SEGURIDAD DEL PACIENTE EN U.C.l.: CHEQUEO Y REGISTROS DE PARAMETROS AL COMIENZO
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INTRODUCCION

La seguridad del paciente es un campo cada
vez mas importante a nivel Nacional e Internacional,
tal y como se refleja en “Las 9 soluciones para

B MEDICACION

B TRANSFUSION

seguridad del paciente” que lanza la O.M.S. Este \\ - T
campo adquiere una mayor relevancia en las \

Unidades de Cuidados Intensivos como refleja el — ‘

estudio SYREC (2007-2009), por su especial \/
idiosincrasia o caracteristicas intrinsecas,

favoreciendo el

adverso (EA) para el paciente.

OBJETIVOS

CIRUGIA

riesgo de aparicion de efectos

Gréfica de efectos adversos

Garantizar la seguridad del paciente minimizando los posibles EA, derivados de una mala praxis
enfermera, al comienzo de cada turno con una herramienta eficiente: chequeo y registro de parametros: Check List

TECNICA

Se elabora un listado de verificacion en la unidad de cuidados intensivos para el chequeo y registro de
parametros al comienzo de cada turno.
En el encabezamiento de este documento llevard informacién de: Nombre del paciente, Box que ocupa, nimero de
historia clinica, fecha, turno, diagndstico médico, diagndstico enfermero principal.

Es una forma rapida de comprobar que todos los items de control se encuentran correctamente, comparandolos
con las indicaciones médicas, y con las indicaciones relevadas por el compafiero anterior.

Check-list ey =% - -Al final podemos sefialar otro§ aspectos recalcable_s del paciente
ideniificativa) Turo Firma como, accesos venosos y arteriales, sondas y drenajes que porta......
erdaby o o o+ | - Tras la verificacion se refleja el nombre y firma de quien ha
\lodo oo Marca dental realizado estas actividades asi como si han encontrado alguna
Parametros vent. oo Presion correcta de neumo [][] . k. K
incidencia a recalcar.
Alarmas: Activas oo Traqueotomia
Rangos Presion correcta del neurno 0101 | I . | | I f . .
e oo | - Explicar al paciente lo que estamos realizando y el fin si esta
e oo iyl oo | consciente; informar al enfermo sobre el funcionamiento del
Gaarael oo Elevacion correcta del cabecero oo N
Ventitubo u[n| aparataje'
Monitorizacién bonbasidelniisn oo | -La familia debe recibir informacion pertinente y permanente de
Al Adti 3 .z
" s o s o0 | una forma claray comprensible; se debe fomentar la colaboracién
Otros: de los mismos.
Revision tt° prescrito oo
Drenajes:  Tipo Localizacian
ACCES0S Venosos: Localizacién
e e OBSERVACIONES: Para le ejecucion del Check-list que presentamos
Sondas Tipo se debe tener en cuenta las caracteristicas del tipo de paciente. Es
Slommais importante realizar este registro tras la transferencia de
informacién en el cambio de turno para comprobar que todo estd
correcto y poder continuar haciendo nuestros cuidados
correctamente. Debe de realizarse de una forma rapida y precisa
para no incidir en posibles EA.
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