¥ E.S.E. HOSPITAL

( San Rafael

DE ITAGU!

Procedimiento Cddigo PR_07_UC-1

INGRESO DEL USUARIO A LA Version 1
UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO

ADULTOS Pagina 1de 17

1. OBJETIVO

{

Recibir clinicamente al usuario aceptado en el servicio de UCE vy ublcargel mismo en el

cubiculo asignado en condiciones de seguridad y privacidad.

2. ALCANCE

Este procedimiento aplica a la Unidad de Cuidados Intermedio Adultos de la

San Rafael de Itagii.

\
|
|

E.S.E. Hospital

3. RESPONSABLE DE LA IMPLEMENTACION Y MANTENIMIENTO

Son responsables de la implementacién y mantenimiento de este procedlmlento el
Coordinador de la unidad y el equipo de salud del servicio.

4. DEFINICIONES

APACHE IlI: Evaluacién que hace parte del ingreso médico del usuario a la Unidad de
Cuidados Intensivos 6 Especiales, el cual es diligenciado por el médico de turno y su
informacién es consignada directamente en la historia clinica. En él se hace referencia al
indice de severidad de enfermedad y se debe diligenciar con los peores valores fisiolégicos
al ingreso y/o a las 24 horas de ingreso del usuario a la unidad. También se calcula el riesgo
de mortalidad con este puntaje.
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SOFA: (Sequential Organ Failure Assessment) Evaluaciéon Secuencial de Falla Organica.
De manera similar al puntaje APACHE I, evallia el nivel de gravedad y riesgo de mortalidad

de los pacientes admitidos a unidades de medicina critica.

Unidad de Cuidado Intermedio Adultos (UCE): Es el servicio para la atencién de
pacientes, adultos, recuperables, que previsiblemente tienen un bajo riesgo de necesitar
medidas terapeéuticas de soporte vital, pero que requieren mas monitorizacion y cuidados de
enfermeria que los que pueden recibir en servicios de hospitalizacién convencional, donde se
realizan actividades de soporte para la inestabilidad neurolégica, hemodinamica, respiratoria,
gastrointestinal, renal, endocrina, hematoldgica, metabdlica o después de una cirugia mayor.

5. ENTRADAS

INSUMOS

PROVEEDORES

CONDICIONES

Usuario aceptado en el
servicio de UCE

Servicio de UCE

Usuario comentado al médico
intensivista de turno y aceptado
por éste.

Cumplimiento de los criterios de
ingreso del usuario a la UCE

Usuario trasladado al
servicio de UCE

Servicios asistenciales,
IPS, EPS

Usuario trasladado por el equipo
de salud del servicio de
procedencia conforme al
“‘Instructivo traslado interno de

usuarios (IN_04 [T-1)" o el
“Procedimiento traslado de
usuarios en ambulancia

(PR_07_UG-2)" si el traslado se
debe realizar de una sede a otra.

6. CONTENIDO
ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE | REGISTROS
Recibir al usuario y acompanante en el| Equipo de salud
servicio de UCE, saludar amablemente y| del servicio de
presentarse con nombre y cargo. UCE
Recepcion y |Solicitar amablemente al acompanante| Equipo de salud
ubicacion del |del usuario que se dirja a la sala de de UCE o
usuario en la |espera mientras éste es ubicado en la| secretaria del
unidad unidad. servicio
Ubicar el usuario en la unidad asignada| Equipo de salud
y proceder a instalar los equipos basicos de UCEy
pertinentes, garantizando que éste servicio de
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ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE| REGISTROS

guede comodo, tranquilo y seguro.

procedencia

Registrar en la historia clinica los
parametros de monitorizacidén que trae el

Seguimiento al
usuario
internado en

paciente 'y realizar las pruebas Auxiliar d,e UCE ('H.lstorla

inmediatas que se requieran para definir enfermeria E Cllr)|qa

conducta, segun orden médica. I?:;LO:AZ? °

(F_27 _UC-1)

Identificar al usuario teniendo en cuenta

al menos 2 mecanismos para su correcta

identificacion (manilla del usuario y el

mismo usuario y/o su acompanante) y en Auxiliar de

caso de que el usuario no esté .

) o . enfermeria

identificado correctamente, informar al

jefe de enfermeria para que de

inmediato establezca los correctivos

pertinentes.

Registrar en el tablero de cada cubiculo,

el nombre completo del usuario, Auxiliar de Tablén de

documento de identidad, edad, \ . o
enfermeria identificacion

aseguradora, fecha de ingreso, peso y
riesgos.

Verificar la necesidad y condiciones de

Médico General

. X . ) UCE, Médico
aislamiento del usuario, explicando al . o

. . . X intensivista,
usuario y su familia la importancia de Equipo de
cumplir dichas normas. .

P enfermeria
Confirmar que no haya ninguna actividad Historia Clinica
asistencial que amerite ser realizada Electronica o
antes de proceder con la entrega vy formato
recepcion del usuario, y en caso de Equipo de Seguimiento al
presentarse proceder a su realizacion. enfermeria usuario

internado en
UCE (sabana)
(F_27 _UC-1)

Entrega y
recepcion del
usuario

Recibir clinicamente al usuario por parte
del equipo de salud del servicio de
procedencia, garantizando privacidad en
la informacion.

Equipo de Saiud
de UCE

Escuchar con atencién la entrega verbal
que el equipo de salud del servicio de

procedencia hace del usuario mediante

Equipo de Salud
de UCE
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ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE | REGISTROS
la lectura directa de la historia clinica,
haciendo énfasis en las ordenes
médicas, medicamentos y observaciones
de enfermeria.
Identificar los examenes y ayudas
diagnésticas realizadas al usuario y las
que falten por efectuar, asi como los| Equipo de Salud
tramites administrativos pendientes vy de UCE
ayudas diagnodsticas traidas con el
usuario.
Solicitar las aclaraciones pertinentes con Historia Clinica
respecto a las pertenencias del usuario y Electrénica o
las que fueron devueltas a su familia, si . formato
aplica, dejando constancia en la historia Equipo de Seguimiento al
L enfermeria de .
clinica. usuario
UCE .
internado en
UCE (sabana)
(F 27 UC-1)
Realizar una revisién inicial de la historia| Médico General
clinica aprovechando la presencia de| UCE, Médico
quien hace entrega para aclarar dudas Intensivista,
respecto a los registros consignados y| Equipo de Salud
solucionar cualquier inconsistencia. de UCE
Realizar inspeccion general al usuario, Historia Clinica
identificar si requiere ejecucién de Electrénica o
ordenes prioritarias y proceder a su formato
realizacion inmediata. Equipo de Seguimiento al
enfermeria usuario
internado en
UCE (sabana)
(F_27 _UC-1)
Evaluacion Verifiqar en la Histc’nria.CIinica si gl
nicial del | Ysuario presenta algun tipo de alergla
USUArio para proceder con la respectiva Jefe de Kardex
identificacion y realizar el registro ; . F 03 UC-1
correspondiente  en el “Kardex entermeria U

(F_03_UC-1)", tablero del cubiculo y
manilla del usuario.

Definir el monitoreo requerido por el
usuario y realizar el registro
correspondiente en el formato “Ingreso a
la Unidad de Cuidados Especiales —
Médico (F_28 UC-1)".

Médico General
UCE, Médico
Intensivista

Historia Clinica
Electrénica o
formato
Ingreso a la
Unidad de
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ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE|] REGISTROS
Cuidados
. Especiales —
Médico
(F_28 UC-1)

Diligenciar la “Escala de valoracion

IHistoria Clinica
i Electrénica o
iformato Escala

de valoracion

clinica de la infecciéon pulmonar (CPIS) o { clinicade la
(F_08_UC-1)" en usuarios con MSSEOMG:;??I infeccién
neumonia; escalas o scores pronosticos Inte,nsivista pulmonar
pertinentes (Apache |l, SOFA, Glasgow, (CPIS)
etc.) (F_08 _UC-1);
Apache Il,
Glasgow,
SOFA, etc
Identificar las necesidades y Hlstorla’ C_Imlca
: . Electrdnica o
expectativas del usuario con respecto a formato
su enfermedad, tratamiento, Inareso
medicamentos, entre otros, de acuerdo 9
) Jefe de paciente
con el estado de salud del mismo y . .

. ) . enfermeria Unidad de
realizar el registro correspondiente en la Cuidados
historia clinica para ser tenidas en Especiales —
cuenta en el plan de tratamiento del Er?fermeria
Dar un saludo de bienvenida al Jefe de
acudiente del usuario. enfermeria
Entregar al acompanante del usuario el Plegabl
plegable de “derechos y Deberes de los “D egah ©
Usuarios” y el Formato D ber?az é)s 13(') S
“‘Recomendaciones al ingreso UCE Jefe d eUer . e
(F_30_UC-1)", con el fin de brindarle la fere ®a | Re f)‘féfjac o

Informacién |informacion pertinente: entermer| comK

. . . nes al ingreso
al acudiente |- Horario de visita. UCE
del usuario |- Restricciones. (F_30_UC-1)

— Contacto telefénico.

Explicar al acompafante del usuario los
procedimientos que se podrian realizar
al mismo durante su estadia en la
unidad, asi como los riesgos a los cuales
puede estar expuesto y obtener el
consentimiento informado teniendo en

Médico General
UCE, Médico
intensivista,
Jefe de
Enfermeria

Consentimiento
informado
(F_31_8I-5)
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ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE | REGISTROS
cuenta el ‘“Instructivo obtencién del
consentimiento informado (IN_01_SI-5)".
Escuchar con atencion las dudas e
inquietudes del usuario y/o su acudiente,
dar respuesta en -Ienguaje se.ncillo Médico General
respetando sus opiniones, creencias y UCE. Médico
costumbres y verificar la comprension de int T ta
la informacion suministrada, n jnSIVIS '
- : : efe de
permitiéndole ingresar a la unidad, Enfermeria
previa explicacion del protocolo de
lavado de manos y normas de
bioseguridad.
Historia Clinica
Entregar al acompafante del usuario las Electronica o
pertenencias que este no necesite en la formato
unidad y en caso del usuario ingresar Equipo de Seguimiento al
solo, custodiar las pertenencias en el enfermeria usuario
gabinete del cubiculo asignado, dejando internado en
registro en la historia clinica. UCE (sabana)
(F_27 _UC-1)
Historia Clinica
Electrénica o
Registrar en la historia clinica el ingreso Médico General Inf?g::t:la
meédico del usuario y aplicar las escalas UCE. Médico U?ﬂdad de
de pronédstico pertinentes segun el Inte’nsivista Cuidados
estado clinico del usuario. )
Especiales —
Médico
(F_28 UC-1)
Historia Clinica
Registro de Electronica o
ingreso al formato
servicio Registrar en la historia clinica el ingreso Ingreso
de enfermeria, incluyendo la evaluacion Jefe de paciente
de los riesgos de caidas y ulceras por Enfermeria Unidad de
presién. Cuidados
Especiales —
Enfermeria
(F_29 UC-1)
Registrar en la historia clinica el ingreso Historia Clinica
de enfermeria, incluyendo la evaluacion Auxiliar de Electrénica o
de los riesgos de caidas y ulceras por Enfermeria formato

presidén y la escala de sedacién, cuando

Ingreso
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ACTIVIDAD DESCRIPCION RESPONSABLE{ REGISTROS
Unidad de
Cuidados
Especiales —
Enfermeria
(F_29 UC-1)
7. SALIDAS
PRODUCTO O RESULTADO CLIENTES REQUISI‘I'OS
— Usuario ubicado en la respectiva
unidad y debidamente

Usuario ingresado al servicio
de UCE.

Servicio de UCE,
Usuario y su familia

identificado y recibido por el
equipo de salud del servicio.
Cumplimiento de las normas de
aislamiento y bioseguridad.
Necesidades y expectativas del
usuario claramente identificadas.
Acudiente del usuario informado
acerca de los procedimientos y
riesgos a los cuales esta
expuesto el usuario, asi como los
horarios de visita, restricciones y
demas normas del servicio.
Historia clinica completamente
diligenciada con los registros de
ingreso médico y de enfermeria.

8. ADVERTENCIAS Y RECOMENDACIONES

o El Jefe de Enfermeria del Servicio debe diligenciar el formato “Sistema de puntajes de
intervenciones terapéuticas TISS (F_05_UC-1)” al ingreso del usuario a la unidad y

cada vez que haya cambios en el monitoreo del mismo.

e La entrega del usuario al servicio de UCE se realiza de profesional a profesibnal luego de
haber verificado las condiciones clinicas del usuario y haber prestado asistencia prioritaria

al momento de su ingreso al servicio (cuando aplique).

e EI personal asistencial

permanentemente las normas de bioseguridad.

debe mantenerse en su sito de trabajo y conservar
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e El Equipo de Salud debe garantizar permanentemente la intimidad y privacidad del
usuario durante la atencion.

e Es responsabilidad de la institucién generar un ambiente agradable para la atencién,
teniendo en cuenta permanentemente las normas de cortesia pertinentes para el usuario,
su familia y el cliente interno.

o El Equipo de Salud debe evitar llamadas personales en el momento que esté atendiendo
un usuario.

e Cuando el usuario sea menor de edad, presente problemas de comprensién o se

encuentre inconsciente, la informacién sobre su enfermedad y tratamiento se le debe
suministrar al acudiente o persona responsable del mismo.

9. DOCUMENTOS DE REFERENCIA

CcODIGO NOMBRE
MN_02_PE-3 |Manual de Buen Gobierno.
N . Lineamientos institucionales de aislamiento, normas de bioseguridad y
o aplica . .
manejo de residuos.
No aplica Escalas de Riesgo, Escalas o Scores pronésticos.
No aplica Escalas de riesgo de caidas y ulceras por presion.
IN_04_IT-1 Instructivo Traslado Interno de Usuario
PR_07_UG-2 |Traslado Usuario
IN_01_SI-5 Obtencion del Consentimiento Informado
10.CAMBIOS
FECHA NATURALEZA DEL CAMBIO SOLICITANTE
Se requiere elaborar los procedimientos del Gerardo Gémez
2019-12-10 Servicio Unidad de Cuidados Intermedio| Adarme — Coordinador
Adultos de UCI-UCE

11.ANEXOS
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cODIGO NOMBRE
F 05 UC-1 Sistema de puntajes de intervenciones terapéuticas TISS.
F 28 UC-1 Ingreso a la Unidad de Cuidados Especiales — Médico.
F 29 UC-1 Ingreso paciente Unidad de Cuidados Especiales — Enfermeria
F 08 UC-1 Escala de valoracion clinica de la infeccion pulmonar (CPIS).
F 30 UC-1 Recomendaciones al ingreso: Unidad de Cuidados Especiales.
N/A Plegable Derechos y Deberes de los Usuarios
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ANEXO 1

Formate Cédigo F_05 UC-1
i SISTEMA DE PUNTAJES DE INTERVENCIONES TERAPEUTICAS | versién 3
A
e Tiss Vigencia 2018-16-01
NOMBRE [epan
HISTORIA CLINICA |FECHA
DIAGNOSTICO
CUATRO PUNTOS TRES PUNTOS
MIT N
Paro cardiaco o desfibrlacién en las (limas 18 horas Marcapasos apagado
Marcapasos prendido Cardioversion para arritmia
Catéter de SWAR Ganz. Linea arterial
Baldn de confrapulsacién adriica Potasio por via central
Infusion arterial continua Medicacion endovenosa (Bolos eventuales)
Didfisis periloneal Droga vasoactiva
Hemocialisis al paciente inestable Digitalizacion aguda

Balon para faponar varices esofagicas

Infusion de sangre a presion

Hipotenmia inducida

Presion in{eIcmisana

Transfusion de plaquetas

Cirugfa de urgencia en las Gitimas 24 horas
Hemorragia en vias digestivas altas con Javado gastrico
Endoscopia de vias digestivas ¢ respiratarias de urgencias
Drogas vasoactivas > 1

Curacion bajo anestesia

Cambio de posicion en la camifla Sircker

Traslado a ofrodeparamenis para examen diagndstico
Agitacion psicomolora

Trastado de la cama a Ia silla con Hoyer Lifl (gria)
Ventilacion controlada con o sin PEEP

Grupoi< 10 Purtos
Grupoil= 10-18  Puntos
Grupoiil =20-39  Pumios
Grupo /=40 Puntos

Flebotomia por sobvecarga de volumen

Tres o mas antibiticos intravenosos

Tratamiento gaiaenceialonatia. o convulsiones
Anticoagulacién aguda

Balance metabdlico complejo

Diuresis activa (Sobrecarga hidrica o edema cerebral)
Tratamiento para alcalosis o acidosis metabalica
Miiltiples gases o para clinicos en sangre (>4 por dia)
Medicién de gasto cardiaco

Alimentacion parenteral

Curacion de herida (s} quirdrgica (s}

Ventilacion con CPAP

Intubacion Traslado

Succién Tragueal

Tora 0 paraceniesis

Tubo de torax

Reversion de hipotermia

Traccion orfopédica compleja

Infusién de antianritmico

Transfusiones frecuentes
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LADO B
Formate Cédigo F_U5_UC-1
SISTEMA DE FUNTAJES DE INTERVENCIONES TERAPEUTICAS Verdidn 3
TisS Vighncia 2018-10-01
DOS PUNTOS UN PUNTO
MI|T IN M TN
Medicion del PVC Menitoreo elecirecardiografico
Dos catéleres infravenosos Control de signos vitales horario
Infusion de pittesin Un catéter intravenoso
Tragueostoméa menor de 18 horas Anticoagulacion cranica
Tubocen T Balance de tiguidos

Hemeodidlisiz en paciente estable

Hoja Neurclégica

Cambios de tendidos miltipies
Alimentacién enteral

Reemptazo de pérdidas excesivas de liquidos
Quimioterapia parenteral
Transfusiones de crioprecipitados
Movilizacion en bloque

Cambios de posicién cada 2 a 3 horas
Extubacitn en las dftimas 24 horas
Via oral asistida

Paraclinicos de rutina

Medicacion infravenosa formulada
Cambio rulinario de ropa de cama
Traccion ortopédica convencional
Cutdado de fraqueostomia

Ulcera por deciibito

Catéter urinario

Suplemento de oxigeno
Antibidticos dos o menos

Terapia respiratoria

Extensas imgacicnes(empaquetamientos o gehaidamismtosd
Colostomia

Descompresion TG

Alimentacién parenteral pesiférica

IOTAL PUNTOS

1380 C.C.
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ANEXO 2

IGRESS & LA UKIDAD OF CUIRADOS
ESPECIALES - MEBICD

sy

FECHA Y HORA:

NOMBRE: c.C: HISTORIA CLINICA:

EDAD: ANOS. OCUPACION:

EPS: MD. TRATANTE: UCI

Procedencia: ____{ | URGENCIAS  { } HEMODINAMIA { YHOSPITALIZACICN
{ JCIRUGIA { } CENTRG EXTERNO, Cudl?;

DATOS APORTADOS POR:

#C Y EA:

REVISION POR SISTEMAS:
AP:

Enfermedades:
Quirtrgicos:

TFraumaticos:

Toxicos:

Alergias:

Tratamiento habituatl:
Gineco cbstétricos:

AF:
Examen Fisico:
DIAGNOSTICOS:

PLAN:

Intensivista

RM.
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ANEXO 3

LADO A

INGRESC PACIENTE UNIDAD BE
CUIDADOS ESPECIALES - ENFERMERI

B2

FECHN HORM: ASEGLRMADORA:

1 ADENTIFICACKMN:

APELLIDOE FCWERES EDATF

TARECCION TELEFONO AT

T RESPCNSABLE DEL FACIENTE PERERTESCO TELEFCHD

2. ANTECEDENTES PERBCNALES: ]

QUIRURGICOS

G B C: A FUhS: Fuc:
AGO

PATOLOGICO®

ALERGICOS

3, ANTECEDENTES FAMILIARES

PATOLOGICO S

4, SIGNDS VITALES OE INGREST:

117 Pazy: b halla | 1: Ay Jd e b S
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LADO B
A E INGRESO FACIENTE UNIDAD DS N
SR CUIDADOS ESPECIALES - ENFERMERIA |10 w0 | mno
S. INVASICMES: LAS QUE TRAE
INVASION FECHA WA PROCEDENCIA CAMBIO
SCNEA VESIGAL
CATETER CENTRAL
TOT

LINEA ARTERIAL

SWAN - GANZ

MARURKAR

6. DREVE NOTA CE ENFERMERIA

NOMBRE JJEFE OE ENFERMEREA

REGIRTRG
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ANEXO 4
[IESRi¥14K FonE A
L ESCALS DE WALDRLSICH CLIC A DE LS
ARG INFESCION FULN SR AR [0S T
NOMERE: FECHA: i
HC: CAMA
PARAMETRO YALOR PUNTUACIO!J
E5-384 0
TEMPERATURA {T] 185334 1
<3B5->3B 2
4,000 -11.000 0
LEUCQCITOSMM3 <4000 - > 11.000 1
Farmas inmaduras? 2
< 14 aspiraciones 0
SECRECIONES TRAQUEALES =14 aspirag‘)gp‘gg 1
Purulentss 2
P20 § FiQ2 > 240 o SDRA 0
< 240 y oo SDRN, 2
Limpia 0
RADIOGAFIA DE TORAX infiltrado difusc 1
Infiltrade localizado 2
CULTIVO SEMICUANTITATIVO Me. De wlani}abs,»nn‘sig'niﬁc?eﬁvn 0
ASPERADS TRAGUEAL No. Ce colonias significalive 1
fpual palopens en RN 2
TOTAL

P202 { FIO2: Preslon zrberizl de oxigenaiFracclon insplrada de oxigena
SDRA: 3indroma de gistiaap, respiretoria del adulta
walores meyoTes & & agn altaments sugesibvoe de nermonka
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San Rafael

! BE TaBET
RECOMENDACIONES AL INGRESO

UNIDAD DE CUIDADOS ESPECIALES
E.S.E. HOSPITAL SAN RAFAEL DE ITAGUI

UNIDAD DE CUIDADOS ESPECIALES

-a Unidad de Cuidados Intensivos (UCE), es una seccion
zspecializada de los hospitales, que se encarga de brindar
medicing infensiva a personas que necesitan cuidados
agpecializados durante [as 24 horas del dia por haber sufrido
alglin accidente, por padecer una enfermedad grave o haber
salido de una cirugia. Esta unidad cuenta con equipamiento y

sersonal especializado.

Procedimiento Codigo | PR_07_UCA1
E.S.E. HOSPITAL INGRESO DEL USUARIO A LA Version 1
San Rafael uUNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO
DE ITAGDI ADULTOS Pagina 16 de 17
ANEXO 5
EN LA UCE...
yooo-E. mOsAITaL 1. Lavarse [as manos a su ingreso.

. Mo ingresar con reloj, anillos, puiseras, bolso, gorraz yfo
sombrero.

. No ufilizar teléfonos celulares dentro del cubicule wio
habitacion.

. En el horario de vigila el ingreso es de a UNA persona por
paciente.

. La informacion sobre el paciente se brinda a familiares

directos de manera personal en el horaric de visita, para lo
cual debe de encargarse una persona que fransmita la
informacion.

. Prohibido tomar fotos a los pacientes.
. Si su familiar se encuenira en el cubiculo nGmero 1, 2, 3_&l

herario de visita es de 11:00 a 1:00 pm.

. La informacion via telefonica NO es detallada.

SU FAMILIAR NECESITA...

. Panales de adulto cen adhesivo Talla L.
. Enjuague bucal Plgkns bianco medicado.
. Panitos himedos.

Crema hidratante para manos y cuerpo.
Maquina de afeitar.

Cepillo y crema dental.

Crema antinaialitis

Crema pasta lassar

Peinilla.

0.Para damas, chulo.

NUMERO TELEFONICO: 443 22 24  Extensiones: 1421 -
1422
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INGRESO DEL USUARIO A LA
UNIDAD DE CUIDADO INTERMEDIO
ADULTOS

Version
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LADO A

DEBERES DE LOS USUARIOS

P Asurnir con responsabilidad el autocuidage,
acatarido 105 tratamientos e instrucciones que
brinda de manera integral el equipode salud

P Cumplir oportunamente con fas citas ncotdaddns y
avisar minimo {24) horas antes, en caso de no
poder asistiy

P Suministrar informacion veraz, clara y comphita
sobre su condicion de salug y tratamientos
regibidos

P Cuidar y hacer uso tacional de los unplementos €
instalaciones de ta institucion, asi como de les
servicios que se brindan

$ Tratas con respelo y dignidad al equipo de salud y
demds personas con las que se relacions en fa
institucion, y respetar ta intimidad y las creencias
de {os demas pacientes y sus tamiliares

p Cuidar y respetar los bienas personalns y ajencs
dejando en su sitio los elementos de uso comon

a Cumplir {as normas de convivencia y seguridad
dadas por el hospital para el paciente y su famitia

P Cancelar el valor correspondiente por la
prestacian del servicio de saiud de acuerdo al bpo
de afitiacton

P Presentar i3 documentacion requetids Como
usuario de! sisterna de salud pars acceder a fos

{ diferentes servicios que ofrece la institucion

{ B Renresentar con responsabilidad 8 1os usuarios

| ante ja asociacitn de LSERNOY,

ANEXO 6

R

) Rafael

DE 114601

v

E.5.E. HOSPITAL

San Rafael

1TAGOI

DERECHOSY DEBERES
DE LOS USUARIOS

=

PBX: 448 22 24
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