N° SL‘ () -2020-J/INEN

RESOLUCION JEFATURAL

Lima, 13 de NOUIEMBRE del 2020

2oy S visTo:

El Informe N° 343-2020-DICON/INEN, de la Direccién de Control del Cancer, Memorando N° 1105-
2020-OGPP/INEN, de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, el Informe N° 182-2020-

~ORG
;0@0 44”6;,0 OO-OGPP/INEN, de la Oficina de Organizacion, el Memorando N° 049-2020-DENF/INEN, del
3 L,o \o\Departamento de Enfermeria, el Informe N° 283-2020-DNCC-DICON/INEN, del Departamento de
> “/Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncolégicos, y el Informe N° 810-2020-

‘/ OAJ/INEN emitido por la Oficina de Asesoria Juridica, y;

CONSIDERANDO:

Controf A7, z
; Zoy, Nue, a través de la Ley N° 28748, se cre6 como Organismo Publico Descentralizado al Instituto

autonomia econdémica, financiera, administrativa y normativa, adscrito al Sector Salud,
.................. stituyendo Pliego Presupuestal y calificado como Organismo Publico Ejecutor en concordancia
qails."?,n la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo y el Decreto Supremo N° 034-2008-PCM;

@
D

Que, mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA, publicado en el Diario Oficial “El Peruano’ con
fecha 11 de enero de 2007, se aprobé el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (ROF-INEN), estableciendo la jurisdiccién, funciones
. 9enerales y estructura organica del Instituto, asi como Ias funciones inherentes a sus Unidades
' {Vc Organicas y Departamentos;
e/ )Que, la Resolucion Ministerial N° 850-2016-MINSA/INEN, que aprueba el documento denominado
\&gj “Normas para la Elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud’, numeral 6.1.3, la
Guia Técnica (...) es el Documento Normativo del Ministerio de Salud, con el que se define por
escrito y de manera detallada el desarrollo de determinados procesos, procedimientos y actividades
administrativas, asistenciales o sanitarias. En ella se establecen procedimientos, metodologias
instrucciones o indicaciones que permiten al operador seguir un determinado recorrido, orientandolo
. al cumplimiento del objeto de un proceso y al desarrollo de una buena préctica (...);

eepigha );Que, mediante Resolucion Jefatural N° 276-2019-J/INEN, que aprueba la Directiva Administrativa

4/ /GN® 001-2019-INEN/DICON-DNCC *“Lineamientos para la Elaboracién de Documentos Normativos
dp en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN” con la finalidad de establecer los
' criterios en el proceso de formulacion, elaboracion, aprobacion y actualizacion de los documentos

mayores niveles de eficiencia y eficacia en su aplicacion;

Que, de manera institucional, debe manifestarse que el proyecto “GUIA TECNICA: GESTION DEL
CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO”, ha sido elaborado por el Departamento de Enfermeria, encontrandola acorde a los
parametros de elaboracion de Documentos Normativos;

¥ Que, mediante Memorando N° 1105-2020-OGPP/INEN de fecha 22 de octubre de 2020, la Oficina
i/ General de Planeamiento y Presupuesto, alcanza el Informe N° 182-2020-O0-OGPP/INEN de fecha
21 de octubre de 2020, a través del cual la Oficina de Organizacion, emite opinién técnica favorable
al proyecto de documento normativo denominado “GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA EN EL PRE Y POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER GASTRICO”;

Ci}‘}cional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, con personeria juridica de derecho publico interno; ...

normativos que se expidan en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, logrando . -



Que, tomando en cuenta el sustento técnico por la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto,
se aprecia que la Oficina de Organizacion ha revisado y emite opinion técnica favorable al proyecto
denominado “GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y POST
OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER GASTRICQ", para su correspondiente aprobacion;

Que, conforme a lo expuesto, y segln se desprende del proyecto denominado “GUIA TECNICA:
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y POST OPERATORIO DEL PACIENTE
CON CANCER GASTRICQ?”, tiene como finalidad establecer los cuidados de enfermeria oncologica
en el pre y post operatorio del paciente con cancer gastrico en el Instituto Nacional de Enfermedades

Neoplasicas — INEN;

" Que, conforme se desprende de los documentos de Vistos, la Oficina General de Planeamiento y
. KZ/ . Presupuesto, la Oficina de Organizacién y la Oficina de Asesoria Juridica han efectuado su revision
N ~ al proyecto en mencién, el mismo que recomiendan su aprobacion;

Contando con el visto bueno de la Sub Jefatura Institucional, de la Gerencia General, de la Oficina
General de Planeamiento y Presupuesto, de la Oficina de Organizacion, de la Direccion de Control
del Cancer, del Departamento de Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios
Oncologicos, del Departamento de Enfermeria, del Departamento de Cirugia en Abdomen, de
Direccion de Cirugia y de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de Enfermedades

Neoplasicas;

Con las facultades conferidas en el Reglamento de Organizacion y Funciones del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas - INEN, aprobado mediante Decreto Supremo N° 001-2007-SA, y de
donformidad con la Resolucién Suprema N° 011-2018-SA,

RESUELVE:

E@Q ARTICULO ,PRIMERO. - APROBAR la “GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE
) ENFERMERIA EN EL PRE Y POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER GASTRICO?,
que como anexo forma parte integrante de la presente Resolucion Jefatural.

.........

ARTiCULO SEGUNDO. - ENCARGAR a la Oficina de Comunicaciones de la Gerencia General del
INEN, la publicacion de la presente Resolucion en el Portal Web Institucional.

REGISTRESE Y COMUNIQUESE

Jefe Institucional
METTUTO NACIONAL DE ENFERMEDLDES PGP AG 88
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GUIA TECNICA: GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERiA’EN EL PREY POST
OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER GASTRICO

. FINALIDAD
Establecer los cuidados de enfermeria oncolégica en el pre y post operatorio del
paciente con cancer gastrico.
iIl.  OBJETIVO
2.1. Objetivo General:
2.1.1. Proporcionar los lineamientos técnicos al personal de enfermeria para
brindar atencion integral a los pacientes.
2.2.Objetivos Especificos:

2.2.1. Establecer criterios para la gestion del cuidado de enfermeria oncolégica
en el pre y post operatorio en pacientes con cancer gastrico.

2.2.2. Fortalecer las competencias del profesional de enfermeria en el cuidado
del paciente con cancer gastrico en el pre y post operatorio aplicando el
7/,)/ ' ; Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE).

“/1" " m.  AMBITO DE APLICACION

La presente Guia Técnica es aplicada por el profesional de Enfermeria en el pre y post
operatorio del paciente con cancer gastrico dentro del Instituto Nacional de
Enfermedades Neoplasicas.

BASE LEGAL
o Ley N° 26842, Ley General de Salud.
e Ley N° 27669, Ley del Trabajo de la Enfermera (0).

e Ley N° 28748, Ley que crea como Organismo Publico Descentralizado al Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplasicas (INEN).

o Decreto Supremo N° 001-2007-SA, Reglamento de Organizacion y Funciones del
instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas-INEN.

« Resolucion Ministerial N° 1021-2010/MINSA, aprueba la "Guia Técnica de
Implementacion de la Lista de Verificacion de la Seguridad de la Cirugia”.

» Resolucion Ministerial N° 022-2011/MINSA, aprueba la Norma Técnica de Salud N°
089-MINSA/DGSP-V.01 "Norma Técnica de Salud para la Atencién
Anestesiologica".

« Resolucion Ministerial N° 546-2011/MINSA, aprueba la Norma Técnica N° 021-
MINSA/DGSPN.03 "Categorias de Establecimientos del Sector Salud”, modificada
por Resolucion Ministerial N° 306-2020-MINSA.

¢ Resolucion Ministerial N° 850-2016/MINSA, aprueba “Normas para la Elaboracion
de Documentos Normativos del Ministerio de Salud”.

e Resolucién Ministerial N° 214-2018/MINSA, aprueba la NTS N° 139-
MINSA/2018/DGAIN: "Norma Técnica de Salud para la Gestion de ia Historia
Clinica".
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20 sopneS

Resolucién Ministerial N° 839-2020/MINSA, aprueban el Documento Técnico:
Manejo de personas afectadas por COVID-19 en los servicios de hospitalizacién.

Resolucion Jefatural N° 328-2012-J/INEN, aprueba el Manual de los Procesos
Asistenciales del INEN, procedimientos incluyendo al Departamento de Enfermeria.

Resolucién Jefatural N° 244-2015-J/INEN, aprueba el Documento Normativo
denominado “Guia Técnica: Administracién y Dotacion del Coche de Paro" y su
modificatoria aprobada mediante Resolucién Jefatural N° 656-2017-J/INEN.

Resoluciéon Jefatural N° 031-2018-J/INEN, “Cartera de Servicios del Instituto
Nacional de Enfermedades Neoplésicas Categoria del Establecimiento de Salud: IlI-
2",

Resolucion Jefatural N° 571-2018-J/INEN, aprueba la Guia Técnica Gestion del
Cuidado de Enfermeria en el Pre y Post Operatorio en Pacientes con Cancer de
Mama.

Resolucion Jefatural N° 762-2018-J/INEN, aprueba el Manual de Bioseguridad del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Resolucién Jefatural N° 838-2018-J/INEN, aprueba la Guia Técnica Gestion del
Cuidado de Enfermeria en el Pre y Post Operatorio de Reseccién Transuretral en
Pacientes con Céancer préstata.

Resolucion Jefatural N° 276-2019-J/INEN, aprueba la "Directiva Administrativa N°
001-2019-INEN/DICON-DNCC, "Lineamientos para la elaboracién de Documentos
Normativos en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas - INEN".

Resolucion Jefatural N° 087-2020-J/INEN, aprueba el Tarifario Instltumonal del
Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Resolucion N° 237-08 CN/CEP, aprueba el Documento Técnico sobre Normas de
Gestion de la Calidad del Cuidado Enfermero.

Resolucién N° 366-15 CN/CEP, aprueba “Normas de Gestion de la Calidad del
Cuidado Enfermero”.

TERMINOS Y DEFINICIONES

5.1. Definiciones operativas:

* Alergia: Reaccioén exagerada del cuerpo ante ciertas sustancias externas.

* Ansiedad: Condicién de una persona que experimenta una conmocion,
intranquilidad, nerviosismo o preocupacion.

* Apoyo emocional: Consiste en brindar empatia, cuidado, amor y confianza al
paciente y proporcionarle seguridad, aceptacion y &nimo en momentos de
tensién.

» Asa intestinal: Cualquiera de los tramos del intestino delgado, de unos 20 cm de
longitud, que, debido a su dependencia del mesenterio, tiene forma de asa y no
alargada.

* Ayunas: Acto de abstinencia del consumo de alimentos que se realiza
voluntariamente o por necesidad expresa por un determinado periodo de tiempo.

» Adenocarcinoma: Cancer que empieza en las células glandulares.

+ Balance hidrico: Relacién existente entre los ingresos y las pérdidas corporales.
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e Billroth tipo I: Es un procedimiento de reconstruccion quirtrgica por la que se
crea una nueva conexidon entre el estomago y la primera porcion del intestino
delgado (duodeno).

e Billroth tipo II: Extirpacion del 75 - 80% del estomago distal, con cierre de la
primera porcién duodenal, que queda como asa ciega, conecta el estbmago con
el yeyuno.

o Cancer: Término que se usa para enfermedades en las que ceélulas anormales
se dividen sin control y pueden invadir otros tejidos por el sistema sanguineo y
linfatico.

e Cancer de estébmago: Tipo de cancer que se forma en los tejidos que revisten el
estébmago.

e Carcinoma Borrmann |: Neoplasia de aspecto proliferativo tumorai, poliposo y
circunscrito, es el menos frecuente en cuanto a los hallazgos de céncer gastrico
avanzado.

« Carcinoma Borrmann ll: Céncer proliferativo, con la Ulcera perfectamente
delimitada por un rodete mamelonado de tejido tumoral, tiene una frecuencia de
presentacion mayor al carcinoma gastrico Borrmann tipo |.

. / e Carcinoma Borrmann IlI: Neoplasia ulcerada con bordes mamelonados, pero
R que en alguno de sus extremos se extiende e infiltra la mucosa circundante. Es
' la segunda en frecuencia de presentacién en el INEN y casi tan frecuente como

la forma inclasificable o tipo V.

e Carcinoma Borrmann |V: Es la infiltracion tumoral grosera de los pliegues
gastricos.

o Cirugia: Competencia en el diagnostico y tratamiento de las patologias que se
resuelven mediante procedimientos quirlrgicos o potencialmente quirdrgicos,
tanto electivos como de urgencia de origen benigno, inflamatorio, traumatico o
neoplasico.

o Cuidados de enfermeria: Son atenciones que un profesional de enfermeria
debe dedicar al paciente; dependen del estado y la gravedad del mismo.

o Diagnéstico de enfermeria: Juicio sintético de las respuestas humanas del
individuo, familia o comunidad, que requieren cuidados de salud en la prevencion
de la enfermedad, el mantenimiento y mejora de la salud, o el fin de la vida.

o Desequilibrio nutricional: Ingesta de nutrientes en defecto o en exceso.

o Dolor: Es un signo de alarma, una indicacién del organismo de que en ese
momento algo no esta funcionando correctamente o que algo esta sucediendo
fuera de los limites de {a normalidad.

e Drenajes: Sistema de eliminacion o evacuacion de colecciones serosas,
hematicas, purulentas o gaseosas, desde los diferentes 6rganos y/o tejidos al
exterior.

« Drenaje blake: Drenaje quirtrgico de succion cerrado, se colocan en la cavidad
abdominal para evitar la acumulacién de liquido en el sitio de la intervencion o de
la herida.

o Eco-endoscopia: Sistema de diagnostico por imagenes que combina la
endoscopia tradicional con la ultrasonografia de alta resolucion, colocando
ambos aditamentos en el extremo distal de un video endoscopico.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este 2520, Lima ~ 34 Telf.: 201-6500 Fax: 620-4991 Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sid.pe

Péag. 3



- | Sector
| Salud

, GUIATECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y i .
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Cédigo: GT.DNCC.INEN.N" 009
GASTRICO
Lo : Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

* Esofago duodeno anastomosis: Consiste en anastomosar directamente el
esofago al duodeno.

¢ Extubacion: Proceso que consiste en retirar un tubo de un orificio o cavidad.

* Ejercicios respiratorios: Conjunto de técnicas de tipo fisico y soporte
educacional que pretenden prevenir, mejorar o estabilizar las alteraciones del
sistema respiratorio.

e Enfermedades inflamatorias del colon: Colitis ulcerosa que afecta
exclusivamente al colon, siendo la localizacién mas frecuente en el recto.

¢ Evento adverso: Dafio, una lesion o un resultado inesperado e indeseado en la
salud del paciente, como consecuencia de problemas en la practica, productos,
procedimientos mas que por la enfermedad subyacente del paciente.

» Escala de coma de Glasgow : Escala de aplicacién neurolégica que permite
medir el nivel de conciencia de una persona. Una exploracién neurolégica de un
paciente con traumatismo craneoencefalico debe ser simple, objetiva y rapida.

o Escala de Braden: Escala que evalia el riesgo de desarrollar lesiones por
presion.

» Fistulas gastrointestinales: Perforacion anormal que permite la salida de
liquidos gastricos a través de la pared del estémago, Ios intestinos o el colon: la
secrecion puede filtrarse hacia la cavidad abdominal.

¢ Gastroscopia: Técnica médica de diagnéstico que introduce un instrumento
6ptico iluminado (un tubo de fibra dptica) a través de la boca para inspeccionar el
interior del es6fago y estémago, en busca de alteraciones, como Glceras y hacer
biopsias de ser necesario.

» Gastrectomias: Intervencion quirlrgica que consiste en la reseccién parcial o
total del estdbmago.

« ileo prolongado: Interrupcién transitoria de la motilidad intestinal coordinada
(ileo paralitico) sin que haya sido recuperada en ningtin momento, juego de una
intervencion quirargica y que impide el transito efectivo de su contenido y/o la
tolerancia a la ingesta oral, superior al tiempo esperado para el tipo de cirugia
(laparotomia 5 dias, laparoscopia 3 dias).

» Incidente: Circunstancia que podria haber ocasionado u ocasiond un dafio
innecesario a un paciente.

* Intervencién quirdrgica: Es una practica médica especifica que permite actuar
sobre un érgano interno o externo.

* Nivel de conciencia: Es aquel en que se encuentran activas las funciones
neurocognitivas superiores.

* North American Nursing Diagnosis Association (NANDA): Sociedad cientifica
de Enfermeria cuyo objetivo es estandarizar el diagnéstico de Enfermeria.

¢ Nursing Interventions Clasificacion (NIC): Son intervenciones encaminadas a
conseguir un objetivo previsto.

* Nursing Outcomes Classification (NOC): Es el objetivo o el resultado esperado
en un proyecto de salud.

e Nutricién enteral: Es la técnica de aportar nutrientes mediante férmulas
nutricionales definidas directamente al sistema digestivo.
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e Nutricién parenteral: Aporte de nutrientes al organismo por via extra digestiva.

e Obstruccion Intestinal: Interrupcién mecanica o funcional de los intestinos que
evita el transito normal de los productos de la digestion.

e Pre operatorio. Manejo integral del paciente quirdrgico en el periodo
que antecede a la operacion.

e Post operatorio: Es el periodo que sigue a la intervencion quirirgica y que
finaliza con la rehabilitacion del paciente; abarca habitualmente un lapso de 30
dias después de la cirugia.

e Residuo gastrico: Presencia de volumen de contenido gastrico superior a
200 cc en cada aspiracién.

o Quimioterapia en pacientes con cancer gastrico: Es una terapia empleada en
el tratamiento de cancer, los medicamentos usados son llamados
antineoplasicos o quimioterapicos.

o Radioterapia en cancer géastrico: Uso de rayos X u otras particulas con alta
potencia para destruir las células cancerosas.

e Sindrome de dumping: Sindrome de vaciamiento rapido, corresponde a uno de
los tipos principales de sindromes pos gastrectomia.

e Sonda nasogastrica: Tubo flexible, habitualmente de plastico que tiene uno o
dos conductos conectados a un dispositivo externo.

e Sonda naso yeyunal: Tubo flexible de polietileno o silicona, tiene un diametro
externo de 8 a 16 French, una longitud de 160 y 180 cm, su interior posee una
guia de metal que permite darle cierta rigidez para su introduccion con mayor
facilidad a la via digestiva, en su extremo distal posee una oliva metalica que
favorece su migracion hacia el yeyuno.

« Sonda foley: Tubo flexible, generalmente de latex, que se pasa a través de la
uretra y hacia dentro de la vejiga con el proposito de drenar la orina quedan
retenidos por un globo en la extremidad del catéter que se infla con agua estéril.

e Unidad del paciente: Conjunto formado por el espacio de la habitacién, el
mobiliario y el material que utiliza durante su estancia en el centro hospitalario.

+ Vagotomia: Procedimiento quirirgico donde se secciona el nervio vago con el
objetivo de impedir el estimulo nervioso por parte de éste y de esta forma
disminuir la secrecién de acidos gastricos.

e Y de roux: Reconstruccion mas usada luego de la gastrectomia subtotal,
requiere cerrar el mufiéon duodenal, seccionar el yeyuno, anastomosar el extremo
distal del yeyuno seccionado al mufoén gastrico, anastomosar el extremo
proximal del yeyuno seccionado al asa de roux aproximadamente a 40 cm de la
anastomosis gastrica.

e Yeyunostomia: Técnica quirlrgica para crear una abertura artificial al yeyuno a
través de la pared abdominal. La apertura puede ser temporal o permanente.

VI RECURSOS E INSUMOS
6.1. Recursos humanos:
» Enfermera/o Especialista.

s Enfermeralo.
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e Supervisora .

e Supervisora |l.

Otros profesionales:

¢ Meédico (indicacion terapéutica).

* Nutricionista (indicacion nutricional).

Personal Técnico:

» Técnicola en Enfermeria (necesidades basicas).
6.2. Recursos Materiales:

6.2.1. Guia Técnica: Gestion del cuidado de enfermeria en el pre y post
operatorio del paciente con cancer gastrico.

6.2.2. Formatos de Enfermeria:
e Formato de monitoreo de funciones vitales.
* Hoja grafica - funciones vitales.
* Anotaciones de enfermeria — hoja de ingreso.
¢ Notas de enfermeria.
* Formato de reporte.
e Parte diario del movimiento de hospitalizacion.
¢ Lista de verificacion pre y post anestesia.

6.2.3. Otros registros:

» Charla educativa dirigida a pacientes y familiares.

» Lista de verificacion de preparacién de pacientes para sala de
operaciones.

¢ Formato de recorte de vello pacientes programados para cirugia.
» Lista de pacientes en ayunas para SOP y otros procedimientos.
* Formato de dietas.

e Formato de cambios posturales.

» Ficha de permeabilizacién de sondas enterales.

» Ficha de monitoreo de glicemia.

¢ Ficha de monitoreo de catéter venoso central.

¢ Control de temperatura de la refrigeradora.

¢ Listado diario de movilizacién de pacientes.

» Encuesta de satisfaccion de los usuarios atendidos en el servicio de
hospitalizacion INEN.

 Lista de verificacion de la guia técnica gestion del cuidado de enfermeria
en el pre y post operatorio del paciente con cancer gastrico.
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6.3. Equipos biomédicos:

Equipo para control de funciones vitales (tensiometros, estetoscopios,

oximetro y termometros).
Glucdmetro.
Balanza.

Tallimetro.

6.4. Equipo de proteccion personal:

Guantes estériles.

Mascarilla simple descartable.

Mascarilla N-95.

Gorros descartables de dama y caballero.
Batas descartables de dama y caballero.

Protector ocular.

6.5. Infraestructura basica y mobiliario:

Sistema de vacio y oxigeno.
Velador.
Camilla de procedimientos.

Soporte porta sueros.

Cama clinica (solera, sabana, colcha, frazada, almohada y funda).

6.6. Set de curacion de catéter venoso central (CVC)

Un par de guantes de nitrilo estériles N° 7.
Tres gasas de 5 cm x 5 cm.
Tres torundas de gasas chicas.

Tres hisopos.

6.7. Material médico fungible

Torundas de algodon.

Gasas de 10 cm x 10 cm.

Alcohol al 70%.

Alcohol gel.

Equipo nebulizador.

Espirometro.

Catéter venoso central (CVC).

Catéter intravenoso periférico N° 18, 20 y 22.
Agujas hipodérmicas descartables N° 18, 25.

Jeringas descartables 1 cc, 10 cc y 20 cc.
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¢ Aposito transparente 7 cm x 6 cm y 10 cm x 12 cm.

* Aposito transparente 10 cm x 12 ¢cm con clorhexidina.

* Llave de triple via.

» Extensién con llave de 3 vias.

e Buretrol.

s Equipo de bombas infusoras.

¢ Equipo de venoclisis.

¢ Equipo de transfusion.

e Filtro antimicrobiano 1.2 um.

¢ Bolsa de nutricién enteral.

» Céanula binasal adulto.

e Mascarilla simple de oxigeno adulto.

e Mascara de oxigeno con bolsa de reinhalacion.

e Faja abdominal de 3 cuerpos tallas: S, Mo L.

¢ Medias anti embolicas, tallas: S, Mo L.

e Contenedor rigido rojo.

e Contenedor rigido amarillo.

e Campos descartables pequefios.

¢ Frascos con tapa rosca estériles.

e Sonda vesical N° 14,

* Sonda nasogastrica N° 14,

e Bolsa colectora de orina.

e Sonda nasoyeyunal N° 12.

e Biake, hemosuc, laminar, etc.

» Bolsas de colostomias con clamp.

e Coche de curacion.

e Equipos de curacion (pinza kelly, pinza de diseccion y tijera).
6.8. Medicamentos pre quirdrgicos y basicos prescritos por el médico:

e |axantes.

e Broncodilatadores.

e Antibidticos endovenoso.
e Anticoagulante.

s Opioides.

e Analgésicos.

e Antieméticos.
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s Antiulcerosos.

e Mucoliticos.

e Antihipertensivos.

e Anticoagulante.

e Antidiabéticos.

« Antifibrinoliticos.

e Vitaminas.

e Cloruro de sodio al 0.9% de 100 cc, 250 cc, 500 cc y 1000 cc.
e Dextrosa 5% de 500 cc, 1000 cc.

+ Broncodilatadores.

6.9. Medicamentos usados en el RCP: En caso de emergencias, intervenir de
acuerdo a la siguiente guia:

e Resolucion Jefatural N° 244-2015-J/INEN, aprueban el documento
normative denominado “Guia Técnica: Administracion y Dotacion del
Coche de Paro".

] ) e Resolucion Jefatural N° 656-2017-J/INEN, aprueban la modificacién del

S /// Anexo N° 4 y Anexo N° 5 de la “Guia Técnica: Administracion y Dotacion

oA del Coche de Paro’, aprobada mediante Resolucion Jefatural N° 244-

Do 2015-J/INEN, de fecha 02 de junio de 2015, que como adjunto forma parte
integrante de la presente resolucién.

6.10. Equipos de proteccion personal:
¢ Guantes estériles.
e Mascarilla simple descartable.
» Mascarilla N-95.

¢ Gorros descartables de dama y caballero.

» Batas descartables de dama y caballero.

e Protector ocular.

VIL DESCRIPCION DE ACTIVIDADES
7.1. Admisién del Paciente:

a. El paciente porta papeleta de ingreso otorgado en la consulta ambulatoria y
se dirige al modulo de hospitalizacion.

b. Personal del modulo de hospitalizacion, realiza protocolo de internamiento
verificando disponibilidad de cama y coordina con la enfermera jefe o
enfermera del servicio la hospitalizacion del paciente.

c. Si el paciente se encuentra internado en el servicio de emergencia u otro
servicio, la enfermera/o especialista (oncologia) o la enfermera/o coordina
con la enfermera/o especialista (oncologia) o enfermera/o de turno del
servicio la hospitalizacion para la admision del paciente.
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d. Personal del moédulo de hospitalizacién presenta al paciente y familia a Ia
enfermera/o especialista (oncologia) o enfermera/o de turno del area de
hospitalizacion, entrega la historia clinica y orden respectiva.

7.1.1. Enfermeralo:
a. Da la bienvenida y se identifica con el paciente.

b. Verifica historia clinica, orden de hospitalizacién. Si estd conforme
acepta la admisién.

¢. Realiza lavado de manos.
d. Utiliza los principios de bioseguridad.

e. Confirma la identidad del paciente y realiza la identificacion segura del
paciente (colocacion de brazalete).

f. Brinda al paciente y familia charla educativa sobre aspectos generales
del érea de hospitalizacién e informacion sobre su enfermedad.

g. Registra en el formato de lista de participantes de charla educativa
dirigida a pacientes y familiares del Equipo Funcional de Enfermeria en
6to piso Este (ver anexo N° 02).

h. Indica al personal técnico/a de enfermeria: Ubicar al paciente en la
unidad correspondiente, entregar materiales que usara durante su
estancia hospitalaria y apoyar en su higiene personal.

i. Realiza valoracion inicial al paciente:

» Recolecta datos: Nombre, N° de cama, fecha, nimero de historia
clinica y fecha de ingreso.

» Apertura el formato de monitoreo de funciones vitales (ver anexo N°
03).

»> Utiliza medidas de bioseguridad y controla: Medidas antropométricas
(peso, talla) y funciones vitales (presion arterial, frecuencia cardiaca,
frecuencia respiratoria, temperatura y saturacion de oxigeno).
Posteriormente registra en el formato de monitoreo de funciones vitales
(ver anexo N° 02) y hoja gréfica ~ funciones vitales (ver anexo N° 04).

> Realiza valoraciéon céfalo-caudal; evalla lo siguiente: Escala Visual
Analoga, Escala Glasgow y Escala de Braden.

> Solicita informacion sobre antecedentes patolégicos, alergias y otros.
Registra la informacion en el Formato de Anotaciones de Enfermeria -
Hoja de ingreso (ver anexo N° 05) y en Formato de Notas de
Enfermeria (ver anexo N° 06) utilizando el SOAPIE.

» Apertura de formato de reporte diario de paciente hospitalizado (Ver
anexo N° 07)

j- Determina el grado de dependencia del paciente (verde Grado |
amarillo: Grado Il; rojo: Grado Ill) e indica al personal técnico/a de
enfermeria colocar el cartel de color que corresponda en la unidad del
paciente con el nombre respectivo.

k. Registra los datos del paciente en el libro de admisién y alta, en la hoja
de parte diario del movimiento de hospitalizacién (ver anexo N° 08).
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7.2. Preoperatorio Mediato:

a. Verifica las indicaciones prescritas en la hoja terapéutica, gestiona la receta
y revisa medicamentos y material requerido; si el paciente cuenta con
Seguro Integral de Salud (SIS) o Fondo de Aseguramiento en Salud de la
Policia Nacional del Pert (SALUDPOL), se envia la receta a farmacia con el
personal Técnico/a de Enfermeria; y si el paciente no cuenta con SIS o
SALUDPOL, se entrega receta al familiar para que compren los insumos y/o
medicamentos.

b. Coordina y gestiona las érdenes de examenes de apoyo al diagnostico a
realizarse como: laboratorio, tomografia, ecografia, riesgo quirdrgico y otros.

c. Indica al personal técnico/a en enfermeria realizar la preparacion fisica del
paciente: bafio corporal, recorte de ufias de manos y pies, retiro de esmalte
con acetona (de ser el caso); segtin grado de dependencia.

d. Realiza valoracién céfalo caudal del paciente.
e. Administra medicamentos segun indicacion médica.

f. Registra en el formato lista de verificacion de preparacion de pacientes para
sala de operaciones (Ver anexo N° 09) y entrega al personal técnico.

g. Indica al personal técnico/a de enfermeria realizar el recorte de vello o
cabello de la zona indicada en la lista de verificacién pre y post anestesia
(ver anexc N° 11).

S h. Supervisa que el Técnico de Enfermeria cumpla con la preparacion fisica
”)/ del paciente: bafio, recorte de ufias de manos y pies, recorte de vello
/7 limpieza de ombligo y aplicacion de enema si estuviera indicado.

i. Realiza llenado del formato: “Lista de verificacién pre y post anestesia” (ver
anexo N° 10).

j. Registra en el cuaderno de cargo “SOP” del servicio, los medicamentos e
insumos que el paciente llevara a sala de operaciones.

7.3. Preoperatorio Inmediato
a. Indica al paciente que se bafie horas previas a la cirugia.

b. Verifica que el paciente se bafie y que el personal técnico/a de enfermeria
asista al paciente en su higiene corporal si lo requiere.

c. Verifica que el paciente se retire protesis dental, alhajas, ropa interior,
pelucas (de ser el caso).

d. Verifica a través de la entrevista que el paciente se encuentre en ayunas 12
horas antes de la cirugia.

e. Indica al paciente que miccione antes de ir a sala de operaciones (si su
condicion lo permite).

f. Realiza el vendaje elastico compresivo de miembros inferiores del paciente,
previa solicitud de colaboracion.

g. Verifica que el brazalete este en 6ptimas condiciones.
h. Verifica la colocacion de la bata, gorro, mascarilla y brazalete de
identificacién.

i. Controla signos vitales y registra en la hoja de funciones vitales.
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j. Registra en la hoja de lista de pacientes en ayunas para SOP y otros
procedimientos quirrgicos (ver anexo N° 12).

k. Indica al personal técnicola en enfermeria que traslade al paciente a sala de
operaciones, con historia clinica, tomando en cuenta la hora de
programacion de SOP.

7.4. Post Operatorio

a. El paciente es trasladado del quirdfano a la sala de post anestesia por el
medico anestesiélogo y médico cirujano.

7.4.1. Enfermeralo

a. Recepciona y brinda cuidados al paciente durante su estancia en sala de
post anestesia hasta que médico anestesidlogo evalte al paciente e
indique pasar a sala de recuperacion.

b. En la sala de recuperacién, brinda cuidados de enfermeria hasta las
primeras horas del dia siguiente en que es dado de alta por el médico
cirujano del Departamento de Cirugia en Abdomen. Coordina via
telefonica con la Enfermera/o del Servicio de Hospitalizacion para el
traslado del paciente a su unidad.

c. En el servicio verifica que el paciente se encuentre con su brazalete de
identificacion segura.

d. Valora la condicion hemodinamica del paciente: Escala de Glasgow,
Escala Visual Andloga, funciones vitales, control de diuresis y registra en
los formatos correspondientes.

e. Administra analgesia segun prescripcion médica.

f. Valora zona quirtrgica: ap6sitos, permeabilidad de los drenajes, sonda
nasogastrica, sonda vesical, dren blake, dren percutaneo, dren biliar,
entre otros.

g. Registra en el formato hoja 12 en la historia clinica.

h. Rotula fecha de colocacion de dispositivos invasivos como drenajes,
sondas, etc.

i. Brinda comodidad y confort al paciente con asistencia del técnico/a en
enfermeria.

J- Verifica en la HC y hoja terapéutica las indicaciones médicas en cuanto
a reposo y prescripcién de medicamentos.

k. Llena formatos de dietas (ver anexo N° 13), los cuales seran derivados a
ta Unidad Funcional de Terapia Metabdlica Nutricional Farmacolégica
(UFTMNF).

I. Renueva acceso venoso periférico con catéter N° 22, para evitar cuadros
de flebitis, e instala lineas de infusion endovenosa para tratamiento e
hidratacion.

m. Realiza la valoracién del paciente en cuanto a la edad, enfermedad
adyacente para este mismo fin indica al personal técnico/a en enfermeria
realizar cambios posturales cada dos horas y registrarlos en el formato
de cambios de posturales (ver anexo N° 14) del 6to piso Este.

n. Brinda soporte nutricional segun indicacién médica, previa coordinacién
con el personal de la Unidad Funcional de Terapia Metabélica Nutricional
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Farmacologica (UFTMNF) para sonda nasogastrica, sonda naso yeyunal
y nutricion parenteral por lumen distal de catéter venoso central, fijacion
y permeabilidad con agua libre 40 cc cada 4 horas; y registra en la “ficha
de permeabilizacion de sondas enterales” (ver anexo N° 15) del Equipo
Funcional de Enfermeria en 6to piso Este.

o. Instala la nutricion parenteral cada 24 horas, la nueva bolsa de nutricion
parenteral total mas la ampolla multivitaminica, previamente temperada
al ambiente 2 horas antes de la instalacion, considerando siempre
medidas de asepsia durante la manipulacion; coloca sello de nutricion
parenteral total en la hoja numero 4 de la historia clinica y registra
namero de bolsa, peso, fecha y hora de instalacion.

p. Controla glicemia capilar segin indicacion médica, previo consentimiento
del paciente, y lo registra en la “ficha de monitoreo de glicemia” (ver
anexo N° 16).

q. Realiza curacion del catéter venoso central, cambia lineas de infusién
endovenosa y conectores. Registra en la “ficha de monitoreo de catéter
venoso central” (ver anexo N° 17).

r. Recepciona del Equipo Funcional de Farmacotecnia (unidad de mezclas)
del Departamento de Farmacia, las bolsas de nutricién parenteral total,
teniendo en cuenta nombre, numero de cama y las guarda en la
refrigeradora para su conservacion hasta su uso, previo control de

o temperatura de la refrigeradora el cual se registra en el formato
= correspondiente (ver anexo N° 18).

¥ ‘ s. Registra y entrega “listado diario de movilizacion de pacientes” (ver
‘ anexo N° 19) al personal Técnico/a de Enfermeria, para que después del
bafio e higiene corporal levanten a los pacientes e iniciar la

deambulacion precoz en la habitacion.

t. Valora condicidon de la zona operatoria: Presencia de fistulas y
caracteristicas de los drenajes. Registra en el formato notas de
enfermeria (ver anexo N° 05).

u. Comunica al médico de la UFTMNF cualquier variacién en la evolucion
del paciente post operado.

7.5. Alta del paciente:

a. El médico cirujano del Departamento de Cirugia en Abdomen planifica el alta del
paciente e informa al paciente y familiar; emite los siguientes documentos:

+ Papeleta de alta.
« Informe de alta.
* Epicrisis.
- FUA o el que haga sus veces en caso corresponda.
» Orden para cita a modulo cuatro.
« Cita para curacion (puerta N° 44)
« Indicaciones y receta de alta.
7.5.1. LaEnfermera

a. Verifica los documentos de alta emitidos por el médico cirujano del
Departamento de Cirugia en Abdomen.
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b. Los medicamentos e insumos que se utilizan en hospitalizacién son
descontados del stock de farmacia a través del sistema SISMED, por lo
tanto genera un consumo para el asegurado (SIS)lo mismo debe
considerarse en caso de pacientes pagantes.

c. Enfermera/o especialista indica al personal técnico/a de enfermeria la
devolucion de medicamentos e insumos que no fueron utilizados durante la
hospitalizacion y entrega de receta con sello de alta a farmacia (en caso de
medicamentos controlados traslada antes al SIS para su autorizacién), con
un cuaderno de cargo.

d. La/el enfermera/o especialista indica al personal técnico/a de enfermeria
que traslade los documentos de alta al Equipo Funcional de Hospitalizacion
previamente registrado en el cuaderno de cargo del servicio.

= Paciente con seguro: epicrisis, papeleta de alta y “FUA o el que haga
sus veces”

= Paciente sin seguro: papeleta de alta.

e. Informa al familiar que debe realizar el tramite de alta en hospitalizacion y
banco de sangre.

f. Indica al personal técnico/a de enfermeria recoger medicamentos de
farmacia y entregar a la enfermera/o de turno para el tratamiento del
paciente posterior al alta.

g. Verifica en la papeleta de alta: sellos del area de hospitalizacién y banco de
sangre.

h. Brinda consejeria sobre autocuidado en el domicilio.

i. Entrega medicamentos, indicacion médica, fecha de proxima cita y otros
documentos al paciente y/o familiares.

j- Indica al familiar que entregue la papeleta de alta al vigilante del servicio.

k. Entrega al paciente y familiar la "encuesta de satisfaccion de los usuarios
atendidos en el servicio de hospitalizacion del INEN" (ver anexo N° 20).

I. Registra el alta en el libro de ingresos vy altas, notas de enfermeria yenla
hoja de estadistica.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este 2520, Lima ~ 34 Tell.: 201-6500 Fax: 620-4991 Web: www.inen.sld.pe e-mail: postmaster@inen.sld.pe
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Sector
Salud

) GUIA TECNICA ]
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacion Version
2020 V.01

CARAC
N

7.2. Indicadores

PORCENTAJE DE PAC!ENTES QUE RECIBEN NUTRICION PARENTAL (NPT) EN EL

SERVICIO
Cbncepté o Sirve para establecer el porcentaje de pacientes que reciben nutricion
parenteral total.
ObjethO | Conocer Ia cantidad de pacientes que reciben nutricion parenteral

I total

Relacién Operacional

| Total de pacientes post operados de gastrectomias

N° de pacientes que reciben NPT x 100

| Numerador: Historia clinica.

| Denominador: Cuaderno de registro de ingresos.

-| Mensual

Interpretacton

| El resultado indica el porcentaje de pacientes que reciben nutricién
| parenteral total.

| Sirve para establecer el porcentaje de pacientes que reciben nutricion
. |enteral.

Conocer la cantidad de pacientes que reciben nutricion enteral.

N°® de pacientes que reciben nutricion enteral x 100

Total de pacientes post operados de gastrectomias

Fuente de Datos

| Numerador: Historia clinica.

Denominador: Cuaderno de registro de ingresos.

Periodicidad | Mensual,

Interpretacion

| El resultado indica el porcentaje de pacientes que reciben nutricién

enteral.
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PORCENTAJE DE PACIENTES POSTOPERADOS DE GASTRECTOMiA QUE RECIBEN
CONSEJERIA DE ENFERMERIA SOBRE CUIDADOS EN NUTRICION ENTERAL

Concepto

Sirve para establecer el porcentaje de pacientes que reciben
consejeria en nutricion enteral.

Objetivo

Conocer la cantidad de pacientes que reciben consejeria en nutricion
enteral.

Relacién Operacional

N° de pacientes que reciben consejeria de enfermeria sobre

cuidados en nutricién enteral
X 100

Total de pacientes post operados de gastrectomia

Fuente de Datos

Numerador: Historia clinica.

Denominador: Cuaderno de registro de ingresos.

Periodicidad

Mensual

Interpretacién

El resultado indica el porcentaje de pacientes que reciben consejeria
de enfermeria sobre cuidados en nutricion enteral.

Estandar Propuesto

100%.

PORCENTAJE DE PACIENTES CON SISTEMA DE DRENAJE

Concepto

Sirve para establecer el porcentaje de pacientes con sistema de
drenaje.

| Objetivo

Conocer la cantidad de pacientes con sistema de drenaje.

Relacién Operacional

N° de pacientes con sistema de drenaje x 100

Total de pacientes post operados de gastrectomia.

Fuente de Datos

Numerador: Historia clinica.

Denominador: Cuaderno de registro de ingresos.

Periodicidad

Mensual

Interpretacion

El resultado indica el porcentaje de pacientes con sistema de drenaje.
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POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Versién
V.01

Implementacién
2020

Vill.

ANEXOS:

Anexo N° 01:
Anexo N° 02:
Anexo N° 03;
Anexo N° 04:
Anexo N° 05:
Anexo N° 06:
Anexo N° 07:
Anexo N° 08:
Anexo N° 09:

operaciones.

Anexo N° 10:
Anexo N° 11:
Anexo N° 12:

Registro diario de atencién y otras actividades de salud.
Charla educativa dirigida a pacientes y familiares.
Formato de Monitoreo de Funciones Vitales.

Hoja Grafica — Funciones Vitales.

Anotaciones de Enfermeria — Hoja de Ingreso.

Notas de Enfermeria.

Formato de reporte diario de paciente hospitalizado.
Parte diario del movimiento de hospitalizacién.

Lista de verificacion de preparacion de pacientes para sala de

Formato de recorte de vello.
Lista de verificacién pre y post anestesia.

Lista de Pacientes en ayunas para Sala de Operaciones y otros

procedimientos.

Anexo N° 13;
Anexo N° 14:
Anexo N° 15:
Anexo N° 16:
Anexo N° 17:
Anexo N° 18:
Anexo N° 19:
Anexo N° 20:

Formato de dietas.

Formato de cambios posturales.

Ficha de permeabilizacion de sondas enterales.
Ficha de monitoreo de glicemia

Ficha de monitoreo de catéter venoso central.
Control de temperatura de la refrigeradora.
Listado diario de movilizacion de pacientes.

Encuesta de satisfaccion de los usuarios atendidos en el

servicio de Hospitalizacion INEN.

Anexo N° 21:

Lista de verificacion de la guia técnica gestién del cuidado de

enfermeria en el pre y post operatorio del paciente con cancer gastrico.

h Wl 4
) 10,04 |l
eriodt )5
13/
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GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y Cédico: GT.DNCC.INEN.N° 009
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER go- =1 ) :
GASTRICO
. : Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA p
2020 V. 01
ANEXO N° 01
e — MINISTERIO DE SALUD
OFICINA GENERAL DE ESTADISTICA E INFORMATICA
:]c’:;f“jj Registro Diario de Atencién y Otras Actividades de Salud
|2 Ao 3| MES n( NOMBRE DE ESTABLECIMIENTO DE SALUD S UNIDAD PRODUCTORA DE SERVICIOS (UFS) - | 6 INOMBRE DEL RESPONSABLE DE LA ATENCIGN
20 ABRIL INEN Sexto Este LIC. BEATRIZLOPEZ
7 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
H.C. /F.F. FINANC, § PERTE- DISTRITO DE £STA-| SER- DIAGNOSTICO MDTIVO DE CONSULTA TIPODE CODIGO
DA BJ DE MNENCIA PROCEDENCIA EDAD { SEXO| BLEC | VICIO Y/O ACTIVIDAD DE SALUD IAGNOSTIC] LAB. { CIE/CPT
D.N.I. SALUD | ETNICA 4 ‘ 2] I R
M N N |3 P{D|R
1 —1 c c |2 PIDIR
FlrR| R |5 e|lp|r
™M N N |2 P{DJR
2 — ¢ | ¢ |2 PlD[R
F R R |3 P IDj§R
™M N N |1 PIDI|R
3 [ < c |2 P R
V) N N 11 P | DR
4 [¢ < |2 PIDIR
Flr|®r|s p|o|r
™M N N |1 PIDIR
5 C C j2 P R
R R |2 P|DI|R
N N |1 P{DIR
6 [ c 2 P R
R R 3 P{D|R
M N N |2 PIDIR
7 — ¢ c |2 P{D|R
R R i3 P|D|R
M N N |1 PIDIR
1 C Cc |2 PIDIR
R R |3 P|ID|R
M N o1 PlDJ]R
f——1 C C i2 PIDIR
R R (3.~ PIDIR
™M N [T PIDIR
p——1 C (ol >3 P|DIR
R R {3 PID|R
M N [ ES PIDIR
s I oF C |2 PIDI|R
R R |3 P{DJR
™ N N |2 3 R
12 —1 ¢ | ¢ |2 PIDIR
Flr| r s plpolr
o PARA ITEM 10 : FINANCIADOR DE SALUD ey
1 USUARIO A SOAT 7 SANIDAD EP 10 OTYROS 05 CHOPCCAS X PRESUNTIVO.
2 SEGURO INTEGRAL (S15} 5 SANIDAD FAP 8 SANIDAD PNP 11 EXONERADO; B0 MESTIZO D= DX DEFINITIVO,
3 ESSALUD 6 SANIDAD NAVAL S PRIVADOS R= DXREPETIDO (CONTROL
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1 Sector :
] Salud ’

] GUIA TECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y Cédigo: GT.DNCC.INEN.N° 009
A odigo: GT. . .
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER 9
GASTRICO
. : Impl ntacié rsion
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA mplementacion Vers
2020 V.01
7 8 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20
H.C. /F.F, FINANC. | PERTE- DISTRITO DE ESTA-{ SER- DIAGNOSTICO MOTIVO DECONSULTA TIPODE CODIGO
DIA LEJ DE NENCIA PROCEDENCIA EDAD | SEXO | BLEC |VICIO Y/O ACTIVIDAD DE SALUD IAGNOSTIC| LAB. CIE/ CPT
D.N.I. sALUD | ETNICA P Ip]lr
™M N N oj1.- P|DJR
13 c J2.- PIDIR
R [3.- PIDJR
N |1 P R
14 c |2 P R
R |3 P R
N f1.- P R
i5 c b b [ —
R 3 P R
N |1 P R
16 c | s b
R |3.- P R
N 1.- P R
17 c J2- 3 R
R |3 P R
~ N |1 P R
18 c |2 p R
. R 3 P R
N f1.- PJIDIJ}R
i9 c f2- [ R
R |3 PIDI{R
N OJ1 P R
C |2 P R
R |3 P R
N |1 P R
Cc {2 P R
R 3 P R
N Of1 PID]R
c ]2 P R
R |3 PID{R
N ji.- P R
C {2 P R
(-4
©
% R |3 P R
=,
g‘ N f1.- P [
9
c |2 P R
R i3 P R
N ja1.- P R
C |2 P R
R {3.- P|DJR
S RESPONSABILIDAD DEL PRESTADOR DE SALUD EL REGISTRO, LEGILIBILIDAD Y CODIFICACION CORRECTA DE LAS PRESTACIONES
RINDADAS ASI COMO DE LA ENTREGA DIARIA A LA OFICINA DE ESTADISTICA O QUIEN HAGA SUS VECES PARA SU PROCESAMIENT!
5 ARA TENIS 11 TPERTENEN CIA ETRICAT. AR TERTE
1 NINGUNO (PAGANTE) 10 OTROS 05 CHOPCCAS P = DX PRESUNTIVO.
2 SEGUROINTEGRAL(SIS) 5 SANIDAD FAP 8 SANIDAD PNP 11 EXONERADO 80 MESTIZO D= DX DEFINITIVO,
3 ESSALUD 6 SANIDAD NAVAL 9 PRIVADOS R= DX REPETIDO (CONTROL

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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=

Pag. 26



GUIA TECNICA )

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE'Y

POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacién
2020

Version
V.01

Fecha:

INEN

ANEXO N° 02

Enfermera/o Responsable:

CHARLA EDUCATIVA DIRIGIDA A PACIENTES Y FAMILIARES
EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA 6TO. PISO ESTE

DECLARO HABER SIDO INFORMADA(Q) DE LA ADMISION, TRATAMIENTO, ALTA Y DE
LAS PRECAUCIONES QUE DEBO TENER DURANTE MI PERMANENCIA HOSPITALARIA
PARA PREVENIR ACCIDENTES COMO CAIDAS.

N°
cama

Nombres y Apellidos

DNI

Firma

IRt
CENFERY,
}\'Q 5040

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este /Departamento de Enfermeria/INEN/2018.
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

GUIA TECNICA

GASTRICO

Cadigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA Implementacion

2020

Version
V.01

ANEXO N° 04

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

HOJA GRAFICA - FUNCIONES VITALES

EDAD: SEXO: CAMA N*:

PAJPULS] TEMP|M] TIN|M|] TN|M[TIN|M|[T[N[M]T]N|M|T |N|M|T|N|{M|T|N|M

NOMBRE:
FECHA
DIAS DE HOSPITAL
25 41°
20 40"
15 39
10 140 a8
5 130 ar
120 36
: /l}// R RESP| 110 a5
60 100
50 90
40 80 Ostar
VAS
10
B
B
30 70 7
6
5
4
2f e 2
1
15 55 [
Drenaje
Orina
Vomilto
Heces
Total
Oral
Parenieral
Tota
Bafarnice FIdrico
o110
Talla

Fuente: Formato hoja grafica-control de funciones/ Codigo: 475100019867/ Clasificador: 2.3.199.13 / imprenta: INEN.
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EENG €= 05

NITTUTS  NAS Crih, 52 £ HERATLIATIN IS PAICAS

ANEXO N° 05

Direccion de Enfermeria
AN IS Fia o przT . ANOTACIONES DE ENFERMERiA-HOJA DE INGRESQO

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

SEITOR BawwD

s tan

Sexo (M) (F) ‘Estado Civil

Edad ‘Religion

ingreso de Emergencia ::] ‘Consuita Ext. I::]
ingresa: Caminando : E:] ;En Camilia [:j
Viene con: Historia Clinica | [::] ! ‘Piacas de Rx. :]
Aspecto: General 'BEG [ ‘REG ™
Nutricional 'BEN 1 {REN —
Hidratacidn 'BEM [ REH |
Nivel de conciencia ‘Lacido ::l ‘Somnoliento [ ]
Orientado en: iTiempo E ) ':Espgu‘:i‘o I::]
jComunicac_ién verbai : | Acusis [:

Motivo dveb?ngres‘o

:Transferencia de:

Sille de Ruedas I:]

\MEG 1
'MEN 1
IMEH 1

Estupor ]

‘Persona [/

Transt. Visuales |

zI)iégnos‘cicp Me’di_;o:

Alergias ‘Desconoce | )

s
‘Prétesis ) NO [ si[ ]
‘Medicacién: j | :
Medicacién: : ) ; i
Farmaco Dosis Via Motivo
‘Siguacién Funciqnaj Reposo Absolqtq [: Reposoc Relativo [: Se moviii;a solo [:
'situacién Motora Conservada ] Ausente :] Alterada E:]
Deambulacion : Independiente ':I Requiere Asistencia D Imposibilitado [—_—]
‘ingesta Independiente I::] Requiere Asitencia l:] i SNG NPO :
Suefio: ) Conservado D i Alterado: I: ) ) " X
Apetito: . Conservado [ | Disminuido L Aumentado [] Ausente [ ]
j[?iuresis: Conservado : < Disminuido ‘:] Aumentado [: Ausente :]
‘Deposicion: Frecuencia iCada ! . P ‘ ! . f
:Pigl: Normal :] ! Palidez : ;Ciandtica Icteria_ [:]
‘ . Otra L] . ' | ,
,‘Turge’n":ia Normal E:] i Disminuida : . ) ' ‘
(Edema No ] Y 1 {Ubicacién j
Lesiones No :j . Si ) [:_—] iubi;acié_n ! ;
‘Pulso Fuerte —3 | Normal /M (Débil | ‘Regular [
:Pupilas isocdricas [: ! Midriasis :} fMio5is [:j : :
Ojos Normales [: : Otro :
Boca Normal ! Lesiones : i j
;Prob. Resp. Ninguno Disnea :l ! iPolipnea !:] . Oxigenoterapia L1
ventilacidn Asistida l: | infeccion E::l ‘Asma E Congestidn I:]
Tragueostomia l_—] : ‘
v Diagnostico de atencién i i
‘Plan de atencién 1
2
3
Enfermera

nte: Anotaciones de enfermeria-hoja de ingreso/ Cédigo: 475100019797/Clasificador: 2.3.199.13 / imprenta: INEN.
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y s .
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Cédigo: GT.DNCC.INEN.N° 009
GASTRICO
. : Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

ANEXO N° 06

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

NOTAS DE ENFERMERIA

°CAMA: ...

FECHA |HORA

12
Fuente: Anotaciones de enfermeria-hoja de ingreso/ cédigo: 475100019798/clasificador: 2.3.199.13 / imprenta: INEN.
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN ELPREY
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacion
2020

Version
V.01

ANEXO N° 08

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

PARTE DIARIO DEL MOVIMIENTO DE HOSPITALIZACION

E.F.ENF. ZONA: FECHA:
INGRESODE | ALTA DE .
HC NOMBRE Y APELLIDOS CAMA CAMA DECESO | v°B
: ]
: TRASLADO NOMBRE Y APELLIDOS DE CAMA N° A CAMA N° V°B®

INYECTABLES:
CURACIONES:

JCAMAS DESOCUPADAS

No

FIRMA DE PERSONAS RESPONSABLES

Fuente: Cadigo: 475100019840/imprenta:INEN.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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_ | Salud

) GUIA TECNICA )
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

implementacién
2020

Version
V.01

ANEXO N° 09

PARA

LISTA DE VERIFICACION DE PREPARACION DE PACIENTES

SALA DE OPERACIONES

NO
CAMA

NOMBRE

DEL

PACIENTE

ENEMA

RECORTE
DE VELLO
DE
ABDOMEN
Y PELVIS

LIMPIEZA
DE
OMBLIGO

NO

Si NO

Si NO

FIRMAY SELLO

RESPONSABLE

he“mma!ividaa

e ra&b,od/

*®

5

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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‘Sector o o
CEILE - B

3
GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y N .
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Codigo: GT.DNCC.INEN.N" 009

GASTRICO
. : Implementacién Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01
ANEXO N°10
FORMATO DE RECORTE DE VELLO
INEN
‘ PACIENTES PROGRAMADOS PARA CIRUGIA
[ 0 o - S E.F.ENF: SEXTO PISO ESTE
N° CAMA | TURNO NOMBRES Y REGION DE RESPONSABLE
APELLIDOS RECORTE DE
VELLO

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este 2520, Lima - 34 Telf.: 201-6500 Fax: 620-4991 Web: www.inen.sid.pe e-mail: postmaster@inen.sid.pe
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Sector
Salud

GUIA TECNICA

POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y

Cédigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

GASTRICO
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA ‘mp’e%ez'gad‘"” version
ANEXO N° 11
LISTA DE VERIFICACION PRE Y POST ANESTESIA
INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS

SALA DE OPERACIONES - PACU

LISTA DE VERIFICACION PRE Y POST ANESTESIA

NOMBRES Y APELLIDOS | FECHA
TIPO DE SEGURO 8 | SERVICIO PROCEDENCIA HCL l cama |
INTERVENCION QUIRURGICA PROGRAMADA ST
- HOSPITALIZACION R PRE ANES*ESM T POSY ANéSTESM
HORA DE VERIFICACION: HORA DE INGRESO: HORA DE INGRESO:
EL PACIENTE TIENE CONFIRMADO TIENE EL PACIENTE DE LA RECEPCION DEL PACIENTE
oENTFICACION st [no| cinucins nreniones S Mo | B oy A ENTREGA |7
| SonRaL e SssuRDAD Si {NO| CESIONES PREVIASALACTO St | NO | ENFERMERA RECEPCIONA PACIENTE sl NO
PROCEDIMIENTO QUIRURGICO Si INO| TRAQUEOSTOMAS S1 INO| NIVEL DE ATENCION I t l Himiw
FIRMA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO | SI [NO| 0STOMAS o st {NO VIGILANCIA DEL ESTADO DEL PAGIENTE
VERIFICACIGHN DE ZONA QUIRURGICA st |NO| DRENAJES Si | NO | ESCALAGLASGOW
- iiggﬁ?:g‘oﬁm Py e —— U
EL PACIENTE TRAE
ALERGIAS CONOCIDAS st |no ESCALAALDRETE
VIAAEREA DIFICIL SiINO| INSUMOS MEDICOS st |no VIGILANCIA INSTRUMENTADA
‘RescooumuRaco s [Ho| proTESIS NO FLas S1 |NO| MONITOREO NO INVASIVO st N0
E&”;’gg DF LASORATORIO S1 |NO| ROPANO QUIRURGICA si MONITOREO IHVASIVO s [N
ESCALA GI ASGOW st |no| AROS. ARETES st no| pvc N0
" LESIONES DE PIEL 1t |wo ENFERMERA DE PRE ANESTESIA GASTO URINARIO NO
DESCRIBIR B T CONFIRMAVERBALMENTE S |NO | APOYO VENTILATORIO
anrsanexﬂt;os’cmwcmn TDENTIFICACION DEL PAGIENTE S [NO | VENTIACION MECANICA s {NO
 IDENTIFICAGION DEL PACIENTE I P —— S {NO | MASCARA DE OXIGENHO s |no
PREPARACION FISICA SiINO| PROCEDIMIENTO s |no €L PACIENTE TRAE
AYUKO st {NO ENFERMERA PROCEDERA A TUBO ENDOTRAGUEAL L]
ULTIMO TRATAMIENTO PARENTERAL st |wa "vp;‘;?;gﬁcnou DE IDENTIFICACION St |NO | TUBO DE TRAQUECSTOMIA st |no
DESCRIBIR LO QUE 5E ADMINISTRO: | s taLacion 06 via PERIFERICA S |NO | FRASCO DE TORAX s |NO
CONTROL DE SIGNOS VITALES SI NG| MONITOREO DE SIGNOS VITALES st [no | bRERAUES s |no
\)ENDME MIEMBROS INFERIGRES ‘ :;M NO{ ADMINISTRA PREMEDICACION St {NO | IRRIGACIONES S [NO
OBSERVACIONES SALA DESIGNADA CRITERK}S DE TRASLADO DE PACU
HR DE TRASLADOA SALA EXTUBADO 1 HORA s |0
) T HEMODINAMUA ESTABLE s |no
AUSENCIA DE SANGRADO nO
i \ T ALIVIO DE DOLOR NO
- ’ - ; o o SATURACION DE OXIGENO MAYO A 82% NO
i ESTADO DE ALERTA st {NO
RUA ENFERMERA DE ANESTESIA FIRMA DE ENFERMERA DE POST ANESTESIA
% ;;:-;:, o T :sov FEobiss :;nooc:ewa‘/:;:;;{nc‘:unou ZITHTTI7IMPRENTA (HEN ) FORMATO: 10-2011

Fuente: Formato lista de verificacion de seguridéd de anestesia/47500019694/clasificador:

2.3.199.13/ imprenta: INEN.
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ANEXO N° 12
LISTA DE PACIENTES EN AYUNAS PARA SOP Y OTROS PROCEDIMIENTOS

)

N

6° ESTE

FECHA:

e PACIENTES AYUNAS SOP

e PACIENTES QUE QUEDAN
AYUNAS
(PROCEDIMIENTOS)

’/%/, \L]C RESPONSABLE: /

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este [Departamento  de
Enfermeria/INEN/2018.

S( _pero.oE
2.\ BHFERIERIA
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ANEXO N° 13

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

FORMATO DE DIETAS é&f}ﬁg

o
27 By

EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA 6° PISO ESTE

FECHA;
633 632
635 634
637 636
639 638
641 640
643 642
645 644
647 646
649 648
651 650
653 652
655 654
657 656
659 658
661 660
663 662
665 664
667 666
669 668
671 670
672 672

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este /Departamento de
enfermeria/INEN/2018.
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PREY
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

Implementacion
2020

Versién
V. 01

inNen

ANEXO N° 14

FORMATO DE CAMBIOS POSTURALES

NOMBRE DE PACIENTE:

CAMA N°: UBICACION DE LPP: HCL:
E.F.ENF:
NOMBRE Y
APELLIDO TiPO DE . ENFERMERA/O
FECHA | HORA CAMBIO FIRMA | OBSERVACION
DEL DG eTURAL RESPONSABLE
PERSONAL
Diurno
27
A7
Nocturno

7
i / 3‘/_@,
A -
[

£PT0.DE
WFERIERIA

,._\‘;: ente: Departamento de Enfermeria/INEN/ 2019.
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PREY
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

FICHA DE PERMEABILIZACION DE SONDAS ENTERALES

Cédigo: GT.DNCC.INEN.N° 009
GASTRICO
PR i Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01
r’*"wtw%"g
ANEXOQO N° 15 4

Oy
B 0

PACIENTE:
TIPO DE SONDA: N° DE CAMA:
FECHA | HORA SOLUCION DOSIS | ENFERMERA/O RESPONSABLE

)
h~)
a @»
=] 2
= { S
e A 8
B\ sencasfarrvnrsonrans o
% sans o > ‘$
< B 3
& &
% o
T INEN-

ENFERMERIA if}7
&7

Y QT/’

e

&
R

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso Este /Departamento de Enfermeria /INEN/ 2018
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y o .

POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Codigo: GT.DNCC.INEN.N® 009
GASTRICO

oo : Implementacion Versién
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ANEXO N° 16

FICHA DE MONITOREO DE GLICEMIA

NOMBRE N° CAMA

Glicemia Tipo

Fecha Hora Mg/dl insulina Dosis Enfermera/o Responsable

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este /Departamento de
Enfermeria/INEN/2019.

oF
yene

5{_DpTo.DE
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_ | Sector
| Salud

GUIATECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Implementacion Version

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

ANEXO N° 17

Ez_x,i INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
inNenN DEPARTAMENTO ENFERMERIA

SERVICIO 6to. PISO ESTE
FICHA DE MONITOREO DE CATETER VENOSO CENTRAL

NOMBRES Y APELLIDOS: Hcl. No.
EDAD: SEXO: DIAGNOSTICO: No. Cama:
DIAS HOSPITALIZADOS: PRE-OP POST-OP

1. ACCESO VENOSO:

YUGULAR ( ) SUBCLAVIA { ) FEMORAL: { ) DERECHO:{ ) 1ZaQ. ()
2. CATETER VENOSO CENTRAL:

DOBLE LUMEN { ) TRIPLE LUMEN ( )
3. MOTIVO DE COLOCACION DE CVC:

NPT ( ) SOP( ) OTROS({ ) ESPECIFICAR:

4. FECHA DE COLOCACION: FECHA DE RETIRO:

5. LUGAR DE COLOCACION:

CIRUGIA MENOR { ) SOoP( ) SERVICIO { )
VERIFICAR: ’

USO DE CONECTORES: Si{ ) No {)
PERMEABILIDAD DE LOS LUMEN:
CONTROL DE LA ZONA DE INSERCION:
Sl Existen hematomas {)

St Aparicidn de sangrado ()

PRESENCIA PUNTOS INSERCION: Si{ ) NO( )
*{Si aparece realizar compresién y colocar compresas frias.)

Trayectos venosos dolorosos a la Palpaclién. {)
2. Zona Enrojecida y callente. {)
3. Induracién en el trayecto venoso. {)
4.  Fiebre. ()
5.  Supuracién en sitio de insercién. {)

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este /Departamento de Enfermeria/INEN/2018.
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

GASTRICO
- : Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01
ANEXO N° 18
CONTROL DE TEMPERATURA DE LA REFRIGERADORA
s "ﬁ"'“(\:‘ f":
INEN ) %‘:3'5 ‘{é
EQUIPO FUNCIONAL DE ENFERMERIA EN 6TO PISO ESTE ﬁ%
MES
- TURNO TURNO
TURNO MANANA | RESPONSABLE TARDE RESPONSABLE NOCHE RESPONSABLE
DIiA 8AM LICENCIADO/A 4PM LICENCIADO/A 10:00 p.m. LICENCIADO/A
T° |HUMEDAD| ENFERMERIA | T° | HUMEDAD ENFERMERIA |T°|HUMEDAD | ENFERMERIA

1
2
3
4
5
6
7
8

)

V2

2]

s/

£
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ANEXO N° 19

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLAS&J‘G*A“S%

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA WO
INEN SERVICIO 6° PISO ESTE

LISTADO DIARIO DE MOVILIZACION DE PACIENTES
FECHA: LADO PAR:
SE SE REPOSO | RIESGO
N° CAMA | LEVANTA | MOVILIZA | ABSOLUTO | DE CAIDA
EN CAMA

632
634
636
638
640
642
644
646
648
650
652
654
656
658
660
662
664
666
668
670
672

Fuente: Equipo Funcional de Enfermeria 6to piso este /Departamento
de Enfermeria/INEN /2018
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GUIA TECNICA

GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y

POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Cédigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

GASTRICO
N : Implementacion Version
Emisor; DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01
[ T .
.‘NEN ANEXO N° 20 N 0‘?2

ENCUESTA DE SATISFACCION DE LOS USUARIOS ATENDIDOS EN EL SERVICIO DE
HOSPITALIZACION INEN

DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA INEN
Sexto Piso Este

Estimado usuario (a), estamos interesados en conocer su opinion y sugerencias sobre la calidad
de la atencion que recibié del personal de enfermeria en el servicio de HOSPITALIZACION. Sus
respuestas son totalmente confidenciales. Por favor, sirvase contestar todas las preguntas.

EDAD: SEXO: F[] GRADO DE INSTRUCCION:
M CONDICION DE  ENCUESTADO:
USUARIO_
ACOMPANANTE []
SATISFECHO | ¢ froreeno | INSATISFECHO

‘ , Por la manera como se dirige el
‘ /}/ ‘ 1 personal de enfermeria a usted. Se
Y siente...

Por el orden y la limpieza del

2 ambiente hospitalario usted se
siente. ..

El personal de enfermeria atiende
y escucha sus dudas e
inquietudes. Usted esta. ..

Siente seguridad y confianza con
la atencién del personal de
enfermeria. Usted esta...

Por las explicaciones e informacién
que le brinda el personal de
enfermeria. Usted se siente...
Con el personal técnico de
enfermeria que le brinda
comodidad y confort. Usted esta...
Al administrar las medicinas el
personal de enfermeria le brinda
informacién o explicaciones gque
solicita. Usted se siente...

Siente que el personal de
enfermeria respeta su privacidad al
atenderlo. Usted se siente. ..

© © ©© ©|W W
OO OO
® ® ®® ®® ®

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
Av. Angamos Este 2520, Lima ~ 34 Telf.: 201-6500 Fax: 620-4991 Web: www.inen sld.pe e-mail: postmaster@inen.sld.pe

45




Sector o
Salud

, GUIATECNICA
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y . .
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009
GASTRICO
S 1 Implementacién Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

Siente que el personal de

9 enfermeria lo trata con respeto y
amabilidad. Usted esta. ..

E! personal de enfermeria brinda
un trato igualitario, es decir sin

10 | importar condicién econémica o el
lugar de procedencia. Usted se
siente...

Por las explicaciones e informacion
11 | que el personal médico le brinda.
Usted se siente...

© © |©

©
)

® ® @
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] GUIA TECNICA ,
GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PRE Y
POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

Implementacion Versién

Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

, ANEXO N° 21
LISTA DE VERIFICACION DE LA GUIA TECNICA GESTION DEL CUIDADO DE
ENFERMERIA EN EL PRE Y POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER
GASTRICO

ANEXO N° 21-A: LISTA DE VERIFICACION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN LA
ADMISION DEL PACIENTE

, CUMPLE
N° ITEMS

Sl NO

1 | Da la bienvenida y se identifica con el paciente.

2 | Verifica Historia Clinica y orden de hospitalizacion.

3 | Realiza lavado de manos.

4 | Utiliza los principios de bioseguridad.

5 | Confirma la identidad del paciente y realiza la identificacion segura.

6 | Brinda sesion educativa a los pacientes y familiares

7 | Realiza valoracion inicial del paciente.

8 | Controla funciones vitales.

|19 | Realiza valoracion céfalo-caudal.

Realiza valoracion de Escala Visual Analoga.

ﬁvalﬂa escala de Glasgow.
3

%\Yama escala de Braden.

'%egistra en los formatos correspondientes.

Determina el grado de dependencia.

OBSERVACIONES:
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ANEXO N° 21-B: LISTA DE VERIFICACION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL

PREOPERATORIO MEDIATO

N° ITEMS CUNFLE
Si NO

1 | Verifica las indicaciones prescritas en la hoja terapéutica.

2 | Gestiona la receta, revisa medicamentos y material requerido.

3 |Coordina y gestiona las 6rdenes de examenes de apoyo al diagnostico

4 | Realiza valoracion céfalo caudal del paciente.

5 |Administra medicamentos segln indicacion médica.

6 |Realiza llenado del formato: “Lista de verificacién pre y post anestesia” y otros.

7 | Verifica la preparacion del paciente.

Realiza vendaje elastico compresivo.

Verifica que el brazalete este en éptimas condiciones.

Control y registros de funciones vitales.

RVACIONES:
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GESTION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL PREY
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Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009

N i Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01
ANEXO N° 21-C: LISTA DE VERIFICACION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL POST
OPERATORIO
R ., CUMPLE
N ITEMS Si NO
1 | Verifica que el paciente se encuentre con su brazalete de identificacion segura.
2 |Valora escala de Glasgow.
3 |Valora Escala Visual Analoga.
4 | Controla y registra funciones vitales.
5 | Valora diuresis.
6 | Administra analgesia segun prescripcién medica.
7 Valora zona quirtrgica: Apositos, permeabilidad de los drenajes, sonda
nasogastrica, sonda vesical, dren blake, dren percutaneo, dren biliar entre otros.
8 | Rotula fecha de colocacion de dispositivos invasivos como drenajes, sondas, etc.
9 |Brinda comodidad y confort al paciente con asistencia del Técnico/a en Enfermeria.
10 | Verifica las indicaciones médicas: Reposo y prescripcién de medicamentos.
11 Renueva acceso venoso periférico e instala lineas de infusion endovenosa para

tratamiento e hidratacion.

Realiza la curacién del catéter venoso central, cambia lineas de infusion
endovenosa y conectores.

% . - . .z
oA ealiza valoracion de lesiones por presion.

=,
§'}a|iza cuidados de sonda nasogastrica y sonda naso yeyunal.
(e]

3
;%stala cada 24 horas la nueva bolsa de Nutricién Parenteral Total.

Controla glicemia capilar segun indicacion médica.

Recepciona del drea de mezclas las bolsas de Nutricion Parenteral Total.

Valora condicion de zona operatoria: Presencia de fistulas y caracteristicas de los
drenajes.
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OBSERVACIONES:
LIC. ENF. EVALUADA: .....ccommmrirtsnmsesencessseseoeeeseoeseessesses e essssssseeeseonns FIRMA...............
LIC. ENF. EVALUADA: .....coommmrerrmmneeasnnssesneseoseeseeeseeseseseesseesessssessssesonns FIRMA..............

Fuente: Equipo Elaborador/Departamento de Enfermeria./INEN/2020.
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POST OPERATORIO DEL PACIENTE CON CANCER Codigo: GT.DNCC.INEN.N° 009
GASTRICO
. : Implementacion Version
Emisor: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2020 V. 01

ANEXO N° 21-D: LISTA DE VERIFICACION DEL CUIDADO DE ENFERMERIA EN EL ALTA
DEL PACIENTE

. : CUMPLE
N iTEMS Si G

1 | Verifica en la papeleta de alta: Sellos del drea de Hospitalizacion y Banco de Sangre

2 |Brinda consejeria sobre autocuidado en el domicilio.

3 Entrega medicamentos, indicacién médica, fecha de préxima cita y otros
documentos al paciente y/o familiares.

4 Entrega al paciente y familiar la encuesta de satisfaccion de los usuarios atendidos
en el servicio de hospitalizaciéon del INEN.

5 Registra el alta en el libro de ingresos y altas, notas de enfermeria y en la hoja de
estadistica.

~ 'OBSERVACIONES:
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