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INTRODUCCION

La seguridad de pacientes es una estrategia mundial y prioritaria en los sistemas de salud. La
identificacion del paciente (mediante la pulsera identificativa); la entrevista de enfermeria previa
al ingreso junto a la valoracion de las escalas: Barthel, Stratify y Emina; la documentacion
iInformativa sobre la unidad (teléfonos de contacto y horarios), la comprobacion de la adherencia
al tratamiento farmacologico, la revision de curas, drenajes, sondajes, etc. y la implicacion del
cuidador/familia permiten al equipo de salud durante el proceso de atencion mantener una
seguridad del paciente.

El objetivo principal es contar con un sistema de seguridad Unico para todos los pacientes
Ingresados en la Unidad de Hospitalizacion a Domicilio (UHAD) del Hospital Universitario Vall
d’Hebron (HUVH).

MATERIAL

- Pulsera siliconada de color blanco, con bordes suaves, con cierre inviolable, con espacio para
escribir los datos del paciente en forma permanente con boligrafo comin o marcador indeleble,
resistente al agua, alcohol, solvente y jabon neutro.

- Entrevista de registro de enfermeria y valoracion del cuidador informal. Escalas de valoracion:
Barthel (grado de dependencia en las actividades basicas de la vida diaria), Emina (riesgo de
ulceras) y Stratifay (riesgo de caidas).

- Hoja informativa de la unidad con los teléfonos de contacto de la enfermera, el médico de
guardia y los horarios.

- Registro de enfermeria: Programa Gacela care.

TECNICA

El dia previo al ingreso en la UHAD, realizar la entrevista de enfermeria junto las escalas de
valoracion. A continuacion, explicar el funcionamiento de la unidad y entregar la hoja informativa
de la unidad haciendo encapié en los horarios y teléfonos de contacto.

El dia del ingreso colocar |la pulsera identificativa con el apellido y nombre del paciente, numero
de historia clinica y la unidad a la que pertenece. Revisar la medicacion que toma al igual que
los drenajes, accesos venosos utilizados, heridas, sondajes, etc. y registrar en el Programa
Gacela care todos los datos. Comprobar el grado de cuidados y la implicacion por parte del
cuidador informal.

OBSERVACIONES

Procedimiento viable y aplicado a todos los pacientes atendidos en la UHAD del HUVH. En
caso de deterioro de la pulsera identificativa debera sustituirse por una nueva en el momento de
la retirada o por defecto al dia siguiente. Todos los datos del paciente estaran registrados en el
Programa Gacela care, en las diferentes hojas de registro, y podran ser revisados por cualquier
enfermero de la unidad.
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VALOR SOBREANADIDO

Participacion activa del paciente y familia durante el proceso de implantacion del sistema de
seguridad.

Posteriormente, una hipotesis de trabajo a desarrollar seria valorar el grado de seguridad
percibida por el paciente/familia de la UHAD del HUVH desde la implantacion de estas
medidas.



	Número de diapositiva 1

