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En las décadas de 1950 y 1960, algunos estudios reportaron la presencia de efectos adversos, pero
se prestd poca atencidon a este tema. En la década de 1990, se empiezan a utilizar pruebas
cientificas para analizar esta problematica, sentando un precedente fundamental, la publicacién de

los resultados del Harvard Medical Practice Study en 1991.

Posteriormente se realizaron estudios en Australia, Reino Unido, Irlanda del Norte y Estados Unidos
de América. En 1999 se publica por el Instituto de Medicina de los Estados Unidos de América el
articulo “To err is human: building a safer health system”, el cual aporta mas informacion y coloca el
problema en el centro del debate publico en todo el mundo, asi como en los programas politicos y
sociales de diversos paises. A partir de esta etapa, se inician diversos estudios para analizar el

problema y aportar posibles soluciones.
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La magnitud del problema se empieza a dimensionar a partir del estudio de Harvard, que concluyd que el
4% de los pacientes hospitalizados sufren algin tipo de dafio por eventos adversos, el 70% de los

eventos adversos provoca una incapacidad temporal y el 14% de los incidentes son mortales.

El informe del Instituto de Medicina de los Estados Unidos de América, sefiala que los “errores médicos”
causan entre 44, 000 y 98, 000 defunciones cada afio en los hospitales de su pais, lo que representa
mas muertes que las condicionadas por accidentes automovilisticos, el cancer de mama o el
SIDA.

El impacto financiero de los efectos adversos también ha sido estudiado por diferentes grupos. En el Reino
Unido e Irlanda del Norte, las estancias hospitalarias cuestan por si solas cerca de 2 000 millones de libras
al aho; el pago de indemnizaciones cuesta al Servicio Nacional de Salud cerca de 400 millones de libras
anualmente, ademas de los costos por una posible responsabilidad profesional estimada en 2, 400 millones
al ano correspondientes a reclamaciones presentadas o previstas; finalmente se estima que las infecciones

nosocomiales condicionan gastos por 100 millones de libras, de las cuales, 15% son evitables.
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La Alianza Mundial para la Seguridad del Paciente fue puesta en marcha en octubre de 2004. Su
establecimiento pone de relieve la importancia de la cuestion de la seguridad del paciente a nivel
mundial, ya que las investigaciones confirman cada vez mas que en todos los sistemas de atencidn

de salud se producen efectos adversos.

En México también se han iniciado diversas acciones, que incluyen: la Cruzada por la calidad de los
servicios médicos, la certificacion de unidades médicas por el Consejo de Salubridad General, el
establecimiento de sistemas de gestiéon de calidad en diversas unidades médicas, la aplicacion,

evaluaciéon y seguimiento de indicadores de calidad, entre otras acciones.
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DEFINICION

Definimos Seguridad del Paciente como el conjunto de estructuras, procesos y resultados

organizacionales que reducen al maximo, y previenen la probabilidad de sufrir un evento adverso

durante la atencion a la salud de los usuarios.
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La seguridad para el paciente durante los procesos de atencién a la salud es prioritaria. De acuerdo
con las estimaciones, en México el 2% de los pacientes hospitalizados muere, y el 8% padece algun

dafo, a causa de eventos adversos relacionados con la seguridad del paciente.

Sin embargo, se calcula que 62% de este tipo de eventos adversos son prevenibles, lo que plantea

un area de oportunidad para brindar atencién médica.
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El 8 de septiembre de 2017, en el Diario Oficial de la Federacion se declaré la
obligatoriedad de la implementacion de las AESP para todos los integrantes del
Sistema Nacional de Salud en el ambito hospitalario y ambulatorio.
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MEXICO

Acciin Esencial 3. Seguridad en el proceso de
edicacidn.

Accion Esencial 5. Reduccidn del riesgo de

i infecciones asociadas a |a atencidn de la salud
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ACCION ESENCIAL 1
Identificacion del paciente.
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Accion Esencial 1 A: De la Identificacion General del Paciente.

- Entre las acciones que se deben implementar para una adecuada identificacion de los Pacientes se
encuentran:

« El personal de salud debe identificar al paciente desde el momento en que solicita la atencién,
con al menos dos identificadores, que seran el NOMBRE COMPLETO DEL PACIENTE
(nombre, apellido paterno, apellido materno) y su FECHA DE NACIMIENTO (dd/mm/aaaa).

« Todos los documentos que se generen durante el proceso de atencidén, incluyendo el
expediente clinico, recetas medicas, solicitudes y resultados de estudios de gabinete,
laboratorio, etc. deben contener el nombre completo del paciente, y la fecha de nacimiento.

« No se debe incluir en los datos de identificacion, el nimero de cama, habitacion o servicio en
que se encuentre el paciente, horario de atencion, ni diagnostico.
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Accion Esencial 1 B: De la Estandarizacion.

mmmmmmmmmmmmmmm

de Ingreso

- Como elementos utiles para estandarizar la identificacion del paciente se encuentran: *=

» Tarjeta de cabecera o a pie de cama:

- Se debe colocar en la cabecera de la cama de pacientes hospitalizados, asi como en lugares
donde se administren tratamientos de hemodialisis, quimioterapia, radioterapia, y cirugia de
corta estancia.

« Debe contener al menos NOMBRE COMPLETO del paciente, y FECHA DE NACIMIENTO del
paciente.

- Los datos de identificacion (NOMBRE COMPLETO y FECHA DE NACIMIENTO) tendran un
tamano en proporcion 2:1 respecto al resto de la informacion y se registraran con un color
contrastante.

- Ademas de los datos de identificacion del paciente, en este documento es recomendable
anotar: Grupo sanguineo, Factor Rh, alergias y edad.
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Accion Esencial 1 B: De la Estandarizacion.

 Brazalete o Pulsera:

- Se debe colocar a los pacientes hospitalizados o que se encuentren recibiendo algun
tratamiento.

- Debe colocarse en la extremidad superior derecha. Cuando por sus condiciones fisicas o
tratamiento no sea posible, se debe colocar en la extremidad superior izquierda o cualquiera de
los tobillos.

- Cuando por las condiciones del paciente no sea posible colocarlo en alguna extremidad, se
debe colocar junto a la cabecera.

« Debe contener NOMBRE COMPLETO y FECHA DE NACIMIENTO.

- El personal que registre los indicadores debe confirmarlos con el paciente o con algun familiar,
en caso que el paciente no este en condiciones de responder, verificar los datos con el
expediente clinico.
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Accion Esencial 1 B: De la Estandarizacion.

Debe registrar la colocacion del mismo en la hoja de enfermeria.
Informar al paciente y familiares la importancia de su colocacién.

En caso que la vida del paciente se pueda ver afectada, tienen
prioridad los cuidados antes de la identificacion del paciente.

La institucion de salud debe tener un protocolo establecido, para
llevar a cabo la identificacion de pacientes que ingresen como
desconocidos y que por su estado de consciencia no puedan
proporcionar sus datos.

Desechar y retirar cuando el paciente haya egresado.

En recién nacidos se debe colocar inmediatamente después del
parto, de manera individual en la muneca derecha y otro en el
tobillo izquierdo, con los datos de la madre.
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Accion Esencial 1 C: De la Identificacion del Paciente previa a la Realizacion de
Procedimientos.

El personal de Salud debe comprobar los datos de identificacién del paciente minimo en los
siguientes casos:

« Antes de la administracion de todo tipo de medicamentos.

- Antes de la administracién de infusiones intravenosas con fin profilactico, diagndstico o
terapeutico.

« Antes de la transfusion de hemoderivados.

- Antes de la extraccidon de sangre u otras muestras para analisis clinicos.
- Antes de realizar procedimientos médicos o quirurgicos.

« Antes de traslados dentro o fuera del establecimiento.

- Antes de la dotacién de dietas.

- Antes del inicio de la terapia de reemplazo renal con hemodialisis.

- Identificacién de cadaveres.
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Accion Esencial 1 D: De la Identificacion del Paciente en Soluciones Intravenosas y
Dispositivos.

« El personal de salud debe registrar en los membretes de las soluciones intravenosas los datos de
identificacion del paciente, ademas del nombre de la solucion y/o componentes, frecuencia de
administracion, fecha y hora de inicio y término, nombre completo de quien instald, y nombre

completo de quien lo retira.

- En las sondas y catéteres de los pacientes, el personal de salud debe colocar un membrete con los

datos de identificacidon, fecha y hora de instalacién, y nombre de quien instald.
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Accion Esencial 1 E: De la Identificacion en Estudios de Imagenologia, Laboratorio Clinico
y Patologia.

« Las solicitudes deben contar los datos de identificacién del paciente, ademas de la fecha y hora

del estudio, identificacidn del solicitante, estudio solicitado y diagndstico probable.

- Las placas radiograficas deben contener del lado derecho los datos de identificacion del

paciente, fecha y hora del estudio, identificacién del establecimiento y clave o iniciales del

personal que lo realiza. El personal que realiza el estudio debe especificar en los resultados del
mismo la existencia de incidentes y accidentes durante el proceso, en caso de que hayan

existido.

« El personal de laboratorio y patologia debe verificar que los datos de la etiqueta del recipiente

de la muestra bioldgica coinciden con los datos de las solicitudes. En caso de no coincidir, se

debe comunicar de inmediato al médico tratante y esperar indicaciones del mismo.
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Comunicacion Efectiva.
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Las brechas en la comunicacion durante el proceso de atencion médica, pueden provocar
graves interrupciones en la continuidad de la atencidon, al proporcionar un tratamiento
inadecuado y potencialmente generar dano, debido a que un paciente puede ser tratado por
diversos profesionales de la salud en multiples entornos, lo que supone un riesgo de seguridad
en cada intervalo que es atendido, si no existe una comunicacion adecuada entre el personal, y
el paciente.

Las 6rdenes verbales o telefénicas presentan un mayor margen de error que las érdenes
escritas o las que se envian electronicamente. La interpretacion de las ordenes verbales es
problematica, debido a los diferentes acentos, dialectos o pronunciaciones.

Una comunicaciéon deficiente entre los trabajadores del sistema de salud, como las érdenes
escritas o verbales poco claras, representan problemas subyacentes asociados a errores de la
medicacidon. Para prevenir errores de medicacion, la OMS recomienda principalmente, en los
hospitales, permitir las indicaciones verbales o teleféonicas exclusivamente en casos de
urgencia.
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El Consejo de Salubridad General refiere que es importante considerar la inclusidon vy
estandarizacién de la estrategia para las 6rdenes verbales y /o telefénicas, relacionadas con la
atencion de los pacientes, resultados de laboratorio, banco de sangre, patologia y gabinete

utilizando el proceso de Escuchar-Escribir-Leer y Confirmar.

Se recomienda limitar el uso de abreviaturas y simbolos.

Se debe considerar la comunicacién inmediata de valores criticos en estudios de laboratorio,
patologia y gabinete en los que la vida del paciente pueda estar en peligro, si no se actia con

rapidez.
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Mejorar la comunicacion entre los profesionales de la salud, pacientes y familiares a fin de
obtener informacidn correcta, oportuna y completa durante el proceso de atencién y asi, reducir
los errores relacionados con la emision de 6rdenes verbales y /o telefonicas, mediante el uso

del proceso Escuchar-Escribir-Leer-Confirmar-Transcribir- Confirmar y Verificar.

De igual manera, reducir los errores durante el traspaso de pacientes, cambios de turno, y
mejorar la comunicacién entre los profesionales de la salud, de forma que proporcione
informacién correcta, oportuna y completa durante el proceso de atencion al paciente mediante

el uso de la herramienta SBAR (SAER por sus siglas en espanol).
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Accion Esencial 2 A: Acciones para Mejorar la Comunicaciéon entre el Equipo Médico.

- Del registro de las 6rdenes verbales y /o telefdnicas
relacionada con la atencion de los pacientes, resultados
de laboratorio, banco de sangre, patologia y gabinete.

« Se debe contar con una bitacora especifica para el
registro de las dérdenes verbales y/o telefonicas. Esta
bitdcora se encontrara en el area de enfermeria de cada
servicio del hospital.
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Accién Esencial 2 B:De la Emisidn y Recepcién de Ordenes Verbales y / o Telefénicas
Relacionada con la Atencion de los Pacientes, Resultados de Laboratorio, Banco de
Sangre, Patologia y Gabinete.

« Accion Esencial 2 B 1:Del Proceso de Escuchar - Escribir - Leer - Confirmar - Transcribir — Confirmar y Verificar.

- El Personal de salud que reciba cualquier indicacidon verbal o telefonica. Debe anotar en la bitacora los datos
de identificacion del paciente (nombre completo y fecha de nacimiento), nombre, cargo y firma de la persona
que emitié y de la que recibié la orden, y la fecha y hora en que se recibi6 la orden.

- El personal de salud que emita o reciba cualquier indicacidn verbal o telefonica, debe cumplir el siguiente
proceso:

a) La persona que recibe |la orden debe escucharla atentamente.

b) La persona que recibe la orden debe escribirla en la bitacora.

c) La persona que recibe la orden debe leer la orden a la persona que la emitid.
d) La persona que emitidé la orden debe confirmar que la informacién es correcta.
e) La persona que recibié la orden debe transcribirla de la bitdcora al expediente.

f) La persona que emitié la orden debe confirmarla, y verificar que se encuentra en el expediente clinico,
firmandola en un plazo no mayor a 24 horas cuando labore entre semana o no mas de 72 horas en
turnos especiales. En caso de ausencia del médico tratante, el jefe de servicio debe firmar la indicacion.

. SS | SESVER 20€-
oWrl=17N s Secretaria Servicios de Salud CUNA DEL HEROICO

COLEGIO MILITAR
1823 - 2023

e de Salud de Veracruz



Accion Esencial 2 B 2: De la emision y recepcion de las ordenes verbales y/o telefénicas
en urgencias con el proceso Escuchar - Repetir - Confirmar - Transcribir:

La persona que recibe la orden debe escucharla atentamente.

La persona que recibe la orden debe repetir la orden en voz alta.

La persona que emitid la orden debe confirmar que la informacidn es correcta.

La persona que recibido la orden debe transcribirla a la bitacora, después de haber atendido al
paciente.
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Accion Esencial 2 C: De la comunicacion durante la transferencia de pacientes.

- El personal de salud utilizara la Técnica SAER por sus siglas en espafol: Situacion, Antecedentes,
Evaluacion y Recomendacion durante la transferencia de pacientes de un servicio a otro, durante

los cambios de turno o cuando sea referido a otra unidad con al menos los siguientes datos:

Situacion:

« El personal de salud debe presentarse por nombre, cargo, y lugar de trabajo.

- Mencionar el nombre completo del paciente, y fecha de nacimiento como datos de identificacién.
« Servicio en el que se encuentra.

- Describa brevemente el problema del paciente, su condicidon actual, aspectos clinicos relevantes

incluyendo signos vitales.
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Accion Esencial 2 C: De la comunicacion durante la transferencia de pacientes.

Antecedentes:

Motivo y fecha de ingreso.

Diagndstico principal de ingreso.

Procedimientos realizados.

Medicacion administrada.

Liguidos administrados.

Alergias.

P9l SS | SESVER 20€-
oWRri=I7¥ e Secretaria ServiciosdeSalud @/~ = - | CUNADELHEROICO

de Salud de Veracruz COLEGIO MILITAR
1823 - 2023

Datos significativos de la historia clinica.

« Resultados de laboratorio o de imagenes

relevantes.
» Dispositivos invasivos.

« Cualquier otra informacidn clinica util.



Accion Esencial 2 C: De la comunicacion durante la transferencia de pacientes.

Evaluacion:

- El personal de salud debe comunicar cdmo considera el problema, y cual puede ser la causa
subyacente de la condicion del paciente.

- Dentro de la evaluacidon se recomienda tomar en cuenta en caso necesario el estado de conciencia,
la evolucion durante la jornada o turno, y escalas de valoracion como son la de riesgo de caidas y
de dolor.
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Accion Esencial 2 C: De la comunicacion durante la transferencia de pacientes.

Recomendacion:

El personal de salud debe sugerir o recomendar los pasos a seguir con el paciente, asi como
establecer el tiempo para realizar las acciones sugeridas, sobre todo en caso de haberse presentado

algun incidente o algun pendiente para la continuidad de la atencion.
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Accion Esencial 2 D: De las prescripciones médicas y de las anotaciones en documentos
que forman parte del expediente clinico del paciente, como las indicaciones meédicas, o
cualquier documento relacionado con la atencion del paciente, tanto manuscritos o en
medios electronicos.

Escribir con letra legible.

» Colocar siempre un espacio entre el nombre completo del medicamento con la sustancia activa, la dosis, y las unidades
de dosificacion. Especialmente en aquellos medicamentos que tenga la terminacion “_ol” se debera, mantener un espacio
visible entre éste y la dosis, ya que puede presentarse una confusién con numeros “01".

« Cuando la dosis es un numero entero, nunca debe escribirse un punto decimal y un cero a la derecha de dicho punto
decimal (ej. Correcto 39, incorrecto 30.0).

« Cuando la dosis es menor a un numero entero, siempre se colocara un cero previo al punto decimal, seguido del nUmero
de la dosis.

« Cuando la dosis es un numero superior a 1,000, siempre debe utilizar “comas” (,) para separar los millares, o utilizar las
palabras “Mil” o 1 millon”.

« Nunca deben abreviarse las palabras: Unidad, microgramos, dia, una vez al dia, unidades, unidades internacionales,

intranasali subcutaneo, mas, durante y por.
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Accion Esencial 2 E: De la notificacion de valores criticos de laboratorio, patologia y
estudios de gabinete.

- Los responsables de laboratorio, patologia o gabinete notifican directamente al médico
responsable del paciente, los médicos residentes o enfermeras, podran recibir la informacion de

los valores criticos para informar de manera inmediata al médico responsable.

« En pacientes ambulatorios cada establecimiento debe contar con un procedimiento para comunicar

los resultados criticos a los pacientes.
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Accion Esencial 2 F: De la referencia y / o contra referencia del paciente.

- DEBE ELABORARLA UN MEDICO DEL ESTABLECIMIENTO Y CONTENER:

Nombre completo del paciente y fecha de nacimiento.

Copia del resumen clinico, que contenga motivo del envio, diagndstico y tratamiento aplicado.
Datos de identificacion del establecimiento que envia y del establecimiento receptor.

Fecha y hora que fue referido y en la que se recibid el paciente.

Nombre completo, y firma de quien lo envia, y de quien lo recibe.

« El establecimiento debe disponer de un directorio de unidades a las que pueda enviar a pacientes,
que debe contener el tipo de pacientes que recibe, requisitos y nombre del contacto.
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Accion Esencial 2 G: Del egreso del paciente.

DEBE ELABORARLO EL MEDICO Y CONTENER:

« Datos de identificacion del paciente.

» Fecha de ingreso/egreso.

» Motivo del egreso.

 Diagnosticos finales.

« Resumen de evolucidn y el estado
actual.
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« Manejo durante la estancia hospitalaria,
incluyendo la medicacion relevante
administrada durante el proceso de
atencion.

« Problemas clinicos pendientes.
» Plan de manejo y tratamiento.

« Recomendaciones para la vigilancia
ambulatoria.

 Atencion de factores de riesgo.

« Pronostico.
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Objetivo General

- Fortalecer las acciones relacionadas con el almacenamiento, la prescripcién, transcripcion,
dispensacién y administracion de medicamentos, para prevenir errores que puedan dafar a los
pacientes, derivados del proceso de medicacién en los establecimientos del Sistema Nacional de
Salud.
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Accion Esencial 3 A: De la adquisicion y almacenamiento de medicamentos de alto riesgo y
electrolitos concentrados.

Accion Esencial 3 Al: De la adquisicidn de electrolitos concentrados.

- La adquisicién de los electrolitos concentrados debe cumplir con lo estipulado para el etiquetado

de los mismos de acuerdo a la NOM-072-SSA1-2012, Etiquetado de medicamentos y remedios
herbolarios.

A) Color azul para el bicarbonato de sodio 7.5%. Solucién para uso inyectable en ampolleta con 10 ml.
B) Color verde para sulfato de magnesio 10%. Solucién para uso inyectable en ampolleta con 10 ml.
C) Color amarillo para gluconato de calcio 10%. Solucién para uso inyectable en ampolleta de 10 ml.
D) Color rojo para cloruro de potasio 14.9%. Solucidn para uso inyectable en ampolleta de 10 ml.

E) Color naranja para fosfato de potasio 15%. Solucién para uso inyectable en ampolleta de 10 ml.

F) Color blanco para cloruro de sodio 17.7 %. Solucién para uso inyectable en ampolleta de 10 ml.
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Accion Esencial 3 B: De la prescripcion.

- Los médicos del establecimiento deben escribir la prescripcion médica en el expediente del
paciente y en la receta meédica, con letra clara, legible sin abreviaturas, sin enmendaduras, ni
tachaduras, de acuerdo a las acciones mencionadas para mejorar la comunicacion efectiva.

 La receta debe contener:

« Impreso el nombre y domicilio del establecimiento.

« El nombre completo, nimero de cédula profesional, y firma autdgrafa de quien prescribe.
+ Fecha de elaboracion.

 Nombre completo del paciente y fecha de nacimiento.

« Nombre genérico del medicamento.

+ Dosis y presentacion del medicamento.

+ Frecuencia y via de administracion.

+ Duracion del tratamiento.

+ Indicaciones completas, y claras para su administracion.

« No debe tener correcciones que pudieran confundir al personal, paciente o farmacéutico.
« No se deben utilizar abreviaturas en dosis, diagndsticos e indicaciones.
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Accion Esencial 3 C: De la transcripcion.

- El personal de enfermeria transcribird en la hoja de enfermeria los medicamentos y las
indicaciones médicas sin modificar la prescripcidon original. En caso de duda, debe aclararlas con el

médico tratante.

- El personal de enfermeria solicitard el medicamento a la farmacia hospitalaria, para los pacientes

hospitalizados. Esta solicitud debe ser clara, legible, sin tachaduras, ni enmendaduras.
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Accion Esencial 3 D: De la dispensacion.

- El personal de la farmacia verificara la solicitud de medicamento, antes de entregarlo. En caso de
dudas, no debe entregar el medicamento y se pondra en contacto con el médico que prescribe
para realizar la aclaracion.

- El personal de farmacia entregara el medicamento realizando previamente la verificacion de los
medicamentos prescritos, y proporcionara la informacion completa sobre su manejo a quien lo
recibe.
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Accion Esencial 3 E: De la recepcion y almacenamiento de los medicamentos.

- El medicamento debe rotularse con el nombre completo del paciente, y sus datos de identificacién.

- El personal de enfermeria verificara que los medicamentos correspondan a los prescritos por el
personal medico.
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Accion Esencial 3 F: De la administracion.

Solo el personal autorizado para ello podra preparar y administrar los medicamentos.

No se administraran medicamentos que carezcan de etiquetas, o cuando éstas no sean legibles.

El personal de salud debe preguntar al paciente la presencia de alergias, y verificara los datos en
el identificador personal, y la ficha de identificacidon del paciente, antes de la administracién de
algln medicamento o hemocomponente.

El personal de salud que administre los medicamentos debe verificar:
+ Paciente correcto.
+ Medicamento correcto.
* Dosis correcta.
+ Via correcta.
* Horario correcto.
» Registro correcto.
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Accion Esencial 3 F: De la administracion.

« Los medicamentos que el paciente trae desde su casa, deben ser resguardados por el personal de
enfermeria, y en su caso solicitar indicaciones del médico para su aplicacion.

« Los medicamentos que por indicacion médica se suspende su administracion, deben ser
entregados a la farmacia.

- Las solicitudes de Nutricion Parenteral Total, deben contar por lo menos con los siguientes datos:

« Nombre completo del paciente y fecha de nacimiento.
» Peso del paciente.

« Servicio que solicita.

« Fecha y hora de solicitud.

+ Componentes de la mezcla.

* Glucosa kilo minuto.

« Concentracién de la mezcla.

+ Calorias totales.

+ Kilocalorias.

« Nombre del médico solicitante.

« Cédula profesional del solicitante.
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Accion Esencial 3 F: De la administracion.

En caso de que se omita administrar un medicamento, debe registrarse en el expediente clinico y en

la hoja de enfermeria, sefalando claramente las causas por las que no se administro.
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Accion Esencial 3 G: De los medicamentos con aspecto o nombre parecido.

- Se deberan colocar alertas visuales al momento de prescribirlos y/o transcribirlos que hagan
evidente la diferencia entre los medicamentos por ejemplo: colocar en mayuscula las letras

diferentes, por ejemplo: DIGOxina DORIxina.

- Las barreras de seguridad deberan implementarse en todo el proceso de medicacion, haciendo

énfasis en los subprocesos de prescripcion y almacenamiento.
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Accion Esencial 3 H: De la doble verificacion durante la preparacion y administracion de
al menos: electrolitos concentrados, insulinas, anticoagulantes via parenteral, citotoxicos
y radiofarmacos.

« La doble verificacion se realiza durante:

A) El proceso de preparacion de al menos: los electrolitos concentrados, insulinas, anticoagulantes via parenteral, citotéxicos y
radiofarmacos.

B) El proceso de administracién de al menos: los electrolitos concentrados, insulinas, anticoagulantes via parenteral, citotdxicos
y radiofarmacos.

- Es importante que cada organizacion implemente ambas barreras con el propdsito de disminuir la
probabilidad de que ocurran errores de medicacion, como barrera de seguridad, la doble
verificacion, debe realizarse con dos personas con las competencias idoneas para hacerlo durante
la preparacion, y administracién de medicamentos de alto riesgo.

. SS | SESVER 20€-
oWrl=17N s Secretaria Servicios de Salud CUNA DEL HEROICO

» de Salud de Veracruz COLEGIO MILITAR
1823 - 2023




Accion Esencial 3 I: De la notificacion inmediata de los eventos centinela, eventos
adversos, y cuasi fallas relacionadas con la medicacion.

« Cuando se presente un evento adverso por medicamentos o hemocomponentes debe darse
prioridad a la estabilizacion del paciente, y a la notificacion de forma inmediata al medico tratante.

« Realizar analisis causa raiz de todos los eventos centinela relacionados con la administracion de
medicamentos, y hemocomponentes.
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La Alianza Mundial para la Seguridad de la Cirugia menciona que el propdsito de la cirugia es salvar
vidas, pero la falta de seguridad de la atencidn quirurgica puede provocar dafios considerables,
algunos datos que refieren la magnitud del problema indican que hasta un 25% de los pacientes
quirdrgicos hospitalizados sufren complicaciones postoperatorias, asimismo que al menos siete

millones de pacientes se ven afectados por complicaciones quirudrgicas cada afio.
OBJETIVO GENERAL

Reforzar las practicas de seguridad ya aceptadas internacionalmente, y reducir los
eventos adversos para evitar la presencia de eventos centinela derivados de la practica
quirdrgica, y procedimientos de alto riesgo fuera del quiré6fano por medio de la aplicacion

del protocolo Universal en los establecimientos del Sistema Nacional de Salud.
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Accion Esencial 4 A: Acciones para mejorar la seguridad en los procedimientos dentro del
quirofano.

Accion Esencial 4 Al: Del marcado del sitio quirargico:

. Debet_reali_zarse sobre la piel del paciente y de manera que permanezca después de la asepsia
y antisepsia.

« Previo al ingreso a la sala de cirugia, el cirujano responsable de la atencién debe marcar el
sitio quirurgico, cuando la cirugia se realice en organos bilaterales o estructuras que
contengan riveles multiples.

« El ma_rcage se realizara en presencia de un familiar en caso de que el paciente no se encuentre
consciente, sea menor de edad, o tenga alguna discapacidad.

« Se debe utilizar una sefal tipo diana, y fuera del circulo mayor las iniciales del cirujano (en
cirugia oftalmoldgica el marcado se realizara con un punto arriba de la ceja del lado
correspondiente).

hig. 4. Marcaje hinal del cokgajo a resecar.

- Estara permitido realizar el marcaje. documental cuando el procedimiento sea en mucosas o
sitios anatomicos dificiles, en procédimientos dentales, recien nacidos prematuros o cuando el
paciente no acepte que se le marque la piel.

« Se puede omitir en situaciones de urgencias y en lesiones visibles, como las fracturas
expuestas o tumoraciones evidentes.
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Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

« Se nombrara un integrante del equipo quiruargico

como coordinador para
recomienda sea el circulante.

su llenado,

se

« Se aplicara en todos los pacientes a los que se
realice procedimiento quirurgico dentro o fuera

[ ELPACIENTE HA CONFIRMADO
* SUICERTIDAD

IENTS

ENTIRAENTD

DEMARCAGON DEL SITIO / NO PROCEDE

SE HA COMPLETADO EL CONTROL DE LA
SEGURIDAD DE LA ANESTESIA

PULSIOXIMETRO COLOCADO Y EN
FUNCIONAMIENTO

¢TIENE EL PACIENTE:
ALERGIAS CONOCIDAS?
NO

L sl

VIA AEREA DIFICIL ! RIESGO DE ASPIRACION?

KO

PAUSA QUIRURGICA

0

CONFIRMAR QUE TODOS LOS MIEMBROS
DEL EQUIPO SE HAYAN PRESENTADO POR
SU NOMERE ¥ FUNCION

O

CIRUJANO, ANESTESISTA ¥ ENFERMERO
CONFIRMAN VERBALMENTE:

* LAIDENTIOAD DEL PACIENTE

* CLSMO QUIRLRGICO

* EL PROCEDIMIENTD

PREVISION DE EVENTOS CRITICOS

EL CRUJANO REVISA: | 05 AAS0S CRITICOS O
INPREVSTOS, LA DURNCION DE LA OPERACICN
¥ LA PERDIDA DE SANGRE SREWSTA

EL EQUIPO DE ANESTESIA REVISA: I EL
FACIENTE FRESENTA ALGOMN PROBLEMA
ESPECFICO

EL EQUIPO DE ENFERMERIA REVISA: 5

{ﬁg}mgrmw LISTA DE VERIFICACION DE LA SEGURIDAD DE LA CIRUGIA (12 edicién)

Antes de |a induccion de la anestesia»»»»» e e e ererAntes de la indsion cutanea »»»»eeeeeerrre»» Antes de que el paciente salga del quirdfano

con oo

EL ENFERMERO CONFIRMA VERBALMENTE
CON EL EQUIPO:

EL NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO
REALIZADO

QUE LOS RECUENTOS DE INSTRUMENTOS,
GASAS Y AGUJAS SON CORRECTOS

10 NO PROCEDEN

EL ETIQUETADO DE LAS MUESTRAS

IQUE NGURE [L NOMBRE DIL PACTNTE,
SIHAY PROBLEMAS QUE RESOLVER
RELACIONADOS CON EL INSTRUMENTAL
Y LOS EQUIPOS

EL CIRUJANO, EL ANESTESISTA Y EL
ENFERMERO REVISAN LOS PRINCIPALES
ASPECTOS DE LA RECUPERACION Y EL
TRATAMIENTO DEL PACIENTE

SE HA CONARMALO | 4 FSTFRI DAL (CON

CUDAS O PROBLEMAS RELAT

de la sala de operaciones, asi como en los e e
procedimientos invasivos y de alto riesgo que el RSO KORIAGA 50 LT MG B 10 okmehaco oA

ANTIBIOTICA EN LOS ULTIMOS 60 MINUTOS?

establecimiento defina. :

INTRAVEROSC ¥ LQUIDCS ADEC NO PACETOL

S ¥ HAY INSTRUMENTAL ¥ ECUIFDS / A¥UDA,

(PUEDEN VISUALIZARSE LAS IMAGENES
DIAGNOSTICAS ESENCIALES?

sl
O FROCEDE

LA PRESENTE LISTA NO PRETENDE SER EXHAUSTIVA. SE RECOMIENDA COMPLETARLA O MODIFICARLA PARA ADAPTARLA A LA PRACTICA LOCAL.

SESVER

Servicios de Salud
de Veracruz

VERACRUZ
CUNA DEL HEROICO
COLEGIO MILITAR

1823 - 2023




Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

FASE 1. Entrada.

Antes de la induccién de la anestesia.
El anestesidlogo, el cirujano y el personal de enfermeria:

« Confirman verbalmente con el paciente (si es posible) su identidad preguntando nombre completo y fecha de nacimiento, el sitio
quirurgico, el procedimiento quirurgico y su consentimiento.

El anestesiélogo debe:
« Confirmar con el cirujano el marcaje de sitio quirdrgico.

« Realizar el control de la seguridad de la anestesia al revisar: medicamentos, funcionalidad y condiciones 6ptimas del equipo, asi
como riesgo anestésico del paciente.

« Colocar y verificar el funcionamiento del oximetro de pulso correctamente.
« Confirmar si el paciente tiene alergias conocidas, via aérea dificil y riesgo de aspiracion.
« Conocer el riesgo de hemorragias.

Prever la disponibilidad de soluciones parenterales, y dos vias centrales.

Identificar la necesidad de hemoderivados y en su caso, verificar que se haya realizado el cruce de sangre previamente.
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Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

FASE 1. Entrada.

El cirujano debe:

Confirmar la realizacidon de asepsia en el sitio quirdrgico.

Disponibilidad de todos los documentos, imagenes y estudios relevantes, y que estén debidamente

identificados.

Disponibilidad de los productos sanguineos necesarios.

Funcionamiento adecuado de implantes, dispositivos y/o equipo especial necesarios.
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Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

FASE 2. Pausa Quiruargica.

Antes de la incision.
El cirujano debe:

« Confirmar que cada uno de los miembros del equipo quirdrgico se hayan presentado por su nombre y funcién
(sin omisiones). Los miembros del equipo quirdrgico pueden ser cirujano, anestesidlogo, ayudante de cirujano,
circulante, y cualquier otro tipo de personal que participe en el procedimiento quirdrgico.

« Confirmar de manera verbal con el anestesidélogo y el personal de enfermeria la identidad del paciente, el
procedimiento a realizar, el sitio quirdrgico y la posicidén del paciente.

 Verificar que se cuente con los estudios de imagen requeridos.

« Participar en la prevencion de eventos criticos, informando los pasos criticos o no sistematizados, la duracion de
la operacién y la pérdida de sangre.
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Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

FASE 2. Pausa Quiruargica.
Antes de la incision.

Enfermeria debe:

 Participar en la prevencidon de eventos criticos, informando la fecha y método de esterilizacion del equipo e

instrumental.
« Informar si hubo algun problema con el instrumental, equipos y material, asi como el conteo del mismo.
El anestesiologo debe:
- Verificar que se haya aplicado la profilaxis antibidtica conforme a las indicaciones médicas, si procede.

« Participar en la prevencion de eventos criticos informando la existencia o riesgo de enfermedad en el paciente

gue pueda complicar la cirugia.

P9l SS | SESVER 20€-
oWrl=17N s Secretaria Servicios de Salud CUNA DEL HEROICO

COLEGIO MILITAR
1823 - 2023

e de Salud de Veracruz



Accion Esencial 4 A2: De la lista de verificacion para la seguridad de la cirugia.

FASE 3. Salida.

Antes de que el paciente salga del quiréfano.
El cirujano debe:

- En presencia del anestesidlogo y el personal de enfermeria, confirmar que se ha aplicado la Lista de Verificacion
de Cirugia Segura (LVSC).

« Debe confirmar verbalmente:
* El nombre del procedimiento realizado.
» El recuento completo del instrumental, gasas y agujas.
+ El etiquetado de las muestras (nombre completo y fecha de nacimiento, fecha de la cirugia y descripcion general de la muestra).
« Si hay problemas que resolver, relacionados con el instrumental y los equipos que deben ser notificados y resueltos.

« Reportar si ocurrieron eventos adversos, en caso afirmativo registrarlos.

- El cirujano, anestesidlogo y personal de enfermeria deben comentar al circulante los principales aspectos de la
recuperacion postoperatoria, el plan de tratamiento y los riesgos del paciente.

« Todos los integrantes del equipo quirurgico deben anotar su nombre, y firmar la LVSC en la parte que
corresponde e integrarla al expediente clinico.
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Accion Esencial 4 B: Del tiempo fuera para procedimientos fuera de quiréfano.

La realizacidon del Tiempo Fuera, con el propdsito de llevar a cabo el procedimiento/tratamiento
correcto, con el paciente correcto, y en el sitio correcto o cualquier otra variable que ponga en
riesgo la seguridad del paciente, debe realizarse justo antes de iniciar, al menos, los siguientes
procedimientos:

« Transfusion de sangre y hemocomponentes.
- Radioterapia.

- Terapia de reemplazo renal con hemodialisis.
Toma de Biopsia.

Procedimientos odontoldgicos.

Colocacidén/retiro de dispositivos.
Estudios de gabinete que requieren medios de contraste.

Terapia electroconvulsiva.

Colocacién y manejo de accesos vasculares.
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Accion Esencial 4 B: Del tiempo fuera para procedimientos fuera de quiréfano.

El médico responsable de la atencidon debe:

Confirmar que es el paciente correcto, procedimiento correcto, sitio quirdrgico correcto, en caso
de organo bilateral, marcaje derecho o izquierdo, segun corresponda, en caso de estructura
multiple especificar el nivel a operar y la posicion correcta del paciente.

Verificar que se cuenta con los estudios de imagen que se requieren.

Preveer eventos criticos, verificando la fecha, y método de esterilizacion del equipo e instrumental.

Promover que el paciente y/o cuidador reciban informacion completa, y facilmente comprensible
sobre su proceso asistencial y los riesgos que conlleva.
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Las infecciones asociadas con la atencidon de la salud (IAAS), han sido reconocidas por mas de un siglo como un
problema critico que afecta la calidad del cuidado de la salud de los pacientes atendidos en hospitales, asimismo,
los resultados de diversos estudios, han demostrado que aproximadamente hasta una tercera parte de las IAAS
pueden ser evitadas.

Una proporcion significativa de estas infecciones, se deben a la contaminacién y transmision de microorganismos a
través de las manos de los trabajadores de la salud, convirtiéndola en la principal ruta de propagacion. Pero, a
pesar de su beneficio, a lo largo del tiempo, la higiene de manos se ha encontrado con diferentes limitaciones para
su cumplimiento.

La OMS en 2005 lanzé el primer reto mundial “Una atencién limpia es una atencién mas segura”, encaminada a
que todos los profesionales de la salud realicen la higiene de manos como parte de los procesos de atencién a la
salud, constituyéndolo como una medida primordial para disminuir las infecciones asociadas a ellos.

En 2008 México se une a este reto mediante la campafa sectorial “"Estd en tus manos” tomando en cuenta los
lineamientos propuestos por la OMS, que consisten en difundir las técnicas de higiene de manos, como son:
lavado con agua y jabdn, la desinfeccién de manos con soluciones alcoholadas en los 5 momentos esenciales de
los procesos de atencion a la salud.
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OBJETIVO GENERAL

Coadyuvar a reducir las infecciones asociadas a la atencion de la salud, a través de la
implementacion de un programa integral de higiene de manos durante el proceso de

atencion.
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Accion Esencial 5 A: De las acciones generales de la organizacion para reducir el riesgo
de adquirir infecciones asociadas a la atencion de la Salud.

Las areas responsables de la capacitacion del personal y las acciones de educacién a la comunidad deben:

- Implementar programas de capacitacién continua para todo el personal del establecimiento, estudiantes, pacientes,
familiares y visitantes, en temas de prevencion de infecciones asociadas a la atencion de la salud y uso racional de

antimicrobianos.
El drea administrativa del establecimiento debe:

« Asegurar el abasto y mantenimiento del material y equipo necesario para la higiene de manos.
» Asegurar la calidad del agua.

El Comité de Calidad y Seguridad del Paciente (COCASEP) debe:

+ Coadyuvar a la prevencion y reduccion de la morbilidad y mortalidad causada por infecciones asociadas a la atencion a la
salud con la implantacion de un modelo de gestion de riesgos y las acciones de seguridad del paciente.

« Conocer |as acciones propuestas de mejora planteadas por la Unidad de Vigilancia Epidemiologica Hospitalaria (UVEH) y
el Comite para la Deteccion y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion a la Salud (CODECIN), fomentando el

trabajo en equipo.
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Accion Esencial 5 A: De las acciones generales de la organizacion para reducir el riesgo
de adquirir infecciones asociadas a la atencion de la Salud.

El Comité para la Deteccién y Control de las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud
(CODECIN).

« Es el 6rgano consultor técnico del hospital en los aspectos relacionados con la vigilancia
epidemiologica, prevencion y control de IAAS, asi como de la evaluacion de la informacion que
presente el Comite de Vigilancia y Control del Uso de Antimicrobianos.

« Debe apegarse a la Norma Oficial Mexicana NOM-045-SSA2-2015 para la Vvigilancia
epidemioldgica, prevencion y control de las Infecciones Asociadas a la Atencién de la Salud.

La Unidad de Vigilancia Epidemioldgica Hospitalaria (UVEH) debe:
« Observar y analizar la ocurrencia de IAAS, asi como los factores de riesgo asociados.

- Analizar la informacion Resultado de la Cédula Unica de Gestion, para que durante las sesiones del
COCASEP y el CODECIN con el personal de la UVEH vy los jefes de servicio, identifiquen areas de
oportunidad y se tomen decisiones con el propdsito de estandarizar los procesos relacionados con
las IAAS, y el uso racional de antimicrobianos.
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Accion Esencial 5 A: De las acciones generales de la organizacion para reducir el riesgo
de adquirir infecciones asociadas a la atencion de la Salud.

El jefe de ensefianza u homadlogo debera:

- Implementar un programa de capacitaciéon continua que incluya a todo el personal del

establecimiento, nuevo ingreso, estudiantes, pacientes, familiares, visitantes en temas de

prevencion de IAAS y uso de antimicrobianos.
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Accion Esencial 5 B: Del programa integral de Higiene de Manos.

El personal de salud debera:

Realizar la higiene de manos durante los 5 momentos propuestos por la OMS y de acuerdo a las
técnicas establecidas:

. Antes de tocar al paciente.

. Antes de realizar una tarea limpia / aséptica.

Después del riesgo de exposicion a liquidos corporales.
Después de tocar al paciente.

Después del contacto con el entorno del paciente.

D AW e
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Accion Esencial 5 B: Del programa integral de Higiene de Manos.

« Mantener las ufias cortas y limpias.
« Evitar utilizar anillos o pulseras, durante la jornada laboral.

 Evitar la higiene de manos con agua y jabdén inmediatamente antes o después de frotar las manos con una
solucion alcohalica.

- Realizar la higiene de manos con agua y jabon simple, con la técnica establecida por la OMS o frotarlas con
una preparacion alcoholada antes de manipular medicamentos o preparar alimentos.

« Realizar la higiene de manos antes de utilizar guantes, preferentemente con una solucion alcoholada, cuando
las manos se encuentren visiblemente sucias, realizar la higiene de manos con agua y jabon.

- En caso de utilizar solucion base alcohol, esperar que esta haya secado antes de colocarse los guantes.

« Utilizar siempre guantes cuando exista contacto con sangre, u otro material potencialmente infeccioso,
membranas mucosas o piel no intacta.

- Usar obligadamente guantes, en caso del personal con lesiones cutaneas.

« Utilizar guantes para manipular objetos, materiales o superficies contaminadas con sangre o fluidos
biologicos, asi como para realizar cualquier procedimiento invasivo.

« Cambiar a un par de guantes nuevos cuando en un mismo paciente, pasa de una zona del cuerpo
contaminada a una zona limpia o realizar distintos procedimientos.

« Nunca utilizar el mismo par de guantes para el cuidado de mas de un paciente.
« Evitar la higiene de manos con los guantes puestos.
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Accion Esencial 5 B: Del programa integral de Higiene de Manos.

En todos los establecimientos se debe designar a una persona que se encargue de:

« Coordinar las acciones de Higiene de Manos.

« Difundir material alusivo a la Higiene de Manos.

- Realizar supervisiones periodicas.

« Realizar autoevaluaciones, por lo menos una vez al ano.

« Informar los resultados del apego de las acciones de higiene de manos, tanto al personal como a
los directivos.

. Aplicar la Cédula Unica de Gestiéon de acuerdo al Manual del Programa para la Prevencién y
Reduccidn de las Infecciones Asociadas a la Atencion de la Salud (PPRIAAS).

 Verificar la calidad del agua.
 Verificar el abasto y mantenimiento del material, y equipo necesario para la Higiene de Manos.

. Analizar la Informacién resultado de la Cédula Unica de Gestién y trabajar con COCASEP, CODECIN
y directivos en areas de oportunidad y propuestas de mejora.
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enir las Inf ones AS adas a la Atencion «

Esta en tus manos

Lavate con agua y jabén

Desinféctate con alcohol gel

Duracuon de todo el procedimiento: Duracion de todo el procedimiento:
40 - 60 segundos 20 - 30 segundos
Moja con agua y aplica suficiente Deposita en la palma de la mano
jabon para cubrir todas las una dosis de producto suficiente
superficies de las manos para cubrir todas las superficies

Cada accién debe repetirse 5 veces

E ?ﬁ Frota las palmas de las manos entre si

\\ o 359;!( Frota la palma de la mano derecha
B contra el dorso de la mano izquierda
entrelazando los dedos y viceversa

>< Frota las palmas de las manos
entre si, con los dedos entrelazados

Frota el dorso de los dedos de una
E mano con la palma de la mano
opuesta, agarrandose los dedos

& Frota con un movimiento de rotacion el

E pulgar izquierdo, atrapandolo con la
palma de la mano derecha y viceversa

Frota la punta de los dedos de la mano
derecha contra la palma de la mano
izquierda, haciendo un movimiento de
rotacion y viceversa

Enjuaga las manos con agua, usa
una toalla desechable para secarlas,
con ella cierra el grifo

Deja secar sin agitar

Una vez secas, tus manos son seguras

Accion Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5

. GOBJERNO DE
MEXICO | SALUD

1 0 © @ gobmx/salud

. Como lavarse las manos?

jLavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias! Si no, utilice la solucién alcohdlica

@ Duracién de todo el procedimiento: 40 - 60 segundos

Mojese las manos con agua

3
Frotese la palma de la mano derecha

contra el dorso de la mano izquierda
los dedos y vi

PLs:

Frotese con un movimiento de rotacion
el pulgar izquierdo, atrapandolo con la
palma de la mano derecha y viceversa

Séquese con una toalla desechable

Orgrizcin e
@ s e

Deposite en la palma de la mano una
cantidad de jabon suficiente para cubrir
todas las superficies de las manos

5tk

Frotese las palmas de las manos
entre si, con los dedos entrelazados

Frétese la punta de los dedos de
la mano derecha contra la palma
de Ia mano izquierda, haciendo un

de rotacion y vit

Utilice la toalla para cerrar el grifo

de Ia Organizacion Mundial de la Salud [OMS] por i C

Frotese las palmas de las manos entre si

Frotese el dorso de los dedos de
una mano con la palma de la mano
opuesta, agarrandose los dedos

Enjuaguese Ias manos con agua

Sus manos son seguras

reccion General de Calidad y Educacién en Salud

Accién Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5
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. Como desinfectarse las manos?

iDesinféctese las manos por higiene! Lavese las manos solo cuando estén visiblemente sucias

|§’ Duracién de todo el procedimiento: 20 - 30 segundos

Deposite en la palma de la mano una dosis de Frotese las palmas de
producto suficiente para cubrir todas las superficies las manos entre si
Frotese la palma de la mano derecha Frotese las palmas de las manos Frotese el dorso de los dedos de una
contra el dorso de la mano izquierda entre si con los dedos entrelazados mano con la palma de la mano opuesta,
entrelazando los dedos y viceversa agarrandose los dedos

Frotese con un movimiento de rotacion Frotese la punta de los dedos de la
el pulgar izquierdo, atrapandolo con la mano derecha contra la palma de la Sus manos son seguras
palma de la mano derecha y viceversa mano izquierda, haciendo un

de rotacion y vi

ial para la idad del

GOBIERNO DE

' MEXICO | SALUD
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LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos

Campana de Vacunacion

L0¢ REALIZ4p
© o pSEPTICA
A

ANTES DE

TOCAR AL :
DESPUES DE

PACIENTE CAR AL
PACIENTE

DESPUES DEL
CONTACTO CON
EL ENTORNO DEL
RIESGO DE B ¢ PACIENTE
OE Liquipos <°

ANTES DE TOCAR AL ZCUANDO? Lavese las manos antes de tocar al paciente
PACIENTE £POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafinos que tiene usted en las manos

RO T TV TT Tl CUANDO? Lavese las manos inmediatamente antes de realizar una tarea aséptica y antes del uso de guantes
TAREA ASEPTICA £POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafinos que podrian entrar en su cuerpo, incluidos.
los gérmenes del propio paciente

DESPUES DE ESTAR EN £CUANDO? Livese las inmedi despuss de retirarse los g trasel jo de liquidos
RIESGO DE EXPOSICION DE corporales
LIQUIDOS CORPORALES  [ESSRueE e yproteger 36 de los o& i pacients

DESPUES DE TOCAR AL £CUANDO? Lavese las manos después de tocar a un paciente
PACIENTE £POR QUE? Para y proteger el de la salud de los gérmenes dafiinos del paciente

DESPUES DEL CONTACTO {CUANDO? Lavese las manos después de tocar cualquier objeto o mueble del entorno inmediato del
CON EL ENTORNO DEL jpacients, incluso aunque no haya tocado al paciente.
PACIENTE LPOR QUE? Para protegerse y proteger el i6n de la salud de los gér fiinos del paciente

. GOBIERNO DE
s MEXICO ‘




LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos

En la atencion a pacientes con tubos endotraqueales

¢ REALIZAR

")
G gnrseomic, &)
Pia

ANTES DE
TOCAR AL
PACIENTE

DESPUES DE
TOCAR AL
PACIENTE

después de cualquier tarea que pueda

e T DESPUES DEL
CONTACTO
CON EL ENTORNO
DEL PACIENTE

Otras id: iones fund; les en adultos con tubos endotraqueales.
- Evitar la intubacion y wtilizar ventilacion no invasiva siempre que sea posible - Evaluar_diariamente la posibilidad de extubacion probando Ia respiracion
+ Deser i i j i @
o les ntes i
de 48 horas sjercicioy jlizacio mantener y mejorar la forma
+ Elevar la cabecera de la cama a 30°-45"
+ Siempre que sea posible, no utilizar sedantes en pacientes ventilados + Cambiarel 6n solo si mal.

@Mm
Mandid de s Sebid
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LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos

Cuidado de un paciente con sonda urinaria

LIMPIESE LAS MANOS CUANDO MANIPULE UNA SONDA
URINARIA O UN SISTEMA DE DRENAJE

P L L L L T T Fawoe v

P dela orina estéril, como puede ser.
2a._Inser na sonda directa_permanente o
intermitente o la aplicacion de un catéter tipo condén
justo antes de ponerse los guantes estériles

2b. Manipulacién del sistema de drenaje para obtener
una muestra de ofina o para vaciar la bolsa de drenaje

(PORQUE? Para proteger al paciente frente a
microrganismos nocivos que puedan estar
presen

tes en tus manos.

ANTES DE
TOCAR AL
PACIENTE

LiQuios

DESPUES DE
TOCAR AL

1 PACIENTE

| ]

]

0

: "lEsoos

] Og e

.

LIMPIESE LAS MANOS CUANDO MANIPULE UNA SONDA URINARIA O
UN SISTEMA DE DRENAJE

Justo después de cualquier tarea que incluya manipulacion de una

sonda urinaria o sistema de drenaje que pueda implicar un contacto

con la orina, como pueden ser:

3a. Recogida de una muestra de orina.

3b. Vaciado de una boisa de drenaje.

3c. Retirada de una sonda urinaria

DESPUES DEL
CONTACTO

CON EL ENTORNO
DEL PACIENTE

POR QUE? Para proteger el entomo sanitario y a ti mismo frente a
nocivos

5 CONSIDERACIONES ADICIONALES CLAVE PARA EL MANEJO DE PACIENTES CON SONDA URINARIA

- Asegure que la indicacion para la sonda urinaria permanente es adecuada

- Utilice un sistema de drenaje urinario cerrado y manténgalo cerrado

- Realice la insercion de la sonda de forma aséptica utilizando guantes estériles

- Valore al paciente al menos una vez al dia para determinar si el uso de la sonda sigue siendo necesario

- Alos pacientes con sonda urinaria permanente no es necesario indicar tratamiento antibiético (aunque presenten
bacteriuria asintomatica), salvo que tengan infeccién confirmada

Accion Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5
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LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos

1

Pediatria

508 REALZap
¥ psEPTICA g
I ;&e“

ANTES DE / DESPUES DE
TOCAR AL TOCAR AL
PACIENTE PACIENTE

DESPUES DEL CONTACTO
CON EL ENTORNO DEL
PACIENTE

RIESGO DE B 000"
DE Liuipos <©

ANTES DE TOCAR AL ZCUANDO? Lavese las manos antes de tocar al paciente
PACIENTE POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafiinos que tiene usted en las manos

P NN T I l (CUANDO? Lavese las manos inmediatamente antes de realizar una tarea aséptica y antes del uso de guantes
TAREA ASEDTICA £POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafiinos que podrian entrar en su cuerpo, incluidos
los gérmenes del propio paciente

DESPUES DE ESTAR EN LCUANDO? Lavese las manos it i despueés de retirarse trasel 37 liquid
RIESGO DE EXPOSICION DE corporales
LIQUIDOS CORPORALES 2POR QUE? Para protegerse y proteger el d 6n de Ia salud de |

del paciente

DESPUES DE TOCAR AL ZCUANDO? Lavese las manos después de tocar a un paciente
PACIENTE ZPOR QUE? Para y proteger el entomo de de la salud de los g& d

del paciente

[NEY o) R oY 7Yt (Ml :CUANDO? Livese las manos después de tocar cualquier objeto o mueble del entorno inmediato del

CON EL ENTORNO DEL paciente, incluso aunque no haya tocado al paciente.
PACIENTE ZPOR QUE? Para yprotegerel o i6n de la salud de los gé d

del paciente

ado del car undial de la Salud (OMS) por la 6n General de Calidad y cién en Salud

:SS
L J

Accion Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5
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LOS 5 MOMENTOS

para la Higiene de las Manos

4 ‘ ¢ REALIZ4,
] 1L 5" \sEPTICA Mg
E " p&"b

ANTES DE DESPUES DE
TOCAR AL TOCAR AL
PACIENTE PACIENTE

1
1
1
1
<

1 Ca

)
B O ocseues D:: €
\‘ gzsezpo ?)EO . Co‘“o DESPUES DEL

Quil CONTACTO CON

‘ 5 EL ENTORNO DEL
PACIENTE

ANTES DE TOCAR AL {CUANDO? Lavese las manos antes de tocar al paciente
PACIENTE £POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafinos que tiene usted en las manos

T T T T Nl (CUANDO? Lavese las manos inmediatamente antes de realizar una tarea aséptica y antes el uso de guantes
TAREA ASEDTICA ZPOR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafiinos que podrian entrar en su cuerpo, incluidos
los gérmenes del propio paciente

DESPUES DE ESTAR EN ZCUANDO? Lavese las manos il i és de retirarse k trasel ¢ liquidos.
RIESGO DE EXPOSICION DE corporales
LIQUIDOS CORPORALES ZPOR QUE? Para protegerse y proteger el entorno de atencion de la salud de los gérmenes dafiinos del paciente

DESPUES DE TOCAR AL ZCUANDO? Lavese las manos después de tocar a un paciente
PACIENTE £POR QUE? Para protegerse y proteger el entorno de atencion de la salud de los gérmenes dafiinos del paciente

2V IR el 7o (Ml :CUANDO? Livese las manos después de tocar cualquier objeto o mueble del entorno inmediato del
CON EL ENTORNO DEL pacienta, incluso aunque no haya tocado al paciente.
PACIENTE ZPOR QUE? Para protegerse y proteger el entorno de atencién de la salud de los gérmenes dafiinos del paciente

@"’W“‘ A e la Salud (ON
Mendid de e Sebod

Accion Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5
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LOS 5§ MOMENTOS LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos para la Higiene de las Manos

Atencion Odontoldgica

o e En la atencidon a pacientes con heridas quirurgicas
¢ REALIZ4p Inmediatamente antes de tocar el apésito o la zona de la
S . herida quirdrgica, por ejemplo
psEPTICA Vg e

eP .~ ~ o 2a. Antes de examinar la zona de I herida, lo cual incluira
S . \ 3 toma de muestras para prusbas microbiologicas, si

’ REALIZAg es necesario
Qf’(; ASEPWQ‘,% A |2 Antes de tocar Ia herida para retirar grapas 0 puntos

é“v elmaterial
s de apositos

2d. Antes de cambiar el apésito de la herida quirirgica

ANTES DE / DESPUES DE
TOCAR AL TOCAR AL
PACIENTE . PACIENTE

ANTES DE
TOCAR AL

PACIENTE DESPUES DE

TOCAR AL
PACIENTE

0‘

~

' e DEspygs Dié‘
| o‘

RIESGo pE EXP°
LiQuipos co®® \'
\

implicar la exposicion 2 liquidos corporales, por glemplo: = 'D}' L

3. Después de examinar Is herida quirdrgica o recoger \
una muestra \

3b. Despuss de ratirar grapss o puntos de sutura

3c. Despuss de cambiar un apdsito

%
\} Dpesputs PE® por,\‘« &
RIESGO DE BX v"
OE Liquipos <,

[\ DESPUES DEL

p CONTACTO CON
5 EL ENTORNO DEL

PACIENTE

DESPUES DEL
CONTACTO

CON EL ENTORNO
DEL PACIENTE

~

ANTES DE TOCAR AL N0 v e T = e » Otras cuestiones importantes relativas a las heridas quirdargicas
PACIENTE £POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes dafiinos que tiene usted en las manos

. tog jente + O indicado, deber via parenteral como
TN : U007 Lavess las manos inmediatamente antes de realizar una tarea aséptica y antes del uso de guantes - Useguantssenp Respetelas ~ Medida profi oria, en una dosis Gnica como méximo 2 hos

Sntes de 1a Incion quirraica.y teniendo en cuenta ia semivida del antibiotco.

TAREA ASEPTICA 2POR QUE? Para proteger al paciente de los gérmenes daiiines que podrian entrar en su cuerpo, incluides instrucciones para los 5 momentos de I higiene de manos, inclusosi leva guantes No e debe continuar administrando profilaxis con antibidticos despuss de 1a

los gérmenes del propio paciente + Siga los protocolos del centro sobre el uso de técnicas asépticas Sin CONtACtd  intervencion qUINArgica.
] ! ) . . Py durante el cambio de apositos y cualquier manipulacion de la herida En desles. s de tratar

DESPUES DE ESTAR EN ZCUANDO? Lavese las manos d de retirarse los g trasel jo de liquidos + No toque el apésito durante al menos 48 horas después de la una muestra

RIESGO DE EXPOSICION DE corporales pto en caso de fu de la herida y en los resultados del antibiograma.

LIQUIDOS CORPORALES POR QUE? Para y proteger el d la salud de los gérmenes daiiinos del paciente 4 tipo basico (por plo, Los signos y sintomas habituales de las heridas infectadas son: dolor (incluso
—_— baja adherencia) sobre las heridas quirurgicas o it o

DESPUES DE TOCAR AL ZCUANDO? Lavese las manos después de tocar a un paciente -+ En ocasiones, los trabajadores sanitarios también efectian otras maniobras 2l realizar una incision superficial
4 PACIENTE £POR QUE? Para y protegerel d de 1a salud de los gérmenes dafiinos del paciente cuando atienden a un paciente para examinar una herida (por €)emplo. . En este poster no se incluye informacion sobre las precauciones relativas 3 las

manipular un catéter venoso, extrast sangre o comprobar una sonda urinarial  heridas quirirgicas complicadas que pueden requeri terapias o tratamientos
sede ser —

DESPUES DEL CONTACTO ZCUANDO? Lavese las manos después de tocar cualquier obje ble del entorno ir i la maniobra, para cumplir las precauciones 3| Ix:biesa los momenmsz 3, por

ey % ejomplo (vesnss Ios pesteres publicados por la OMS sobre Jos 5 momencos de
CON EL ENTORNO DEL paciente, incluso aunque no haya tocado al pacients higiene de las manos al manipular una via o un catéter venoso)

PACIENTE £POR QUE? Para y proteger el o 36 la salud de los gérmenes dafiinos del paciente

@

Accion Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5
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LOS 5§ MOMENTOS LOS 5§ MOMENTOS

para la Higiene de las Manos para la Higiene de las Manos

Hemodialisis en Atencion Ambulatoria

- T N NN NN NN W N NN M NN NN NN NN N M O e g,

En la atencidn a pacientes con catéteres venosos centrales

S mer :
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Janizacion Mundial de la Salud (OMS) por la Direccion General de Calidad y Educacion en Salud
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« Los Carteles de Higiene de Manos se encuentran disponibles para descargar en la
siguiente liga:

http://www.calidad.salud.gob.mx/site/calidad/higiene manos profesionales salud.html
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http://www.calidad.salud.gob.mx/site/calidad/higiene_manos_profesionales_salud.html

Video Higiene de Manos con Agua y Jabon.
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Video Técnica de Desinfeccion con Alcohol Gel.
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Existe suficiente evidencia cientifica nacional e internacional para considerar las caidas de los
pacientes como un severo problema de seguridad, que requiere de herramientas y acciones
especificas que permitan valorar el riesgo de caidas, y la adopcion de medidas de caracter
preventivo.

La Comisidon Permanente de Enfermeria, en colaboracion con representantes de diversas
instituciones del Sistema Nacional de Salud, coordind los trabajos para el desarrollo de una
herramienta tecnica que permitiera su adecuada identificacion.

La escala de valoracién del grado de riesgos de caidas en el paciente hospitalizado, se elaboré
tomando en consideracion la experiencia del Instituto Nacional de Cardiologia Dr. Ignacio Chavez y
fue validada a través de su aplicacion en otros establecimientos de salud, mostrando un alto grado
de confiabilidad y equivalencia con otras escalas internacionales para la prevencién de caidas, la
cual se basa en los siguientes criterios.

1. Limitacion fisica.

2. Estado mental alterado.

3. Tratamiento farmacoloégico que implique riesgo.
4. Problemas de idioma o socioculturales.

5. Pacientes sin factores de riesgo evidentes.
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Objetivo General

Prevenir el dafio al paciente asociado a las caidas en los establecimientos de atencidn

médica del Sistema Nacional de Salud mediante la evaluacion, y reduccion del riesgo de

caidas.
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Accion Esencial 6 A: De la evaluacion y re-evaluacion del riesgo de caidas.

El personal de salud:

- Debe evaluar el riesgo de caidas del paciente, utilizando la herramienta previamente establecida.

- La evaluacion del riesgo de caidas debe realizarse en todos los pacientes que se encuentren en
servicios ambulatorios, servicio de urgencias, asi como aquellos que ingresen a hospitalizacion.

- Debe reevaluar el riesgo de caidas del paciente en:

Cada cambio de turno.

Cambio de area o servicio.

Cambio en el estado de salud.

Cambio o modificacidon del tratamiento.

Informar a pacientes y familiares sobre el riesgo de caida, y las medidas de seguridad que se
aplican para prevenirla.
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Accion Esencial 6 B: De las acciones de seguridad para prevencion de caidas.

Accion Esencial 6 B1: De las acciones generales para la prevencion
de caidas.

Debe realizar las siguientes acciones de seguridad para la prevencién de caidas en todos los pacientes:

+ En caso que el paciente se encuentre en cama o camilla, levantar siempre los barandales.

» Verificar el funcionamiento de los barandales de las camas, camillas y descansabrazos de las sillas de ruedas.
« Trasladar al paciente en camilla con barandales en posicion elevada o en silla de ruedas, ambos con frenos funcionales.
« Realizar sujecion del paciente en caso de ser necesario y de acuerdo al protocolo establecido en la institucion.
» Colocar interruptor de timbre y de la luz al alcance del paciente.

« Mantener una iluminacidon nocturna dentro de la habitacién del paciente.

» Colocar banco de altura para uso inmediato cerca de la cama del paciente.

» Verificar que el paciente use sandalias con suela antiderrapante.

« Colocar en la regadera una silla de bafo para el paciente.

« Acercar al paciente los aditamentos de ayuda como bastones, andadera, silla de ruedas.

« Evitar cambios bruscos de postura y/o incorporar al paciente de forma rapida, sobre todo si ha permanecido mucho tiempo en
cama.

« Explicar al paciente y familiar o acompafnante, el proceso de incorporacién desde la posicién en decubito.
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Accion Esencial 6 B2: De las acciones para la prevencion de caidas en pacientes con
agitacion psicomotora y/o alteraciones psiquiatricas.

- En pacientes con agitacién psicomotora y/o alteraciones psiquiatricas, deben elevar los

barandales, y siempre debe permanecer un familiar con ellos.

« Debe reportar inmediatamente las fallas, descomposturas o falta de equipo que se encuentre

relacionado con la seguridad del paciente.

- En caso que el paciente sufra una caida, se debe registrar y notificar inmediatamente, siguiendo el

protocolo institucional para reporte de eventos adversos.

« Informar al familiar que para movilizar al paciente requiere la ayuda de un miembro del equipo de

salud, o de otro familiar.
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Accion Esencial 6 B3: De las acciones para la prevencion de caidas en pacientes
pediatricos.

« Informar al familiar que el menor debe permanecer en su cama O cuna siempre, con los
barandales en posicion elevadas y los frenos colocados.

« Informar a los familiares que no se separen de su paciente, y en caso de requerirlo, notificar al
personal de enfermeria.

« En su caso, el menor debe ir siempre acompafado al bafo.

- Mantener las puertas abiertas de la habitacion, sin cortinas que impidan su vigilancia.
- Durante la noche, mantener la habitacion iluminada.

- Reevaluar el riesgo de caida dia a dia.

- Cuando sea necesario trasladar al menor fuera de la cuna, debe permanecer en compania de
personal de salud o familiar.

- Solicitar el retiro de la habitacion de equipo o mobiliario que no esté en uso.
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Accion Esencial 6 C: De las acciones de organizacion.

Se designard a una persona para verificar los siguientes factores del entorno arquitecténico y que estan asociados

a riesgo de caidas de pacientes hospitalizados.

Las areas de bafnos, y regaderas deben contar con barras de sujecion.

Las areas de regaderas deben contar con piso, y tapetes antiderrapantes.

Deben existir sefialamientos de ruta de evacuacion, presencia de escaleras, y rampas o desniveles en el suelo.
Evitar escalones a la entrada o salida del bafo.

Escaleras o rampas deben tener barandales.

Las escaleras deben tener los escalones a la misma altura.

Las areas de transito deben estar libres de obstaculos que dificulten o impidan la circulacién de personas.

El mobiliario como burd, banco de altura, sillon, camillas, sillas de ruedas etc. deben colocarse en el lugar
asignado para estos.

Los dispositivos especificos para la deambulacion como bastones, andaderas, muletas deben contar con gomas
en los puntos de apoyo.

Todas las areas de atencidén al paciente, y la central de enfermeria deben estar bien iluminadas.

El personal de limpieza debe mantener los pisos secos, y colocar senalizaciones cuando el suelo esté mojado.
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Objetivo General

Generar informacion sobre cuasi fallas, eventos adversos y centinelas, mediante una herramienta de
registro que permita el analisis y favorezca la toma de decisiones para que a nivel local se prevenga
la ocurrencia; y a nivel nacional permita emitir alertas para evitar que acontezcan eventos centinela

en los establecimientos de atencién médica, debe ser prioridad del Sistema Nacional de Salud.
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Recomendaciones

« Los hospitales utilizaran el Sistema de Registro de Eventos Adversos que la DGCES elabord para
tal efecto.

 El registro de eventos adversos se debe realizar inmediatamente cuando ocurra el evento adverso
o tan pronto sea identificado.

- La participacion del hospital en el registro de eventos adversos, debe ser aprobada por el
COCASEP.

« En todos los eventos centinelas se debe realizar el analisis causa raiz.

 Los resultados del registro de eventos adversos se presentaran en COCASEP con la finalidad de
generar propuestas de mejora.

« Reportar al servicio de inmunizaciones durante las primeras 24 horas los eventos supuestamente
atribuibles a la vacunacién e inmunizaciones.
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Recomendaciones

Al menos deberan registrarse, reportarse y analizarse lo siguiente:

« Muerte imprevista no relacionada con el curso natural de la enfermedad.

- Pérdida permanente de una funcidén no relacionada con el curso natural de la enfermedad.
« Riesgo potencial o inminente de que ocurran las dos anteriores.

- Cirugia en el lugar incorrecto, con procedimiento incorrecto o al paciente equivocado.

« Muerte materna.

« Transmision de una enfermedad o afeccidén cronica como resultado de una transfusién de sangre,
hemocomponentes o trasplante de érganos o tejidos.

« Suicidio.

- Violacion, maltrato u homicidio de cualquier paciente.

« Entrega de menor de edad equivocado a familiar o representante legal.
- Entrega de cadaver equivocado a familiar o representante legal.

- Evento supuestamente atribuible a la vacunacién e inmunizacion.
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Glosario de Términos

- Cuasi - falla: Error que no ocurrio.

- Cuasi incidente: Evento que casi ocurrid, o que ocurrié pero del que nadie tiene conocimiento. Evento que
podria haber tenido consecuencias no deseadas, pero no las tuvo porque no alcanzé al paciente, ya fuera por el
azar o por una intervencion oportuna.

- Evento: Algo que le ocurre a un paciente o le atane.

« Evento centinela: Hecho inesperado que involucra la muerte o dafo fisico o psicolégico grave, y que no esta
relacionado con la historia natural de la enfermedad.

- Evento adverso: Incidente que produce dano leve o moderado al paciente.

« Reaccion adversa: Dafio imprevisto derivado de un acto justificado, realizado durante la aplicacién del
procedimiento correcto en el contexto en que se produjo el evento.

« Reaccion adversa a medicamento: Respuesta nociva e inesperada a un medicamento que se produce a dosis
normalmente recomendadas para la profilaxis, el diagndstico o el tratamiento de una enfermedad, o para el
restablecimiento, la correccion o la modificacidon de una funcion fisioldgica.

- Sistema de registro de eventos adversos: Conjunto de formatos manuales o electrénicos mediante los
cuales se recopila informacién de incidentes o de eventos adversos, con el proposito de aprender de ellos y
evitarlos o disminuirlos a manera de lo posible.
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Objetivo General

Medir la cultura de seguridad del paciente en el ambito hospitalario, con el propdsito de favorecer la
toma de decisiones para establecer acciones de mejora continua del clima de seguridad en los

hospitales del Sistema Nacional de Salud.
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Acciones para medir la Cultura de Seguridad del
Paciente.

« Realizar anualmente la medicidon de la Cultura de Seguridad del Paciente.
« La medicion de la cultura de seguridad del paciente se realiza en la plataforma informatica de la DGCES.
« Es una medicion andénima.

- Los resultados de la medicion deben utilizarse para establecer las acciones de mejora para las

dimensiones de la cultura de seguridad del paciente con mayor nUmero de resultados negativos.

 Los resultados del analisis de la cultura de seguridad del paciente se presentaran al cuerpo directivo y al

personal del hospital en una sesidon general para identificar de manera conjunta las areas de oportunidad.
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ME LLENA DE ORGULLO

GRACIAS POR SU ATENCION.

Dr. Gilberto Gutiérrez Ulloa.
ccalidadveracruz2020@gmail.com
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