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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE

HOSPITAL DE DIiA

PLANIFICACION DE HOSPITAL DE DIA SI |[NO |OBSERVACIONES
Establecimiento publico (incluye Obra Social y Fuerzas de Seguridad)
Establecimiento privado
Recibe derivaciones desde otros establecimientos de la Red
El Hospital de Dia es indiferenciado o polivalente.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es diferenciado.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es para adultos.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es para pediatria.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es para obstetricia.
Indique total de puestos.
Aclarar si cumple con 0,5 a 1puesto cada 1.000 partos.
El Hospital de Dia es para salud mental. Ver normativa vigente.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es para geriatria.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es Clinico.
Indique total de puestos.
El Hospital de Dia es Quirurgico.
Indique total de puestos.
Aclarar si cumple con 1puesto por cada quiréfano.
El Hospital de Dia es de Infectologia.
Indique total de puestos.
EL HOSPITAL DE DIA, ESTA CONSTITUIDO POR: SI  [NO |OBSERVACIONES
Puesto de observacion/tratamiento en sillon/poltrona (Sala General). Aclarar
cantidad.
Puesto de observacidn/tratamiento en box individual. Aclarar cantidad.
Sala de procedimientos
Exclusivo para HD Oncolégico: Sala de Elaboraciéon de Formulaciones Estériles.
Aclarar si estd en Farmacia o en Hospital de Dia.
Exclusivo para HD Oncoldgico: Banco de drogas. Aclarar si estd en Farmacia o en
Hospital de dia.
Secretaria de piso
Sala de Espera
Area de juegos (en Hospitaes de dia Pediatricos)
Office de Enfermeria. Aclarar si diferencia zonas limpia y sucia
Farmacia periférica. Aclarar si es mueble o local independiente.
Estacidn Sistema Neumatico de envios.
Estacionamiento de carro de transporte.
Consultorio/Gabinete.
Comedor pacientes (en hospital de dia obstétrico).
Oficina Médica. Aclarar si cuenta con uno o dos puestos de trabajo.
Oficina Supervisiéon de Enfermeria (deseable)
Estar de personal (opcional).
Office de Limpieza
Sanitarios para personal
Sanitarios para publico
Sanitarios para discapacitados IF-202[L- 72958631-APN-DNCSSY RSA
Sanitario para pacientes.
Moddulo lockers. Aclarar si son suficientes.
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE

HOSPITAL DE DIiA

Depésito de materiales y equipos

Depdsito de ropa limpia

Depésito de ropa usada

Depdsito de residuos domiciliarios. Aclarar si es propio o compartido.

Depésito de residuos biopatogénicos. Aclarar si es propio o compartido.

Dispone de aulas y/o talleres. Aclarar cantidad y si estan disponibles en el Servicio
de Docencia o en el Hospital de Dia.

Local de ingenieria/Placard. Aclarar si es local o placard y si es propio o
compartido.

VINCULACION CON OTROS SERVICIOS (Acceso directo o apoyo) SI  [NO |OBSERVACIONES
Unidad de Urgencia-Emergencia

Laboratorio de Analisis Clinicos (mediante tubo neumatico)

Diagndstico por Imagenes

Centro Quirurgico

Centro Obstétrico

Farmacia

Otros. Aclarar: ....cccocveeveeviieeneenieeeneenne

CONSIDERACIONES GENERALES SI [NO |OBSERVACIONES
Los accesos estan debidamente identificados.

Cuenta con con un playdn para estacionamiento transitorio de vehiculos de

traslado.

Cuentan con algun medio de traslado a disposicion (propio o de la red de

servicios).

El disefio diferencia en tres (3) areas de uso: restringida, semirestringida y sin

restricciones. Aclarar.

El ancho de las circulaciones es igual a mayor a 1.20m con ensanches de

1.50x1.50m en extremos y cada 20m (en largas circulaciones). Aclarar.

CARACTERISTICAS CONSTRUCTIVAS GENERALES SI  [NO |OBSERVACIONES
Caracteristicas Constructivas : Las detalladas a continuacion, aplican a todos los

locales. Las Especificas por local las completardn y se describen en planilla

adjunta.

Cumple con los cédigos de construccion y reglamentos locales.

Pisos:

Resistente al desgaste, liso, antideslizante, continuo, incombustible y sin

emanacion de gases (en caso de siniestro).

Zo6calos:

Recto. En caso de recomendar sanitario, se aclarara en caract.especificas.

Paredes:

Superficie lavable lisa y sin molduras. Incombustible y sin emanacién de gases (en

caso de siniestro).

Cielorraso:

Superficie lavable. Incombustible y sin emanacién de gases (en caso de siniestro).

Ventanas:

De abrir, con proteccidn contra insectos y control de visuales. Aclarar.

Puertas:

La puerta de acceso al servicio, cuenta con luz de paso libre de 1,20m por 2,00m

de alto minimo. Aclarar.

Revestimiento:

Cuenta con revestimiento ceramico con junta rectificada en locales humedoﬂ*%lJZQSSGSl—APN-DNCSSYRS#

a cielorraso) y en sectores sobre mesada (hasta cielorraso). Aclarar.

MS
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE

HOSPITAL DE DIiA

Instalacidén Sanitaria:
Cuenta con agua fria y caliente en lavamanos y/o en pileta sobre mesada. El
drenaje es a pileta de piso cerrada con sifén para evitar olores. Aclarar.

Electricidad — lluminacion:

Posee un sistema de energia eléctrica de emergencia (grupo electrégeno).

Cuenta con luz de emergencia en accesos, circulaciones.

Cuenta con puesta a tierra de toda la instalacién.

Las instalaciones poseen dispositivos de seguridad eléctrica: proteccién
termomagnética y disyuntor.

Cuenta con sistema de comunicaciones e informacién (voz datos-etc)

Responde al Reglamento de la Asociacién Electrotécnica Argentina para
Instalaciones de uso hospitalario. La iluminacién es clara, intensa y no calérica.

Climatizacion por aire acondicionado, calefaccidn, refrigeracion y ventilacién
forzada.

Cuenta con sistema central de climatizacion.

Cuenta con sistemas individuales de climatizacidn (Split, aire de pared entre

otras). Aclarar en qué locales.

Gases Medicinales:

Cuenta con una toma de oxigeno por cada puesto. Aclarar.

Seguridad: Cumple con la legislacion jurisdiccional.

Dispone de un Plan de evacuacién en caso de siniestros.

Cuentan con salidas de emergencia senalizadas.

Cuentan con matafuegos autorizados por autoridad competente y reglamentacién
vigente.

Cuentan con detectores de humo en todos los locales y circulaciones

Seiialética: Todos los locales y cada uno de los puestos cuentan con carteles
indicadores.

CONSIDERACIONES ESPECIALES

Se detallardn a continuacidn las consideraciones especiales a cumplir por cada
local que se incluya en la unidad/servicio en analisis:

PUESTO DE OBSERVACION/TRATAMIENTO EN SALA GENERAL SI  [NO |OBSERVACIONES
Indicar cantidad de puestos en Sala General.

La superficie por puesto, es igual o superior a 6m2. Indique superficie observada.

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

Zdcalo: Aclarar si es sanitario (deseable).

Gases Medicinales:

Cuenta con una toma de oxigeno, una de aire comprimido y una de vacio por cada
puesto. Aclarar.

Equipamiento por puesto:

Cama o sillén poltrona

Mesa de arrime para comer (segun tipo de hospital de dia)

Monitor multiparamétrico

Poliducto de gases

Soporte para suero

Oximetro de pulso

Tensidmetro

Lampara rodante de luz directa
Escalera sanitaria de dos peldafios IF-202]L- 72958631-APN-DNCSSYR
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE

HOSPITAL DE DIiA

Equipamiento de la Sala:

Mueble de guardado bajomesada

Mesa comedor (segun tipo de hospital de dia)

TV (1 cada 8 puestos/boxes), ubicado estratégicamente. Aclarar.
PUESTO DE OBSERVACION EN BOX INDIVIDUAL CERRADO SI  [NO |OBSERVACIONES
Indicar cantidad de puestos en boxes.

La superficie por puesto, es igual o superior a 10m2. Indique superficie observada.

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacién para este local:

Zocalo: Aclarar si es sanitario (deseable).

Gases Medicinales:

Cuenta con una toma de oxigeno, una de aire comprimido y una de vacio por cada
puesto. Aclarar.

Equipamiento:

Cama o sillon poltrona

Mesa de arrime para comer (segun tipo de hospital de dia)

Monitor multiparamétrico

Poliducto de gases

Soporte para suero

Oximetro de pulso

Tensidmetro

Ldmpara rodante de luz directa

Escalera sanitaria de dos peldafios

SALA DE PROCEDIMIENTOS (OPCIONAL SEGUN TIPO HOSP.DE DIA) SI  [NO |OBSERVACIONES
Cuenta con Sala de procedimientos. Indicar cantidad de salas.

La superficie es igual o superior a 12m2. Indique superficie observada.
Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

Zocalo: Aclarar si es sanitario (deseable).
Puertas: La luz util de paso es igual o superior a 1.20m. Aclarar.

Gases Medicinales: Cuenta con abastecimiento central y panel con una (1) boca
de oxigeno, una (1) boca de aire comprimido y una (1) boca de vacio.

Equipamiento:

Camilla de examen clinico reforzada

Cesto metdlico

Taburete rodante

Heladera

Ldmpara rodante

Elementos para control signos vitales (Tensidmetro, estetoscopio y termémetro,
entre otros)

Carro de curaciones

Escalera sanitaria

Negatoscopio

Nebulizador

Oximetro de pulso

Electrocardidgrafo

Resucitador ambu

SECRETARIA SI [NO |OBSERVACIONES
Cuenta con secretaria. Aclarar cantidad puestos de trabajo y superficie.
Equipamiento:

Escritorio o mostrador

Péagina 6 de 11
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE

HOSPITAL DE DIiA

Sillas

Mueble de guardado
Papelero

Perchero

ESPERA SI  [NO |OBSERVACIONES

Superficie: Mddulo por asiento: 1 m? . Médulo por silla de ruedas: 2.5 m?. Aclarar
superficie total.

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

Gases Medicinales: Cuenta con poliductos (ocultos) para utilizar en situaciones de
emergencia, con tomas eléctricos y gases medicinales. Aclarar cantidad.

Equipamiento:

Sillas / tandem x 4. Aclarar cantidad total.
Cesto

TV

AREA DE JUEGOS (EN HOSPITAL DE DIA PEDIATRICO) SI  [NO |OBSERVACIONES
La superficie es igual o superior a 8m2. Indique superficie observada.
Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

Gases Medicinales: Cuenta con poliductos (ocultos) para utilizar en situaciones de
emergencia, con tomas eléctricos y gases medicinales. Aclarar cantidad.

Equipamiento:

Mesa baja

Sillas

Mueble de guardado

Equipamiento acorde (juegos, pizarra, etc.)
Papelero

Perchero

OFFICE DE ENFERMERIA SI |NO |OBSERVACIONES
El Office de Enfermeria es abierto.

La superficie es igual o superior a 6m2. Indique superficie observada.
Cuenta con slop sink + pileta + chatas y orinales. Aclarar.

Cuantas enfermeras pueden trabajar en simultaneo en el office.

Esta en relacién directa y equidistante a los puestos de observacion.
El office esta sectorizado en limpio y usado.

Cuenta con mueble para depdsito transitorio de elementos (bajo mesada) con
llave de seguridad en cada sector (limpio y usado).

Cuenta con recipientes para acopio de residuos. Aclarar en observaciones, si estan
diferenciados en domiciliarios (reciclables y no reciclables) y biopatogénicos.

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

Cuenta con zdcalo sanitario (deseable).

Cuenta con ventanillas tanto en sector limpio (para recepcién) como sucio (para
retiro).

En relacidn a la instalacion sanitaria, cada sector (limpio y usado) cuenta con
mesada y pileta profunda (agua fria y caliente), con un desarrollo minimo de 1,5m

lineales por enfermera. Indicar medida del desarrollo lineal. IF-202[1-72958631-APN-DNCSSY RSHM S
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE
HOSPITAL DE DIiA

Cuenta con revestimiento resistente para proteccién, hasta altura de cielorraso

Equipamiento:

Kit instrumental

Taburete alto con respaldo

Cesto con tapa pedal

Heladera bajomesada

Nebulizador - aspirador

Tensiémetro

FARMACIA PERIFERICA.

S/

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Placard/Mueble exclusivo para Farmacia: 2m2. Aclarar.

Cuenta con local independiente para Depdsito de Farmacia
(minimo/recomendado): 6m2. Aclarar lo observado.

Equipamiento:

Mueble de guardado

Heladera

ESTACION SISTEMA NEUMATICO DE ENVIOS

Sl

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sistema neumético de envios. Aclarar.

ESTACIONAMIENTO TRANSITORIO DE CARROS DE TRANSPORTE

S|

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sector definido para estacionamiento transitorio de carros.

La superficie es igual o superior a 2m2. Indique superficie observada.

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las del local
donde se localice.

Equipamiento:

Carros de transporte

CONSULTORIO/GABINETE

Sl

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con consultorio/gabinete. Aclarar superficie observada.

Equipamiento:

Puesto de Trabajo Informatico

Camilla.

Dispensador de jabdn y toallero.

Balanza de pie

Armario para Historias Clinicas

Negatoscopio (segun necesidad)

Estetoscopio, termdédmetro y tensidmetro

COMEDOR PACIENTES (DESEABLE EN HOSPITAL DE DIA OBSTETRICO)

S/

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Comedor para pacientes. Aclarar superficie observada.

Indique si cumple con 1,8m2 por usuario.

Equipamiento:

Mesa de reuniones con sillas

Anafe

Heladera

Horno eléctrico o microondas

Pava eléctrica o dispensador de agua fria y caliente

Perchero

Cesto residuos

OFICINA MEDICA

S|

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Oficina para Jefatura y/o Coordinacién del servicio.

Es para un puesto de trabajo. Aclarar

Equipamiento: LF.202

oD

- - R T—Z0Z
Escritorio y sillas

wlejviem

Mueble guardado
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE
HOSPITAL DE DIiA

Cesto residuos

Perchero

OFICINA SUPERVISION DE ENFERMERIA (DESEABLE)

S|

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Oficina para Supervisor del servico.

Es para un puesto de trabajo. Aclarar

Equipamiento:

Escritorio y sillas

Mueble guardado

Cesto residuos

Perchero

ESTAR DE PERSONAL (OPCIONAL)

S|

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Estar para personal. Indicar superficie.

Equipamiento:

Mesa de reunion con sillas

Anafe

Heladera

Horno eléctrico o microondas

Pava eléctrica o dispensador de agua fria y caliente

Perchero

Cesto residuos

OFFICE DE LIMPIEZA

S/

NO

OBSERVACIONES

. . .. 2. 2
Superficie minima: 3m*“" En local cerrado: 4m*”. Aclarar.

Mesada y pileta profunda (agua fria y caliente).

Mueble para guardado de insumos

Espacio libre para estacionamiento transitorio del carro de limpieza

Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacidn para este local:

El ancho libre de las puertas permite el normal acceso del carro de limpieza al
local. Aclarar.

Cuenta con provisién de agua fria y caliente en pileta.

Cuenta con canilla de servicio a 0.50cm del piso para carga de balde, con pileta de
piso abierta.

Equipamiento:

Carro de limpieza

SANITARIOS (Para PERSONAL)

S/

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sanitarios para personal. Aclarar cantidad de receptaculos.

SANITARIOS (Para PUBLICO)

Sl

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sanitario para publico. Aclarar cantidad de receptaculos.

SANITARIO PARA DISCAPACITADOS

S|

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sanitario para discapacitado segun ley vigente.

SANITARIO PARA PACIENTES.

Sl

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con sanitario de uso exclusivo para pacientes. Aclarar cantidad.

MODULO LOCKERS

Sl

NO

OBSERVACIONES

Cuenta con Médulos de Lockers para el personal. Aclarar cantidad.

DEPOSITO DE MATERIALES Y EQUIPOS

S|

NO

OBSERVACIONES

Indicar superficie observada

Equipamiento:

Estanterias. Aclarar lo observado.

Mueble de guardado. Aclarar lo observado.

DEPOSITO DE ROPA LIMPIA 1E-202

Cuenta con placard/depésito de ropa limpia. Aclarar tipo y superficie observada.

b

1ORSRRUARIAN S
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GRILLA DE HABILITACION CATEGORIZANTE DE
HOSPITAL DE DIiA

Equipamiento:
Carro de transporte
DEPOSITO DE ROPA USADA SI  |NO |OBSERVACIONES

Cuenta con placard/depésito de ropa limpia. Aclarar tipo y superficie observada.

Equipamiento:

Carro de transporte

AREAS EXCLUSIVAS PARA HOSPITAL DE DIA ONCOLOGICO.
Ver Directrices de Organizacion y Funcionamiento de Farmacia.
A las anteriores, se les debe agregar:

Cuenta con SALA DE ELABORACION DE FORMULACIONES ESTERILES. Aclarar.

Cuenta con BANCO DE DROGAS. Aclarar.
SALA DE ELABORACION DE FORMULACIONES ESTERILES SI  [NO |OBSERVACIONES
Cuenta con Médulos de Lockers para el personal. Aclarar cantidad.
TODOS LOS LOCALES QUE SE DESCRIBIRAN A CONTINUACION PODRAN COMPARTIRSE CON OTRO SERVICIO DEL
ESTABLECIMIENTO.
DEPOSITO DE RESIDUOS DOMICILIARIOS SI  [NO |OBSERVACIONES
Cuenta con local, sector o recipiente para residuos domiciliarios. Aclarar si es
propio o compartido.

Aclarar si diferencian en reciclables y no reciclables.

DEPOSITO DE RESIDUOS BIOPATOGENICOS SI  [NO |OBSERVACIONES
Cuenta con local, sector o recipientes para residuos biopatogénicos. Aclarar si es
propio o compartido.

PLACARD / LOCAL DE INGENIERIA SI |NO |OBSERVACIONES

Placard (minimo/recomendado): 2m?. Aclarar superficie observada.

El Local de ingenieria es mayor a 6m?>. Aclarar superficie observada.
Caracteristicas Constructivas : Aplican las Caracteristicas Generales y las
Especificas detalladas a continuacion para este local:

La puerta cuenta con luz atil de apertura (minimo 1.20m). Indicar ancho.
Cuenta con iluminacion general uniforme y focalizada.

Cuenta con extraccion de aire y acondicionamiento térmico segin norma
RECURSOS HUMANOS

AREA PROFESIONAL SI |NO |OBSERVACIONES

Los profesionales actuantes estan matriculados en la jurisdiccidn. Aclarar.

Cuenta con Jefe o Coordinador del drea. Tiene experiencia en gestién por
procesos. Aclarar.

Cuenta con Médico/a con formacidn en otras especialidades. Indicar cantidad.

AREA TECNICA SI |NO |OBSERVACIONES

Cuenta con Enfermeria con entrenamiento y capacitacién. Aclarar cantidad.

Cuenta con Farmacéutico con entrenamiento y capacitacién. Aclarar cantidad.

Cuenta con otro tipo de técnico. Aclarar tipo y cantidad.
AREA ADMINISTRATIVA Y DE APOYO SI  [NO |OBSERVACIONES
Cuentan con personal administrativo. Aclarar cantidad.

Cuentan con Personal de Limpieza. Aclarar si es exclusivo del drea.

IF-2021-72958631-APN-DNCSSY RSAEM S
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