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PACIENTE INGRESADO Y EN SEGUIMIENTO EN UHD PEDIATRICA

Es importante el conocimiento, por parte de todos aquellos profesionales implicados en la
atencién de pacientes con patologia crénica-compleja ingresados a cargo de la Unidad de
Hospitalizacion a Domicilio (UHD) Pediatrica, de varios puntos sobre la organizacion y
funciones de dicha unidad, con el objetivo de conseguir una adecuada coordinacién asistencial.

En la UHD Pediatrica existen dos programas de atencion:

- PACIENTE INGRESADO en UHD Pediatrica: con el equipo actual sanitario en nuestra
unidad, es posible tener ingresados alrededor de 14-18 pacientes. (maximo nimero de
camas disponible para ingreso de 18).

Un paciente ingresado en UHD Pediatrica tiene el mismo significado que un ingreso
hospitalario. El personal sanitario de la unidad es responsable de la atencion programa y
urgente del paciente; y el personal de enfermeria es responsable de todos los sistemas y
cuidados del paciente (PEG, sonda nasogéstrica, traqueostomia, catéteres centrales, etc.).

Cuando estos pacientes se estabilizan clinicamente, la familia es capaz de seguir con los
cuidados del nifio de manera autbnoma y quedan orientados los problemas piscosociales
que puedan existir, por lo que las familias no requieren visitas en domicilio semanales. En
este momento, el equipo de UHD Pediatrica realiza todas aquellas visitas de relevo
necesarias con su Centro de Salud (pediatras, enfermeros y gestores de casos), con el fin
de crear una red asistencial que cubra todas las necesidades de atencion del nifio y su
familia. En esos momentos el paciente es dado de ALTA del Programa de ingreso y pasa
al programa de Seguimiento programado de UHD Pediatrica.

- PACIENTE EN SEGUIMIENTO en UHDP Pediéatrica: estos pacientes suponen un nimero
unas cinco veces superior a los ingresados (actualmente un total de 60 pacientes)

Este programa implica llamadas telefonicas y visitas de médico y enfermeria de manera
programada en la consulta de UHD Pediatrica o en domicilio, de una forma similar a como
lo hariamos en una consulta externa con un paciente en seguimiento de otra especialidad.

En el caso de la familia llame y precise adelantar la atencion medica y/o de enfermeria, se
programa lo antes posible su atencion (enfermo de tarde o al dia siguiente en la mayoria de
casos).

En los pacientes en seguimiento se les insiste que, en caso de problema de caracter mas
urgente, acudan a su Centro de Salud en primera instancia. Y si ho pueden resolver el
problema, si la atencién no se puede demorar, se cita con nosotros cuando sea posible,
pero no siempre puede ser cuando la familia quiere.

En estas circunstancias, hay familias que deciden acudir a urgencias para no postergar la
atencion pero NO por indicacion especifica del equipo de UHD Pediatrica como primera
opcion.

Dentro del programa de Seguimiento Programado de UHD Pediatrica, se indica atencién
urgente en casos seleccionados por sus condiciones clinicas o situacion paliativa. Por ello,
se dispone un listado de los nifios en este programa que se atiende de manera urgente
(listado que esta disponible en el directorio de UHD Pediétrica). Este listado se actualiza
mensualmente en la reunién organizativa de UHD Pediatrica segun la situacion clinica de
los nifios en seguimiento
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COORDINACION UHD PEDIATRICA y URGENCIAS DE PEDIATRIA

- Los pacientes ingresados en la UHD Pediatrica es excepcional que acudan por su cuenta a
Urgencias de Pediatria. En la mayoria de las ocasiones su atencién urgente es resuelta por
el equipo de UHD Pediatrica, bien en turno de mafiana o en sus guardias. Si precisaran
atencion en Urgencias de Pediatria o ingreso, sera comunicado por los pediatras de UHD
Pediatrica al equipo de urgencias u hospitalizacion.

- Los pacientes en seguimiento en la UHD Pediatrica saben (porque se les comunica
claramente) que su primer punto de atencién ante una incidencia es su Centro de Salud.
Pero en ocasiones la familia decide acudir por su cuenta a Urgencias de Pediatria (como lo
hacen tantas veces cualquier otra familia) y en ese caso hay que atenderle como a
cualquier paciente, y queda a criterio del médico que le atiende comunicarle que si no es
una patologia urgente, deben acudir al Centro de Salud.

Este (ltimo supuesto puede resultar ocasional y debe quedar claro que no es
responsabilidad del equipo de UHD Pediatrica en ese momento. Otro aspecto es que si en
la atencion a ese paciente, el médico de urgencias considera que la situacion o patologia
del paciente debe ser conocida por el equipo de UHD Pediatrica, se le puede comunicar al
dia siguiente (preferiblemente mediante una interconsulta por Orion y de manera
telefénica). No se debe de dar de alta a un paciente valorado en urgencias con “Destino:
Unidad de Hospitalizacion a Domicilio” sin interconsulta y/o comunicacion telefénica.

COORDINACION UHD PEDIATRICA y PEDIATRIA INTERNA
HOSPITALARIA

- Un paciente que ingresa en la zona de hospitalizacion de Pediatria Interna Hospitalaria
queda a cargo del equipo médico y de enfermeria de hospitalizacién, no a cargo de UHD
Pediatrica. Si bien los compafieros de UHD colaboraran en cualquier aspecto que sea
preciso y también suelen pasar cada dia a conocer la evolucion del paciente y trabajar en
la valoracion y preparacion de la familia para un alta lo mas precoz posible..

- De cara al ALTA de un paciente con “Destino o cargo de UHD Pediatrica”, todos los
profesionales implicados en la atencion deben ser conscientes de que para el ingreso en
UHD Pediatrica el paciente y la familia deben haber sido valorados con al menos con 24 hs
de antelacion en el caso de un paciente ya conocido y en el caso de un paciente nuevo de
entre 48 hs y 7 dias (segun las necesidades de entrenamiento a la familia). Es por ello que
NO debe darse de alta de un paciente desde la planta de Hospitalizacion con “Destino:
Unidad de Hospitalizacion a Domicilio” sin interconsulta y/o comunicacion telefénica, asi
como la valoracion previa comentada.

- Se acuerda con los comparieros de planta de Pediatria que, dada la complejidad de estos
pacientes y en el seguimiento posterior, se debe tratar de NO dar de alta en fin de semana-
festivos para que sea su médico referente en planta quien tome la decision junto con UHD
Pediatrica. Y si fuera preciso el alta en esos dias (por necesidad de camas de
hospitalizacion, solicitud de la familia etc.), debe hacerse previo acuerdo con el pediatra de
guardia de UHD Pediatrica ese dia.

- Para mejorar la atencién de estos pacientes cronicos y complejos, se ha constituido el
COMITE DE PACIENTES CRONICOS COMPLEJOS PEDIATRICOS integrado por
miembros de Pediatria Interna Hospitalaria (y sus especialidades) y UHD Pediatrica. Para
ello:

o Se realizard una reunién mensual el primer viernes de mes, tras la sesion de
Pediatria y actualmente en el Salén de actos.

o Se ha creado un directorio con la denominacion de Comités\Pacientes crénicos
complejos pediatricos.

o Se subiran los pacientes gue se quieran comentar cada mes a un archivo dentro de
ese directorio, y segln el paciente(s) a comentar se convocaran a los especialistas
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implicados para consensuar los planes a trabajar

- Se intentara trabajar por disponer de una enfermera referente (gestora de casos) de
Pacientes Crénicos Complejos que realice la labor de coordinacién de la asistencia entre
las diferentes especialidades pediatricas, hospitalizacion, UHDP y Atencién primaria
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