# RIO NEGRO

RESOL UCION 5927/2006
MINISTERIO DE SALUD

Normas de Habilitacién de Neonatologiay Unidad de
Terapia Intensiva Neonatal
Del 23/10/2006

VISTO e Expediente N° 52106-S-2006 del Registro del Ministerio de Salud, por el cual se
tramita la aprobacion de las Normas de Habilitacion de Neonatologiay Unidad de Terapia
Intensiva Neonatal, y:

CONSIDERANDO:

Que las Politicas de Salud tienen por objetivo primero y primordial asegurar €l acceso de
todos los habitantes a los servicios de salud;

Que en e marco del Plan Federal de Salud, € Ministerio de Salud de la Provincia de Rio
Negro, desarrolla el Programa Naciona de Garantia de Calidad de la Atencion Médica, en
el cual se agrupan un conjunto de acciones destinadas a la calidad de la prestacién en los
servicios, adhiriendo a un modelo de Habilitacion Categorizante;

Que entre dichas acciones se encuentra la elaboraciéon entre otras, de las Normas de
Habilitacion de Neonatologiay Unidad de Terapia Intensiva Neonatal;

Que € equipo técnico que se desempefia en € ambito de la Direccién General de
Fiscalizacion se ha abocado a la elaboracion de dicha Norma adhiriendo a la Normativa
Nacional, efectuando las modificaciones necesarias en relacion a las areas médico-
arquitectonicas, alos efectos de su adecuacion alarealidad rionegring;

Que e Ministerio de Salud a través de la Direccion General de Fiscalizacion, debe
propender a determinar aguellas facultades regulatorias que le son propias y que resultan
indelegables, en miras ala proteccion de la poblacion genera y al gercicio de sus derechos
y obligaciones como paciente y usuario de los servicios que podria utilizar;

Que la Direccion General de Asuntos Juridicos ha tomado intervencién en los asuntos de
competencia;

Que a los fines de poner en funcionamiento la presente normativa resulta imprescindible
sancionar lanorma legal respectiva;

Por €llo:

La Presidente del Consgjo Provincia de Salud Publica ad referendum del Consgo
Provincial de Salud Publicaresuelve:

Articulo 1°.- Apruébanse las Normas de Habilitacion de Neonatologiay Unidad de Terapia
Intensiva Neonatal, que figuran como Anexo | de la presente y e Instrumento para su
implementacion que figura como Anexo 1.

Art. 2°- Derdgase toda normativa existente con anterioridad que se contradiga con la
presente.

Art. 3°.- Incorpérase las Normas que se aprueben en la presente Resolucion a Programa
Provincial de Garantia de Calidad de los Servicios de Salud y difundanse a fin de asegurar
el méximo conocimiento y aplicacién de la misma.

Art. 4°.-Registrese, comuniquese, publiquese, hecho, archivese.

Cra. Adriana Gutierrez. Ministra de Salud

ANEXO|
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Articulo 1°.- Areas Fisicas Generales

Debe contar con:

Unidad de Terapia Intensiva Neonata

Unidad de Cuidados Intermedios Neonatales

Sector de Crecimiento - Cuidados Minimos

Internacion conjunta madre-hijo

Aislamiento

Articulo 2°.- El Servicio de Neonatologia debe hallarse ubicado cerca del Centro Obstétrico.
Debe constituir una unidad funcional aislada fisicamente del resto de los servicios y areas
delalnstitucion.

Articulo 3°.- Caracteristicas Constructivas

Los pisos y paredes deben ser resistentes al desgaste, lisos, antideslizables, lavables,
impermeables. Los zOcalos serdn de angulos redondeados. Los cielorrasos seran de
superficieslisas aislantes y resistentes a fuego.

Las instalaciones aseguraran el abastecimiento adecuado y continuo de electricidad y
fluidos.

L as aberturas poseeran cerramientos efectivos.

Articulo 4°.- Estructura comun de los Servicios de Neonatologia

Debe contar con:

Antesala de recepcion para padres y hermanos del R.N. y el personal.

Sala de reunion de padres'y familiares

Comodidades para la estadia de madres para prematuros en crecimiento e internacion
prolongada.

Temperatura e iluminacién adecuada

Estacion de Enfermeria con una superficie minima de 6 m2

Deposito en el area parainstrumental, equipos, medicamentos, ropa.

Articulo 5°.- Officce de Enfermeria: debe ser sectorizado (&rea de procedimientos limpiosy
sucios con doble bacha), contard con mesa o escritorio, sillas, recipiente de residuos con
tapa, panel de informacion, armario, para medicamentos, teléfono, carro de curaciones,
nebulizador, aspirador, tensiOmetro y estetoscopio, otoscopio, oftalmoscopio, martillo para
reflgos, carro de paro, heladera, reloj, Balanza de bandeja, pedidometro, estadiémetro, cinta
meétrica, termometro, tensiometro con mango pediétrico, disponibilidad y/o accesibilidad a
equipo de puncién lumbar, carro de paro a disposicion, incubadora de transporte disponible.

Articulo 6°.- Sector Cuidados Minimosy Crecimiento

Debe contar con:

Superficie de 4 m2 por paciente en cuna o incubadora

Area funcional mente separada de cuidados intermedios

Monitoreo de neonatos de menos de 2000 gr. o que tengan indicacion clinica por su
enfermedad de base.

Un lavatorio cada cuatro neonatos.

Equipamiento - Crecimiento de Prematuros: debera contar con:

Incubadora

Monitoreo de cabecera para neonatos de manos de 37 semanas de edad post concepcional

sin antecedentes de apnea.

Cunas de acrilico

Bandegjaindividual para cada plaza conteniendo: estetoscopio, termOmetro)

Equipo de resucitacion

Equipo de luminoterapia de 8 tubos, spot o luz azul, 1 cada 2 o 3 incubadoras

Balanza, pediometro

Bomba de perfusion

Balanza de pafiaes

Stock de medicamentos completos para la dosificacién de 24 hs.

Stock de material descartable para 24hs.

Articulo 7°.- Sector de Cuidados Intermedios e Intensivos

Debe constituir una unidad funcional aislada fisicamente del resto del &rea de Neonatologia



CON acceso restringido.

7-1- Debe contar con:

Antesala de recepcion para padres y personal con lavatorio, toallero de papel, recipiente de
residuos con tapa, perchero, armario.

Pasillos amplios que permitan el paso de equipos hecesarios.

Estacion de enfermeria sectorizada con un minimo de 6 m2.

Habitaciones o sectores de aislamiento

Sector de 24 m2 con un maximo de cuatro a seis pacientes

Depdsito de instrumental, medi camentos, ropa.

Sefializacion adecuada

Comunicacion electronica y/o telefonica con distintos sectores del areay la Institucion.
Vestuario parael personal.

Dormitorio de médicos de guardia en la planta

Cocina de leche con sector limpio con esterilizacion terminal y sector sucio.

Sector de lactario de leche humana.

Instal aciones General es: debe contar con:

Posee grupo electrogeno

L os lavatorios deben poseer canillas que no requieren lamano para aperturay cierre.

L as piletas deben tener profundidad suficiente para no salpicar y drenar adecuadamente
Accesibilidad a sanitarios para el personal, padresy visitantes.

Sistema de provision de oxigeno, aire comprimido y aspiraciéon centrales, con alarmas de
volUmen o visuoacUsticas.

Tanqgue de oxigeno liquido y una bateria de cuatro tubos para emergencia

Boca de oxigeno, unade aire y una de aspiracion.

Equipamiento: la unidad debe contar con:

Servo cunas - Incubadoras - incubadora de transporte.

Equipo de luminoterapia: 1 cada 300 nacimientos; 1 cada 100 ingresos

Balanza de 1000 gr. electronica: 1 cada 4 plazas

Oximetro de pulso: 1 por cada plaza.

2 Bombas de infusion a“ cassette” o jeringa por plaza de cuidados intensivos

1 Bombade infusién a“ cassette” o jeringa por plaza de cuidados intermedios.

Equipo de exanguineo transfusion

Monitor de cabecera con medicién de ECG: 1 cada 2 plazas en cuidados intensivos e
intermedios.

Medicién de tension arterial no invasiva: 1 cada 3 plazas en cuidados intensivos.
Bolsaambu: 1 cada plaza de terapiaintensiva; 1 cada 4 plazas de terapiaintermedia.
Electrocardiografo

Equipo completo de reanimacion

Equipo de drenaje de neumotdrax

Transiluminador

Refrigerador

Oftalmoscopi o-Otoscopio

Densitometro

Equipo de Rx portétil disponible

Accesibilidad a desfibrilador

Respirador de presion de ciclado por tiempo.

Halos.

Bomba de aspiracion negativa

Oximetro ambiental: 1 cada 6 incubadoras

Calentadores humidificadores: 1 por cada plaza de cuidados intensivos e intermedios
Stock de medicamentos 'y material descartable para 24 hs.

Articulo 8°.- Internacién conjunta

El espacio asignado debe ser suficiente para alojar a recién nacido en su cuna, junto a la
cama de su madre y permitir las funciones médicas y de enfermeria.

Debe poseer:



Sala de reunién (profesionales, familiares, charlas educativas, etc.) / sala de espera para
familiares (puede ser la misma)

Sala de espera parafamiliares

Officce de enfermeria sectorizado: con lugar para almacenar ropalimpiay medicamentos.
Armario para guardar pertenenciasy ropa de pacientes.

Vestuario con armarios para €l personal.

Un bafio completo con ducha en cada habitacion o un bafio completo cada 4 camas.
Sanitario para el personal

Boca de oxigeno y aspiracion central

Area de acopio de ropa sucia

[luminacion natural y artificial

Temperaturay ventilacién adecuadas

Pisosy paredes lavables

Equipamiento: debe contar con:

Camas en |o posible articuladas, colchones con fundas lavables

Cunas de acrilico con colchones de fundas lavables

Mesade luz

Sillas

Accesibilidad a balanza para madre y nifio, cinta métrica inextensible.

Carro de curaciones

Pies para suero, chatas

TensiOmetro y estetoscopio, termémetro

Estetoscopio de Pinard - detector de latidos cardiofetales

Accesibilidad a negatoscopio

Accesibilidad a camillade traslado y silla de ruedas

Heladera

Servicios Complementarios

Laboratorio: se utilizan microtécnicasy atiende las 24 hs.

Con capacidad parainformar en menos de 1 hora: gases en sangre, glucemia, urea, calcio y
hematocrito.

Diagnostico por Imégenes:. servicio de radiografias las 24 hs. Servicio de ecografia
disponible

Técnico de guardialas 24 hs.

Hemoterapia: sangre segura disponible las 24 hs.

Articulo 9°.- Habitacion para Internaciones Especiales/ Aislamiento

Son las que desarrollan actividades que permitan la Compensacién/Estabilizacion del
Paciente tales como el control de signos vitales, tratamientos, y /o curaciones, preparacion
paraintervenciones de urgencia, o eventual traslado a un Nivel de mayor resolucion etc.
Debe contar con una superficie minimaentre 10y 12 m2.

Condiciones ambientales imprescindibles como: privacidad, proteccién de seguridad,
visualesy sonoras.

Equipamiento minimo: Cunas de acrilico con colchones de fundas lavables, mesa de luz,
sillas.

Accesibilidad a balanza para madre y nifio, cinta métricainextensible.

Carro de curaciones.

Fécil acceso a negatoscopio, accesibilidad inmediata a carro de curaciones. Tendrd
disponibilidad a EEG y ECG, oximetro, drengjes y set para quemaduras y todo equipo
necesario para estabilizar a paciente.

Ademés de las instalaciones generales contara con boca de luz de techo o de pared y
localizada en el area de exdmen, tomacorrientes en cantidad suficiente, alarmade paro.
Contaré con suministro de todos los gases medicinales.

Se asegurarén la Humanizacion y Personalizacion ala atencion del pacientey padres.
Articulo 10°.- Normas de Funcionamiento: debera contar con:

Guias de estimulacion madre/hijo y lactancia materna

Guias de atencion de las principales patologias



Normas escritas de control de infeccion nosocomial

Normas de Bioseguridad

Se sugiere la presencia Normas de seguridad para evitar el robo o cambio de nifios

Normas para derivacion de pacientes

Sistema informético (SIP, Epiinfo) para registrar datos de los pacientes internados y su
resumen anual.

Indicadores centinelas.

Articulo 11°.- Deberan llevarse los siguientes Registros:

Mortalidad neonatal precoz y tardia

Mortalidad neonatal por interval os de peso de 500 gramos.

Tasa de infeccion nosocomial

Frecuencia de complicaciones mas importantes.

Articulo 12°.- Recursos Humanos (latotalidad e profesionales, técnicos y auxiliares deberan
matricularse en la Provincia para gjercer su profesion)

Contara con:

Meédico Pediatra/Neonatol ogo.

Meédico Cirujano Infantil.

Médico Neurocirujano con experienciaen Pediatriay Neonatologia

Disponibilidad de un profesional Médico Cardidlogo I nfantil

Enfermera/o Profesional - Lic. en Enfermeria - Auxiliar de Enfermeria con experiencia en
Pediatria/Neonatol ogia.

Nutricionista en Hospitales de Complejidad VI

Asistente Social - Lic. en Servicio Social

Personal Administrativo

Personal de Limpieza

Personal de Mantenimiento

Articulo 13°.- Debe contar con Depdsitos de:

Delimpieza

De residuos comunes y patol 6gicos

De equipos.

Articulo 14°.- Condiciones de seguridad

Debe contar con salidas de emergencia visiblemente sefializadas y de libre acceso.

Debe contar con equipo para extincién de incendios en cantidad suficiente y en condiciones
Optimas, conforme alas normas que establece el cuerpo de Bomberos.

Debe garantizar la permanente disponibilidad de un plan de mantenimiento propio o
tercerizado.

ANEXO Il A LA RESOLUCION N°

5927/06 "M S"

INSTRUMENTO

SERVICIO DE NEONATOLOGIA - UTI
NEONATAL

AREAS FISICAS GENERALES
Unidad de Terapia Intensiva Neonatal

UTIN

Unidad de Cuidados Intermedios
Neonatales UCIN

Sector de Crecimiento - Cuidados
minimos

Internacién conjunta madre-hijo
Internaciones Especiales - Aislamiento
Los servicios de Neonatologia se ubican
cercadel Centro Obstétrico y cuentan con
una adecuada unidad de transporte para
los casos que requieran traslado estable



del neonato alaUTIN

El servicio de Neonatologia constituye
una unidad funcional aislada fisicamente
del resto de los servicios y areas de la
institucion.

Existe salida de emergenciadel area
Existe equipo antiincendio

Existe comunicacién electronica 'y
telefénica completa

ESTRUCTURA COMUN DE LOS
SERVICIOS DE NEONATOLOGIA
Antesdla de recepcion para padres y
hermanos del RN y e persona con
lavatorios, toalleros de papel, armarios y
percheros.

Comodidades para la estadia de madres,
para prematuros en crecimiento e
internaciones prolongadas.

Temperatura e iluminacién adecuada
Estacion de enfermeria en UCIN que
comunica con todos los ambientes con
una superficie minima de 6m2

Deposito en e &ea para instrumental,
equipos, medicamentos, ropa
CARACTERISTICAS
CONSTRUCTIVAS

Pisos y paredes resistentes al desgaste,
lisosy antideslizables

Z6ca os redondeados.

Cielorrasos seran de superficies lisas
aislantes y resistentes afuego.

Las aberturas poseen cerramientos
efectivos.

OFFICCE DE ENFERMERIA
Sectorizado

Cuenta con mesa o escritorio y silla

Panel de informacion

Recipiente de residuos con tapa

Carro de paro

Armariolvitrina para medicamentos
Accesibilidad a nebulizador, aspirador
Tensiémetro, estetoscopio, otoscopio
Balanza de bandegja

Pediometro, estadiometro

Cinta métrica, termometro

Heladera

Reloj

Disponibilidad a equipo de puncion
lumbar

Carro de paro a disposicion

Incubadora de transporte disponible en



formainmediata.

SERVICIO DE NEONATOLOGIA - UTI
NEONATAL

SECTOR CUIDADOS MINIMOS Y
CRECIMIENTO

Superficie de 4 m2 por paciente en cuna o
incubadora

Unidad separada funcionamente de
cuidados intermedios

Monitoreo (saturometria) de neonatos de
<2000 gramos 0 que tengan indicacion
clinica por su enfermedad de base

Un lavatorio cada cuatro neonatos

Una boca de oxigeno, una de aire y una
de aspiracion cadatres plazas
EQUIPAMIENTO - CRECIMIENTO DE
PREMATUROS

Incubadora de circuitos cerrado cada 250
nacimientos/ afio

Monitoreo de cabecera (ECG y/o
saturometria) para neonatos <37 semanas
de edad post concepcional sin
antecedentes de apnea.

Cunas de acrilico.

Bandega individual (estetoscopio,
termémetro) para cada plaza.

Equipo de resucitacion

Equipos de luminoterapia de 8 tubos, spot
o0 luz azul, 1 ¢/2-3 incubadoras

Balanzas, pediémetros

Bombas de perfusion

Balanza de paiales

Stock de medicamentos completos parala
dosificacion de 24 horas

SECTOR DE CUIDADOS
INTERMEDIOS e INTENSIVOS
Constituyen unidades  funcionales
aisladas fisicamente del resto del area de
Neonatol ogia con acceso restringido
Antesdla de recepcién para padres y
personal con lavatorios, toalleros de
papel, recipiente de residuos, percheros,
armarios.

Pasillos amplios que permiten € paso de
equi pos necesarios

Estacion de enfermeria sectorizado de
mas de 6 m2

Habitaciones o sectores de aislamiento.
Sectores de 24 m2 con un maximo de seis
acuatro pacientes

Depositos para instrumental,
medicamentos, ropa



Sefializacion adecuada

Comunicaciéon electrénica y/o telefonia
con distintos sectores del &ea y la
institucion

Vestuario para personal

Sala de trabajo de médicos

Dormitorio de médicos de guardia en la
planta

Cocina de leche con sector limpio con
esterilizacion terminal y sector sucio
Sector de lactario de leche humana
INSTALACIONES GENERALES

Posee grupo electrégeno

Los lavatorios poseen canillas que no
requieren la mano para aperturay cierre
Las piletas son de profundidad suficiente
parano salpicar y drenar adecuadamente
Accesibilidad a sanitario para personal,
padresy visitantes

Sistema de provision de oxigeno, are
comprimido y aspiraciéon centrales, con
alarmas de volumen o visuoacusticas
Tanque de oxigeno liquido y una bateria
de cuatro tubos para emergencia

Dos bocas de oxigeno, una de aire y una
de aspiracion por cada plaza de cuidados
intensivos e intermedios

SERVICIO DE NEONATOLOGIA - UTI
NEONATAL

EQUIPAMIENTO - CUIDADOS
INTERMEDIOS - CUIDADOS
INTENSIVOS

Servo cunas

Incubadoras

Incubadora de transporte intra-extra
institucional.

Equipo de luminoterapia:

1 cada 300 nacimientos

1 cada 100 ingresos

Balanza de 10000 grs. (Electronica): 1
cada 4 plazas

Oximetro de Pulso:

1 por cada plaza en cuidados intensivos e
intermedios.

2 bombas de infusién a "cassette” o
jeringa por plaza de cuidados intensivos

1 bomba de infusién a "cassette” o jeringa
por plaza de cuidados intermedios

Equipo de exanguineo transfusion

Monitor de cabecera con medicion de
ECG



1 cada 2 plazas en cuidados intensivos y
cuidados intermedios

Medicion de tensidn arterial no invasiva :
1 cada 3 plazas en cuidados intensivos.

1 cada 4-6 plazas en cuidados
intermedios.

Medicion de tension arterial invasiva:
1 cada 2-3 plazas en cuidados intensivos
Bolsaambu :

1 cada plaza de terapiaintensiva.

1 cada 4 plazas de terapiaintermedia
Electrocardiografo

Equipo completo de reanimacion
Equipo de drenaje de neumotorax
Transiluminador.

Refrigerador.
Oftalmoscopio-Otoscopio
Densitémetro

Equipo Rx. Portétil disponible
Accesibilidad a desfibrilador
Respirador de presion de ciclado por
tiempo

Halos

Bomba de aspiracion negativa
Oximetro Ambiental :

1 cada 6 incubadoras

Calentadores humidificadores:

1 por cada plaza de cuidados intensivos e
intermedios

Stock de medicamentos y material
descartable para 24 horas

RECURSOS HUMANOS

Profesionales, Auxiliares y Técnicos
matriculados en la Provincia

Jefe de servicio:

Meédico Pediatra/Neonat6logo

Tiene antecedentes de capacitacion en
administracion de servicios de salud

M édicos de planta:
M édicos Pediatras/Neonatlogos
Médico Cirujano Infantil

Médico Neurocirujano con experiencia en
Pediatriay Neonatologia

Disponibilidad de profesional Médico
Cardiologo Infantil

SERVICIO DE NEONATOLOGIA - UTI
NEONATAL

Médicos de guardia

Con formacién neonatal

Enfermera/o Profesional



Lic. en Enfermeria
Auxiliares de Enfermeria
Nutricionista en Hospital Complegjidad VI

Asistente Social
Personal administrativo
SECTOR INTERNACION CONJUNTA

Espacio suficiente para alojar ad R.N. En
Su cuna junto ala camade su madre

Sala de reunion - sala de espera para
familiares

Officce de Enfermeria sectorizado

El officce cuenta con heladera

Armario para guardar pertenenciasy ropa
de pacientes

Sanitario completo en cada habitacion o
bafio cada 4 camas.

Sanitario para el personal

Boca de oxigeno y aspiracion central
Areade acopio de ropa sucia

[luminacion natural y artificial
Temperaturay ventilacion adecuadas
Pisosy paredes lavables

EQUIPAMIENTO - SECTOR
INTERNACION CONJUNTA

Camas articuladas, con colchones con
fundas lavables

Cunas de acrilico con colchones de
fundas lavables

Mesade luz

Sillas

Accesibilidad a balanza para madre y
nifio

Cinta métricainextensible

Carro de curaciones

Pies para sueros

Chatas

Tensiémetro, estetoscopio, termoémetro
Accesibilidad a negatoscopio
Accesibilidad a camillade tradado y silla
de ruedas

SERVICIOS COMPLEMENTARIOS
LABORATORIO

Se usan micro técnicas y atiende las 24
horas

El laboratorio central puede informar en
menos de 1 hora (gases en sangre,
glucemia, urea, calcio)

Equipo de andlisis rapido
DIAGNOSTICO POR IMAGENES
Servicio de radiografias las 24 horas.



Servicio de Ecografiaz 6 horas con
supervision profesional en nivel 2. Y las
24 horas nivel 3

Técnico de guardia 24 horas
HEMOTERAPIA

Sangre disponible 24 hs.

NORMAS DE FUNCIONAMIENTO
Guias de atencion de RN sano vy
patol 6gico en sala de partos

Guias de estimulacion madre / hijo y
lactancia materna

Guias de atencion de las principaes
patologias

SERVICIO DE NEONATOLOGIA - UTI
NEONATAL

Normas escritas de control de infeccion
nosocomial

Normas de Bioseguridad

Normas de seguridad para evitar €l robo /
cambio de nifios

Normas para la derivacion de los
pacientes

Sistema informativo (SIP, Epiinfo) para
registrar datos de los pacientes internados
y Su resumen anual.

Indicadores centinelas

REGISTROS

Mortalidad perinatal.

Mortalidad neonatal, precoz y tardia
Mortalidad neonatal por intervalos de
peso de 500 gramos

Tasa de infeccion nosocomial

Mortalidad en ARM

Frecuencia de complicaciones méas
importantes

FIN DEL INSTRUMENTO
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