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Lista de Verificación del Centro de 
Enfermería Especializada 

para los residentes y sus seres queridos 

Trasladarse a uno mismo o a un ser querido a un Centro de Enfermería Especializada (SNF, por sus siglas en inglés) 
puede ser un momento difícil. Esta lista de verificación fue diseñada para ayudarle a tomar una decisión informada 
al considerar que instalación elegir. Antes de hacer esta transición, debe considerar cuidadosamente sus opciones. 
Su proveedor médico debería explicarle el nivel de atención médica que necesita (por ejemplo, no todos los 
centros tienen una unidad "de cuidados subagudos" o "de asistencia respiratoria").  

Aunque esta lista de verificación sugiere factores que usted debería tener en cuenta al elegir una instalación, sus 
preferencias y prioridades son muy importantes. Los centros de enfermería especializada deben satisfacer sus 
necesidades específicas de atención médica, pero en cada instalación habrá diferencias en cuanto a los servicios 
que se ofrecen como comidas, fisioterapia, conexión religiosa, cuidados paliativos o unidades de cuidados 
especiales para pacientes con demencia. Su ubicación, como la proximidad de las instalaciones a los familiares y 
amigos, puede ser más importante para algunas personas que para otras. Puede utilizar esta lista de verificación 
en combinación con sus prioridades y las de sus seres queridos.  

Haga preguntas durante su visita. El personal debería ser receptivo y cortés al responder a sus preguntas. 

Visite la instalación (más de una vez si es posible). Trate de visitarla al menos una vez sin avisar. Pruebe ir otro día 
de la semana, o a diferente hora del día para conocer a otros miembros del personal y ver las diferentes 
actividades. Pase a la hora de comer para ver qué comida sirven y el ambiente del comedor. 

Lea atentamente su acuerdo de admisión. Una vez que seleccione un asilo de ancianos, lea cuidadosamente el 
contrato. Pregúntele al administrador o al subdirector sobre cualquier cosa que no entienda. Pídale a un buen 
amigo o familiar que lea el contrato antes de firmarlo.   
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Personal 

 Durante la visita, ¿le pareció que el administrador/gerente o el director de enfermería 
conoce a los residentes? ¿Es el administrador amable o receptivo a las preguntas? 

 Observe el comportamiento del personal, incluso si son amables y atentos con los 
residentes. ¿Responden activamente a las llamadas de asistencia por radio (pager) o por 
"luces de llamada"? 

 ¿Se respeta la privacidad? (p. ej., tocan a la puerta antes de entrar en las habitaciones, 
mantienen cerradas las cortinas de privacidad mientras atienden al paciente) 

 ¿Llevan los empleados un gafete de identificación?  

 ¿Incluye el centro a terapeutas en su personal, o contrata a terapeutas externos?   

 ¿Hay un trabajador social con licencia que está disponible para los residentes?  

 ¿Qué porcentaje de sus enfermeras [Asistente de Enfermería Certificado (CNA)] o los 
ayudantes provienen de una agencia en lugar de ser miembros permanentes del 
personal? Por lo general, los establecimientos con asignaciones y personal estables 
brindan mejor atención, y más personalizada, a sus residentes. 

 ¿Se ve la presencia de los empleados y se los ve asistiendo activamente a los residentes? 

 ¿Dispone el centro de empleados que hablan el idioma principal que usted prefiere y 
serán asignados a su posible residente? Por otra parte, ¿cómo se comunica el personal 
del establecimiento con los residentes cuyo primer idioma no es el inglés?   

 ¿Están los residentes cómodamente sentados en sillas confortables? ¿Se les sujeta a la 
silla o la cama? La mayoría de los establecimientos son "libres de restricciones", pero en 
California todos los residentes tienen el derecho a estar libres de restricción, tanto 
físicas como químicas. Su asilo de ancianos debe asegurarse de que no se viole este 
derecho, y para usar las restricciones deberá obtener un consentimiento informado. 

 Pregunte a los residentes y a sus visitantes sobre sus experiencias con el 
establecimiento. ¿Están satisfechos con la calidad de la atención y la calidad de vida en 
este centro?  

 

Control de infecciones       

  

 ¿Proporciona el establecimiento mascarillas de alta calidad a los visitantes? ¿Usan los 
empleados mascarillas en las áreas de atención al paciente?    

 ¿Qué porcentaje de residentes y miembros del personal están al día con las vacunas 
contra el COVID-19, y qué porcentaje recibió la vacuna contra la influenza estacional? 
Puede encontrar información sobre COVID-19 en: Datos de COVID-19 en los asilos de 
ancianos. 

https://www.cdph.ca.gov/Programs/CHCQ/LCP/CDPH%20Document%20Library/Residents'%20Rights%20Packet/FreeFromRestraints.pdf
https://data.cms.gov/covid-19/covid-19-nursing-home-data
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 ¿Informa el establecimiento a los residentes y a sus representantes sobre los brotes de 
manera oportuna? Pídales que expliquen cómo lo hacen. 

 ¿Hay alguna restricción para las visitas? Pida ver las políticas y los procedimientos del 
centro sobre las visitas. Las visitas son un derecho, e incluso se puede acomodar a los 
residentes que se encuentran en aislamiento para que reciban visitas de manera segura. 

Ambiente de las instalaciones     
   

 ¿Está la instalación segura, limpia, cómoda y es hogareña, como lo requiere la ley?  

 ¿Se mantiene la instalación a una temperatura agradable? ¿Tiene cada habitación 
acceso directo a calefacción, aire acondicionado y a termostatos individuales?   

 ¿Hay olores evidentes en la instalación?  Los olores fuertes de orina y corporales pueden 
indicar una atención deficiente de enfermería o de limpieza. Las fragancias fuertes de 
refrescantes de ambiente, desodorantes y/u otros productos químicos para cubrir 
temporalmente los olores pueden estar reemplazando un cuidado y mantenimiento 
meticuloso.          

 ¿Es tan ruidoso hasta el punto de que podría incomodar a su futuro residente? 

 ¿Cómo se mantendrá encendida la luz en las instalaciones durante un corte de 
electricidad? ¿Cuál es su sistema de electricidad de respaldo?     

 ¿Existe un plan de emergencia publicado que se utilizará en casos de emergencia, 
incluidos los cortes de electricidad, las olas de calor o las condiciones meteorológicas 
extremas? ¿Incluye el plan métodos de comunicación con las familias, los 
representantes y/o seres queridos?  

 ¿Es accesible la instalación? ¿Están los pasillos libres de obstáculos y escombros? ¿Están 
claramente marcadas las escaleras y las salidas? ¿Hay pasamanos en todos los pasillos?  

 ¿Cuántas salas de estar están disponibles para residentes y visitantes? ¿Están limpias y 
cómodamente amuebladas? ¿Hay suficiente espacio para visitar? 

Habitaciones para los residentes    
      

 ¿Cuántos residentes comparten una habitación?      

 ¿Estará amueblada la habitación? ¿Tiene una mesita de noche, una luz de lectura, una 
cajonera y al menos una silla cómoda para cada residente de la habitación? ¿Hay un 
espacio de almacenamiento separado para cada compañero de cuarto? 

 ¿Son fáciles de alcanzar las camas? ¿Hay espacio para maniobrar fácilmente una silla de 
ruedas? 

 ¿Son los botones de llamada fácilmente accesibles para los residentes? 
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 ¿Hay agua potable fresca disponible al lado de la cama? ¿Se cambia en cada turno 
(como mínimo)?           

 ¿Tiene el establecimiento un proceso o una política que permita a los residentes 
personalizar su habitación? 

Cuartos de baño y ducha       

 ¿Están los baños convenientemente ubicados cerca de la cama/del dormitorio y las 
áreas de actividad? 

 ¿Cuántos residentes comparten un baño? 

 ¿Tienen los baños agarraderas o barandillas cerca de todas las áreas de inodoro y el área 
para bañarse? 

 ¿Hay un botón de llamada cerca del inodoro? 

 
Cocina y comedor         

 ¿Cuenta la cocina con una licencia del departamento de salud local y ha pasado sus 
inspecciones recientes? Para establecimientos con licencia en Pasadena, revise sus 
informes de inspección.   

 ¿Cuántos residentes comen en el comedor? ¿Es lo suficientemente grande como para 
acomodar a la mayoría de los residentes? ¿Hay turnos para las comidas? 

 ¿Entran las sillas debajo de la mesa para que los residentes estén cómodamente cerca 
de su comida? 

 Trate de visitar el establecimiento durante una comida. Observe cómo se sirve la comida 
y las reacciones de los residentes a la comida. 

 Los residentes que son alimentados por auxiliares de enfermería, ¿están terminando sus 
comidas y comiendo a su propio ritmo? ¿Hay dispositivos de asistencia disponibles para 
aquellos que pueden alimentarse por sí mismos con poca ayuda? 

 ¿Qué medidas se toman para los pacientes que no pueden comer en el comedor? 

  Se debe publicar un menú para la semana actual y la siguiente. Si no se publica un 
menú, pida ver uno. ¿Coincide la comida que se sirve con el menú propuesto para ese 
día? 

 ¿Con qué frecuencia se repiten las comidas? ¿Cómo se satisfacen las necesidades 
dietéticas especiales? ¿Hay alternativas disponibles como lo exige la ley? 

 ¿Quién planifica las comidas? ¿Hay un dietista profesional en el personal?   

 

http://www.decadeonline.com/main.phtml?agency=pas
http://www.decadeonline.com/main.phtml?agency=pas
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Actividades           
 ¿Se publican los calendarios de actividades? Si no es así, pida una descripción del 

programa de actividades. Reúnase con el director de la actividad si es posible. ¿Cubren 
las actividades una amplia variedad que coincida con sus intereses?    

 ¿Tiene el establecimiento áreas al aire libre para uso de los residentes? ¿Ayuda el 
personal a los residentes a usar estas áreas? 

 ¿Qué actividades están disponibles para los residentes confinados en sus habitaciones? 

 ¿Qué arreglos se hacen para que los residentes participen en los servicios religiosos de 
su elección? 

 ¿Existe un consejo de residentes? ¿Cuándo y con qué frecuencia se reúne? Si el 
establecimiento no tiene un consejo de residentes, ¿cómo pueden las familias/seres 
queridos informar de problemas en el centro? 

 
Misceláneo          

 Pida revisar una copia del acuerdo de admisión. ¿Utiliza el establecimiento el Acuerdo 
de Admisión Estándar establecido por el Departamento de Salud Pública de California, 
según lo exige la ley? ¿Qué está incluido en los costos básicos y qué es extra? 

 Si está buscando una unidad de cuidados de la memoria (demencia) dentro de un 
centro, ¿qué hace que éste sea diferente del resto del centro (especialmente si cuesta 
más)? 

 ¿Existe un sistema para proteger a los residentes que corren el riesgo de salir 
caminando o irse del establecimiento sin supervisión? ¿Está en vigencia? Pida una 
demostración. 

 ¿Cómo se proporciona el transporte para los viajes a hospitales, consultorios médicos o 
funciones comunitarias? ¿Hay algún costo? 

 ¿Cómo se maneja el lavado de ropa personal? 

 ¿Hay un acuerdo de arbitraje obligatorio en el paquete de admisión? Los asilos de 
ancianos no pueden exigir a los residentes o a sus representantes que firmen un 
acuerdo de arbitraje como condición de admisión.   
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Para más información        

El programa del defensor del pueblo (Programa Ombudsman) local de Pasadena y la región 
circundante es WISE and Healthy Aging. Su número es (626) 793-3510. El Programa del 
defensor del pueblo (Programa Ombudsman) es un grupo de defensa de profesionales 
capacitados que ayudan a proteger y garantizar la calidad de la atención de las personas que 
viven en centros de cuidados a largo plazo. Los defensores del pueblo (Programa Ombudsman) 
educan a los residentes y a sus familias sobre sus derechos en estos establecimientos. Pueden 
ser un recurso a la hora de que usted tome una decisión sobre las instalaciones de enfermería 
especializada. 
 
Para obtener más información o qué factores adicionales debería considerar, visite: 
 

• National Institutes of Health resources on aging 
• The Consumer Voice 
• Centers for Medicare and Medicaid Services (CMS) 
• California Advocates for Nursing Home Reform (CANHR) 

 
Este documento fue editado y adoptado por el grupo de trabajo Pasadena PEDAL. PEDAL es un 
grupo de trabajo interdepartamental de la ciudad de Pasadena que incluye representación de la 
Oficina del Administrador de la Ciudad, Salud Pública, los Bomberos, la Policía, la Oficina del 
Fiscal de la Ciudad, Planificación y Desarrollo Comunitario, la oficina del Defensor del pueblo 
(Programa Ombudsman) para el cuidado a largo plazo, y Huntington Health. 

 

https://wiseombudsman.org/
https://www.nia.nih.gov/health/assisted-living-and-nursing-homes/how-choose-nursing-home-or-other-long-term-care-facility
https://theconsumervoice.org/uploads/files/long-term-care-recipient/consumer-guide-to-choosing-a-nursing-home-final.pdf
https://www.medicare.gov/care-compare/en/assets/resources/nursing-home/02174-nursing-home-other-long-term-services.pdf
https://canhr.org/nursing-home-evaluation-checklist/
https://www.cityofpasadena.net/residents/pasadena-elderly-and-dependent-adult-liaisons-pedal/

