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HOSPITALES

SERVICIOS HOSPITALARIOS

CLASE N°18 A
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Historia y evolucién de los servicios hospitalarios

Hospital hoy, definicion

SERVICIOS QUE LO COMPONEN

Epidemiologia

Redes sanitarias

Red de Servicios de Salud:

1. Primer Nivel /Centro de Salud /Segundo Nivel /Hospital

Basico de Apoyo /Tercer Nivel/ Hospital General /Hospital
Regional

Tipologias de hospitales-partido arquitecténico.
Programa médico-arquitectonico
Aspectos circulatorios

. Relacion de superficies entre circulaciones y locales de uso
. Aspectos funcionales/Relaciones entre las unidades funcionales

del hospital

. Aspectos espaciales
. Aspectos reglamentarios
. Las instalaciones especiales



SERVICIOS HOSPITALARIOS
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A - FUNCIONES Y GOGIERNO

. RECEPCION

. GOBIERNO

. ADMINISTRACION

. CONSULTORIOS EXTERNOS

. REGISTRO DE HISTORIAS CLINICAS (HOSP.)

. TRABAJO SOCIAL

. ALOJAMIENTO DE MEDICOS

. CAPACITACION

. DOCENCIA E INVESTIGACION







* En la recepcion se llenan las siguientes funciones con respecto a los usuarios:

1. Informaciéon General

2. Vigencia de Derechos

3. Apertura de Expedientes Clinicos

4. Solicitud de Consulta

5. Solicitud de Visita Médica a Domicilio

6. Informes acerca del estado de los pacientes

/. Autorizacion de visitas a los enfermos internados
8. Solicitud de entrega de caddveres

Q Pago de cuotas por incapacidad de trabajo.

Arquitecténicamente la Recepcidn es un espacio ubicado en el vestibulo
principal del hospital, préximo a la entrada, limitado por un mostrador, o
través del cual el personal despacha los asuntos con el publico
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STOBHILL HOSPITAL/
GRAN BRETANA









HILLCREST HOSPITAL
CLEVELAND CLINIC'S
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2-3 GOBIERNO Y ADMINISTRACION



FUENTES Y ADMINISTRACION DE ENTRADAS

—Rentas y aportaciones publicas
—El pago de los individuos y de compaiias de seguros
— Instituciones externas

— Donaciones



EL HOSPITAL COMO EMPRESA

Que es una Empresa?

Ente socio-tecno- econdmico que transforman mercancias
preexistentes en productos o servicios nuevos, rentables,
con el mdximo bienestar al que requiere el producto o
servicio, logrando esto con la minima unidad aplicada



. CAPITAL
. ORGANIZACION

PERSONAS
RECURSOS MATERIALES.




I El hospital no deja de ser una empresa, que debe tener un control Y administracién de ingresos
y egresos etc.

=

Gerente general

5 |
Encargado de la
Encargado de administracién

mercadotecnia y finanzas
“ Contador ‘I Supervisor

‘ Operadores ‘I

Encargado de la
produccion




DESAFIOS QUE ENFRENTAN LOS SERVICIOS DE SALUD

Globalizacion de la economia cliente mas exigente
y la cultura aldea global Paciente googleado

‘ desarrollo informatica y

v’ comunicaciones
Desarrollo tecnolégico

e




CAPITAL :

Recursos fijos con que cuenta
el hospital.

Como el edificio,
instalaciones, equipamiento.




\

Organizacion:

Ayuda a un proceso productivo; diagndstico, tratamiento y cuidados de personas

enfermas para sanar o prevenir morbilidades restableciendo su salud, sin o con la
menor secuelas posibles.

Se recomienda dar ademds Docencia e Investigacién.




PERSONAS: el capital humano

principal Gestor de la Organizacion.




Recursos materiales: ingresos econémicos;
cada hospital recibe recursos tanto de las obras

sociales como también de pago por servicios.




GESTION HOSPITALARIA

Gestidn por procesos son las actividades que llevan de manera eficaz
y eficiente la satisfaccion de los clientes actuales y potenciales; ademds estos
deben dar valor agregado.




La gerencia de los Hospitales, su funcidén es
gestionar soporte del quehacer médico, con una
estructura administrativa que funcione.



Clara proyeccién hacia la poblacion que se dirigen los
servicios.

Eijemplo poblacién de trabajadores de las fdbricas,

cardidpatas, cirugia pldstica, pediatria, geriatria, etc.




PLANIFICACION COMO HERRAMIENTA ESTRATEGICA.

Los hospitales publicos tradicionales estdn con un
retraso evidente con respecto a los modelos
empresariales actuales



Los hospitales
deben gerenciarse
con el nuevo
Modelo de
Gestidon y
enfrentados a
muchos
paradigmas.



Hospital como Institucion - Administracion

Hospital como Empresa Gestidn de costos

Hospital, Gestién de Calidad

Empresa de servicios




MISION DE LOS HOSPITALES

COMBATIR LA ENFERMEDAD

Desarrollarse como empresa Asistir a los enfermos Beneficiar a la sociedad




“Los hospitales son estructuras altamente complejas donde se llevan a cabo multiples
procesos de produccion ,en un orden que esta determinado por la demanda de
cuidados de pacientes ,los que a su vez se relacionan con su compromiso vital y nivel
de atencién de especialidad requerido”
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Que se espera de los hospitales.....

1.

Las organizaciones se regulardn con cardcter cada mas
positivo, pero con una mayor orientacién al Usuario.

Los hospitales se evaluardn de acuerdo a las nuevas pautas
de Autoridad Sanitaria (Hospitales auto-gestionados)

Los profesionales que laboren en estas instituciones se verdn
enfrentados a las Evaluaciones de Calidad de la atencion
hospitalaria. Modelos de excelencia.

El Usuario exigird oportunidad, acceso y mayor cobertura en
sus prestaciones.



—La Gestidn Hospitalaria es un término que se
infroduce en la ultima era y es relativamente nuevo.

—Planificacion Estratégica, de acuerdo a objetivos
planteados.

—El Usuario cada vez mas va a exigir sus derechos.
Deberes y derechos de los pacientes.

—Los servicios que entreguen los hospitales, deben ser
servicios satisfactorios en el trato y Calidad de la
atencion.



La Institucion como Empresa....

1. Plan Estratégico del establecimiento




2. Organizacién interna

Medical
Support
Systems

Medical
Decumentation
Systems

Uepartmental
Management
Systems

Business &
Financial
Systems

Communication
& Networking
Ssytems




3. Recursos Humanos



4. Gestion Financiera

$538,000 56,901,000
45,131 persons served 8,049 persons served

52,906,000 51,103,000
13,197 persons served 34,932 persons served



5. Gestion de la red asistencial




6. Participacién Interna y Externa




7. Sistemas de Informacidn




8. Auvuditoria Interna




9.

Satisfaccion Usuario
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10. Cuenta de resultados



PLAN ESTRATEGICO

1. Cuenta con un Plan de Desarrollo Estratégico

2. El Plan de Desarrollo es elaborado de manera
participativa, por el personal ,por el Consejo
técnico y/o usuarios.

3. El establecimiento realiza anualmente un Plan de
actividades concordante con el Plan Estratégico y
ajustado al presupuesto.



GESTION CLINICA

1. Protocolos del diagnéstico y tratamiento de diversas
patologias mediante Guias de practica clinica basadas
en la evidencia.

2. Organizacién de un sistema de control de Calidad que
permita verificar el cumplimiento de los estdndares
propuestos.

3. Designar los indicadores: N° de pacientes atendidos en
Admisidn de pacientes-N° de recetas despachadas en
Farmacia-N° de pacientes atendidos en consulta
médica.

4. Lista de espera de pacientes para hospitalizacién.



*Existe una Unidad financiero -contable




Cuentas

Contabilidad 3 ’ l o . . @Presupues!o Control

Genefﬂl ngrrar 1 : " ' Financiero Prasupuestsl

e Se cuenta con un sistema de Informacidn financiero-contable



*Centros de responsabilidad.



AMBIENTE EN QUE SE DEBE ENMARCAR LA ORGANIZACION PARA LOS
CENTROS DE RESPONSABILIDAD

EFICIENCIA

Indicadores




EVOLUCION DEL HOSPITAL PUBLICO

NUEVAS TENDENCIAS

— Capacitacion gerencial del RRHH

— Integracién del hospital en un modelo de atencidn
— Esquemas de acreditacién

— Incorporacion racional de nuevas tecnologias

— Desarrollo de estudio de costos y costo efectividad

—Nvuevas formas de internaciéon (cuidados progresivos,
hospital de dia e internacion domiciliaria)

— Hospitales para crénicos



AREAS PROGRAMATICAS E INFLUENCIA

AREA PROGRAMATICA AREA DE INFLUENCIA

Como se delimita la superficie

Republica Argentina

Oceana Atldantico




ESTRUCTURA HOSPITALARIA

TIPO DE HOSPITALES

Segun el financiamiento
* Privados
* Publicos (segun la jurisdiccién Nacionales; Provinciales y Municipales)

* Otros (Hospitales de fuerzas armadas; Hospitales Universitarios; etc.)

Segun el tipo de prestacion
* Hospitales monovalentes

* Hospitales generales de agudos

Segun la complejidad

* Baja complejidad (primer nivel — especialidades bdsicas + educacién +
prevencidn y deteccién precoz)

* Media complejidad (segundo nivel — especialidades avanzadas + internaciéon +
control materno infantil)

* Alta complejidad (tercer nivel - especialidades avanzadas + enfoques
multidisciplinarios + procedimos especificos)



ESTRUCTURA HOSPITALARIA
RECURSOS HUMANOS

SEGUN FUNCION

*Profesionales prestacionales (Médicos, odontdlogos, bioquimicos, etc.)
*Enfermeros (Licenciados, profesionales, auxiliares)

*Técnicos (Rayos, laboratorio, eviseradores, etc.)

* Administrativos

*Profesionales de apoyo (Ciencias econdémicas, abogados, sistemas,
etc.)

SEGUN TIPO DE CONTRATO
*Planta permanente

*Planta transitoria
*Residentes y concurrentes
*Pasantes o becarios

*Contratados



ESTRUCTURA HOSPITALARIA

DIVISION DEL TRABAJO

* Actividades asistenciales * Actividades de docencia
* Demanda espontdnea e Grado

[ ]
Demanda programada * Formacién profesional

. .
In’rern.q’aon . . * Investigacion
* Atencién primaria

* Actividades administrativas * Actividades de apoyo

* Abastecimiento e Alimentacidn

* Facturacion

Estadisticas
* Recursos humanos

. ) Camilleros
* Atencién al paciente

(admisidn, secretaria,
informes, etc.)

Mantenimiento

Auditoria y arancelamiento



ESTRUCTURA HOSPITALARIA

COORDINACION DEL TRABAJO

MECANISMOS DE COORDINACION

*Estandarizacién de procesos de trabajo (actividades
administrativas y de apoyo)

*Estandarizacion de las destrezas (actividades asistenciales y de
docencia)

TOMA DE DECISIONES

*Descentralizacién horizontal y vertical (actividades asistenciales
y de docencia)

*Centralizacién horizontal y vertical (actividades administrativas
y de apoyo)

DEPARTAMENTALIZACION



ESTRUCTURA HOSPITALARIA

* Estructura m  Burocracia Profesional. Normalizacion de habilidades de
profesionales operativos

m Profesionales individuales autdnomos. Se someten a los
controles de la profesién

m Importancia clave del nivel operativo profesional. Staff de
apoyo grande a su disposicion
e Contexto m  Entorno complejo pero estable

m  Organizaciones del sector servicios

* Ventajas y

; m Democracia y autonomia
Desventajas

B Mal uso de la libertad de los profesionales

m Problemas de coordinacidon. Resistencia a innovar



ESTRUCTURA HOSPITALARIA

DEPARTAMENTALIZACION /RESPONSABILIDAD DE LINEA




ESTRUCTURA HOSPITALARIA

DEPARTAMENTALIZACION /RESPONSABILIDAD DE STAFF




El Hospital Publico de Gestion Descentralizada

Decreto 939/2000 - Se crea el Régimen de Hospitales Piblicos de
Gestidn Descentralizada

Objetivos

a) Incrementar los presupuestos hospitalarios
b) Gestién eficiente y racional

c) Mejorar la accesibilidad

d) Concepcién federal de la salud

e) Compromiso del personal

Garantiza gratuidad de prestaciones para las personas



El Hospital PUblico de Gestidn Descentralizada

Decreto
939/2000

* Guia
* Garantizar la mdxima
cobertura posible

* APS
* Médico de cabecera
* Mejorar los niveles de calidad

* Participaciéon comunitaria

Posibilidades

Realizar convenios
Cobrar a terceros pagadores

Complementacién de servicios
prestacionales a través de
redes

Disposicion del presupuesto y
recursos

Obligaciones
Cumplir con el PN.G.C.A.M

Programa anual operativo y el cdlculo
de gastos y recursos

Manuales de funcionamiento y
procedimientos técnicos y
administrativos

Ejercer la administracién de personal

Horarios de atencidn



COMPRAS PUBLICA

EL PROCESO DE COMPRAS

PLANEAIMIENTO

i
EJECUICION

CONTROL



LAYOUT
DISTRIBUCION FISICA

L

Finanzas

Gestion
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=

Contabilidad
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DESCRIPCION DEL SERVICIO:

Es el servicio destinado a la recepcidn, valoraciéon, examen y tratamiento de los pacientes que
por su patologia no requieren atencién Médica Inmediata o de urgencias. El Servicio de
Consulta Externa debe contar con los Servicios de apoyo y diagnostico como Laboratorio
clinico, imagenologia y farmacia y con salas de terapia respiratoria, para lograr una mayor
eficiencia del Servicio.

Este servicio debe cumplir como minimo con los siguientes requisitos:

* Contar con un drea exclusiva y con circulaciéon restringida

* Contar con un drea de registro de los pacientes que ingresan al servicio
* Disponer de servicios de apoyo diagnéstico y terapéutico



CONSULTAS EXTERNAS

DISENO DE LAS CONSULTAS EXTERNAS DENTRO DE LA
PLATAFORMA AMBULATORIA.

* Las consultas externas se articulan con tres dreas
diferenciadas y relacionadas: recepcion y esperas,
consultas y exploracion y por Ultimo la zona con el
apoyo de personal. Antonio

* El Dr. Ocana mostré varios esquemas grdficos en planta
de gabinetes de consulta de diferentes especialidades
en los que se podian apreciar las caracteristicas
arquitectdnicas bdsicas y un dimensionamiento razonable.



GABINETE DE CONSULTA [ CABNETEDEOBSTETRICA | GABNETEDETRAUMA
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La forma de agrupar todo el bloque de consultas dentro de un hospital plantea
diferencias fundamentales segin las circulaciones del publico y del personal. Se
pueden dividir en tres grupos con sus respectivas variaciones:

-CIRCULACION UNICA: los pacientes y el personal comparten los espacios de
circulaciéon. Caso que podemos encontrar en ejemplos como el H. Reina Sofia de

Cérdoba o el Hospital de Almansa
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-Doble circulacién: existen una circulacion exclusiva para el
personal y otra para el piblico en general. El H del Mar
en Barcelonag, La Fe en Valencia o el Clinico en Madrid son
ejemplos que encontramos con este tipo de circulacion.






-Circulaciéon comun en drea restringida: piblico y personal
comparten las circulaciones en un drea restringida vy
separada de la espera. Es el caso del proyecto de H. de
Toledo o el del H. Puerta de Hierro de Majadahonda.
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Antes de terminar se planteé a los alumnos qué modelo
de agrupacion consideraban mds optimo desde un punto
de vista tedrico y se hablé de que las diferencias se suelen
establecer segin las circunstancias de cada uno de los
casos. También se plantearon reflexiones sobre Ia
conveniencia de favorecer la iluminacién natural, la
claridad en el funcionamiento, la efectividad de Ila
superficie que ocupa cada caso y los problemas de
seguridad para el personal sanitario.



CARACTERISTICAS DE LAS AREAS

SERVICIOS AMBULATORIOS
CONSULTA EXTERNA

« -Espera general ( independientes de las dreas de circulacién ), con un drea minima de 3.00 m2 por consultorio.
* - Unidad sanitaria por sexo, una por cada 15 pacientes.

* - Oficina de trabajo social.

* - Consultorio de medicina general.

* - Consultorio de medicina especializada.

* - Consultorio de odontologia.

* - Consultorio otras profesiones de la salud.
* - Consultorio de enfermeria:

* - Toma de constantes vitales.

* - Inyectologia y curaciones.

* - Inmunizaciones.

* El drea minima por consultorio deberd ser de 10.00 m2 ( lado minimo: 2.50 m.).

* El consultorio de gineco-obstetricia, el de urologia y los que por el tipo de examen que adelanten asi lo
requieran, deberdn contar con unidad sanitaria.

* En el consultorio médico deberd diferenciarse el ambiente de entrevista y el de examen con el fin de
que el usuario cuente con la privacidad necesaria, ademds se instalard un lavamanos, independiente
del correspondiente a la unidad sanitaria.



diagrama de Funcionamiento
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RELACIONES INTERFUNCIONALES:

=e debe tener en cuenta al interior de la Unidad la zonificacion de los servicios,
para que se den las relaciones interfuncionales que se requieren con los
servicios de Apoyo y Diagnostico (Imagenologia, Laboratorio Clinico y farmacia)
que puede ser de manera horizontal o vertical (Por ascensor).

CONSULTA EXTERNA URGENCIAS
-,
UNIDAD RENAL REHABILITACION SERVICOS DE
DIAGNOSTICO

URGENCIAS
SERMICIOS DE
APCHT
DIAGNOSTICE
[ 3
y [ 3
CONTROL Y
CITAS REHABILITACION
acceso | | SALADE || CONSULTO
PACIENTES ESPERA RIOS CERVICIOS
i[ y GENERALES
L
FACTURACION Y]
GCAdA

ESQUEMA DE FUNCIONAMIENTO DEL SERVICIO

5e relacionan dos Programas Médico Arquitectonico,

alta complejidad.

PROGRAMAS MEDICO ARQUITECTONICOS GUIAS:

cOmMo guias para el
predimensionamiento de los servicios de Urgencias de Hospitales de baja y

PROGRAMA MEDICO-ARQUITECTONICO GUIA

HOSFITAL DE BAJA COMPLEJIDAD

AREA
No. AMBIENTE CANT. | AREA | paRciaL
UN M2 M2
1 |Recepcion y control { 2 Puestos de trabajo y
archivo) 1 8 g
2 [ Caja (1 puesto de trabajo, bafio y archivo) 1 5 a8
3 | Oficina de Coordinacién (Incluye sala de juntas y
bario) 1 17 17
4 | Oficina de atencién al usuario o trabajo social 1 15 15
5 |Salade Espera (20 Personas- 1 M2 por persona) 20 20
6 |Bateria de bafios plblicos hombres y mujeres (2 2 7 14
Unidades sanitarias incluye discapacitado)
7 | Archive v estadistica 1 25 25
8 | Consultorios
8.1 | Consultorio de enfermeria con bafio de 17 mits clu 1 17 17
8.2 | Consultorio de Pediatria 1 17 17
8.3 | Consulterios de medicina general con bafio 17 M2
CiJ 2 17 34
8.4 | Consultorio de Ginecobstetricia con bafio 1 17 17
8.5 | Consultorio de Psicologia 1 15 15
8.6 | Consultorio de odontologia tipo de 3 Unidades 1 61 61
8.7 | Consultoric de Terapias i 15 15
9 | Estar de personal médico 1 13 13
10 | Bafio personal hombres y mujeres 2 2 4
11 | Cuarto de tintos 1 3 3
12 | Cuarto de aseo. 1 2 2
13 | Deposito transitorio de residuos 1 2 2
SUBTOTAL 307
MUROS Y CIRCULACIONES 35% 107
TOTAL 414




¢- 5e deben contemplar ambientes independientes por uso, relacionados entre
51, de acuerdo al funcionamiento y a los requerimientos por norma.

~ “
CONTROLY CITAS FACTURACION Y
CAJA
=z =
CONSULTORIOS
4 )
SALA DE ESPERA Y BATERIA DE BANOS >

ACCESOD




RECEPCION Y CONTROL:

%

@

%

Medidas en Centimetros
\\\

Y

:\_

Ambiente destinado a ‘las personas que informan y controlan el acceso al
servicio, requiere un mueble de atencion al publico, sistema de
intercomunicaciones y teléfono.

N
.
- .\\




OFICINA FACTURACION Y CAJA:

310

Medidas en Centimetros
L\‘.
o

.

Ambiente de atencién ai‘pﬂblicu donde se factura la prestacion del servicio y se
efectia el respectivo pago, es importante que esta area cuente con un bafio en

razon a que el personal a cargo no puede ausentarse y descuidar el puesto de
trabajo. Debe tener sistema de intercomunicaciones y teléfono.

[




ATENCION AL USUARIO O TRABAJO SOCIAL:

Médidas en Centimetros
et

o
%

- . el . . ..

Area destinada a los funcionanos que deben analizar y dar solucion a las
situaciones de los usuarios que tienen dificultad economica para cancelar el
servicio prestado y para situaciones que se presenten con los usuanos. Esta

labor normalmente la realiza la Trabajadora Social de la entidad. Su
amoblamiento es de fipo oficina.

b




OFICINA DE COORDINACION:

Medidas en Centimetros

ot
el

S
e

Oficina para el mangjo _dé"cnnrdinaciﬁn meédica ¥ de enfermeras; debe contar
con bafio, area para secretaria y area para reuniones.
st

i




SALA DE ESPERA Y BATERIA DE BANOS PUBLICOS:

13Th

=)

s

Medidas en Centimetros

e

L

Es el area destinada al'\pﬂblico y familiares de los pacientes, debe estar
controlada visualmente por el area de recepcion, estar provisto de sistema de
comunicacién (teléfonos publicos), facilidad para consecucion de refrigerios,
punto de television, midsica ambiental y contar con bafios publicos y
discapacitados por sexo (hombres y mujeres) ubicados inmediatos a la sala de

espera _ (Ver grafico)




CONSULTORIO DE VALORACION TIPO:

15 500

Area 15.00 m2.

[

S

25

o
e

[
Se deben contemplar en lo posible consultorios independientes para adultos y
para nifios, su area minima por norma es de 10 M2_, deben contar con: Area de
consulta y area de examen y/o valoracion, lavamanos para cada consultorio, en

algunos consultorios salida de gases medicinales, con lluminacién y venfilacion
natural e iluminacion eléctrica suficiente.




CONSULTORIO GENERAL




CONSULTORIO GENERAL CON VESTIDOR Y BANO




CONSULTORIO DE ODONTOLOGIA:

A. Mueble apoyo, carrito movible y cajonera para instrumental.
A1 Gabinete superior, desechables.

B. Mueble computador, soporte equipo y porta teclado.

C. Mueble de higienizacion.

C1 Gabinete superior, bodega de aseo.

D. Mueble de secado y empaque de instrumentos.

E. Mueble de esterilizacion.

Los ambientes para tratamiento odontolégico, deben garantizar el acceso al
servicio, en condiciones de calidad y calidez para los pacientes y comodidad
para el equipo de profesionales que alli labora. El personal asistencial y los
usuarios deben contar con espacios ergonomicos y confortables, que faciliten la
privacidad que el tratamiento odontologico requiere y permita el apoyo del
personal auxiliar, logrando la  optimizacion del espacio, el manejo del
instrumental e insumos del servicio y el buen manejo de residuos, haciendo
mas eficiente el servicio de salud.

Medidas en Centimetros




CONSULTORIO OTORRINOLARINGOLOGIA




Las areas a tener en cuenta en el disefio de este servicio son:

_ Area administrativa

- Area de higiene oral

. Area de apoyo

. Area de secado

- Area de empaque

. Areas de esterilizacion
. Area de Rayos X

Area administrativa.
Apoyo.

. Secado.

Empaque.

Apoyo.
Esterilizacion.

. Caneca.

Revelado.

Rayos X.

Vestier.
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| SALA DE TERAPIA RESPIRATORIA:
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Ambiente destinado a la atencién de pacientes con problemas respiratorios, su
area depende del niimero de usuarios a atender teniendo en cuenta el estudio
de oferta y demanda del servicio, debe contar con camillas o sillas para
adelantar el procedimiento necesario a los usuarios, con red de gases
medicinales, un prelavado, deposito de matenales y un area administrativa
donde se adelanta el informe del procedimiento realizado. Los acabados de
muros pisos y cielorraso deben ser en matenal durable de facil limpieza, que
puede ser para muros y cielo raso una pintura epoxica, esquinas redondeadas,
guarda escobas y uniones de cielorraso con el mure en mediacafia. La puerta
de la sala debe tener minimo 1.50 mts. de ancho y 2.10 mts. de alto con sus
respectivos protectores para golpes de camilla y sillas de rueda y con visor en
vidrio a una altura de 1.30 mts. Debe contar con ventilacion e iluminacion
natural yfo ventilacidn mecanica.



SALA DE CURSO PSICOPROFILACTICO:

18 15
5o

o
G

1200

Mﬁdiﬂas en Centimetros

T

N
Ambiente destinado a la crientacion y preparapacion de las mujeres gestantes
en técnicas de respiracién para el momento del parto, su drea depende del
nimero de usuarias a atender teniendo en cuenta el estudio de oferta y
demanda del servicio, debe contar con area suficiente para colchonetas,
deposito para los elementos a utilizar y bafio. Los acabados de muros pisos y
cielorraso deben ser en matenal durable de facil limpieza, con ventilacién e
lluminacién natural y/o ventilacion mecanica.




SALA DE CURSO PSICOPROFILACTICO:

18 15
5o

o
G

1200

Mﬁdiﬂas en Centimetros

T

N
Ambiente destinado a la crientacion y preparapacion de las mujeres gestantes
en técnicas de respiracién para el momento del parto, su drea depende del
nimero de usuarias a atender teniendo en cuenta el estudio de oferta y
demanda del servicio, debe contar con area suficiente para colchonetas,
deposito para los elementos a utilizar y bafio. Los acabados de muros pisos y
cielorraso deben ser en matenal durable de facil limpieza, con ventilacién e
lluminacién natural y/o ventilacion mecanica.







ALOJAMIENTO DE MEDICOS
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Ambiente para el descanso del médico de turno con area para camas y bafio
con ducha, debe estar provisto de teléfono, sistema de intercomunicacion. Y
preferiblemente contar con ventilacién e iluminacion natural.

Puede ser
individual o colectivo de acuerdo con requerimientos del servicio.







AULA DE CAPACITACION
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Es conveniente contar con una sala de conferencias en el area en donde se
utilice para educaciéon universitaria, educacion familiar, conferencias y
comités cientificos multidisciplinanos. Debe estar dotada de matenal de
consulta médica y contar con un area de 1.60 M2 por persona.
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BIBLIOTECA:
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Ambiente en donde se puede encontrar y consultar informacion sobre la
salud, atendiendo necesidades puntuales de consultas, que sirve como
apoyo a la educacion y docencia que en las instituciones prestadoras de
senvicios se brinda a los estudiantes que alli adelantan sus practicas.




"DORMITORIOS ESTUDIANTILES:
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Ambiente para el descansoc de los estudiantes de tumo que adelantan las
practicas en la insfitucion prestadora de servicios de salud con area para
camas y bafio con ducha, debe estar provisto de teléfono, sistema de
intercomunicacion. 'Y preferiblemente contar con ventilacién e iluminacién

natural. Puede ser individual o colectivo de acuerdo con requerimientos del
Servicio.
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2.28 AREA DE LOCKER:
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Ambiente colectivo de acuerdo con requerimientos del servicio para que los
estudiantes de tumo que adelantan las practicas en la institucion prestadora
de servicios de salud guarden sus elementos personales.
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