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Prélogo

El Departamento Enfermeria de un hospital se defango una unidad de servicio
profesional responsable de la organizacion, adimai®n, ejecucion y supervision de las
actividades de Enfermeria que se desarrollan bagiegendencia.

De acuerdo con la complejidad del Hospital estdachde administracion puede
denominarse “servicio”, “division”, “departamento™direccion”, pero su funcién y
estructura organizativa, con algunas varianteg, sempre la misma.

Presta servicios de alta calidad al pacientefantdlia y a la comunidad, siendo fuente de
formacion e informacion de profesionales de ladalu

Es intencidn del presente trabajo recorrer laiesira funcional del Departamento
Enfermeria, en un hospital militar de alta complksgi.

Agradezco a la Licenciada en Enfermeria Marta Samclefa del Departamento
Enfermeria del Hospital Naval Pedro Mallo, por slaboracion.
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Introduccioén

El objetivo del trabajo es efectuar un ejercicicadditoria a un servicio hospitalario y
establecer la relacion entre un modelo tedéricordarozacion de recursos humanos, cuadro
jerarquico y funcional del Departamento Enfermdegain hospital de alta complejidad y

la situacion real del mismo, a efectos de detemsnayrado de operatividad.

El trabajo recorre el marco legal, vigente en lpddica Argentina, organigrama del
Departamento, seleccion del personal, funcionemégho, distribucion por capacitacion y
por areas de servicios, necesidades puntualespacitacion y por servicio y concluye
proporcionando informacion Gtil de caracter pragtjgara una mejor calidad del servicio.



Marco legal

Ley 24.004

El 26 de septiembre de 1991 fue sancionada la tleclyjercicio Profesional de la
Enfermeria” que regula la profesion en el ambitcoraal. Muchas Jurisdicciones han
elaborado sus leyes tomandola como antecedentess @tan adherido a ella directamente.

Decreto N° 2.497/93
Reglamentacién de la Ley de Ejercicio de Enfermeria

Resolucion 194 / 95

El 13 de noviembre del afio1995 en el marco delr@mg de Garantia de Calidad de la
Atencidén Médica por Resolucién del Ministerio déuflay Accion Social se aprobaron las
“Normas de Organizacion y Funcionamiento de Serside Enfermeria en
Establecimientos de Atencion Médica”.

“Resoluciéon Ministerial 996/98”

El 7 de diciembre de 1998 se aprobaron las “Nofdiagmas para Gabinetes de
Enfermeria”. La misma considera aspectos basidu® $a planta fisica, insumos,
equipamiento y requerimientos administrativos.

Ley 298

Del “Ejercicio de la Enfermeria en la Ciudad Autoreode Buenos Aires”.
Sancionada el 25 de noviembre de 1999.

Decreto 1060/004
Reglamentacion de la ley 298.



Ley 12.245
“Del Ejercicio de la Enfermeria en la ProvinciaRleenos Aires”.
Sancionada el 18 de enero de 1999.

Decreto 2225
Reglamentacién de la ley 12.245, del 11 de setiemié 2001.

El 12 /03/2008 el Ministerio de Salud y Accion Sogublico el “Proyecto de Ley de
Emergencia de Enfermeria”, dentro del Plan NacidedDesarrollo de Enfermeria,
modificando el articulo 3 de la ley 24004, y reatiando 2 niveles para el ejercicio de la
enfermeria: Licenciado en Enfermeria y Enfermefog. aprobado en la Camara de
Diputados el 11/03/2009. Dicho proyecto consid@fatura relacion enfermera/auxiliar en
una proporcion 60/40 y la suspension de la comi@iale auxiliares de enfermeria desde
2010, creandose el Comité Nacional de Seguimie@aliglad Educativa de Enfermeria.

De estos antecedentes solamente se reconoceilesial Naval: la Ley 24.004 y la
Resolucion 194/95, dado que dicho hospital pereeaéEstado Nacional a través del
Ministerio de Defensa.



DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Marco teorico

Al Departamento de Enfermeria se le considera@enidel hospital y se le conceptla
como:

“Parte integrante de una institucion médica, sdaitaasistencial, que presta un servicio de
enfermeria eficiente, eficaz y oportuno, al pa@datfamilia y la comunidad. Es fuente de
informacién y formacién de profesionales de ladaks el area donde se integran las
acciones del equipo médico, las cuales culminamarproyeccion de la institucion hacia
los usuarios”.

CARACTERISTICAS

El Departamento de Enfermeria se caracteriza por:

* Prestar servicio ininterrumpido las 24 horada$e365 dias del afio.

* Concentrar al personal que representa la magelitotal.

* Integrar las acciones del equipo de salud par@oporcionadas al paciente.

OBJETIVOS

- Proporcionar atencion de enfermeria, con basmenétodo propio que permita la toma
de decisiones constante de acuerdo con la valord@gndstica y el tratamiento de
enfermeria.

- Coordinar las acciones del equipo de salud qoedde la atencion médica que requiera
el paciente.

- Proporcionar al paciente y familiares educaciawa @l auto cuidado responsable de su
salud.

- Prestar de servicios de enfermeria de calidadaguen una proyeccion extramuros de la
institucion.



FUNCIONES DEL PERSONAL DE ENFERMERIA

El de jefe de enfermeras(os) es el puesto de nésaneia en el Departamento.

Quien lo ocupa es responsable de la organizacashmynistracion de los servicios de
enfermeria.

Se deben de tener los cargos y los conocimientmesagos para cumplir con todas las
funciones del servicio las cuales son las sigugente

* Conocer los objetivos, politicas, normas, instinos, reglamentos, procedimientos de
enfermeria y sistema de trabajo.

* Asesorar al personal supervisor en la elaboradrderpretacion, difusion y aplicacién de
los aspectos mencionados.

* Elaborar planes y programas del departamentnéErmeria en colaboracion con el
personal dirigente.

* Registrar los movimientos de personal originagoiscambios de jornadas, turnos,
adscripcién, categoria 0 nuevo ingreso.

* Establecer y supervisar la aplicacion de nordesalidad en la atencion de enfermeria,
entre ellas la aplicacion del proceso de atenogardermeria.

FUNCIONES DE LA ENFERMERA GENERAL

La funcion asistencial directa al paciente es nesabilidad de la enfermera general. Esta
representa mas de 60% de los recursos humanosemtadn al paciente. Es un elemento
decisivo en el logro de los objetivos de Departamee Enfermeria.

En términos generales sus funciones son:

* Proporcionar atencion de enfermeria conforme diagndéstico fundamentado en la
problematica de salud de los pacientes.

* Dar orientacion y educacién a pacientes y famgbgpara la conservacion de la salud y
tratamiento médico especifico.

* Efectuar acciones de proteccion especifica pagsusceptibles.

* Cuidar y mantener la higiene y comodidad deligate hospitalizado.

* Supervisar la atencion que proporciona el peaktatnico, auxiliar o en adiestramiento.
* Recibir y entregar un turno de enfermeria.

* Participar en la ejecucion de rutinas de seodci



METODOLOGIA PARA LA PLANIFICACION DE PLANTELES DE
ENFERMERIA

Se deben tener en cuenta:

Nivel de riesgo del Hospital.

Complejidad de los servicios.

Numero de camas de cada area o servicio de intémac

Personal de enfermeria por area o servicio.

Personal actual de conduccién (Jefes de Divisiape&isores, Jefatura de Sala).
El Plantel de Enfermeria debera estar compuestoamasnte por:

40% Enfermeros Profesionales.

60% Auxiliares de Enfermeria.

Supervisidon Para ejercer la supervision de enfermeria sdaenassuficiente una
supervisora cada 60 pacientes en turnos matutimespertinos, siendo necesario para el
turno noche una cada 90 pacientes.

Asi mismo es recomendable distribuir el tiempoadsupervision del siguiente modo:

Personal: 40%
Pacientes: 20%
Servicios: 20%
Docencia: 10%

Otras. Activ.: 10%

ESTABLECIMIENTO HORA - ENFERMERA POR ESPECIALIDAD

El préximo paso a establecer es la hora/ enferparaspecialidad en base a indices de
atencion de enfermeria, estandarizados, que guestbadn con la problemética y
necesidades de cada provincia y/o municipio.

Clinica Médica 2.30
Clinica Quirudrgica 4
Obstetricia 3Q.
Pediatria 4
Neonatologia 10
Terapia Intensiva 10
Unidad coronaria 10
Terapia Intermedia 6
Unidades de Trasplantes 6

Nefrologia 4



Infectologia

Servicios de Emergencia
Pediatria Agudos
Psiquiatria Cronicos

Noo®

.30

El promedio corresponderia a un indice General kier8s promedio de atencion. La
aplicacion de los indices propuestos permitio db@lacion de los planteles basicos en
funcion de célculos aproximados a las necesidadesnandas actuales del sistema Publico
de Salud.

CALCULO DE AUSENTISMO PROGRAMADO PARA DETERMINAR
PLANTELES

Licencias y Feriados anuales

Francos 104dsdi
Feriados ia«d
Licencia Anual Ordinaria 30 dias
Licencia por stress 9 dias
Total 18kas
Ausentismo

Un agente de los 365 dias del afio tiene el 42%isiengismo por lo cual el tiempo util de
servicio es del 58%.

FORMULA PARA CALCULAR EL NUMERO DE PERSONAL

N° de Camas x Horas de atencién de enfermera xdeiés semana x
Cantidad de horas semanales.



Situacioén
Recursos fisicos:

El Hospital Naval Buenos Aires “Cirujano Mayor DocPedro Mallo” pertenece a la
Armada Argentina y esta destinado a la prestacisedvicios de salud a personal militar y
civil y deméas miembros afiliados a la DirecciéonQBdud y Accion Social de la Armada
(DIBA).

Fue inaugurado en el mes de agosto de 1982.

Su concepcion responde a un Hospital General dddsyule maxima complejidad, con
una variada actividad docente de pre y posgra@sigencias médicas.

Se encuentra integrado al Sistema de DefensayQigdepcion de heridos en catastrofes o
accidentes radiantes.

El 7 de Octubre de 1996 recibié el Premio Naci@nlal Calidad.

Estructura

El Hospital Naval posee una estructura de tipdcadrtcontando con ocho pisos y dos
subsuelos. Tiene una capacidad de internacioifsied@mas, distribuidas en cinco pisos.

En areas abiertas: 310 camas

En areas cerradas: 65

Piso 6°

Camas 54
47 asignadas a Traumatologia.
7 asignadas a Oncohematologia.

Estacion de Enfermeria: una.

Piso 5°

47 camas asignadas a Cirugia General y Especiafd@dirurgicas.
6 camas de Recuperacion Quirdrgica (Area cerrada).



En el mismo piso se encuentra el servicio de Negial con 14 sillones para dialisis renal.
En el piso ademés se encuentra la Camara hipeabaric

Estaciones de enfermeria: una general y las prdgi&ecuperacion Quirdrgica y de
Nefrologia.

Piso 4°

127 camas para Clinica Médica.
4 camas para la Unidad de Terapia Intensiva PeditdTIP).

Estaciones de enfermeria: 2 (sectores verde y ptalpropia de la UTIP.

Piso 3°

32 camas para Toco ginecologia.

30 camas para Cardiologia.

18 camas para Pediatria.

6 camas para la Unidad de Trasplante de Médula. Osea
12 camas para la Unidad Coronaria (UCO).

Estaciones de Enfermeria: 2 generales y las propididad Coronaria y Trasplante de
Médula Osea.

Piso 2°

14 camas para la Unidad de Terapia Intensiva (UTI).

16 camas para la Unidad de Terapia Intensiva Nab@aTIN).

7 camas para la Recuperacién Cardiovascular.

En el piso se encuentra el Centro Quirargico (apiodfanos) y el Centro Obstétrico (Sala
de Preparto, Sala de Partos y un Quir6fano).

Estaciones de enfermeria: 3, correspondientesadas cerradas. En los quiréfanos se
desempefian solamente instrumentadoras quirdrgicamliendo ademas tareas de
enfermeras circulantes.

Planta baja

Se encuentra la Guardia Médica, que posee 6 caama®lpservacion; 3 de ellas son para
cuidados intensivos.



CAMAS HOSPITALARIAS

AREAS ABIERTAS
TRAUMATOLGIA 47
ONCOHEMATOLOGIA 7

CIRU('BI'A GENERAL ESPECIALIDADES
QUIRURGICAS a7

CLINICA MEDICA SECTOR AZUL 68

CLINICA MEDICA SECTOR VERDE 58
TOCOGINECOLOGI£ 32

PEDIATRIA 18

CARDIOLOGIA 30

CAMAS HOSPITALARIAS

AREAS CERRADAS

UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA 14

UNIDAD CORONARIA 12

RECUPERACION CARDIOVASCULAF 7
RECUPERACION QUIRURGIC, 6

UNIDAD DE TERAPIA INTENSIVA PEDIATRICA 4

NEONATOLOGIA 16

UNIDAD DE TRANSPLANTE DE MEDULA OSEA 6



DIRECTOR ASISTENCIAL

HNPM — Enfermeria

ORGANIGRAMA

ENCARGADA DE DOCENCIA

T

SUBDIRECTOR ASISTENCIAL

f

ENCARGADA DE DEPARTAMENTO

| JEFE DE DEPARTAMENTO ENFERMERIA

|

JEFE DE AREA DOCENCIA /JEFE DE DIVISION

|

JEFE DE DIVISION AREAS ABIERTAS/ JEFE DE
CONSULTORIOS EXTERNOS

GUARDIA MEDICA

AREAS CERRADAS
TAREAS ENCARGADA DE PERSONAL ENCARGADO
ADMINISTRATIVAS CIVIL CONSULTORIOS PERSONAL
SUPERVISORAAREA (Turno Mafiana) EXTERNOS FUSANA
CERRADA
ENCARGADA DE PERSONAL
cviL TAREAS
ADMINISTRATIVAS SUPERVISORES  (Turno Noche)
(Turno Tarde).
SUPERVISOR
DE SADOFE
ENCARGADOS DE:
RCV-UTI-NEO )
CENTRO OBSTETRICO ENCARGADOS DE:
UCO-UTMO-RECUP 6° PISO - 5° PISO -CLINICA
QUIRURGICA- ’ MEDICA—CARDIOLOGI’A,
UTIP-ONCOHEMATO. PEDIATRIA -GINECOLOGIA



Integracion del plantel

El Departamento Enfermeria del Hospital Naval “@ino Mayor Dr. Pedro Mallo” esta
compuesto por:

Oficiales Enfermeras: 3

Supervisoras: 15

Administrativos y encargados: 38
Enfermeros Profesionales: 327

Auxiliares de Enfermeria: 83

Ayudantes de Enfermeria (camilleros): 15

Distribucién por turnos

Turno mafana: 133
Turno tarde: 81
Turno noche: 107
Sab-Dom-Fer.: 58

Horarios de trabajo

Turno mafnana: 0600 a 1300 hse@ua viernes)
Turno tarde: 1300 a 2000(hmes a viernes)
Turno noche: 2000 a 0600 hmes a viernes)
Sab-Dom-Fer.: 0600 a 2100 hs.

Horas por turno por afio

Turnos mafana y tarde:  trabajan 249 dias/afio
h3. Por dia = 1.743 hs/afio

Turno noche: trabajan 1824dsdafo
A€ por noche = 1.825 hs/afio
Sab-Dom-Fer.: trabajan 116 dhiéi®

A&/dia = 1.740 hs/afno



Distribucion de cargos asistenciales

1 11
)
AREAS CERRADAS
Servicio T.Mafiana T.Tarde T.Noche 1 T.Noche 2 SADFE

2° UTl 8 6 5 4 6
2° RCV 6 3 3 3 2
2° NEO 7 4 3 4 3
3° uco 5 4 2 3 3
3° UTMO 5 2 2 2 2
4° UTIP 4 3 2 2 2
5° RQ 2 2 1 1 2
PARCIAL 37 24 18 19 20
TOTAL 118




1 11
]
Aveas Abiertas
Servicio T.Mafiana T. Tarde T. Noche 1 T. Noche 2 SADOFE

P.B.Guardia Médica | 7 5 3 2 2
2° Centro. Obstétrico | 2 1 1 1 1
3° Cardiologia 6 4 2 2 4
3° Tocoginecologia 4 4 2 3 2
3° Pediatria 6 4 2 3 3
4° Clinica Médica 8 5 6 7 8

SectorVerde
4° Clinica Médica 12 11 8 8 9

SectorAzul

5° Cirugia 7 4 4 4 4
6° Traumatologfa 8 5 5 4 4
6° Oncohematologia | 2 1 1 1 1
PARCIAL 62 44 34 35 38
TOTAL 213




]
CONSULTORIOS EXTERNOS

Servicio Turno mafiana Turno Tarde
Bateria 1-2 2
Bateria 3-4 3 4
Bateria 5-6 5
Bateria 7-8 4
Bateria 10-11 2 3
Bateria 14-15 4 1
1° Pre quirdrgico 2 1
1° Rayos 1 1
1° Ecodoppler 1 1
2° Quirdfano 8 2 1
2° Centro. Endoscopico 2 1
3° Infectologia 2
Interconsultas 2
Vacunacion 2
PARCIAL 34 13

TOTAL

47




Cargos No Asistenciales

ADMINISTRATIVOS, SUPERVISORES Y SUBOFICIALES DE CAR GOS

Servicio T. Mafana T. Tarde T. Noche 1 T. Noche 2 SADOFE

Departamento Enfermeria 2 1 2 1

Oxigenistas CMV 1

Radiologia y ecografia

Cirugia Cardiovascular

Alergia y Kinesiologia

Patrimonial Medicina/ Enseres y Menajes

Nefrologia

Neurocirugia/ Psicoterapia/EEG

Dermatologia

Traumatologia

Nutricion/ Aptitud / ORL

Hemoterapia

CMI

RPlrlrlrlrlr|lr|lr|rRr[rRr|rRr]|Rr|r|u

Cardiologia/UCO/ Hemodinamia

Bioguimica 1

ADMINISTRATIVOS, SUPERVISORES Y SUBOFICIALES DE CAR GOS

Servicio T. Mafiana

UTI

Cirugia General y Reparadora

Quiréfano y Esterilizacion

Anestesiologia y Prequirdrgico

Actividad Gremial

Medicina Nuclear

N[ [Rr|Rr|R|R|~

Céamara Hiperbarica

TOTAL 34




ADMINISTRATIVOS, SUPERVISORES Y SUBOFICIALES DE CAR GOS

Servicio

T. Mafiana

Gastroenterologia

Tocoginecologia y Obstetricia

Urologia

Radium Terapia/ Consultorios Externos/ Unidad del Déor

Anatomia Patolégica y Ctro. Endoscdpico

Rl |~ |~

Esterilizacion Central

Dpto. Enfermeria

Radioisotopos y Proctologia

Pediatria/ Neo/ UTIP

Farmacia

Urologia y Kinesiologia

Hematologia

UTMO

Transporte Hospitalario

ST I I I e e e

TOTAL

[N
ol

Distribucion de cargos administrativos:

Total: 4 + 15 = 49

/0



Distribucion del Personal segun capacitacion

GRADO ACADEMICO
DOTACION ACTUAL Licenciados Profesionales Auxiliares Ayudantes Total
Personal Militar 28 88 8 4 128
P.M Prestador 2 29 1 - 32
P. Civil (Pta. Permanente) 11 51 47 9 118
Per. FUS (Pta. Permanente 11 56 16 - 83
P. FUSANA (Contratado) 3 48 11 - 62
Camilleros (FUSANA) - - - 2 2
TOTALES 55 272 83 15 425
PORCENTAJES 13% 64% 20% 3% 100%
TOTAL GENERAL 425

140
120
100 OPers.Militar
OP.M Prestador
80 OP.C (Pta. Permanente)
OPer. FUS(Pta Permente)

BP.FUS Contratado
OCAMILLEROS (FUS)




I

Distribucion del Personal por modalidad de contrat




Grado Academic

Licenciados: 55
Profesionales: 272
Auxiliares: 83
Ayudantes: 15
Total: 425

2
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Seleccidén de los Recursos Humanos

Dotar al Personal de la Institucion es una dedasibnes mas importantes del
Departamento Enfermeria del HNPM. Para ello raswdtesario realizar una correcta
evaluacién y planificacién del personal que deb#@arocon capacitacion, cantidad y
calidad a efectos de su mision especifica.

En la seleccion del personal los requisitos deisidmno garantizan por si solos la
capacidad de los candidatos. Es por ello que exist#odos para efectuar dicha seleccion.

Entre ellos:

1) Prueba de admision.

2) Expedientes de admision.
3) Entrevistas personales.
4) Periodos de prueba.

Fuentes de reclutamiento
Externas:

1) Presentacion espontanea.
2) Avisos por medios de difusion.
3) Institutos educativos.

Internas:

1) Personal en disponibilidad.
2) Personal recomendado.
3) Carteleras internas.
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Seleccion del personal

Efectuada la solicitud de incorporacion a la losiibn, el personal aspirante debera
concretar una entrevista personal, tomandose esidssacion referencias personales y
cartas de recomendacion.

Durante la entrevista se juzgaran aspectos refeddsentido de responsabilidad,
disposicién y capacidad para trabajar en armontareas de conjunto, interés por el tipo
de trabajo, adaptabilidad, coincidencia entre metgsortunidades disponibles y
compatibilidad de modales y aspectos personaletosaequisitos de empleo.

El proceso de seleccion incluye un curriculum viae debe contener la siguiente
informacion:

1)
2)
3)
4)
5)
6)
7

8)

9)

Datos generales (nombre, edad, domicilio, estadb cacionalidad, etc.).
Estudios profesionales (so6lo los grados académicos)

Cursos especiales (mayores de 40 horas).

Cargos y puestos desempefiados (segun nivel jezajqui

Experiencia profesional (en diversas areas reladas con la profesion).
Reconocimientos (cartas de agradecimiento, distied, etc.).

Eventos en los que haya intervenido (aquellogpdecientifico relacionados con la
profesion, como conferencias, congresos, etc.).

Investigaciones (individuales o en colaboraciém eiando no hayan sido
publicados).

Publicaciones (textos, articulos en revistas, .etc.)

10)Otros (p. ej.: asociaciones a las que pertenece).



/5

DIAGRAMA DE FLUJO PARA EL PROCESO DE SELECCION DE P ERSONAL
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Cierto es que a pesar de las necesidades de gkdsoenfermeria, solamente se
incorpora al Hospital Naval personal contratadoladtundacion Sanidad Naval
(FUSANA) y por el término de un afo calendariookiturre por la imposibilidad
de nombramientos de nuevo personal como plantagmenmbe, alin por bajas
vegetativas. Se agrega ademas que debido a lo®sajala alta demanda de
personal de enfermeria, es alta la rotacion dslopat contratado.
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Funciones del personal de enfermeria por puestos

Supervisores de area

Jerarquia: es ejercida por un Oficial Licenciaddcafermeria o por Supervisoras Clase | o
Clase Il.

Dependencia

Dependen del Jefe de Departamento Enfermeria MyliGivil respectivamente.

Tareas

Analizar y valorar la cantidad y categorias dekpeal de enfermeria que se
requiere en el area de trabajo asignada.

Evaluar al personal de enfermeria de su area.

Elaborar su programa de supervision.

Colaborar en la planeacion e implementacion delogramas de ensefianza en el
servicio.

Mantener la disciplina.

Promover esfuerzos cooperativos en el equipo delsal

Elaborar informes y recibirlos.

Realizar entrevistas cuando lo considere necesario.

Orientar al personal sobre el manejo de equiposcesps cuando asi lo requiera.
Participar en la elaboracién de manuales de progedios.

Vigilar la adecuada dotacion de material y equgro$os servicios asignados o en
su turno.

Participar en la ensefianza y orientacion a padsntamiliares.

Diligenciar las tareas técnico-administrativas aaagns.

Realizar movimientos de personal de enfermeriandewvicio, cuando asi lo
considere.

Asignar tareas no previstas en el plan diario.

Informar las novedades de su area o turno a sindepeia inmediata superior.
Verificar la satisfaccion de las necesidades dpémsentes.

Mantener reuniones con las Supervisoras de losc8ey personal de enfermeria,
en base a las necesidades detectadas o por oltdeepdetamento Enfermeria.
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Participar en comisiones, estudios o reunionesudsps por la Superioridad.
Orientar al personal de nuevo ingreso.

Favorecer el cumplimiento de las buenas relaciotieso inter servicios, de su
area o turno.

Entregar la guardia a la Supervisora entrante mna@orrecta.

Participar en los programas de reclutamiento ycs&la de personal de enfermeria
necesario.

Supervisores de servicio

Sera ejercida por Personal Militar o Civil coniallb de Enfermero Profesional (el
Personal Civil puede ser Supervisora Clase, Téddiase |y II).

Dependencia

Dependeran del Jefe de Piso o Servicio y de lasr8ispras de Area, pertenecientes al
Departamento Enfermeria.

Tareas

Participar en la entrega y recepcién de la guardia.

Visar los registros que maneja el servicio.

Recorrer el servicio a efectos de apreciar el estiados pacientes y dependencias
en general.

Constatar la asistencia del personal a cargo.

Distribuir al personal acorde al plan de actividaderias.

Visitar a los pacientes para verificar si fuerotiséechas sus necesidades en los
distintos turnos.

Realizar ensefianza incidental cuando asi lo camside

Hacer conocer las normas del servicio al persomalugtvo ingreso, pacientes y
familiares.

Programar conjuntamente con las supervisoraseder@rmas y procedimientos
para el personal de su servicio.

Dejar cubierto los distintos turnos de su servieitprmando cualquier novedad al
respecto.
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Acompaiiar la revista médica para interiorizarsag@ovedades y registrarlas para
informar al personal.

Facilitar la capacitacion del personal a su cargo.

Participar en las comisiones, estudios o reunidigggiestas por la Superioridad.
Informar a la Supervisora de area las ausenciegadas tarde del personal.
Delegar la autoridad cuando sea necesario.

Arbitrar los medios para hacer del servicio un @anta disciplinado y confortable.
Efectuar la calificacion anual de su personal.

Realizar el plan de licencia del personal.

Mantener reuniones con el personal para considstaitos relativos al
funcionamiento del servicio o del personal.

Verificar que los medicamentos, material estéatrps del servicio, estén en el
lugar dispuesto y en condiciones de uso.

Verificar la actualizacion del tarjetero y de latbria clinica del paciente.
Cumplir con otras tareas que le fueron encomendaatasl Departamento.

Enfermeros profesionales
Dependencia

Enfermero/a Profesional Militar o Civil que deper&dde la Supervisora de del Servicio o
del Enfermero Profesional mas antiguo en su turaargves de éstos del Departamento.

Tareas

Recibir la guardia en forma verbal y escrita. Blsmantiguo es responsable de lo
mismo.

Reemplazar la Supervisora del Servicio en auselgcia misma, bajo la orientacion
del Supervisor de Area.

Presentarse en el servicio correspondiente unifdongacon un margen de 15
minutos antes de su horario para la recepcion dedgu

Recorrer el servicio a efectos de apreciar al esti@dos pacientes y dependencias
fisicas en general.

Informar a su Jefe directo las novedades encorgrada

Administrar medicamentos por vias naturales y garates.

Controlar los signos vitales, especialmente d@éxsentes que requieren control
permanente.



Controlar los exdmenes complementarios que deladimarse o se hayan realizado,
verificando el estado del paciente.

Orientar al personal de nuevo ingreso en el servici

Supervisar las funciones del Auxiliar de Enfermergu cargo y durante su turno.
Asesorar a los familiares y publico en generallarse de los recursos del hospital.
Participar en reuniones, comisiones y estudiosrpmgdos por la Superioridad.
Informar del estado de los pacientes durante liateemnédica.

Realizar los tratamientos indicados.

Colaborar durante el examen fisico, curacionesgipaes, cirugias menores y otros
tratamientos que se realicen en el Servicio.

Satisfacer las necesidades béasicas de los pacientes

Probar diariamente el funcionamiento de los equipesse utilizan en el Servicio.
Registrar las caracteristicas de los productatedecho u observaciones que le
realice el paciente durante los diferentes tratatoge(bafo, higiene, curaciones).
Controlar el equipamiento de los carros de cur@asdpde emergencia, stock de
medicamentos y llevar el registro de los mismos.

Controlar que el material estéril y otros se entre@nen condiciones de uso y en el
lugar adecuado.

Verificar las fechas de vencimiento de los medigao®ey de todo el material
almacenado.

Verificar el orden y limpieza del Servicio.

Cumplir con otras tareas encomendadas por el Caparito.

Auxiliares de enfermeria

Dependencia

Auxiliar de Enfermeria Militar o Civil que dependette la Supervisora del Servicio o
Enfermera Profesional mas antigua y a través as ésil Departamento.

Tareas

Recibir y entregar la guardia junto al Enfermerof€&sional y Supervisora del
Servicio.

Cumplir con las indicaciones impartidas por el médi/o Enfermero Profesional.
Colaborar con el equipo de salud en las presemagisimples de orden terapéutico
y/o diagnastico.

Acondicionar el material utilizado en su turno.

Informar de cualquier novedad que observe el paeien
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Controlar los signos vitales.

Administrar medicamentos por via oral o rectal.

Prevenir las Ulceras por decubito.

Colaborar con los examenes complementarios medeangéeoleccion de muestras
y la rotulacion de las mismas.

Realizar junto al Enfermero Profesional la higideépaciente y otros tratamientos.
Brindar confort al paciente (higiene, cambio deasajpsurado, corte de ufias, etc.)
Controlar los goteos en los planes de hidratacion.

Acondicionar el material para entregar a estedlaa

Preparar el equipo necesario para la revista médica

Mantener en condiciones de uso las vitrinas, easslde medicamento, carros de
curaciones, carros de medicamentos, de emergenciy,

Presentarse en el servicio correctamente uniforngadm un margen de 15 minutos
antes de su horario para tomar la guardia.

Ordenar el material de esterilizacion y farmacragucon el Ayudante de
Enfermeria o Camillero.

Cumplir con otras tareas que le fueran encomendaatas Departamento.
Mantener las buenas relaciones intra e inter sesvic

Observar la disciplina de la Institucién.

Participar en reuniones programadas por la Sujpegichr

Ayudantes de enfermeria o camilleros

Dependencia

Dependeran de la Supervisora del Servicio o detfamdro Profesional mas antiguo del
turno y a través de éstos del Departamento Enféamer

Tareas

Guardar el secreto de la documentacion que maneja.

Colaborar con el personal del equipo de saludreasade apoyo no asistenciales.
Trasladar pacientes en camilla, silla de ruedasforena ambulatoria desde el
Servicio a otros y de éstos al Servicio.
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Mantener en condiciones de uso los medios queeaifara el traslado de los
pacientes.

Informar a su superior inmediato cualquier despésfen los medios que utiliza el
Servicio.

Equipar la camilla acorde a las normas del Servicio

Trasladar al paciente de la cama, camilla o sdlaugdas con ayuda de otro agente
cuando las condiciones del paciente lo requieran.

Durante el traslado del paciente controlar la 9dgdrdel mismo y su proteccion.
Esperar que el paciente sea atendido en casotedeoimsulta en cada Servicio
(siempre y cuando el tiempo de espera no sea supe20 minutos) y llevarlo
nuevamente al Servicio.

Llevar la documentacion requerida por el Servigarderconsulta sin mostrarla al
paciente.

Procurar al Servicio los suministros de farmacstéerdizacion, pafiol y otros.
Verificar que el material de esterilizacion est&endiciones antes de llevarlo al
Servicio, cuidando de no romper las envolturasegiptos del material estéril.
Informar a la Supervisora o enfermera a cargo deli€o cualquier novedad
respecto al paciente o Servicio.

Ubicar los aprovisionamientos en los lugares asigsa

Llevar las muestras al laboratorio o anatomia pgtcd, cuidando de no volcar su
contenido y llevando la orden correspondiente arssnos.

Observar la disciplina de la Institucién.

Cumplir con otras tareas que le fueran encomendaatgsersonal del
Departamento Enfermeria.

Mantener buenas relaciones con el paciente, famslia publico en general.
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NECESIDADES DE ENFERMERIA

Para efectuar el analisis ldenecesidad de personal, debiemansiderars no solamente lo
explicito en laResolucion 194/¢, sino ademas el ausentismo debido a:

Causas de ausentismo

Otras causagiicencia por maternidad, paro, horario reductdeeas liviana
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n #Il n $ 11} : : % : !
n )# 11} $ % A n B
# # &
n #II $
N° Camas/ N° Personal
CANTIDAD DE| Consultas en | Indice de necesario +
SERVICIOS |ENFERMEROS|  elaiio atencion [ Célculo de personal x indice de atencion, | AUSENTISMO
GDIA MEDICA 17 102200 15 min [{102200x15/60 [102200/25550 min=4x5 |20| 15%
CTRO OBSTET 6 7300 30 min |7300x30/60  |7300/3650 min=2x5 10[ 0%
TRAUMATO 23 49 3 |42x3x7/40 22| 40%
OH6° PISO 8 7 3 |6x6x7/40 6| 40%
CIRUGIA 23 47 4 |40x4x7/40 28] 0%
CMA 46 69 4 60x4x7/40 42| 33%
CMV 35 58 4 50x4x7/40 35 20%
TOCOGINECO 15 32 3 28x3x7/40 15[ 30%
PEDIATRIA 15 18 4 18x4x7/40 13 42%
CARDIOLOGIA 20 30 3 28x3x7/40 15 42%
$
$ +B $
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+B $ "

" 4
Personal

CANTIDADDE] N° | Indice de | Calculo de personal| necesario +

SERVICIOS  |ENFERMEROS| Camas | atencion |x indice de atencion| AUSENTISMO
Ut 31 14 10 |14x10x7/40 40%
RCV 16 7 10 |6x10x7/40 40%
uco 17 12 10 {10x10x7/40 12%
UTIP 13 4 10 |4x10x7/40 12%
NEO 22 16 10 |14x10x7/40 12%
UTMO 12 6 10 |6x10x7/40 15%
RQ 9 6 g [6x10x7/40 0%

$
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Descripcion de las Necesidades de Personal por Serv y por turno.

I Seyin indice de atencion

[ Segin vacantes sin cubrir de PC

- Segin % de ausentismo

AREAS CERRADAS

Sewicio

T. Mafiana

T. Tarde T. Noche 1

T. Noche 2

SADOFE

2° U

2° RCV

2° NEO

3°UCo

3° UTMO

4° UTIP

5° RQ

PARCIAL

TOTAL

20
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Segin indice de atencién

1 1 -:| Segn vacantes sin cubrir de PC
Segl]n % de ausentismo
[ I
AREAS ABIERTAS

Semvicio T. Mafiana T. Tarde T.Noche 1 T. Noche 2 SADOFE
P.B. G. Médica 1 1 1 1

1 1 1 1
2° Centro Obstétrico
3° Cardiologia 1 1 1
3 ° Tocoginecologia 1 1 1 1.
3° Pediatria 1 1
4° CMV 1 3 1 2 1
4° CMA 2 2 1 1 2
5° Cirugia 1 1 1

1

6° Traumatologfa 1 1 1 2
6°0H 1 1 1
PARCIAL 4 12 7 12 10
TOTAL 45
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CONSULTORIOS EXTERNOS

Servicio

Turno mafiana

Turno Tarde

Bateria 1-2

1

Bateria 3-4

Bateria 5-6

Bateria 7-8

Bateria 10-11

Bateria 14-15

1° Pre Prequirtrgico

1° Rayos

1° Ecodoppler

2° Quiréfano 8

2° Centro. Endoscépico

3° Infectologia

Interconsultas

Vacunacién

PARCIAL

TOTAL




Analisis de personal requerido por Servicio y por @pacitacion

PERSONAL DE ENFERMERIA REQUERIDO

SERVICIOS

ENF.PROFESIONALES

ENF.AUXILIARES

REQUERID O

uTl

6

6

RCV

uco

UtMO

uTIP

NEONATOLOGIA

RECUP. QUIRURGICA

TRAUMATOLOGIA

CIRUGIA

ONCOHEMATOL. 6°

CLIN. MEDICA AZUL

CLIN. MEDICA VERDE

TOCOGINECOLOGIA

r|lo]|e|lw]|s]|o

PEDIATRIA

)

CARDIOLOGIA

CENTRO OBSTETRICO

GUARDIA. MEDICA

CONS. EXTERNOS

TOTAL

48

22

70

30



Resumen estadistico

Situacioén actual

Cantidad de enfermerpnd425

Nivel académico Licenciados en enfermeria 55 3%1
Enfermeros profesites 272 64%
Auxiliares de emferia 83 20%
Ayudantes 15 3%

Distribucion del personal asistencié78
Areaseatis 213
Areasreglas 118
Consuibsrexternos 47

Cantidad de personal de enfermeria no disponible

Ausentismo promedid.7%.

Necesidades de personal: Areas abiertas: 45
Asecerradas: 20

Caherios externos: 4

Cantidad de personal requerido por capacitacion:

Enfeeros profesionales: 48

Aliaies de enfermeria: 22

Consideraciones finales
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En 1993, en los albores del proceso de calidatidetddNPM y ya en vigencia la nueva
ley de enfermeria, contaba la Institucion con 3d@rmneros, distribuidos del siguiente
modo:

Profesionales...30%
Auxiliares...70%

Las actividades propias de atencion al pacienfeesen incrementando en calidad y
cantidad de pacientes internados.

En la Ultima década, se intenté mantener un ntagouado de enfermeros. (Una media
de 400).

Hoy se cumple adecuadamente con el nivel de capawnitrequerido para el personal,
siendo muy bueno, de acuerdo a la Resolucion 194i®&nciados en enfermeria +
enfermeros profesionales = 77 %).

No llama la atencion la asignacion de enfermerafepionales a Consultorios Externos,
entendiendo que personal por distintas causas,(sdad, etc.) necesita desarrollar tareas
no intensivas.

Al consultar la documentacién, se registrabanl afi@ 10 vacantes perdidas por distintas
causas (personal civil ARA: renuncias, baja vegetajubilaciones).

Por "indice de Atencion", los servicios que magiieren del nombramiento de personal
son: Areas Cerradas: Neonatologia y Unidad Coranari
Areas Abiertas: Clinica Médica, Centro @b&to y Oncohematologia.

Se destacan 2 (dos) servicios sin requerimienfgedsonal: UTIP y RCV.

La incorporacion de nuevos enfermeros se concreBaae6 por mes.

Actualmente se hace una seleccién mas especifigaugedo al perfil y servicio a
desempanarse, siendo el contrato por un afo.

Se encuentra pendiente un estudio de calidadedeiéah en la practica profesional.
Se encuentra pendiente una auditoria de los regide enfermeria.

No existe un manual de normas de procedimient@gedeion de enfermeria propio del
Departamento.
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Se encuentra pendiente el desarrollo de confexgisobre los siguientes temas de
enfermeria: responsabilidad legal, lavado de mamggncias cardiolégicas, reanimacion
cardiopulmonar, dolor y urgencias pediatricas.

El Hospital Naval no es ajeno a la situacion gdrd@bpais en cuanto al personal de
enfermeria, ya sea por el niumero efectivo com@apaditacion.

La escasa consideracion social hacia el persoeatgjre este tipo de actividades, jornadas
largas y agobiantes, afectacion a la vida del hpgatos horarios, guardias, turnos
nocturnos, feriados y sueldos relativamente bagspecto a otras ocupaciones similares,
hacen que el nimero de ingreso sea limitado.

Parece importante que dentro del Plan Nacionaledaiollo de la Enfermeria se apruebe
la ley que permita la distribucién de becas a saleun fondo fiduciario, mejore la
capacitacion (escuelas de enfermerias dependigatas Universidades Publicas
Nacionales y Provinciales) e incremente el nimeta tle efectivos, tarea a concretarse
entre los afios 2009 y 2016, con un aporte de @pf@desionales.



GLOSARIO

ARA: Armada Argentina

CM: Clinica Médica

FUSANA: Fundacion Sanidad Naval.
HNPM: Hospital Naval Pedro Mallo.

NEO: Neonatologia.

PC: Personal Civil

PM: Personal Militar.

RCV: Recuperacion Cardiovascular.

RQ: Recuperacion Quirdrgica.

SADOFE: Sadbado, Domingo, Feriado.

UCO: Unidad Coronaria.

UTI: Unidad de Terapia Intensiva.

UTIN: Unidad de Terapia Intensiva Neonatal
UTIP: Unidad de Terapia Intensiva Pediatrica.

UTMO: Unidad de Trasplante de Médula Osea.
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El presente trabajo se desarroll6 a través de:
Reconocimiento directo de la planta fisica del Hiasplaval.
Entrevistas testimoniales con el personal de emgenen funciones.

Acceso a la documentacion del Departamento Enféandet hospital.

Consulta a la legislacion vigente.

www.aecaf.com.ar

www.alfinal.com/leyes

www.cta.org.ar

www.infoleq.gov.ar

www.legisdar.com.ar

www.leg.msal.qov.ar

“Enfermeria. Leyes del ejercicio de la enfermergeatina y normas complementarias”
22 edicion.

Compiladores: Enfermeras Castell Maciel; Tajesl&tebtros.
www.elserenfermero.com.ar/libros
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www.hnpm.mil.ar

Estas paginas fueron consultadas durante el tresesdel trabajo en los meses de
septiembre y octubre de 2009.

Durante la busqueda de material bibliografico,apgddector interesado se encuentra el
siguiente material disponible en Internet:

“Manual de Protocolos y Procedimientos GeneraleSrdermeria”
Hospital Universitario Reina Sofia. Cérdoba. Espafna
www.medlibros.blogspot.com

“Manual de Procedimientos en Enfermeria”.
Hospital Comarcal de la Axarquia
Andalucia. Espafia. Marzo2003
www.scribd.com

“Manual de Procedimientos Fundamentales en Enféafher
Enfermero Juan Gabriel Rivera Marquez
www.ar.emagister.com
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PERSONAL NECESARIO POR CAPACITACION
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