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1. OBJETIVOS

1.1 Objetivo General

Contribuir en el bienestar del usuario/a adulto/a hospitalizado/a, mediante la implementacion de
un Sistema de Acompanamiento dirigido a personas mayores de 60 afios y personas en
situacion de dependencia funcional y/o discapacidad del Hospital San Pablo de Coquimbo, en el

contexto de Estrategia Hospital Amigo.

1.20bjetivos especificos

e Ofertar la posibilidad de acompafiamiento diurno y/o nocturno a todas las personas
mayores de 60 afios de edad, hospitalizado en camas basicas, medias Yy
excepcionalmente en camas criticas.

e Ofertar la posibilidad de acompafiamiento diurno y/o nocturno a todas las personas en
situacion de dependencia funcional y/o discapacidad, hospitalizadas en camas basicas,
medias y excepcionalmente en camas criticas.

e Entregar informacién clara en relacién a la normativa que regula el acompafiamiento de
las personas mayores, personas en situacion de dependencia funcional y/o
discapacidad, hospitalizadas en camas basicas 0 medias y excepcionalmente en camas
criticas.

e Incorporar a las personas significativas en el proceso de recuperacion del paciente,
fomentando su participacion informada y responsable en interaccién con el equipo de

salud.
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2. ALCANCE

El presente protocolo esta dirigido a todo usuario/a mayor de 60 afios y usuarios/as adultos/as
en situacién de dependencia funcional y/o discapacidad, hospitalizados/as en los Servicios
Clinicos o Unidades de pacientes adultos con camas basicas y medias. Excepcionalmente y
bajo los criterios sefialados en el presente protocolo, aplicara en camas criticas de pacientes

adulto.

3. AMBITO DE APLICACION

El presente protocolo sera aplicado en los Servicios de: Cirugia, Neurologia - Neurocirugia,
Medicina, Traumatologia, Pensionado, UGA, Ginecologia y Obstetricia y excepcionalmente y

bajo los criterios sefialados en el presente protocolo; UPC Adulto (UCI — UTI)

4. ASPECTOS NORMATIVOS

e Estrategia Hospital Amigo. MINSAL.

e Ley N°20.584, que regula los Derechos y Deberes de las personas en acciones
vinculadas a su atencion de salud.

e Norma Técnica N°124 sobre Programas de Prevencion y Control de las Infecciones
Asociadas a la Atencion de Salud.

e Ley N°20.422, que establece Normas sobre Igualdad de Oportunidades e Inclusion
Social de Personas con Discapacidad

e Normativas internas de los Servicios Clinicos y Unidades.

e Norma General Administrativa N°28, sobre Agresiones al personal de atencién en

establecimientos de salud
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5. RESPONSABLES:

Jefatura de O.1.R.S:
e Supervisar el cumplimiento de lo establecido respecto a atencion, registro e ingreso de
acompafiantes, de acuerdo a lo indicado en el presente documento.
e Coordinar, en conjunto con operadores OIRS, autorizaciones especificas relacionadas
con el acceso de acompafantes.

e En situaciones especiales, realizar atencion directa de usuarias/os.

Operadores O.l.R.S: Dar cumplimiento a los aspectos de atencion, registro en sistema
informético y acceso de acompafiantes, segun lo indicado en el presente documento y

funciones propias del cargo.

Guardias: Ejecutar control de ingreso y salida de los acompafiantes, segun lo indicado en el

presente documento.

Orientadores de usuarios: Contribuir en la difusion del sistema de acompafiamiento hacia los
familiares o personas significativas, entregando informacién general de este sistema, ubicacion

de Servicios o Unidades y respectivas salas.

Jefatura de Enfermeria y de Matroneria de Servicios clinico o Unidades: Supervisar el
funcionamiento 6ptimo del sistema de acompafiamiento y de difundirlo permanentemente en

sus equipos de trabajo.

Jefaturas Médicas y Médicos tratantes de Servicios clinico o Unidades:

e Seran responsables de contribuir en la difusion del presente protocolo hacia el paciente

y la familia o persona significativa.

e De conocery ejecutar lo sefialado presente documento.
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e De comunicar oportunamente a Enfermeria, Matroneria 0 a Servicio Social sobre

eventuales autorizaciones especiales.

Enfermeras/os y Matronas/es:
e Seran responsables de la entrega de informacién oportuna, comprensible y completa,
sobre el sistema de Acompafiamiento.
e De confeccionar y entregar a la familia o persona significativa, el pase de visitas en los
Servicios y circunstancias que corresponda.

e De conocery ejecutar lo sefialado en el presente documento.

Trabajadores/as o Asistentes Sociales:
e Seréan responsables de contribuir en la difusion del presente protocolo hacia el paciente

y la familia o persona significativa.
e Seran responsables de dar cumplimiento a lo establecido, de acuerdo a la organizacion

interna en cada uno de los Servicios clinicos o Unidades.

Secretarias/os de Servicios Clinicos o Unidades: Seran responsables de conocer el
presente protocolo y colaborar en la entrega de informacién hacia la familia o persona

significativa, en caso de ser consultadas.

6. DEFINICIONES

Persona Mayor: Persona de 60 afios y més. Se ha promovido la utilizacion del término Persona
Mayor en reemplazo de tercera edad, anciano, abuelo o senescente, que pueden ser
entendidos en un sentido peyorativo, que se asocian a una imagen discriminatoria y sesgada de

la vejez.
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Persona en situacién de dependencia funcional: En Chile, las personas que se encuentran
en situacion de dependencia funcional son aquellas que, considerando su capacidad mental,
fisica y/o de movilidad, requieren apoyo de un tercero para realizar ciertas tareas. La Ley N°
20.422 define la dependencia funcional como “el estado de caracter permanente en que se
encuentran las personas que, por razones derivadas de una o mas deficiencias de causa fisica,
mental o sensorial, ligadas a la falta o pérdida de autonomia, requieren de la atencién de otra u

otras personas o0 ayudas importantes para realizar las actividades esenciales de la vida”.

Persona en situacién de discapacidad: Son aquellas personas que, en relacion a sus
condiciones de salud fisica, psiquica, intelectual, sensorial u otras, al interactuar con diversas
barreras contextuales, actitudinales y ambientales, presentan restricciones en su participacion

plena y activa en la sociedad.

Persona adulta: Para el presente protocolo, se considerard como adulto a toda persona entre
20 y 59 afios de edad.

Red de apoyo: Conjunto de relaciones que integran a una persona con su entorno social, o con
personas con las que establecen vinculos solidarios y de comunicacion para resolver

necesidades especificas.

Cuidador: Es la persona que atiende las necesidades fisicas y emocionales de un enfermo, por

lo general su esposo/a, hijo/a, un familiar cercano o alguien que le es significativo.

Sistema de Acompafiamiento: Conjunto de normas, recursos fisicos, humanos vy
procedimientos para lograr que el/la paciente se mantengan acompafiado/a durante su estadia
en el Hospital, con el propoésito de favorecer el proceso de hospitalizacion, facilitando el
contacto con su entorno familiar, social y comunitario y la interrelacion con los integrantes de

los Equipos de Salud respectivos.
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Acompafiamiento: Permanencia activa y voluntaria, diurna y/o nocturna de un familiar o

integrante de la red de apoyo del paciente hospitalizado, en los horarios establecidos.

Acompafiante: Integrante de la red de apoyo del paciente hospitalizado, que colabora

activamente en sus cuidados basicos, previa educacién y supervision.

7. DESARROLLO

7.1. Funcionamiento del Sistema de Acompafiamiento

7.1.1. Oferta del acompafiamiento:

e E| Sistema de Acompafiamiento se inicia cuando la persona es hospitalizada en el
Servicio Clinico o Unidad.

e En ese momento, el Profesional de Enfermeria o Matroneria a cargo de la atencion, oferta
el presente Sistema de Acompafiamiento, informando sus alcances.

e Una vez aceptada la posibilidad de Acompafiamiento, el profesional a cargo de la
atencion, entregara el Pase de Acompafiamiento (Anexo N° 1), explicando, de forma
completa y comprensible, la informacién contenida en él. Es importante destacar que el
acompafiamiento es voluntario y puede ser solicitado en cualquier momento
durante la hospitalizacion, no solo al ingreso del paciente.

e El familiar o persona significativa firmaré el “Acuerdo para el Acompanamiento” (Anexo
N° 2) y el profesional a cargo adjuntara una copia de éste en ficha clinica.

e Quien recibe el Pase de Acompafamiento, es responsable de difundir la informacién y
realizar la respectiva coordinacion con la red de apoyo.

e E| pase debe ser utilizado por personas significativas para el paciente, ingresando
siempre de manera individual, no juntas.

e Los pacientes tendran derecho a estar acompafiados durante el dia y la noche, de lunes a

domingo. Este acompafiamiento sera llevado a cabo por una o dos personas en horario
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diurno, siempre de forma individual, pudiendo existir un relevo o dos (dos personas que
podrian ingresar hasta 3 veces en total).

e ElI Acompafiamiento en horario nocturno lo debe realizar s6lo una persona, sin posibilidad
de relevo.

e El Pase contendra datos del paciente, fecha de entrega, nombre y firma del profesional
que lo emite y timbre del servicio

e En caso de que el paciente ingrese sin Acompafante, quedara pendiente ofertar dicha
posibilidad, registrando esto dentro de las actividades pendientes hasta que se concrete.

e El paciente o familia podran rechazar la posibilidad de Acompafiamiento. Sin embargo,
esta decision debe quedar consignada en ficha clinica.

e Se ofertard& Pase de Acompafiamiento a personas significativas de pacientes
hospitalizados en UPC Adulto (UTlI o UCI), en situaciones excepcionales, como, por
ejemplo:

- Pacientes en fase fin de Vida (declarada asi por médico tratante).

- Patologia psiquiatrica con indicacién médica de acompafiamiento permanente.

- Otras situaciones, donde el equipo de salud estime que el paciente se beneficia de
acompafnamiento. Estos casos siempre deben ser autorizados por Enfermera/o Jefe.

e En los casos antes mencionados, se entregard Pase de Acompafiamiento, donde se
detallaran las particularidades de cada caso.

¢ En salas de aislamiento, s6lo se permitira Acompafiamiento diurno, no nocturno.

7.1.2. Horarios de acompafiamiento:

e El Pase de Acompafamiento debe ser utilizado por personas significativas para el
paciente, y que dispongan del tiempo necesario para permanecer junto a su familiar,
ingresando siempre de forma individual.

e Su objetivo es promover la compafia de la persona hospitalizada, brindando apoyo
emocional y participando de los cuidados basicos, por este motivo, la permanencia junto

al paciente debe ser prolongada e idealmente participativa.
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e El pase de Acompafiamiento no debe utilizarse por periodos breves de tiempo, ya que lo
anterior constituye una visita. Para que el Acompafamiento sea considerado como tal,
debe existir permanencia durante al menos 6 horas en horario diurno y toda la noche
durante el horario nocturno.

e Los Acompafiantes podran permanecer junto al paciente durante el dia y la noche, de
lunes a domingo.

e El horario del Acompafiamiento sera el siguiente:

- Acompafiamiento diurno: desde 08:30 horas hasta las 19:30 horas.
- Acompafiamiento nocturno: desde 20:30 horas, hasta las 07:30 horas, con un
horario limite para el ingreso de las 22:00 horas. Posterior a este horario el

Acompafiante no podréa ingresar.

7.1.3. Control ingreso/salida:

¢ El Acompafiante debera ingresar al Hospital presentando el Pase de Acompafamiento y
su cedula de identidad en OIRS, o, en caso en extranjeros, documento de identificacion
correspondiente si no posee cédula nacional, donde se le entregard ticket de acceso.

e En el Médulo de Atencién de Porteria, el acompafiante debe presentar el ticket con cédigo
de barras, el que es escaneado por Guardia, quedando registrado su ingreso al Servicio
Clinico respectivo, asociado al nombre del paciente.

e EIl Guardia, informa al acompafiante que debe conservar el ticket y mostrarlo al término
del acompafiamiento, en Porteria principal.

o Sefalar que, para llevar a cabo los relevos diurnos, el primer y segundo acompafiante
deben registrar su salida en el Modulo de Atencion de Porteria, para que pueda ingresar
el siguiente acompafiante.

e Posterior a las 18:00 horas, el Acompafiante debera realizar su ingreso a través de
Guardias, presentando la documentacion correspondiente. La garita habilitada para tal
efecto serd la ubicada en el acceso al estacionamiento, al costado de la torre de
hospitalizacién. La salida después de las 20:00 horas se realizara por este mismo acceso.

o El acceso de entrada principal se encuentra operativo hasta 20:00 horas.
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7.2. Instrucciones Generales dirigidas a Acompafantes:

Las siguientes instrucciones deben cumplirse siempre, sin excepcion. Su incumplimiento
reiterado sera causal de suspension de la posibilidad de Acompafiamiento:

e El Acompafiante no podra recostarse en las camas de la sala.

o El bafno de la sala es de uso exclusivo de pacientes. Los acompafiantes disponen de
bafios en el sector de pasillos centrales del edificio.

e El uso de aparatos electronicos y audiovisuales tales como: radio, televisor, celular, etc.,
debe utilizarse con volumen moderado, no deben interferir con el transito y flujo de
personas y no afectar a los demas pacientes de la sala.

¢ Elacompafante debera salir de la habitacion cuando el equipo de salud lo solicite.

e No esta permitido fotografiar o grabar al personal de salud, los procedimientos que se
realizan, ni las dependencias del hospital, sin autorizacion.

e Los objetos de valor son de exclusiva responsabilidad de los familiares. El Servicio o
Unidad no se hara responsable de ellos.

e Proveer al paciente de Utiles de aseo y ropa, de acuerdo a sus necesidades diarias, y
mantenerlos en el velador o casillero que le corresponde.

¢ Acomparniar en todo momento a su familiar y avisar al personal cuando se retire.

e El Acompafiante debera salir de la sala del paciente cuando ingrese un Visitante,
pudiendo esperar en Sala de Espera del mismo piso.

o Elincumplimiento reiterado de las recomendaciones y normativas descritas en el presente

protocolo, sera motivo de suspension de la posibilidad de acompafiamiento.
7.3. Actividades que podran realizar los acompafiantes
A continuacion, se detallan las actividades que pueden realizar los Acompafiantes, siempre bajo

la supervision del Personal del Servicio o Unidad. Todas forman parte de los cuidados que debe

brindar el Equipo de Salud al paciente, por lo tanto, en caso de no presentarse Acompanante, o
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éste no se encuentre en condiciones de ejecutarlas, seran realizadas por funcionarios de los

Servicios clinicos o Unidades.

7.3.1. Actividades Generales:

¢ Reunir o solicitar al Personal de Salud el material necesario para llevar a cabo actividades
como: aseo y confort, alimentacion y deambulacion.

e Avisar al Personal de Salud, cualquier situacién que considere importante, como, por
ejemplo; cambios en el estado de conciencia, apariciébn de lesiones, cambios fisicos,
caidas, retiro accidental o auto retiro de elementos invasivos, entre otros.

e Acompafar al paciente durante la deambulacién o traslados dentro del servicio,
manteniéndose permanentemente a su lado.

e Brindar atencién y cuidados sélo a su familiar, no a los otros pacientes de la sala.

7.3.2. Actividades Especificas:

Actividades de Aseo y Confort/Eliminacion:

e Participacion y asistencia en el aseo personal diario, ya sea en cama o bafio.

e Participacién en el cambio de pafial y ropa de cama del paciente, ayuda en limpieza de
manos, cara y boca, mantener ropa del paciente y ropa de cama limpia y seca.

e Entrega y retiro de chata o pato, informando al personal las caracteristicas y cantidades
de lo eliminado.

e Traslado de ropa limpia y sucia.

e Mantener Utiles de aseo de acuerdo a las necesidades del paciente. Entregarlos al

Personal de Salud, o disponerlos en velador o casillero de la sala que corresponda.

Actividades de Alimentacion:

e Asistir, vigilar y/o acompafar al paciente durante la alimentacion, ya sea via oral o enteral.
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Mantener su mesa y velador limpio y ordenado, proveer de taza y cubiertos.

Traer s6lo alimentos permitidos por Nutricionista y entregarlos al equipo de salud.

Actividades de Cuidado de la Piel:

Lubricar la piel con cremas hidratantes, sobre todo en zonas de apoyo, mantener la piel
humectada y limpia.

Evitar presién en zonas de apoyo, de ser posible, fomentar/asistir cambios de posicion
cada 3 horas.

En caso de ser necesario, asistir en el uso de almohadones o cufias para disminuir la

presion.

Actividades de Apoyo Emocional:

Brindar compafiia y contencibn emocional, evitar uso excesivo de celular durante el
acompafiamiento.

Realizar actividades de su agrado, por ejemplo, lectura de periédicos, escuchar musica,
realizar puzles, ver fotografias, entre otras.

Evitar comunicar malas noticias y preocupaciones a los pacientes.

Actividades de Prevencion de riesgos:

Lavarse las manos antes y después de entrar en contacto con el paciente, evitar entrar
con carteras o bolsos.

Si el paciente requiere contencién fisica, preocuparse de dejarlo con dicha contencion
bien instalada antes de retirarse, si no sabe cémo hacerlo comunicarse con el personal de
salud en turno.

Seguir instrucciones del personal respecto al tipo de precauciones (estandar, contacto,
gotitas, aérea).

Sélo brindar atencién directa y cuidados a su familiar, no a otros pacientes de la sala.
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7.4. Derechos de los acompafiantes

e Acompafiamiento de lunes a domingo, en los horarios establecidos e informados.
e Decision de aceptar o rechazar el acompafiamiento.

e Acceso a una silla de descanso (o sillén de acuerdo a disponibilidad).

e Participar en cuidados basicos del paciente.

e Recibir educacién y capacitacion respecto a los cuidados basicos del paciente.

7.5. Deberes de los acompafiantes

¢ Elegir alos acompafiantes, mayores de 18 afios, que se encuentre en 6ptimas

condiciones de salud al momento de realizar el acompafiamiento.

e Respetar los horarios y el nimero de acompafiantes.
¢ Permanecer s6lo una persona por paciente.

e Restringir el cuidado solo hacia su familiar, no participar ni asistir a los otros pacientes

para evitar el contagio de enfermedades.

o Respetar la normativa interna de cada servicio.

e Cumplir con las instrucciones del personal de salud en relacién a las actividades de

cuidado que pueden realizar.

o Mostrar un comportamiento de respeto y buen trato hacia los pacientes y funcionarios.
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PASE DE
ACOMPANAMIENTO 1. El Acompafamiento diurno, puede ser

realizado por una o dos personas, ingresando

(Persenas mayores, Personas en situacién de
siempre de forma individual, ne juntas.

dependencia o discapacidad
pe P ) 2. El Acompafiamiento nocturno lo llevara a cabo sélo

una persona, no se permite cambio o relevo.

Servicio: 3. Para ingresar debe presentar Pase de
Acompafiamiento y cédula de identidad.
) 4. Ingreso por OIRS: De lunes a viernes, de 08:00 a
Paciente:

18:00 horas, sabado, domingo y festivos de 09:00 a
18:00 hrs.
5. Ingreso por calle Dr. Moukarzel: Posterior a las

18:00 horas, con Guardia de turno (Acceso portén
Entregado por:

(Nembre del (la) profesional que entrega el Pase y timbre
del Servicio)

estacionamiento)
6. Horarios de Acompafamiento:
- Diurno: 08:30 —19:30 horas
- Nocturno: 20:30 — 07:30 horas.

7. Sesolicitara al Acompaniante que se retire de la sala
Fecha de entrega: P q

en caso de; realizar algln procedimiento especifico

o ingreso de la visita.

E (Para acceder al Instructivo completo
escanea el siguiente cédigo QR) Agradecemos respetar horarios, normativas e

indicaciones entregadas por el equipo de salud.

8. ANEXOS
ANEXO N° 1. PASE DE ACOMPANAMIENTO
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Acuerdos para el Acompaiamiento

de Personas hospitalizadas

1.
2.
3.

10.

11.

Informacion dirigida a Acompafiantes:

El Acompafiante sdlo debe brindar atencidn v cuidados a su familiar, no a otros usuarios.
Frente a dudas sobre el cuidado de su familiar, debe consultar al personal a cargo.
El acompafiante podrd apoyar al Técnico Paramédico en actividades como:

+ Cambio de vestimenta del paciente, cambio de ropa de cama.

= Aseo bucal o asistir el lavado de dientes.

* Alimentacion del paciente, solo segin indicaciones del personal de salud.

+ Evitar acciones que pudieran provocar accidentes, manteniendo siempre barandas en alto y, en caso
de reguerirlo, mecanismos de sujecion en su lugar.

* Todas estas actividades forman parte de los cuidados que debe brindar el equipo de salud al
paciente, por tanto, en caso de no presentarse acompafiante, o ste No Se encuentre en condiciones
de ejecutarlas, siempre seran realizadas por funcionarios de los Servicios clinicos o Unidades.

¢Quiénes pueden ser Acompafiantes?

* Mayores de edad, presentando condiciones de salud que le permitan ejercer esta labor de forma
gutonoma.

* Preferentemente esposa/o, pareja, hijos, hermanos, u otra persona significativa.

» Tutores legales.

» El Acompanante debe ser auterizado por elfla Enfermera Jefe del Servicio/Unidad

Horario de Acompafiamiento:

» Horario diurno: Se extiende desde 8:30 a 19:30 Horas, con posibilidad de un relevo o dos relevos.

+ Horario nocturno: 5e extiende de 20:30 a 7:30 Horas, sin relevo.

* Se podra solicitar 2l Acompafante que se retire de |a habitacion durante entregas de turno y durante
la realizacion de procedimientos.

Uso de Elementos de proteccion personal (EPP)

* Elfla Acompafiante debe realizar lavado de manos al ingresar a la Unidad o Servicio.

» Posterior al lavade de manos, debe realizar cambio de mascarilla.

* Debe permanecer con mascarilla quirdrgica durante todo el acompafiamiento, no retirarla.

* Debe realizar lavado de manos al finalizar el Acompafiamiento, antes de retirarse.

En caso de situaciones epidemiclogicas especiales, como brotes u otros eventos se podra suspender
transitoriamente el Acompafamiento.

En casos de pacientes con algdn tipo de aislamiento, solo se permitiréd Acompanamiento diurno.

En los centros de 5alud, al igual que en la comunidad, existe el riesgo de contraer infecciones, por ello se
reitera la necesidad de cumplir con todas las indicaciones previamente descritas.

Respetar la normativa interna de cada servicio, cumpliendo con las instrucciones del personal de salud
en relacion a las actividades de cuidado que pueden realizar.

Mostrar un comportamiento de respeto y buen trato hacia los pacientes y funcionarios.

MNombre y firma Enfermerafo lefe del Mombre y firma Acompanante receptor
Servicio o Unidad de la informacidn.

ANEXO N° 3
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