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La Evaluacion del Proyecto Nacional de la Preparacion Pediatrica (NPRP) se basa en la Declaracién de Politica
Conjunta 2026: Preparacion Pediatrica en el Departamento de Emergencias y fue desarrollada en colaboracién
con sociedades profesionales que representan a médicos de emergencias, enfermeras de emergencias, pediatras y
cirujanos de trauma. Su propésito es evaluar el nivel general de Preparacion Pediatrica en los departamentos de
emergencias. Los usuarios aceptan que no adaptaran, alteraran, enmendaran, abreviaran, modificaran,
condensaran, crearan obras derivadas ni traduciran la evaluacion.

La Administraciéon de Recursos y Servicios de Salud (HRSA), del Departamento de Salud y Servicios Humanos
(HHS), brindé apoyo financiero para el desarrollo del instrumento de evaluacion. El financiamiento aportd
aproximadamente el 10% del costo total y ascendié a $3.2 millones como parte del acuerdo cooperativo del
Centro de Datos de los Servicios Médicos de Emergencia para Nifos. El contenido pertenece a los autores y puede
no reflejar las politicas de HRSA, HHS o del Gobierno de los Estados Unidos. Para obtener mas informacion, visite
HRSA.gov.
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EVALUACION DE LA PREPARACION PEDIATRICA

Antes de comenzar, denos la siguiente informacion por si necesitamos comunicarnos
con usted para aclarar sus respuestas:

1. Nombre:

2. Titulo/cargo:

3. Teléfono:

Correo electronico:

Nombre de su centro/hospital:

Direccion fisica de su centro/hospital:

Ciudad en la que esta su centro/hospital:

©® N o s

Codigo postal de su centro/hospital:

A partir de ahora, usaremos el término “hospital” para indicar su hospital o centro en
el que estd su Departamento de Emergencias.

9. ;Tiene su hospital un Departamento de Emergencias (ED) que esté abierto 24/7?

[]si

[ INo ——> No esnecesario que complete la evaluacién.
Gracias por su tiempo.
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Estas primeras preguntas nos ayudaradn a entender la infraestructura de su hospital y
Departamento de Emergencias.

10. ;Cudl de las siguientes opciones describe mejor su hospital?
(Elija una opcién)

[] Hospital general (un centro no especializado que trata a adultos y nifios en
todas las condiciones médicas y traumatoldgicas con o sin un ED pediatrico
independiente)

[ ] Hospital infantil en un hospital general (un hospital infantil que esta
totalmente dentro de un hospital mas grande que también atiende a adultos)

[ ] Hospital infantil (un centro independiente y especializado que ofrece servicios
exclusivamente a nifios y adolescentes)

[ ] Hospital de acceso critico (un centro no especializado que suele estar a 35
millas de otro hospital y mantiene no mas de 25 camas para pacientes
hospitalizados)

[ ] Microhospital (un centro a escala menor para pacientes hospitalizados que
suele mantener de 8 a 15 camas para observacion y estancia breve de pacientes
menos graves)

[ ] Departamento de Emergencias hospitalario fuera del lugar o satélite (un
centro que presta servicios del Departamento de Emergencias, diagndsticos
basicos por imagenes y servicios de laboratorio)

[_] Departamento de Emergencias independiente (un centro independiente que
presta servicios del Departamento de Emergencias, diagnésticos basicos por
imagenes y servicios de laboratorio)

[ ] otro

11. Si respondi6 “otro”, describa su hospital:
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12. ;Cudl de las siguientes opciones describe mejor la estructura de su ED para la
atencion de nifios (segun la definicion de nifios de su hospital)?
(Elija una opcién)

[ ] ED general (los pacientes pediatricos y adultos se atienden en la misma area)

[] ED pediatrico independiente (espacio del ED designado para pacientes
pediatricos en un hospital que trata a adultos y nifios)

[ ] ED pediatrico en un hospital infantil (el hospital atiende SOLO a nifios)

[ ] otro

13. Si respondié “otro”, describa la estructura del ED de su hospital para la atencion
de nifios:

Las siguientes preguntas tratan sobre la designacion de traumatologia de su hospital.

14. ;Esta designado su hospital como centro de traumatologia?

[] si

[ ] No —> Pasealapregunta21

15. ;Esta su centro de traumatologia verificado por el Comité de Traumatologia de
American College of Surgeons?

[] si
|:|No

16. ;Esta su centro de traumatologia verificado por una entidad estatal o de nivel
regional (p. ej., autoridad /junta directiva/oficina de EMS, Departamento de Salud
[Department of Health])?

[] si
|:|No
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17. ;En qué nivel de traumatologia para adultos est4 designado actualmente su hospital?
(Elija una opcién)

[ Nivel I para adultos

[ ] Nivel Il para adultos

[ ] Nivel III para adultos

[ Nivel IV para adultos

[ Nivel V para adultos

[ ] Otra designacién de trauma para adultos

[ ] Ninguna de las anteriores

18. Usted respondio: “Otra designaciéon de trauma para adultos”. Por favor describa la
designacién de trauma para adultos de su hospital:

19. ;En qué nivel de traumatologia para nifios esta designado actualmente su hospital?
(Elija una opci6n)

[ ] Nivel I pediatrico

[ ] Nivel II pediatrico

[ ] Otra designacién de trauma pediatrico
[] Ninguna de las anteriores

20. Usted respondié: “Otra designacion de trauma pediatrico”. Por favor describa la
designacidn de trauma pediatrico de su hospital
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Ahora, nos gustaria hacerle algunas preguntas sobre los servicios para pacientes
hospitalizados de su hospital.

21. ;Cudl de los siguientes servicios para pacientes hospitalizados tiene su hospital en el
lugar?
(Marque si o no en cada opcion)

 Sala de recién nacidos Si[_] No[]
e Unidad de cuidados intensivos neonatales Si[_] No[ ]
* Unidad de cuidados intensivos pediatricos Si[ ] No[ ]
* Unidad de cuidados intermedios pediatricos Si[ ] No[ ]
* Sala para pacientes hospitalizados pediatricos Si[ ] No[]
» Unidad de cuidados intensivos para adultos Si[_] No[ ]

(médicos/quirdrgicos/traumatoldgicos)
» Unidad de cuidados intermedios para adultos Si[_] No[ ]

* Sala para pacientes hospitalizados adultos Si[ ] No[]

Responda las siguientes preguntas segin la definicion de nifnos de su hospital.

Si respondio si en unidad de cuidados intensivos para adultos
(médicos/quirirgicos/traumatolégicos) de la pregunta 19:
22. ;Alguna vez admite su hospital a nifios en la unidad de cuidados intensivos para
adultos (médicos/quirurgicos/traumatoldgicos)?

[] si

[ ] No —— Pasealapregunta26

23. ;Alguna vez admitieron nifios menores de 15 afios con condiciones médicas agudas
en la unidad de cuidados intensivos para adultos?

[] si
|:|No
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24. ;Alguna vez admitieron nifios menores de 15 afnos con condiciones quirargicas
agudas en la unidad de cuidados intensivos para adultos?

[ ] si
|:|No

25. ;Alguna vez admitieron nifios menores de 15 afos con condiciones
traumatologicas en la unidad de cuidados intensivos para adultos?

[ ] si
|:|No

Si respondio si en unidad de cuidados intermedios para adultos de la pregunta 21:
26. ;Alguna vez admite su hospital a nifios en la unidad de cuidados intermedios para
adultos?

[ ] si
|:|No

Si respondio si en sala para pacientes hospitalizados adultos de la pregunta 21:
27. ;Alguna vez admite su hospital a nifios en la sala para pacientes hospitalizados
adultos?

[ ] si
[ ] No
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Directrices para la administracion y coordinacion del ED para la atencion de nifios

Las respuestas a las siguientes preguntas nos ayudardn a comprender mejor los
recursos disponibles para la atencién de nifios en su ED.

Administraciéon/coordinacion de médicos

28.

29.

30.

;Tiene su ED un médico coordinador, que a veces se le llama coordinador de
atencion de emergencias pediatricas (PECC) o defensor pediatrico, a quien se le
asigna la funcion de supervisar diversos aspectos administrativos de la atencion de
emergencias pediatricas (p. ej., supervisa la mejora de la calidad, colabora con
enfermeria, verifica las competencias pediatricas del personal, desarrolla y revisa
periodicamente las politicas)? (Elija una opcidn)

Nota: El médico coordinador de atencion de emergencias pedidtricas puede tener
cargos administrativos adicionales en el ED.

[ ] Nuestro ED tiene un médico coordinador que ocupa un MD o DO

[ ] Nuestro ED tiene un médico coordinador que ocupa un proveedor de practica
avanzada (p. €j., asistente médico o enfermero de practica avanzada) con la
supervision de un médico

[ ] Nuestro ED NO TIENE un médico coordinador en este momento

—— Pase ala pregunta 31

;Se asigna un tiempo especifico y no clinico para completar las tareas relacionadas
con el cargo de médico coordinador?

[]si

[ ]No

;Cudl de las siguientes afirmaciones describe mejor el alcance del cargo de médico
coordinador? (Elija una opcion)

[ ] Una persona que coordina la atencién solo para el ED de su hospital

[ ] Una persona que coordina la atencién para el ED de su hospital y para los ED de
otros hospitales
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Administraciéon/coordinaciéon de enfermeros

31.

32.

33.

¢Tiene su ED un enfermero coordinador, que a veces se le llama coordinador de
atencion de emergencias pediatricas (PECC) o defensor pediatrico, a quien se le
asigna la funcion de supervisar diversos aspectos administrativos de la atencion de
emergencias pediatricas (p. ej., facilita la educacién continua, facilita las actividades
de mejora de la calidad, verifica que elementos especificos de pediatria se incluyan
en la orientacion del personal)? (Elija una opcién)

[ ] Nuestro ED tiene un enfermero coordinador que ocupa un RN

|:| Nuestro ED tiene un enfermero coordinador que ocupa un enfermero de practica
avanzada

[ ] Nuestro ED NO TIENE un enfermero coordinador en este momento

—> Pase ala pregunta 34

;Se asigna un tiempo especifico y no clinico para completar las tareas relacionadas
con el cargo de enfermero coordinador?

[ ]si
|:|No

¢Cual de las siguientes afirmaciones describe mejor el alcance del cargo de
enfermero coordinador? (Elija una opci6n)

[ ] Una persona que coordina la atencién solo para el ED de su hospital

[ ] Una persona que coordina la atencién para el ED de su hospital y para los ED de
otros hospitales

Las siguientes preguntas se refieren al personal, a la mejora de la calidad y a la
seguridad del paciente en el ED. Si tiene un ED pedidtrico independiente, entonces
responda segiin los recursos de esa drea; si no tiene un ED pedidtrico independiente,
entonces responda segun los recursos generales del ED.

Personal - Médicos

34.

;Trabaja un médico en el lugar del ED 24/77?

[]Si —> Pasealapregunta 36

l—DNo

Evaluacion del Proyecto Nacional de Preparacién Pedidtrica © 2026 por el Centro de Datos de los Servicios Médicos de
Emergencia para Nifios

Pagina 8 de 32




35. Si no hay un médico en el ED 24/7, ;hay un médico disponible de forma limitada
(p- €j., en el lugar en horarios limitados, de guardia para responder a emergencias o
por telemedicina)?

[Isi
[ INo —> Pasealapregunta41
36. Si la respuesta es si, ;qué tipo de capacitacidon/certificaciéon se permite para la

autorizacion de médicos que atienden a nifios?
(Marque si o no en cada opcion)

* Elegible/certificado por la junta de medicina de Si[ ] No[]
emergencia

* Elegible/certificado por la junta de medicina de Si[ ] No[]
emergencias pediatricas

* Elegible/certificado por la junta de pediatria Si[ ] No[]

* Elegible/certificado por la junta de medicina Si[ ] No[]
familiar

* Médico elegible/certificado por la junta con otra Si[ ] No[]
capacitacion

* Médico no elegible/certificado por la junta con otra Sil_] No[]
capacitacion

37. ;Tiene su hospital una politica para la autorizacién de médicos que exige
competencias especificas pediatricas para trabajar en el ED (p. ej., participacion en
certificacion continua con una junta de American Board of Medical Specialties
(ABMS) [es decir, American Board of Emergency Medicine, American Board of
Pediatrics, etc.], requisitos de educacién continua, evaluaciones de competencias
especificas del hospital)?

[]si
l_ [ INo —> Pasealapregunta41
Si la respuesta es si, entonces ;cudl de las siguientes opciones se exigen?

38. (Requisitos de educacién continua en atencién de emergencias pediatricas?

[]si
|:|No
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39. ;Participacidn en certificacion continua con una junta de American Board of Medical
Specialties (ABMS) (p. ej., American Board of Emergency Medicine, American Board
of Pediatrics, etc.)?

[ ]si
[ ]No

40. ;Evaluaciones de competencias especificas del hospital (p. €j., sedacién y analgesia)?

[ ]si
|:|No

Personal - Enfermeros

41. ;Tiene su hospital una politica para los enfermeros que exige competencias
especificas pediatricas continuas para trabajar en el ED (p. €j., requisitos de
educacion continua, mantenimiento de certificaciones de especialidad, evaluaciones
de competencias especificas del hospital)?

[]si

[ INo —> Pasealapregunta45

Si la respuesta es si, ;cudl de las siguientes opciones se exigen?

42. ;Mantener los requisitos de educacion continua pediatrica en atencion clinica de
enfermeria en emergencias pediatricas (p. ej.,, ENPC, PALS, NRP, educacién continua
en atencion de emergencias pediatricas)?

[ ]si
[ ]No

43. ;Mantenimiento de certificacion de especialidad en pediatria para enfermeros (p. €j.,
CPN, CPEN, CEN, PED-BC, CCRN-pediatrica)?

[]si
|:|No

44. ;Evaluaciones de competencias pediatricas especificas del hospital (p. €j., triaje,
evaluacién del dolor, sedacion de procedimiento, reanimacion, administracion de
medicamentos)?

[]si
|:|No
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Personal - Enfermeros de practica avanzada, asistentes médicos

45. ;Emplea su hospital enfermeros de practica avanzada o asistentes médicos para dar
atencion a nifios en el ED?

[]si
[ INo —> Pasealapregunta 50

46. ;Exige la politica del personal de su hospital para la autorizacion de enfermeros de
practica avanzada o asistentes médicos competencias especificas pediatricas para
trabajar en el ED (p. ej., requisitos de educacion continua, mantenimiento de

certificaciones nacionales de especialidad, evaluaciones de competencias especificas
del hospital)?

[]si

[ INo —> Pasealapregunta 50

Si la respuesta es si, ;cuadl de las siguientes opciones se exigen?

47. ;Mantener horas de educacion continua en atenciéon de emergencias pediatricas?

[ ]si
[ ]No

48. ;Mantenimiento de certificacion de especialidad en pediatria o atencién médica de
emergencia?

[ ]si
[ ]No

49. ;Evaluaciones de competencias pediatricas especificas del hospital (p. €j., evaluacion
y manejo del dolor, sedacién de procedimiento, reanimacién)?

[]si
|:|No

Pagina 11 de 32
Evaluacion del Proyecto Nacional de Preparacién Pedidtrica © 2026 por el Centro de Datos de los Servicios Médicos de
Emergencia para Nifios




Directrices para QI/PI en el ED

50.

51.

52.

53.

54.

;Tiene su ED un Plan de mejora de la calidad/mejora del desempefio que incluya a
los pacientes pediatricos? (p. ej., revision de las muertes pediatricas, otras
revisiones de expedientes, recopilacion de los datos de la atencién de emergencias
pediatricas, desarrollo de un plan para mejorar la atencién de emergencias
pediatricas)?

Nota: Este puede ser un Plan de mejora de la calidad/mejora del desemperio diferente
para los pacientes pedidtricos o integrado en el Plan general de mejora de la
calidad/mejora del desemperio del ED.

[]si

[ INo —> Pasealapregunta56

(Incluye su Plan de mejora de la calidad/mejora del desempefio un proceso de
revision de la atenciéon del paciente pediatrico (revision de expedientes)?

[ ]si
|:|No

¢Incluye su Plan de mejora de la calidad/mejora del desempefio la identificacion
de indicadores de calidad para nifios (p. ej., administraciéon oportuna de
esteroides ante la exacerbacion aguda del asma, porcentaje de pacientes pediatricos
con dolor evaluado o tiempo transcurrido hasta la administracién de antibiéticos en
el paciente pediatrico con sepsis)?

[ ]si
[ ]No

¢Incluye su Plan de mejora de la calidad/mejora del desempeiio la recopilacion y
analisis de los datos de atencion de emergencias pediatricas (p. €j., ingresos,
traslados, muerte en el ED, visitas de regreso o indicadores de calidad)?

[ ]si
[ ]No

(Incluye su Plan de mejora de la calidad/mejora del desempeiio el desarrollo de un
plan para mejorar la atencion de emergencias pediatricas (p. ej., un proceso
para asegurar que los cambios se implementen para mejorar la atencion de
emergencias pedidtricas, como la formacion del personal o la optimizacion del EMR)?

[]si
|:|No
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55. ;Incluye su Plan de mejora de la calidad /mejora del desempefio la reevaluacion del
desempeiio pediatrico usando medidas basadas en resultados (p. ej., con qué
frecuencia se evalu6 con rapidez el dolor o la fiebre y se trat6 adecuadamente)?

[ ]si
[ ]No

Directrices para mejorar la seguridad del paciente pediatrico en el ED

56. ;Se pesa a todos los nifios que se atienden en el ED en kilogramos (sin hacer la
conversion de libras)?

[ ]si
[ ]No

57. ;Estan los pesos de todos los nifios registrados en los expedientes médicos del ED
solo en kilogramos?

[ ]si
[ ]No

58. ;Se registra la temperatura, frecuencia cardiaca y frecuencia respiratoria de todos
los nifios?

[ ]si
[ ]No

59. ;Se mide la presién de todos los nifios?

[ ]si
[ ]No

60. ;Se mide la oximetria de pulso de todos los nifios?

[]si
|:|No
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61. ;Esta disponible el monitoreo del CO2 al final de la espiracién para nifios de todas
las edades segun la gravedad de la enfermedad o necesidad de sedacién (p. €j.,
colocacion avanzada de vias respiratorias, monitoreo de la insuficiencia respiratoria
o necesidad de sedacion)?

[ ]si
|:|No

62. ;Se ha establecido un proceso para avisar (de forma manual o automatizada) a los
médicos cuando se encuentren signos vitales anormales?

[ ]si
[ ]No

63. ;Se ha establecido un proceso para el uso de dosis de medicamentos previamente
calculadas en todos los nifios?

[ ]si
[ ]No

64. ;Se ha establecido un proceso que permita el acceso 24/7 a los servicios de un
intérprete en el ED?

[]si
|:|No

65. ;Se evalua el nivel de conciencia (p. ej.,, AVPU o GCS) en todos los nifios?

[ ]si
[ ]No

66. ;Se evalua el nivel de dolor en todos los nifios?

[]si
|:|No
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Ahora, nos gustaria conocer las politicas que tiene su ED para tratar las necesidades
de los ninos. En las siguientes preguntas, el término “politica” también podria
significar un procedimiento, protocolo, plan, directriz clinica o una herramienta de
apoyo a las decisiones. Estas politicas pedidtricas se pueden integrar en el manual
general de politicas del ED o listarse por separado. También deben estar disponibles
para todo el personal en el ED, ya sea en formato escrito o electronico.

Directrices para las politicas, procedimientos y protocolos en el ED

67.

68.

69.

70.

71.

;Tiene su ED una politica de triaje que trata especificamente a nifios enfermos y
lesionados?

[]si
[ ]No
¢Usa su ED una herramienta de triaje que se ha validado para pacientes pediatricos

(p- €j., triaje del indice de gravedad de emergencias [Emergency Severity Index, ESI],
Escala canadiense de triaje y gravedad pediatrica [CTAS pediatrica])?

[]si

[]No

;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan la evaluacion y
reevaluacion de pacientes pediatricos (p. ej., frecuencia de evaluacién de signos

vitales por enfermedad critica o lesion, o evaluacion de signos vitales en el triaje y
en el momento del alta, traslado o ingreso)?

[ ]si
[ ]No

;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan evaluacién y manejo
de vacunas para nifios (p. ej., administracion de vacunas clinicamente indicadas,
como tétanos o rabia, o remision para actualizar las vacunas infantiles faltantes)?

[]si
|:|No

;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan el maltrato infantil?

[]si
|:|No
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72. ;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan la muerte de un nifio
en el ED?

[ ]si
|:| No

73. ;(Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan radiacién de dosis
reducida para imagenes por CT y por radiografias segtin la edad o el peso
pediatrico?
[ ]si
[ ]No

74. ;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan problemas de salud
conductual para nifios de todas las edades?

[]si
|:| No
75. ;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes que incluyan deteccién, evaluacion y

gestion universal del suicidio (p. ej., Preguntas de evaluacién del suicidio [ASQ],
Escala de evaluaciéon del riesgo de suicidio de Columbia [C-SSRS])?

[ ]si
[ ]No

76. ;Tiene su ED politicas, procedimientos o planes para el manejo de la agitacion aguda
que incluya componentes especificos pediatricos?

[ ]si
[ ]No

77. ;Tiene su ED una politica, procedimiento o plan para tratar problemas sociales (p.
ej., seguridad en casa o inseguridad en alimentos) para nifios?

[]si
|:|No
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78. ;Tiene su ED protocolos clinicos pediatricos o algoritmos de atencion clinica para
condiciones frecuentes (p. ej., asma, convulsiones o anafilaxia)?

[ ]si
|:|No

79. ;Tiene su ED capacidades de telesalud o telemedicina para nifios de todas las edades
para las siguientes condiciones?
(Marque si o no en cada opcién)

¢ Salud mental y conductual Si[ ] No[ ]
» Enfermedad médica Si[ ] No[ ]
 Traumatologia Si[ ] No[ ]

Politicas para la atencion centrada en la familia

80. ;Tiene su ED una politica para promover la atencién centrada en la familia (p. €j.,
presencia de la familia o participacién de la familia en la toma de decisiones
clinicas)?

[]si
[ INo —> Pasealapregunta 86
81. ;Tiene su ED una politica de atencién centrada en la familia que incluya la

participacion de las familias y cuidadores en la toma de decisiones de atencion del
paciente?

[]si
|:| No
82. ;Tiene su ED una politica de atencidn centrada en la familia que incluya la

participacion de las familias y cuidadores en los procesos de seguridad de los
medicamentos?

[]si
|:|No
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83. ;Anima la politica de atencién centrada en la familia de su ED la presencia de la
familia y el tutor en todos los aspectos de atencion de emergencia, incluyendo la
resucitacion?

[]st
[ ]No
84. ;Incluye la politica de atencién centrada en la familia de su ED educacion del

paciente, la familia y los cuidadores en el plan de tratamiento y la disposicion de la
atencion?

[ ]si
|:|No

85. ¢Incluye la politica de atencion centrada en la familia de su ED consejeria por luto?

[ ]si
[ ]No

Politicas para la planificacién ante desastres

86. ;Trata el plan ante desastres de su hospital cuestiones especificas de la atencién a
nifos (p. ej., capacidad de respuesta pediatrica, seguimiento y reunificacion de
pacientes o descontaminacion pediatrica)?

[]si
l_ [ INo — Pasealapregunta 95

87. ¢{Incluye el plan ante desastres de su hospital la disponibilidad de medicamentos,
vacunas (p. ej., tétanos e influenza), equipo, suministros y proveedores capacitados
adecuadamente para tratar nifios en desastres?

[]si
|:|No

88. ;Trata el plan ante desastres de su hospital la descontaminacion, aislamiento y
cuarentena de familias y nifios de todas las edades?

[]si
|:|No
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89. ;Incluye el plan ante desastres de su hospital la minimizacién de la separacion entre
padres e hijos y métodos para reunir a los nifios separados con sus familias?

[ ]si
|:|No

90. ;Especifica el plan ante desastres de su hospital que todos los simulacros contra
desastres deben incluir pacientes pediatricos?

[ ]si
|:|No

91. ;Incluye el plan ante desastres de su hospital la capacidad de respuesta pediatrica
para nifios heridos y no heridos?

[ ]si
|:|No

92. ;{Incluye el plan ante desastres de su hospital el acceso a recursos de salud
conductual para nifios si hay un desastre?

[ ]si
[ ]No

93. ;Incluye el plan ante desastres de su hospital acceso a servicios sociales para nifios
si hay un desastre?

[ ]si
[ ]No

94. ;Incluye el plan ante desastres de su hospital la atencion de nifios con necesidades
especiales de atencién médica, incluyendo nifios con discapacidades del desarrollo?

[]si
|:|No
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Ahora, nos gustaria conocer las directrices de traslado entre centros de su hospital.

95. ;Tiene su hospital directrices escritas entre centros que describan politicas de
procedimiento y administrativas con otros hospitales para el traslado de pacientes
de todas las edades, incluyendo nifios que necesitan atenciéon que no esta disponible
en su hospital?

Nota: El cumplimiento de la EMTALA no implica tener directrices de traslado entre
centros. Las directrices pueden ser un documento aparte o parte de un documento de
acuerdo de traslado entre centros.

[Isi
l_ [ I[No —> Pasealapregunta97

96. Respondiod que su hospital tiene directrices de traslado entre centros por escrito.
Indique si estas directrices incluyen la informacién especificamente para el traslado
de pacientes para cada caso abajo.

(Marque si o no en cada opcion)

* (Criterios estandarizados recomendados para Si[_] No[ ]
el traslado de nifios de cualquier edad hacia otro
centro para la atenciéon de emergencia u
hospitalizacion segun la enfermedad médica,
traumatologia o condicién de salud mental

» Procesos definidos para el inicio del traslado, Si[ ] No[ ]
incluyendo las funciones y responsabilidades del
centro que remite y del que recibe (incluyendo
responsabilidades para solicitar el traslado y
la comunicacion)

* Proceso para seleccionar el centro de atencion Si[ ] No[ ]
adecuado
* Proceso para seleccionar el servicio de transporte Si[ ] No[ ]

adecuado con personal adaptado al nivel de agudeza
del paciente (p. ej., nivel de atencion que necesita el
paciente o el equipo necesario en el transporte)

97.Si tiene algiin comentario sobre politicas, procedimientos, planes, atencion centrada
en la familia, planes ante desastres o directrices entre centros, escribalo abajo:
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Nos gustaria conocer sobre el equipo y suministros para ninos en su ED y como se
almacenan y resurten.

Directrices para equipo, suministros y medicamentos para la atencion de pacientes
pediatricos en el ED.

98. ;Esta todo el personal del ED capacitado sobre donde esta todo el equipo y
medicamentos pediatricos?

[ ]si
[ ]No

99. ;Hay un método diario que se use para verificar el lugar y existencias adecuados del
equipo y suministros pediatricos?

[ ]si
[ ]No

100. ;Hay un carrito o bolsa de resucitacion pediatrica portatil con equipos organizados
por edad o peso que esté inmediatamente disponible en el ED?

[ ]si
[ ]No

101. ;Hay una tabla o herramienta estandarizada para calcular el peso si la resucitacion
impide el uso de una bascula (p. ej., una cinta métrica)?

[ ]si
[ ]No

Equipo de monitoreo

¢Estdn todos los siguientes equipos de monitoreo disponibles para su uso inmediato
en el ED?

102. Manguito de presion para recién nacidos

[]si
|:|No
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103. Manguito de presion para bebés

[ ]si
|:|No

104. Manguito de presion para nifios

[ ]si
[ ]No

105. Desfibrilador con capacidades pediatricas y para adultos, incluyendo almohadillas o
paletas

[ ]si
[ ]No

106. Oximetro de pulso con sondas pediatricas y para adultos

[ ]si
[ ]No

107. Dispositivo de monitorizacion continua de COz2 al final de la espiracion

[]si
|:|No

Equipo de resucitacion

¢ Estdn todos los siguientes equipos de resucitacion disponibles para su uso inmediato
en el ED?

108. Catéter calibre 22 sobre la aguja

[]si
|:|No

109. Catéter calibre 24 sobre la aguja

[]si
|:|No
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110. Agujas intradseas pediatricas

[ ]si
[ ]No

111. Equipos de administracion intravenosa (IV) con camaras calibradas (p. ej., buretrol)
o una bomba de infusién con capacidad para regular la velocidad y el volumen de la
infusion

[ ]si
|:|No

Equipo para las vias respiratorias

¢Estdn todos los siguientes equipos de manejo de vias respiratorias disponibles para
su uso inmediato en el ED?

112. Tubos endotraqueales: sin manguito de 2.5 mm

[ ]si
|:|No

113. Tubos endotraqueales: sin manguito de 3.0 mm

[ ]si
[ ]No

114. Tubos endotraqueales: con y sin manguito de 3.5 mm

[ ]si
[ ]No

115. Tubos endotraqueales: con manguito de 4.0 mm

[]si
|:|No

116. Tubos endotraqueales: con manguito de 4.5 mm

[]si
|:|No
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117. Tubos endotraqueales: con manguito de 5.0 mm

[ ]si
|:|No

118. Tubos endotraqueales: con manguito de 5.5 mm

[ ]si
[ ]No

119. Tubos endotraqueales: con manguito de 6.0 mm

[ ]si
|:|No

120. Estiletes para tubos endotraqueales de tamafio pediatrico/para bebés

[ ]si
[ ]No

121. Pinzas de Magill de tamafio pediatrico

[]si
|:|No

Equipo para las vias respiratorias

¢Estdn todos los siguientes equipos de manejo de vias respiratorias disponibles para
su uso inmediato en el ED?

122. Hojas para laringoscopio: rectas, tamafio 0

[]si
|:|No

123. Hojas para laringoscopio: rectas, tamafio 1

[]si
|:|No

Pagina 24 de 32
Evaluacion del Proyecto Nacional de Preparacién Pedidtrica © 2026 por el Centro de Datos de los Servicios Médicos de
Emergencia para Nifios




124. Hojas para laringoscopio: rectas, tamafno 2

[ ]si
|:|No

125. Hojas para laringoscopio: curvas, tamafio 2

[ ]si
[ ]No

126. Videolaringoscopia para nifios

[ ]si
|:|No

127. Dispositivos supragldticos para vias aéreas: tamafio 1

[ ]si
[ ]No

128. Dispositivos supragloticos para vias aéreas: tamafio 1.5

[]si
|:|No

129. Dispositivos supragloticos para vias aéreas: tamafio 2

[]si
|:|No

130. Dispositivos supragloticos para vias aéreas: tamafio 2.5

[]si
|:|No
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Equipo para las vias respiratorias

¢Estdn todos los siguientes equipos de manejo de vias respiratorias disponibles para
su uso inmediato en el ED?

131. Vias respiratorias nasofaringeas: tamafio para bebés

[ ]si
[ ]No

132. Vias respiratorias nasofaringeas: tamafio para nifios

[ ]si
[ ]No

133. Vias respiratorias orofaringeas: tamafio 0 (50 mm)

[ ]si
|:|No

134. Vias respiratorias orofaringeas: tamafio 1 (60 mm)

[ ]si
[ ]No

135. Vias respiratorias orofaringeas: tamafio 2 (70 mm)

[]si
|:|No

136. Vias respiratorias orofaringeas: tamafio 3 (80 mm)

[]si
|:|No
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Equipo para las vias respiratorias

cEstdn todos los siguientes equipos de manejo de vias respiratorias disponibles para
su uso inmediato en el ED?

137. Dispositivo de bolsa-valvula-mascarilla, inflado automatico (bebé/nifio)

[ ]si
[ ]No

138. Mascarillas (tamafio prematuro) que se adaptan al dispositivo bolsa-valvula-
mascarilla

[ ]si
[ ]No

139. Mascarillas (tamafio recién nacido) que se adaptan al dispositivo bolsa-valvula-
mascarilla

[ ]si
|:|No

140. Mascarillas (tamafio bebé) que se adaptan al dispositivo bolsa-valvula-mascarilla

[ ]si
[ ]No

141. Mascarillas (tamafio nifio) que se adaptan al dispositivo bolsa-valvula-mascarilla

[]si
|:|No

142. Mascarillas faciales de oxigeno simples: bebé

[]si
|:|No

143. Mascarillas faciales de oxigeno simples: nifio

[]si
|:|No
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144. Mascarilla para el suministro de oxigeno a alta concentracion: tamafio para bebé

[ ]si
|:|No

145. Mascarilla para el suministro de oxigeno a alta concentracién: tamafio para nifio

[ ]si
[ ]No

146. Canulas nasales: bebé

[ ]si
|:|No

147. Canulas nasales: nifio

[ ]si
|:|No

148. Catéteres de succidon: al menos uno de calibre 6-8 °F

[ ]si
[ ]No

149. Catéteres de succidn: al menos uno de calibre 10-12 °F

[]si
|:|No

Dé los datos reales o cdlculos del volumen de pacientes del ED para lo siguiente:

150. Calcule el numero total de pacientes (adultos y pediatricos) atendidos en su ED
durante el Ultimo afo (solo datos numéricos, p. €j., 5,000, no “cinco mil”).

Numero total de pacientes:
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151.

152.

Calcule el nimero de pacientes pediatricos (como los defina su hospital) atendidos
en su ED durante el ultimo afio.

(Elija una opcién)

[ ] Bajo: <1,800 pacientes peditricos (promedio de 5 o menos al dia)

[ ] Medio: 1,800 - 4,999 pacientes pediatricos (promedio de 6-13 al dia)

[ ] Medio a alto: 5,000 - 9,999 pacientes pediatricos (promedio de 14-26 al dia)

[ ] Alto: 10,000 - 24,999 pacientes pediatricos (promedio de 27-68 al dia)

[ ] Muy alto: >=25,000 pacientes pediatricos (promedio de 69 o mas al dia)

Si conoce el numero real o un calculo mas preciso de pacientes pediatricos
atendidos en su ED durante el tltimo afio, registre el nimero abajo (solo datos

numéricos, p. €j., 500, no “quinientos”).

Numero de pacientes pediatricos: (no es obligatorio)

Las siguientes preguntas no son obligatorias; sin embargo, nos ayudardn a mejorar la
preparacion pedidtrica en el ED y respaldardn los esfuerzos del Programa EMSC.

153.

Si esta disponible, ;qué método preferiria para acceder a las directrices de atencion
clinica o algoritmos para atenciéon médica de emergencia pediatrica (p. ej.,
bronquiolitis, asma, sepsis, dolor abdominal o trauma)?

(Elija una opcion)

[] Integrar conjuntos de érdenes estandarizadas en la plataforma de registros
médicos electrénicos para determinadas condiciones clinicas.

[]Un enlace a las directrices de atencién clinica en la plataforma de registros
médicos electrénicos que se puede revisar en tiempo real.

[_] Disponibilidad de una aplicacién mévil gratis con directrices para el uso de
proveedores individuales.

[ ] Disponibilidad de un repositorio central de directrices en Internet para su
descarga.
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154. ;Qué brechas o barreras, si las hubiera, hay actualmente en su sistema médico

155.

156.

157.

electronico de su ED que podrian optimizarse para mejorar la seguridad del paciente
(p. €j., calculo automatizado de dosis de medicamentos para reducir errores, alertas
segun los signos vitales o sintomas, o visualizacién de pesos solo en kg)?

(Marque todas las que correspondan).

[ ] El EMR muestra kg y Ib (es decir, no registra el peso solo en kg)

[ ] Falta de calculos automatizados de dosis pediatricas para medicamentos frecuentes

[_] Falta de alertas especificas de signos vitales pediatricos (p. ej., criterios de sepsis)

[ ] Falta de conjuntos de 6rdenes estandarizadas para la atencién de pacientes
pediatricos

[ ]otro

Si respondio “otro”, describa otras brechas o barreras:

(A cudles de las siguientes areas de especializacion pediatrica, si las hay, se necesita
acceso mediante la telemedicina para ampliar los servicios en su ED?

(Marque todas las que correspondan).

[ ] Intensivista pediatrico para enfermedades criticas pediatricas

[_] Cirujano de trauma pediatrico para trauma pediatrico

[] Cirujano pediatrico para condiciones quirtrgicas agudas

[] Cirujano ortopédico pediatrico para condiciones ortopédicas agudas

[] Neonatélogo para emergencias neonatales

[] Obstetra/ginecélogo para emergencias obstétricas

[_] Psiquiatra infantil u otro profesional de salud mental autorizado

|:| Otro

Si respondio “otro”, describa el acceso necesario para otros servicios de
telemedicina:
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Antes dijo que hay un MEDICO que coordina la atencion médica de emergencia
pedidtrica para su ED.

Aunque NO es OBLIGATORIO que dé su nombre y correo electronico, agradeceriamos
esa informacion para que el gerente del Programa EMSC de su estado pueda
comunicarse con él y darle recursos.

Tenga en cuenta que esta informacion de contacto se mantendrd SEGURA.

Esta informacion personal de contacto NO se venderad. La informacion de contacto
personal se usard solo para las iniciativas del Programa EMSC de su estado SOLO para
mejorar la prestacion y la calidad de la atencion médica de emergencia pedidtrica.

158. Nombre y apellido del médico que se encarga de la coordinacién de la atencion
médica de emergencia pediatrica para su ED:

159. Nombre del puesto:

160. Correo electrénico:

Antes dijo que hay un ENFERMERO que coordina la atencién médica de emergencia
pedidtrica para su ED.

Aunque NO es OBLIGATORIO que dé su nombre y correo electrénico, agradeceriamos
esa informacion para que el gerente del Programa EMSC de su estado pueda
comunicarse con él y darle recursos.

Tenga en cuenta que esta informacion de contacto se mantendrd SEGURA. Esta
informacién personal de contacto NO se venderd. La informacion de contacto personal
se usard solo para las iniciativas del Programa EMSC de su estado SOLO para mejorar
la prestacion y la calidad de la atencién médica de emergencia pedidtrica.

161. Nombre y apellido del enfermero que se encarga de la coordinacion de la atencién
médica de emergencia pediatrica para su ED:

Pagina 31 de 32
Evaluacién del Proyecto Nacional de Preparacion Pedidtrica © 2026 por el Centro de Datos de los Servicios Médicos de
Emergencia para Nifios




162. Nombre del puesto:

163. Correo electrénico:

164. El Proyecto nacional de la preparacion pediatrica(NPRP) lo dirige el Programa de
Servicios Médicos de Emergencia para Nifios (EMSC) de la Administracion de
Recursos y Servicios de Salud en colaboracién con sociedades profesionales
nacionales*. El Programa EMSC ofrece recursos y oportunidades gratis que pueden
ayudarlo a mejorar la preparacion pediatrica en su Departamento de Emergencias.

Por favor indique si desea recibir informacion sobre estos recursos por correo
electronico, seleccionando Si o No a continuacion:

Nota: Estos correos electrénicos son independientes de otras comunicaciones que
pueda recibir del Programa EMSC de su estado.

[ ] Si, doy permiso para compartir mi correo electrénico y el nombre de mi
Departamento de Emergencias con Innovation and Improvement Center del
Programa EMSC (contact@emscimprovement.center) para poder recibir
informacion sobre recursos y oportunidades a nivel nacional (4 a 6 correos
electronicos al afio).

[_]No, no doy permiso para compartir mi correo electrénico ni el nombre de mi

Departamento de Emergencias con Innovation and Improvement Center del
Programa EMSC.

*American Academy of Pediatrics, American College of Emergency Physicians, Comité de
traumatologia de American College of Surgeons y Emergency Nurses Association.

165. Si tiene algiin comentario sobre la preparacidn pediatrica, escribalo abajo:

Gracias por su ayuda con esta importante evaluacion.

Viibiarm/ G ernie e 2y /‘\,/ ' /,/434///;//1/{3
Marianne Gausche-Hill, MD Katheri emick, MD Hilary Hewes, MD
FACEP, FAAP, FAEMS FAAP, FACEP, FAEMS FAAP
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