de menores de 12 afos, para
evitar riesgos en la salud del nifio visitante.

5.7 La presente Directiva podra ser revisada y actualizada por la
Oficina Gestion de la Calidad cada dos afio o cuando asi se
requiera.
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Ministerio de Salud
CAGRIOS DETSONTS

W Persanas o diendey

MANUAL DE PROCEDIMIENTOS 3 AR
i

VERSION 1.0
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\ Z4IFICHA DE DESCRIPCION DE PROCEDIMIENTO

< 5F

-/ PROCESO
o

PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD
ESPECIALIZADOS

gUBPROCES Servicio de Soporte al Paciente
NOMBRE FECHA:
DEL VISITAS DE LOS PADRES Y
PROCEDIMIE | FAMILIARES CODIGO:
NTO
Promover la integraciéon a los familiares al cuidado y
PROPOSITO | asistencia del paciente durante el proceso de atencioén

medica

ALCANCE

A los servicios asistenciales incluidos en el Sistema de
visitas de los padres y familiares, a la Oficina de Estadistica e
Informatica, a la Oficina de Comunicaciones, a la Oficina de
Servicios Generales, al Departamento de Enfermeria, al
Departamento de Atencion de servicios al paciente y a la
Unidad de Manejo de Seguros Publicos y Privados.

A MARCO
=f| LEGAL

« Ley del Ministerio de Salud N° 27657 y su reglamento D.S
N° 013-2002-SA

INDICES DE PERFORMANCE

INDICADOR

UNIDAD DE

MEDIDA FUENTE

RESPONSABLE




Total de
pacientes
N hospitalizados NUmero de
“f,con  pase de pacientes
:padre hospitalizados
{ acompanante por | son pase de
servicio / N° de | padres
pacientes acompaniantes L
hospitalizados Registtos Oficina | de
Y por servicio informaticos e ©
%‘ Informatica
¢ N° de pacientes
visitados  segun
horério Porcentaje de
programado por | Pacientes
sevicio / Total de | Visitados en el
pacientes horario
hospitalizados pragramado
por sevicio
N° de Pases para
familiares de
pacientes
hospitalizados
2\ distribuidas Porcentaje  de meq Oficina de
} oportunamente | Pases Registros Estadistica e
en Puerta 13 |distribuidas informaticos Informatica
[Total de pases a | OPortunamente
entregar a
familiares durante
el dia
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NORMAS

Ley N° 26842, articulos N° 01y N° 40

Reglamento de Organizaciéon y Funciones del Instituto Nacional de

Salud del Nifio R.M. N° 083-2010/MINSA.

Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional de

Salud del Nifio - R.M. N° 083-2010/MINSA.

Manual de Organizacion y Funciones del Departamento de Enfermeria

R.D.N° 522-DG-INSN-2011.

Manual de Organizacién y Funciones de la Oficina de Estadistica e

Informatica R.D.N° 416-DGINSN-2011.

Manual de Organizacion y Funciones de la Oficina Ejecutiva de

Administracién R.D.N° 083-DGINSN-2011.

= Manual de Organizacion y Funciones de la Direccion Ejecutiva de
Investigacién, Docencia y Atencion Especializada en Medicina del Nifio
y del Adolescente R.D. N° 252-DG-INSN-2011.

= Manual de Organizacion y Funciones de la Direccion Ejecutiva de
Investigacion, Docencia y Atencion Especializada en Cirugia del Nifio y
del Adolescente R.D. N° 098-DG-INSN-2011.

= Norma Técnica N © 022. “Norma Técnica de Salud para la Gestion de la

Historia

DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

INICIO

El Instituto Nacional de Salud del Nifio cuenta con dos modalidades de visitas
a los pacientes hospitalizados:

I. Padres de familia: Padre Acompafiante

II. Familiares de los pacientes: Su ingreso debera estar autorizado
previamente por los padres de los pacientes quienes deben dar la
relacion de los familiares que estan autorizados a visitar a su hijo a la
secretaria de la Jefatura de Servicio respectivo.

I.De la solicitud del Padre de Familia del paciente hospitalizado:

Reaquisito:

1. Los padres de familia deberan obtener el Pase de permanencia-Padre

acompafante aprobado con RD N° 420-2011-INSN-DG en la oficina




de Admision, previa presentacion de su DNI y papeleta da
hospitalizacion registrado por servicio social, la misma que les da
acceso y autorizacion a la permanencia a la sala de hospitalizacion
donde se encuentra su hijo durante las 24 horas del dia.

=/ Atencion en el INSN:

1. Los padres del paciente deben registrarse al ingreso y salida del
Servicio de hospitalizacion respectivo, con el Personal de
Seguridad.

2. Los padres deben dar la relacion de los familiares que estan
autorizados a visitar a su hijo a la Secretaria de la Jefatura del
Servicio respectivo.

3. Los padres del nifio hospitalizado ~ deberan recibir de la
enfermera orientacién o acogida, asi €cOMoO las medidas de
bioseguridad que deberan cumplir para una adecuada estancia
en el hospital. (Anexo 1: Protocolo de Acogida). Y se les
entregara las normas internas del Servicio.

4. La salida de la unidad de los padres que No se quedaran
durante la noche sera a las 21:00 horas.

5. Los padres podran acompafiar a su hijo durante los
procedimientos que se le realicen siempre que su presencia NO
dificulte la realizacion del mismo y a solicitud del médico
tratante.

Il .De la solicitud del Familiar del paciente hospitalizado:

%%% Requisito:

o= 2 ) i . e 2% ;

%g%ﬁgiﬁ# 1. E| familiar del paciente que solicita ingresar a visitarlo debera estar

T, 2 - . i 7 e .

%{gf F§ registrado en la relacion de los familiares autorizados por los padres de
C‘j{g 3. familia

2. El familiar ingresara por la puerta 13 del INSN previa identificacion con su
DNI , se le entregara una tarjeta de Visitante, previo registro 'y verificacion
de su identidad, la misma que les da acceso y autorizaciéon a la

Q, permanencia a la sala de hospitalizacion donde se encuentra su familiar

"?7‘ =h durante la hora de visita.

]




| Atencidn en el INSN: ]
o El horario de visita para los familiares sera de 3 a S5pm

e A su ingreso al servicio debera portar una tarjeta de
identificacion de VISITANTE obtenida en la Puerta 13.

1. El vigilante de cada Pabellon o Servicio seré el encargado de
verificar que los familiares del paciente tengan autorizacion de
los padres/tutor del paciente antes de registrarse al ingreso y
salida del Servicio de hospitalizacion.

2. Se permite el acceso de maximo un familiar por paciente a la
vez en la sala de hospitalizacion de lunes a domingo (Lunes-
Miércoles y Viernes: numero de camas pares y Martes; jueves y
sabado: nimero de camas impares).

3. Los domingos el horario de visita sera en Tumo de 2 a4 pm
P nimero de camas pares y turno de 4 a 6 pm. numero de camas
%. impares. Sera responsabilidad del Vigilante de Seguridad
v Z ubicado en la puerta 13 hacer cumplir este paso.

A 4 4. Enla realizacion de procedimientos y cada vez que el medico
solicite, los familiares deberan salir de la sala de
hospitalizacion.

:g‘ 5 La salida de la unidad de los familiares sera a la hora

Ty

\f% : establecida.
FIN.
ENTRADAS
NOMBRE FUENTE FRECUENCIA TIPO
Registro de .
ingreso a sala de Padre de familia
hospitalizacion Familiar Diario Verbal
para visita de autorizado
familiares
NOMBRE DESTINO FRECUENCIA TIPO




Software
Registro de salida | informatico de | Diario Manual

visitas
A 3 ﬁ-”n‘f- ”f.{r-'r‘-zfo',.;%}%DEFINlCIONES:
"i;”i‘g Protocolo de acogida: proceso por el cual se hace el ingreso del paciente
| 55 pediatrico a la sala de hospitalizacion
", ;?}’f- Guia del Padre acompaiiante: Detallado de pasos a seguir por el padre

ST ¥ - .
N 2 acompafiante que le ayudaran para que su permanencia en la sala de
hospitalizacion sea lo mas relajante posible y contribuya eficientemente a

la recuperacién de su hijo.

REGISTROS:

o Registro de ingreso y salida de visitantes durante el horario establecido.

e Registro de haber recibido el protocolo de acogida y la guia del usuario
externo

ANEXOS:

a) Protocolo de Acogida
b) Estructura de la Guia del Usuario externo.




Anexo 2: PROTOCOLO DE ACOGIDA

Proceso por el cual se hace el ingreso del paciente pediatrico a la sala
de hospitalizacion.

OBJETIVOS

El procedimiento de Acogida al Paciente tiene como objetivo
fundamental facilitarle al paciente y a sus familiares la informacion
basica del Hospital, de una forma personalizada, recogiendo también
sus inquietudes y sugerencias con el fin de mejorar la atencion
prestada.

Familiarizar y orientar al paciente y sus familiares con el entorno en el
que se desarrollara el tratamiento.

Mejorar la adaptacion del nifio y su familia a la hospitalizacion,
tratando de dar una respuesta integrada a sus necesidades infantiles
de bienestar fisico, psicolégico y social

Favorecer al maximo confort del paciente y

Recogida de datos clinicos

Procedimiento:

Dar la bienvenida, a cargo de la enfermera de la sala de
hospitalizacion

Presentacion del personal

Colocacién de la pulsera de identificacion al paciente, verificando
previamente la identidad del mismo: Nombre, apellidos y el numero de
cama asignado.

Entrega de la Guia del usuario: informacion basica de los servicios del
hospital, normativa/reglamento de visita hospitalaria, informacion sobre
el personal de salud a cargo de la sala, teléfonos de la unidad de
hospitalizacion respectiva.

Recogida de datos clinicos: peso, talla, funciones vitales

Informar acerca del sistema de reclamos / sugerencias que existe-en

el hospital.



e Informar oralmente acerca de las principales normativas presentes en
el reglamento de la visita hospitalaria: horarios, medidas de
bioseguridad: lavado de manos, uso correcto de las areas comunes en
la hospitalizacion, y dareas de seguridad, uso de los servicios
higiénicos, alimentacion de los padres acompanantes y medidas de
seguridad dentro del ambiente hospitalario

e Acompafiar al paciente a su habitacién/cama

° Registro del procedimiento realizado con firma o huella digital de los
padres del nifio.

Anexo 2: Normas para el personal de salud a tener en cuenta en la
acogida:

o SE IDENTIFICARA la Licenciada en enfermeria y el técnico en
enfermeria responsable.

e SIEMPRE se llamara al paciente por su NOMBRE con un trato
correcto y amable.

e SE INFORMARA A LOS PADRES DEL PACIENTE de la
DISTRIBUCION FISICA de la Unidad y habitacion.

o SE INFORMARA A PACIENTES Y FAMILIARES del uso adecuado de
UTILES Y ENSERES disponibles en la habitacién (dispensador de
jabén, papel toalla, mesita de noche y televisor).

e SE INFORMARA A LOS PADRES DE LOS PACIENTES de las
NORMAS DE CONFORT (horario de visitas, comedor, servicios
religiosos,)

o SE INFORMARA A LOS PADRES DEL PACIENTE de su puesta en

3 contacto con el médico tratante

' o SE INFORMARA DE AQUELLOS CUIDADOS de enfermeria que se le
realizaran a corto y mediano plazo.

o SE LES INFORMARA también de Ia posibilidad de desplazamiento
(pruebas diagnosticas, traslado a otras plantas,...).

o SE INFORMARAA LOS PADRES DEL PACIENTE de cuando y dénde
pueden hablar con el médico, generalmente inmediatamente
terminada la visita médica diaria.

e SE INFORMARA SOBRE |A PROHIBICION DE FUMAR _(segtin

legislacion vigente).
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SE REALIZARA EDUCACION SANITARIA, a los padres del paciente

en la medida de lo posible, para reforzar el cuidado del nifio y su
propio autocuidado
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Informacion Basica: Ubicacion, Infraestructura y Servicios del INSN
Recomendaciones Generales

Reglamento de las visitas hospitalarias

Normas de Bioseguridad

Normas de Seguridad

Proceso de atencion en la consulta externa

Proceso de atencion en la hospitalizacion
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