INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS N° 288 -2021-J/INEN

RESOLUCION JEFATURAL

Lima, 13 de OCTUBRE del 2021

+ El Informe N° 000406-2021-DICON/INEN, de la Direccién de Control del Cancer, Memorando N°
001342-2021-OGPP/INEN, de la Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, el Informe N°
000146-2021-O0-OGPP/INEN, de la Oficina de Organizacion, el Informe N° 000266-2021-
DENF/INEN, del Departamento de Enfermeria, el Informe N° 000635-2021-DNCC-DICON/INEN, del
./ Departamento de Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncologicos y el Informe
05 _“@ N° 001442-2021-OAJ/INEN de fa Oficina de Asesoria Juridica, y;

\ CONSIDERANDO:

v(\\\
\(gﬁQue, a través de la Ley N° 28748, se cre6 como Organismo Publico Descentralizado al Instituto
4 7/Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN, con personeria juridica de derecho publico interno,
177" con autonomia econémica, financiera, administrativa y normativa, adscrito al Sector Salud,
" constituyendo Pliego Presupuestal y calificado como Organismo Publico Ejecutor en concordancia
con la Ley N° 29158, Ley Organica del Poder Ejecutivo y el Decreto Supremo N° 034-2008-PCM:

;. 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 jurisdiccion, funciones
generales y estructura organica del Instituto, asi como las funciones inherentes a sus Unidades
Organicas y Departamentos;

Que, la Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba el documento denominado
“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 metodologias, instrucciones o
indicaciones que permite al operador seguir un determinado recorrido, orientandolo al cumplimiento’
del objetivo de un proceso, procedimientos o actividades, y al desarrollo de una buena practica;

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

el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas — INEN” con la finalidad de establecer los
iterios en el proceso de formulacion, elaboracion, aprobacion y actualizacion de los documentos
normativos que se expidan en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas, logrando
{fYayores niveles de eficiencia y eficacia en su aplicacion;

Que, de manera institucional, debe manifestarse que el proyecto “GUIA TECNICA: PREVENCION
DE CAIDA DEL PACIENTE ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION DE SALUD DEL
INEN”, ha sido elaborado por el Departamento de Enfermeria, encontrandola acorde a los
parametros de elaboracion de Documentos Normativos;

< Que, mediante Memorando N° 001342-2021-OGPP/INEN de fecha 08 de septiembre de 2021, la
A4 Oficina General de Planeamiento y Presupuesto, alcanza el Informe N° 000146-2021-00-

& 2N’ 001-2019-INEN/DICON-DNCC “Lineamientos para la Elaboracion de Documentos Normativos .



OGPP/INEN de fecha 08 de septiembre de 2021, a través del cual la Oficina de Organizacién, emite
< opinién técnica favorable al proyecto de documento normativo denominado “GUIA TECNICA:
PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION
DE SALUD DEL INEN”;

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: PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE ONCOLOGICO EN LOS
SERVICIOS DE ATENCION DE SALUD DEL INEN”, para su correspondiente aprobacion;

Que, conforme a lo expuesto, y seglin se desprende del proyecto denominado “GUIA TECNICA:
PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION
DE SALUD DEL INEN?”, tiene como finalidad reducir la ocurrencia de caida del paciente oncolégico
y el dafio resultante, lo que permitira contribuir a brindar una atencién de calidad y un manejo mas
seguro para el paciente oncolégico del INEN;

Que, conforme se desprende de los documentos de Vistos, la Oficina General de Planeamiento y
Presupuesto, la Oficina de Organizacién y la Oficina de Asesoria Juridica han efectuado su revision
al proyecto en mencién, el mismo que recomiendan su aprobacién;

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 Organizacién, de la Direccién de Control -
del Cancer, del Departamento de Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios
Oncologicos, del Departamento de Enfermeria, de la Unidad Funcional de Gestion de Riesgos para
la Seguridad del Paciente y de la Oficina de Asesoria Juridica del Instituto Nacional de

Enfermedades Neoplasicas;

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

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO. - APROBAR la "GUIA TECNICA: PREVENCION DE CAIDA DEL
ACIENTE ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION DE SALUD DEL INEN”, que como
drexo forma parte integrante de la presente Resolucién Jefatural.
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GUIA TECNICA: PREVENCION DE CAiDI} DEL PACIENTE ONCOLOGICO EN LOS
SERVICIOS DE ATENCION DE SALUD DEL INEN

. FINALIDAD

Reducir la ocurrencia de caida del paciente oncoldgico y el dafio resultante, lo que permitira
contribuir a brindar una atencién de calidad y un manejo mas seguro para el paciente
oncoldgico del INEN.

Il. OBJETIVOS

2.1. OBJETIVO GENERAL

2.1.1. Implementar medidas preventivas estandarizadas basada en evidencias que
sirva como herramienta en la toma de decisiones al profesional de
enfermeria para la prevencion y manejo de caida en el paciente oncologico.

2.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

2.21. Aumentar la calidad de los cuidados preventivos de enfermeria mediante la
identificacion de los factores de riesgo de caidas.

2.2.2. Conocer las medidas a seguir ante una caida de un paciente oncoldgico.
2.2.3. Reducir la variabilidad en la practica entre los profesionales de enfermeria.
2.2.4. Proporcionar a los profesionales de enfermeria informacién basica para
educar al paciente oncolégico y/o cuidador en lo relacionado con la caida.
.  AMBITO DE APLICACION

La presente Guia Técnica es aplicado por el profesional de enfermeria en los Servicios:
Emergencia, Hospitalizacién, Ambulatorio, Consultorios Externos; incluyen al paciente que
recibe cuidado en estos servicios, abarcando el periodo total de permanencia del paciente.
BASE LEGAL

4.1. Ley N° 26842, Ley General de Salud.

4.2. Ley N° 27669, Ley del Trabajo de la Enfermera(o).

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

o
ARS

cmalivig,

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

S

4.5. Resolucion Ministerial N° 519-2006/MINSA, que aprueba el Documento Técnico:
"Sistema de Gestidon de la Calidad en Salud”.

Resolucion Ministerial N° 163-2020-MINSA, que aprueba Directiva Sanitaria N° 92-
MINSA/2020/DGAIN: “Directiva Sanitaria de Rondas de Seguridad del Paciente para
la gestion del riesgo en la atencién de Salud.

Resolucion Ministerial N° 826-2021/MINSA, que aprueba las "Normas para la
elaboracion de Documentos Normativos del Ministerio de Salud".

Resolucion Jefatural N° 328-2012-J/INEN, que aprueba el Manual de Procedimientos
del Departamento de Enfermeria y de otras unidades organizacionales.

Resolucion Jefatural N° 631-2016-1GSS, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 005-
IGSS/V.1: Sistema de Registro y Notificacién de incidentes, eventos adversos vy
eventos centinelas.
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4.10. Resolucién Jefatural N° 754-2017-J/INEN, que aprueba la Guia Técnica: Gestion del
cuidado de enfermeria en el paciente sometido a Procedimiento de Gastroscopia.

4.11. Resolucion Jefatural N° 755-2017-J/INEN, que aprueba la Guia Técnica para el
Proceso de Gestién del Cuidado de Enfermeria en pacientes sometidos a-
Histeroscopia.

4.12. Resolucion Jefatural N° 031-2018/J/INEN, “Cartera de Servicios del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas Categoria del Establecimiento de Salud: 111-2".

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

4.14. Resolucion Jefatural N° 292-2018-J/INEN, Cuidados de Enfermeria en la Extubacion
del Paciente Critico Oncoldgico del Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas —
INEN.

4.15. Resolucion Jefatural N° 276-2019-J/INEN, que aprueba la Directiva Administrativa N°
001-2019-INEN/DICON-DNCC “Lineamientos para la elaboracion de documentos
normativos en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas”.

4.16. Resolucion Jefatural N° 028-2020-J/INEN, que aprueba el documento normativo
denominado "Plan Anual de Trabajo de Equipo de Rondas de Seguridad del Paciente
del Instituto Naciona! de Enfermedades Neoplasicas 2019-2021". Que en anexo forma
parte integralmente de la presente Resolucion.

4.17. Resolucion Jefatural N° 153-2020-J/INEN, que aprueba el Plan de Gestién de la
Calidad en Salud 2020.

4.18. Resolucion Jefatural N° 193-2020-J/INEN, donde reconforma a los integrantes del
“Comité Técnico de Seguridad del Paciente del Instituto Nacional de Enfermedades
Neoplasicas- INEN. ’

. Resolucion Jefatural N° 279-2020-J/INEN, que aprueba con eficacia anticipada al 14
de setiembre de 2020, la actualizaciéon del Tarifario Institucional del Instituto Nacional
de Enfermedades Neoplasicas - INEN, aprobado por la Comisién Permanente de
Costos y Tarifas.

4.20. Resoluciéon N° 237-08 CN/CEP, que aprueba el documento técnico sobre Normas de
Gestion de la Calidad del Cuidado Enfermero.

TERMINOS Y DEFINICIONES

5.1. Atencion en salud: Servicios recibidos por los mdlwduos o las poblaciones para
promover, mantener, monitorizar o restaurar la salud. ¢

5.2 Caida: Desplazamiento no intencional del cuerpo a un nivel inferior a la posicion
inicial, provocado por circunstancias multifactoriales, resultando o no en dafio. Se
considera caida cuando el paciente es encontrado en el suelo o cuando, durante el
desplazamiento, necesita de amparo, aunque no llegue al suelo. La caida puede
ocurrir de la altura, de la camilla / cama o de asientos (silla de ruedas, sillones,
sillas, snlla hlglemca bafiera, cambiador de pafales, cuna, etc.), incluyendo el
inodoro. ¢

Cuidador: Persona o instituciones que se hacen cargo de las personas con algun
nivel de dependencia. Son por tanto padres, madres, huos/as familiares, personal
contratado o voluntario. © ‘

Cultura de Seguridad: Conjunto de valores, actitudes, competencias V.
comportamiento que determina el compromiso con la gestion y seguridad de la:
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5.5.

5.6.

5.7.

5.8.

5.9.

5.10.

salud, sustituyendo la culpa y el castigo por la oportunidad de aprender de las fallas
y mejorar la atencion a la salud.”

Dafio asociado a la atencién sanitaria: Es el dafio que deriva de los planes o
medidas adoptados durante la prestacion de atencion sanitaria o gue se asocia a
ellos, no el que se debe a una enfermedad o lesion subyacente, ©

Depegdencia: Individuos que dependen de otros por sus condiciones o estado de
salud® Las personas dependientes son simplemente aquellas que necesitan apoyo
para realizar tareas tan basicas como vestirse, comer, caminar, asearse, etc. (%

Evento adverso: Todo incidente imprevisto e inesperado como consecuencia de la
atencion (mayoritariamente) hospitalaria que produce la muerte, una discapacidad,
la prolongacién o estancia, o el reingreso subsecuente. "

Falla en la atencion en salud: Una deficiencia para realizar una accion prevista
segln lo programado o la utilizacién de un plan incorrecto, lo cual se puede
manifestar mediante la ejecucion de procesos incorrectos (falla de accion) o
mediante la no ejecucion de los procesos correctos (falla de omision), en las fases
de planeacion o de ejecucion. Las fallas son por definicién no intencionales. "

Fallas activas o acciones inseguras: Son acciones u omisiones que tienen el
potencial de generar dafio u evento adverso. Es una conducta que ocurre durante el
proceso de atencién en salud por miembros del equipo de salud (enfermeras,
medicos, personal de farmacia, fisioterapeuta, bacteridlogos, auxiliares de
laboratorio, técnicos de enfermeria, odontélogos etc.) '?

Fallas latentes: Son acciones u omisiones que se dan durante el proceso de
atencion  en sg.llud por miembros de los procesos de apoyo (personal
administrativo).!"

Fractura: Se denomina fractura a la solucion de continuidad en una pieza ésea. No
es necesario que el hueso se separe en dos fragmentos para poder hablar de
fractu(rﬁ); es suficiente con que haya una quiebra en la continuidad del tejido
Oseo.

Grado de dependencia: Consiste en la categorizacion de atencion, basado en la
valoracion de las necesidades de las personas usuarias que permite determinar las
horas necesarias para el cuidado de enfermeria en un periodo de tiempo.(g)

Hematoma: Acumulacion de sangre coagulada o parcialmente coagulada en un
érgano, tejido o espacio del cuerpo debido a la rotura de un vaso sanguineo. ¥

Hematoma subdural: Acumulo de sangre que se produce entre una de las envolturas
del cerebro, que se llama duramadre, y el propio cerebro. Esa sangre procede de la rotura
de un vaso, generalmente una vena. No sucede dentro del cerebro, por lo que no se
puede considerar una enfermedad cerebral. “El cerebro se ve afectado de forma
secundaria como consecuencia del aumento de presidn que ejerce la sangre acumulada
en ese espacio” '

Herida contuso cortante: Estas heridas se producen por efecto de una contusién, pero con
un cuerpo afilado, que por ese mismo golpe y por tener filo va cortando a su paso los
diferentes planos de acuerdo al tejido y de acuerdo a la presion o fuerza que se utilizé en el
instrumento empleado.

Incidente: Accidn u omisién que podria haber dafado al paciente, pero no lo dafid
como consecuencia del azar, la prevencioén o la mitigacion de la misma. Se podria
decir que un incidente es indistinguible de un evento adverso en todo excepto en el
resultado, es decir, en la presencia de lesiones en el paciente producto de la
atencion sanitaria. ‘'®
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517. Indicio de atencidon insegura: Un acontecimiento o una circunstancia que puede

5.18.

5.19.

5.20.

5.21.

5.22.

a.

= ® a o T

alertar acerca del incremento del riesgo de ocurrencia de un incidente o evento
m
adverso.

Midriasis: “Dilatacion, mayor de 6 mm, de las pupilas que se combina con un '
defecto de las pupilas a contraerse cuando se estimulan con luz. Esta condicion
puede ocurrir por lesiones de las fibras pupilares en el nervio oculomotor; bajo
cond|0|%r;)es normales o en respuesta a un traumatismo, una enfermedad o las
droga”.

Medidas de proteccién: Son las que evitan o reducen el riesgo pueden ser
individuales o colectivas. ¢

Las medidas adoptadas para reducir el riesgo: Acciones encaminadas a reducir,
gestionar o controlar futuros dafios asociados a un incidente o la probabilidad de
que se produzcan. Pueden afectar directamente a los incidentes, los factores
contribuyentes, la deteccién, los factores atenuantes o las medidas de mejora, vy
pueden ser proactivas o reactivas. Las acciones proactivas pueden identificarse
mediante técnicas como el analisis del tipo de fallo y de sus efectos®

Notificador de Eventos e Incidentes en la Atencién en Salud (NOTEAS):
Sistema informatico que nos permite reportar Eventos e Incidentes en la Atencidn
en Salud en el Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas.

Paciente Oncoldgico: Por paciente oncologico se entiende un paciente oncoldgico
que tiene o tuvo una neoplasia maligna. A causa de su condicion clinica particular,
el paciente oncolégico necesita un enfoque multidisciplinario y tiene que ser
seguido @

Prevencion: Medidas que se toman para reducir la probabilidad de contraer una
enfermedad o afeccion y/o daro. ??

Riesgo de caidas: Aumento de la susceptibilidad a las caidas que pueden causar
dario fisico. ¥

Seguridad del Paciente: Es la reduccion del riesgo de dafios innecesarios
relacionados con la atencién sanitaria hasta un minimo aceptable, el cual se refiere
a las nociones colectivas de los conocimientos del momento, los recursos
disponibles y el contexto en el que se prestaba la atenmon ponderados frente al
riesgo de no dispensar tratamiento o de dispensar otro. ¢

RECURSOS E INSUMOS

6.1 Recursos Humanos:

Supervisora | {(Enfermera Jefa del Servicio)
Supervisora Il (Enfermera Supervisora del Area)
Enfermera/o Especialista

Enfermeralo

Técnico/a en Enfermeria

Otro personal involucrado en la prevencion de caidas:
e Meédico

« Jefe de la Unidad Funcional de Ingenieria y Mantenimiento o Jefe de-la
Unidad Funcional de Servicios Generales de la Oficina de Ingenieria,
Mantenimiento y Servicios (OIMS), segun sea el case.
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6.2 Recursos Materiales:
a. Guias Técnicas:
« Guia Técnica: Prevencién de caida en paciente oncolégico en el INEN.
b. Formato de registros:
» Historia clinica
» Registros de enfermeria: Notas de enfermeria Hoja 12
* Registro diario de caidas en pacientes.
* Registro de formatos de incidentes y eventos adversos.
c. Infraestructura basica y equipamiento médico:
» Andadores.
* Sillas de rueda.
* Equipo de sujecion mecénica.
e Camas con barandas.
» Camillas con barandas.
» Brazaletes de identificacion segura y de riesgo adulto y pediatrico.
» Agarraderas en duchas y sanitarios.
e Inmovilizadores.
e Cinturones.

+ Silla de bario para pacientes.

* Sistema automatico de llamado de pacientes en bafo y en las diferentes

unidades del paciente.

DESCRIPCION DE ACTIVIDADES

El abordaje del paciente oncoldgico con riesgos de caida se inicia desde el ingreso al
servicio de emergencia, hospitalizacion y otros servicios, donde se realiza la valoracion

inicial y se determina los grados de dependencia (ver anexo 01).

7.1.  Criterios de aplicacion de la guia:

Se considerard el uso de etiqueta de color amarillo de riesgo de caidas en
brazalete de identificacion segura, segln escala J.H. DOWNTON o MACDEMS

(Ver anexo 02 y 03), en los siguientes casos:

a. Enlos pacientes post operados adultos y pediatricos.

b. Pacientes que presentan alguna alteracion psicomotora por tratamiento

oncoldgico y otros.
7.2. Valoracién de los factores de riesgo de caidas

La/El Enfermera/o realiza las siguientes intervenciones:

a. Verifica en el brazalete de identificacién segura: nombre, apellidos, fecha de

nacimiento y DNI.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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b. Realiza valoracion del riesgo de caida del paciente adulto, adulto mayor y
pediatrico segun el caso, en el momento de la admision y durante la atencion
en hospitalizacion, emergencia y consulta externa, para lo cual utiliza el
formulario de evaluaciéon escala de J.H. DOWNTON para adultos, adultos
mayores y para los pacientes pediatricos la escala MACDEMS.

c. Clasifica el riesgo de caida segun resultado de las escalas mencionadas y
coloca etiqueta de color amarillo de riesgo de caidas en el brazalete o en la
unidad del paciente (pizarra acrilica).

d. Planifica las intervenciones © medidas preventivas segin el riesgo
identificado:

o En caso de que el paciente no presentara riesgo de caida se le brinda
atencion meédica y cuidados de enfermeria y seguird el flujo
correspondiente. '

e En caso de que el paciente presentara riesgo de caida se planifican las
intervenciones o medidas preventivas segln el riesgo identificado por las
escalas.

v Bajo riesgo: Calidad de iluminacion, retirar mobiliario que pueda
producir caidas de su entorno, uso de calzado antideslizante.

v Mediano riesgo: Agregar a las medidas de bajo riesgo, levantarse de la
cama de forma programada y vigilada, uso de barandas levantadas,
camillas con frenos.

v Alto riesgo: Agregar a las medidas de bajo y mediano riesgo,
evaluacion del estado de conciencia, aplicar escala de Glasgow,
alimentacion y levantarse de la cama de forma asistida, medida de
diuresis, se aplicaran medidas de sujecion.

e. Reajustar las medidas preventivas implementadas diariamente siempre que
haya trasferencia de servicios, cambio del cuadro clinico, episodio de caida
durante la internacién, segun factor de riesgo (Ver tabla N° 01).

TABLA N° 01
FACTORES DE RIESGO PARA LA CAIDA Y MEDIDAS PREVENTIVAS ADULTOS Y NINOS

\I'\ctores deriesgos | Medidas

Alojamiento (adecuar la cama para alojamiento, segun la edad y el
estado clinico)
< 36 meses (3 afos): Deben acomodarse en cunas, con rejas
elevadas a la altura maxima. Si los padres rechazaran esta medida,
deben firmar el "Término de denegacion de tratamiento”. La excepcidn
serian nifflos sin movilidad. Ellos pueden acomodarse en cama de
acuerdo con la evaluacion del profesional responsable.
« > 36 meses: Deben acomodarse en cama con las rejillas elevadas.
Transporte (adecuar el dispositivo de transporte, segtn la edad y el
estado clinico)
¢ <6 meses: Deben ser transportados en el pecho del responsable (o
acompafiante y en ausencia de éstos por un profesional de
enfermeria) y éste en silla de ruedas.
¢ 6 meses < 36 meses:
En camilla acompafados del responsable o acompafiante y en
ausencia de éstos por la/el enfermera/o, cuando sea sometidos a |-

v/
“0 sa;agr\ﬁ%%

(=)
7
%

Edad
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procedimientos con anestesia/sedacion.

En silla de ruedas en el pecho del responsable o acompanante y en
ausencia de éstos por la/el enfermera/o.

> 36 meses: En camilla o en silla de ruedas en el pecho del
responsable en ausencia de éste por el profesional de enfermeria,
dependiendo de la evaluacién del profesional responsable.

Historial de caida

Revisar el historial de caidas (hospitalario y domiciliario).

Orientar al responsable acerca de la influencia del diagnostico en el
aumento del riesgo de caida.

Diagnéstico Evaluar periddicamente a los pacientes con diagnésticos asociados
al aumento del riesgo de caida.
Evaluar el riesgo psicoldgico o psiquiatrico cuando sea necesario.
Informar al paciente y/o familiar/responsable sobre el riesgo de caida
relacionado con el efecto del sedante y/o el anestésico.
Cirugia/ Salir de la cama acompafado por un personal de enfermeria.
Sedacion/ Si el paciente estd en cama, permanecer con las rejillas elevadas y
Anestesia las ruedas trabadas (pre quirtrgico y postoperatorio inmediato).

El ayuno por largo periodo debe ser tomado en consideracion, por
ejemplo, luego del despertar o en pre y postoperatorio.

a

Necesidades
fisiologicas e
igiene personal

Supervisar periédicamente para evaluar el confort y la seguridad del
paciente, '

Verificar el uso de diuréticos, laxantes y/o si el paciente esta en
preparacion de colon para examenes o procedimiento quirtirgico.
Mantener al paciente comodo en lo que se refiere a las
eliminaciones, realizando el cambio frecuente en caso de uso de
paiiales o programando horarios regulares para llevarlo al bafio.
Orientar al paciente y acompafante que para levantarse de la cama
debe estar acompafiado por un profesional de salud, incluso en
presencia de acompafiante.

icamentos

Realizar periddicamente valoracién y revision de la prescripcion de
medicamentos que aumenten el riesgo de caida.

Solicitar evaluacion farmacéutica cuando haya dudas sobre el riesgo
aumentado debido al uso de medicamentos (dosis, interacciones,
posibles efectos colaterales y cuadro clinico del paciente). v
Orientar al paciente y acompanante sobre los efectos colaterales y
las interacciones medicamentosas que pueden presentar o
potencializar sintomas (por ejemplo: vértigos, mareos, somnolencia,
sudoracion excesiva, palidez cutanea, malestar general, cambios
visuales, alteracion de los reflejos), que aumentan el aspecto riesgo
de caida.

Uso de equipos y
dispositivos

Orientar en cuanto al dispositivo/equipo y su necesidad de uso.
Evaluar el nivel de dependencia y autonomia después de la
instalacion de equipos, para la planificacién de la asistencia
relacionada con la movilizacién de este paciente.

Acomodar los equipos/dispositivos de manera que faciliten el
movimiento del paciente en su cama o su salida.

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEQPLASICAS
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Movilidad/
Equilibrio

s Evaluar el nivel de confianza del paciente para la deambulacion.

e Orientar al paciente y acompafante para garantizar la utilizacion de
sus anteojos y/o audifono cuando salga de la cama.

e Evaluar la independencia y la autonomia para la deambulacion y la
necesidad de utilizacion de dispositivos de marcha del paciente (por
gjemplo, andador, muleta y baston).

Cognitivo

» Alojar al paciente cerca de la estacion de enfermeria, si es posible.

o Orientar al paciente y acompafante para soélo levantar al paciente
acompafado por profesional de salud, incluso en presencia del
acompafante. ’

« Orientar al responsable sobre el riesgo de caida relacionado al
"comportamiento de riesgo" de acuerdo con el grupo de edad.

Condiciones
especiales

« En caso de hipotensiéon postural - Orientar al paciente a levantarse
progresivamente (elevar la cabecera 30°, sentarse en la cama con
los pies apoyados en el suelo por 5 minutos), antes de salir de la
cama con ayuda de profesional de la salud.

« Considerar en la evaluacion clinica las condiciones en que el
paciente cuando esté en ayunas por largo periodo (por ejemplo,
luego después de levantarse o en el pre y postoperatorio)

FUENTE: Adaptado de Hospital Israelita Albert Einstein - HIAE (S&o Paulo). Protocolos, Guias y
Manuales orientados a la Seguridad del Paciente. 20172.

Verifica el entorno de la habitacion o areas (calidad de la iluminacién,
funcionamiento de las barandas de la cama, soportes en areas del bafo,
superficies en pasillos y escaleras, presencia de obstaculos en el suelo,
frenos de las sillas de ruedas, camas y camillas, soporte de suero, en el caso
de pacientes pediatricos el mobiliario de acuerdo al grupo de edad).

Coordina con el personal de la Oficina de Ingenieria, Mantenimiento y:
Servicios (OIMS) en caso de alguna imperfeccion de la infraestructura basica-
y equipamiento médico. E

b

Orienta a los pacientes y familiares sobre las acciones necesarias paré‘--.' .
prevenir las caidas, entrega material educativo especifico (Ver anexo 04). ‘

Registra en las notas de enfermeria toda actividad realizada.

Procedimiento en la atencién de caida:
La/el Enfermeralo realiza las siguientes intervenciones:

a. Realiza llamada al equipo de salud (Médico, Técnico de enfermeria y
personal de vigilancia u otros) para ayuda.

b. Levanta al paciente adoptando las medidas y precauciones de
seguridad segln zona afectada para su movilizacion.

Tranquiliza al paciente y familia.

Valora las posibles lesiones: realizar evaluacién para la valoracion de
las consecuencias de la caida. El médico indica examenes auxiliarles
segun sea el caso.

e. Reevalla el riesgo de caida después de sucedida (escala J.H.
Downton).

f.  Valora el estado del paciente en horas sucesivas.
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Investiga posible causa de caida a través de entrevista al paciente ylo
acompanantes.

Completa el formulario de notificacion de caida (Ver anexo 05), el
formulario de incidentes y eventos adversos (Ver anexo 06 y 07) vy
debe ser registrado en NOTEAS.

Verificar si se completé el formulario de reporte diario de caida al
ingreso, clasificar y registrar en notas de enfermeria las medidas
preventivas realizadas.

Entregar formulario de notificacion de caida a la Enfermera Supervisora
de turno, quien se encarga de reforzar las medidas preventivas de
caidas.

La Enfermera Supervisora de turno traslada los formatos al
Departamento de Enfermeria de forma mensual como indicador.

El Departamento de Enfermeria envia la informacion al Departamento
de Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncoldgicos
{DNCC) para el estudio de caso.

El Departamento de Normatividad, Calidad y Control Nacional de
Servicios Oncolégicos (DNCC) se encarga del estudio de caso y circulo
de mejora con el equipo multidisciplinario donde sucedié el evento.

Supervisoralsor |y Supervisoralo Ii:

a.

Aplican la lista de verificacion (Ver anexo 08), Guia Técnica:
"Prevencion de cafdas en paciente oncolégico en el INEN”; también
puede ser aplicado por equipo asignado por el Departamento de
Enfermeria.

Realiza rondas de seguridad del paciente para el mantenimiento dé las
medidas preventivas a fin de alertar a todo equipo de salud.
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GUIA TECNICA:
PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE
ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION
DE SALUD DEL INEN

CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

VERSION
V.02

IMPLEMENTACION
2021

7.3.

Indicadores

PROCESO

: Porcentaje de pacnentes con valorac:én del nesgo de cauda al mgreso en el servwlo de

hospitalizacion

Concepto

Slrve para establecer el porcentaje de pacientes que presentan nesgo
de caidas durante la hospitalizacion.

Objetivo

Cuantificar el nimero de pacientes valorados con la escala de riesgo
de caidas.

Relacién Operacional

N° Total de pacientes con valoracion de riesgo de caida al ingreso en
el servicio de hospitalizacion
x 100

N° nimero de paciente hospitalizados

Fuente de Datos

Numerador: Historia clinica (hoja de enfermeria).
Denominador: Formulario de valoracion riesgo de caidas.

Periodicidad

Mensual.

Interpretacién

El resultado indica el porcentaje de pacientes que han sido valorados
para prevenir riesgo de caida durante su hospitalizacion.

Estandar Propuesto

100%

RESULTADO

Porcentaje de caidas en el drea de hospitalizacién

Concepto Sirve para establecer el porcentaje de pacientes oncologlcos
hospitalizados que han sufrido caidas
Objetivo Cuantificar el nimero de pacientes oncologicos hospitalizados que han

sufrido caidas con dafo o sin dafo.

Relacion Operacional

N° total de caidas de pacientes hospitalizados X 100
N° total de pacientes hospitalizados

Fuente de Datos

Registro de Indicador de caidas del area de hospitalizacion

Periodicidad

Mensual.

Interpretacién

El resultado indica el porcentaje de pacientes oncolégicos
hospitalizados gue sufrieron caidas.

Estandar Propuesto

1%
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RESULTADO

Porcentaje de caidas en drea ambulatoria

Concepto Sirve para establecer el porcentaje de pacientes oncolégicos que han
sufrido caidas en el Area Ambulatorio

Objetivo Cuantificar el nimero de pacientes oncolégicos que han sufrido caidas
en el 4rea ambulatorio con dafio o sin dafio durante un periodo de
tiempo.

Relacién Operacional N° total de caidas en el area ambulatoria X 100

N° total de pacientes en el Area Ambulatorio

Fuente de Datos Registro de Indicador de caidas en el Area Ambulatorio.

Periodicidad Mensual.
Interpretacién El resultado indica el porcentaje de pacientes oncolégicos que sufrieron
caidas en el area ambulatorio
Estandar Propuesto 1%
RESULTADO
Porcentaje de caidas en area de emergencia
Concepto Sirve para establecer el porcentaje de pacientes oncologicos que han
sufrido caidas en el Area de Emergencia.
Objetivo Cuantificar el nimero de pacientes oncoldgicos que han sufrido caidas
en el Area de Emergencia con dafio o sin dafio durante un periodo de
tiempo.

Relacién Operacional N° total de caidas en el servicio de emergencia X 100

N° total de pacientes en el servicio de emergencia

Fuente de Datos Registro de Indicador de caidas en el servicio de Emergencia

Periodicidad Mensual.

Interpretacion El resultado indica el porcentaje de pacientes oncoldgicos que sufrieron
caldas en el servicio de emergencia. '

Estandar Propuesto 1%
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Porcentaje de pacientes con lesién debido a caidas

Concepto Sirve para establecer el porcentaje de pacientes oncolégicos
hospitalizados que han sufrido una lesion producida por la caida.

Objetivo Cuantificar el numero de pacientes oncolégicos hospitalizados que han
sufrido una lesién.

Relaciéon Operacional . ) , , -
P N° de pacientes con lesion producida por la caida en el servicio de

hospitalizacién X 100
N° de pacientes hospitalizados con caidas

Fuente de Datos Registro de Indicador de caidas en las Areas
Periodicidad Mensual.
Interpretacion El resultado indica el porcentaje de pacientes oncoldgicos

hospitalizados que sufrieron lesion producida por la caida.

Estandar Propuesto 1%

Porcentaje de pacientes que han recibido consejeria de enfermeria sobre los cuidados
relacionados al riesgo de caida

El indicador permite conocer el porcentaje de pacientes que recibieron

Concepto consejeria por la enfermera sobre los cuidados relacionados al riesgo de
caida.
- Medir el numero de pacientes que recibieron consejeria por la enfermera
Objetivo sobre los cuidados relacionados al riesgo de caida.
N° de pacientes que recibieron consejeria por la enfermera sobre los
cuidados relacionados al riesgo de caida. X
Relacién 100
Operacional N° total de pacientes Hospitalizados.

Numerador : Historia Clinica.

Fuente deDatos Denominador : Registro de pacientes

Periodicidad Mensual,

El resultado indica el promedio de pacientes capacitados en un periodo de

Interpretacion -
tiempo.

Estandar Propuesto 100%

Leyenda: N°= Numero.

Fuente: Ablanedo J.M. y ofros .Précticas seguras relacionadas con cuidados de enfermeria.
Prevencion de caidas de pacientes ingresados. Gobiemos del Principado de Asturias noviembre
2010 Disponible en:
https.//www.astursalud.es/documents/31867/36150/Prevenci%C3%B3n+de+ca%C3%ADdas+de+paci
entes+ingresados.pdf/608bcd14-2dab-d6d3-bcda-2842649620a4
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GUIA TECNICA:

PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008

ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION
DE SALUD DEL INEN

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 'MPLE“’Z'%;‘IAC'ON VE&%‘SN
Vill.  ANEXOS
> ANEXO 01: Grado de Dependencia.
» ANEXO 02: Escala de riesgo de caidas J.M. DOWTON (Paciente Adulto)
> ANEXO 03: Escala de Evaluacion de Riesgo MACDEMS (Paciente Pediatrico)
» ANEXO 04: Triptico prevencion de caidas.
» ANEXO 05: Registro diario de caidas de pacientes.
» ANEXO 06: Formato de registro y reporte de incidentes y eventos adversos.
» ANEXO 07: Formato de consolidacion de incidentes y eventos.
» ANEXO 08: Lista de evaluacién de la Guia Técnica: Prevencion de caidas en

pacientes oncolégicos
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ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008
DE SALUD DEL INEN
EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA IMPLEMENTACION VERSION
2021 V. 02
ANEXO Ne° 01
GRADO DE DEPENDENCIA

GRADO

CRITERIOS

DEPENDENCIA

Se refiere a la persona que puede valerse por si mismo, competente con factores
de riesgo minimo en pre diagndstico, preoperatorio, convaleciente, deambula,
requiere de autocuidado, universal con asistencia de Enfermeria orientada a la
Educacion en salud y estabilidad emocional, bajo la supervision del personal de
Enfermeria

| o Asistencia
Minima

Referido a la persona con factores de riesgo de prioridad mayor mediana, no
participa en su cuidado, crénico inestable, agudo, requiere de valoracion continua y
monitoreo, alteracion significativa de signos vitales, con medicacién parenteral y
tratamiento frecuente con o sin cirugia de mediana complejidad. Puede o no tener
usos de aparatos especiales de soporte de vida

Il o Asistencia
Intermedia

Persona criticamente enferma, inestable con compromiso multiorganico severo,

' con riesgo inminente de su vida o su salud, inconsciente, puede requerir sedacién
y/o relajacion, necesita intervencion terapéutica no convencional, con tratamiento
quirdrgico especializado, demandante de cuidados de enfermeria por personal
altamente calificado que requiere valoracidén, monitoreo y cuidado permanente

IV o Asistencia
Intensiva

Persona sometidas a trasplante de érganos comao: corazén, higado, rifion, médula
osea o puimodn que requiere cuidados muy especializados, en unidades especiales,
equipos y tratamiento sofisticado

V o Asistencia
Especializada

;] Fuente: Portal del Colegio de Enfermeros del Perd. Normas de Gestion de la Calidad del Cuidado

Enfermero [Intemet]. Lima, Perd.
http.//cr3.org.petviews/layout/default/wp-content/uploads/2015/10/normasgqoce.pdf

2008. [citado 13 de febrero de 2021]. Disponible en:
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ANEXO N° 02

Escala de J.M. DOWTON (Paciente Adulto)

No
Si

Caidas previas

Ninguno

Tranquilizantes - sedantes
Diuréticos

Hipotensores (no diuréticos)
Anti parkinsonianos
Antidepresivos

Otros medicamentos
Ninguno

Alteraciones visuales
Alteraciones auditivas
Extremidades (paralisis,
parexia)

Orientado

Confuso

Uso de
medicamentos

L L UL (NI (UL G S e 1 I S @ |

Déficit Sensorial

PUCQUIL G N - |

Estado Mental

~ 0o

Normal

Segura con ayuda
Deambulacion Insegura con ayuda
No deambula

_ A a0

Puntaje Obtenido

Fuente: Protocolo de prevencién de caidas, Hospital Luis Gabriel Dévila-Ecuador
(http://higd.gob.ec/protocolos_acreditacion/PROTOCOL0%20DE%20PREVENCION%2
O0DE%CAIDAS . pdf.)

Interpretacion del Puntaje:

3 0o mas = Alto Riesgo
2 = Mediano Riesgo
0 a 1 = Bajo Riesgo
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ANEXO 03

ESCALA MACDEMS (Paciente Pediatrico)

20 5

Recién Nacido
Lactante Menor

Lactante Mayor

Edad Pre — escolar

Escolar

Antecedentes de caidas Si

previas No

Hiperactividad
Problemas neuromusculares
Sindrome convulsivo
Antecedentes Dafio organico cerebral
Otros

Sin antecedentes

Si

No

Compromiso de Conciencia

O 2O 2 va A O Wl N

Puntaje Obtenido

Fuente: Protocolo de prevencién de caidas, Hospital Luis Gabriel Davila-Ecuador
{http.//hlgd.gob.ec/protocolos_acreditacion/PROTOCOLO%20DE%20PREVENCION%20DE
%CAIDAS.pdf.)

Interpretacién del Puntaje:
4 a 6 = Alto Riesgo

2 a 3 = Mediano Riesgo

0 a 1 = Bajo Riesgo
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GUIA TECNICA:
PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE
ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION DE
SALUD DEL INEN

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008

IMPLEMENTACION VERSION
2021 V. 02

ANEXO 05

REGISTRO DIARIO DE CAIDAS EN PACIENTES
SERVICIO: v escsrereseress FECHA DE CAIDA: s TURNO: [
NOMBRE Y APELLIDOS DEL ACCIDENTADO: w.ovvevevr e ssssssss et sssscos s EDAD e oo

PERSONAL DE SALUD QUE ATENDIO:.....cccoviirnencrireretnn s sssiss s ssssssss s ssssanansinssans HCliiois

1.- Diagndstico MEdico o,
2.- Lugar de caida: 4.- Persona que encuentra al paciente:

Habitacién Personal de Salud

Bafio Acompafiante

Pasadizo familiar

otros lugares otros

5.- Personainformada inmediatamente:

3.- Proteccién previa al accidente: Personal médico

Cuidador Supervisora |

Medios de protecion Supervisora li

Ninguna

6.- Consecuencias:

Lesion

Firma del médico

Fuente: Adaptado del Documento Técnico: Manual de Supervision de Enfermeria en Hospitalizacion
aprobado con Resolucion Jefatural N° 36-2016-J/INEN.
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EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA

CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008

IMPLEMENTACION VERSION
2021 V. 02

ANEXO 06

. FICHA DE REGISTRO Y NOTIFICACION DE INCIDENTES, EVENTOS ADVERSOS
’ Y EVENTOS CENTINELAS

N° DE FICHA

‘ FECHA DE NOTIFICACION } { l

Nombre del establecimiento de
Salud

’ Micro red de salud/ red de salud ‘ I ]

A. DATOS GENERALES DE
LOS PACIENTES

NUMERO DE HISTORIA ’
CLINICA

’ SEXO DEL PACIENTE I 1 {

[ EDAD | [ ]

l DIAGNOSTICO PRINCIPAL l l ]

9

B. UBICACION ACTUAL DEL

PACIENTE

<TEDD e

57 vogs @RS/ SERVICIO ’ l - ’
.l
g e
=1 k<4
Z, &
Z\$#enrnn, &
2\ w J

 nin -3 SEVERIDAD (MARCA CON
UNA X SEGUN
CORRESPONDA)

D Evento adverso Evento centinela

RA APROX. DEL INCIDENTE/
EVENTO ADVERSO

INSTITUTO NACIONAL DE ENFERMEDADES NEOPLASICAS
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CODIGO; GT. DNCC. INEN. N° 008

IMPLEMENTACION VERSION

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2021 V. 02

BREVE DESCRIPCION DEL
INCIDENTE/EVENTO ADVERSO

E. EJEMPLOS
DE
EVENTOS
ADVERSOS

'EVENTOS ADVERSOS GENERALES (PUEDEN SUCEDER EN CUALQUIER SERVICIO)

Caida del paciente con dafio

Error en la identificacion del paciente

Extravasacion de via endovenosa

Error en la medicacion (prescripcion, Dispensacion y administracion)

Flebitis asociada a catéter venoso periférico

Neumonia Intrahospitalaria

Ulcera por presién

EVENTOS ADVERSOS QUIRURGICOS

Cirugia en el lugar equivocado del cuerpo

lesion de un érgano durante intervencion quirtrgica

Olvido de cuerpo extrafio durante la intervencién

Dehiscencia de herida operatoria

Hemorragia intra y/o post operatoria

EVENTO ADVERSO ANESTESICO

Hipotension arterial

Atencién del ritmo o actividad eléctrica cardiaca

Cefalea post puncion de duramadre

Muerte subita de paciente no esperado

Fuente: Resolucion Jefatural N° 631-2016-1GSS, que aprueba la Directiva Sanitaria N° 005-IGSS/V.1.
Sistema de Registro y Notificacion de incidentes, eventos adversos y eventos centinelas.
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GUIA TECNICA
PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE , .
ONCOLOGICO EN LOS SERVICIOS DE ATENCION CODIGO: GT. DNCC. INEN. N° 008
DE SALUD DEL INEN

IMPLEMENTACION VERSION

EMISOR: DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA 2021 V. 02

ANEXO 08

LISTA DE VERIFICApION PARA EL CUMPLIMIENTO DE LA ’GUiA TECNICA:
PREVENCION DE CAIDAS EN PACIENTES ONCOLOGICOS

N° iTEMS CUMPLE

VALORACION DE LOS FACTORES DE RIESGO DE CAIDAS S | NO

Verifica en el brazalete de identificacion segura: nombre, apellidos y
1 fecha de nacimiento y DNI.

Realiza valoracion del riesgo de caida mediante con escala de J.H.
DOWNTON vy la escala MACDEMS segun el caso.

3 Clasifica el riesgo y coloca en la pizarra acrilica.

Planifica las intervenciones o medidas preventivas segun el riesgo
identificado.

5 Reajusta las medidas preventivas implementadas segun factor de riesgo.

Verifica el entorno de la habitacién o areas. ,
Coordina con area (OIMS) en caso de alguna imperfeccion de la .

7 infraestructura basica y equipamiento médico.
8 Orienta a los pacientes y familiares sobre las acciones necesarias para
) prevenir las caidas.
@‘ VeB® N 10 | Registra en las notas de enfermeria toda actividad realizada.
g j/ )’ENCION DE LA CAIDA
NN 4/ 11 |Realiza llamada al equipo de salud, para ayuda.

Levanta al paciente adoptando las medidas y precauciones de seguridad
seguin zona afectada para su movilizacion.

13 | Tranquiliza al paciente y familia.

Valora las posibles lesiones: realizar evaluacion para la valoracion de las
consecuencias de la caida.

15 Reevalta el riesgo de caida después de sucedida (escala J.H.
Downton).

16 | Valora el estado del paciente en horas sucesivas.

Investiga posible causa de caida a través de entrevista al paciente y/o

12

14

17 acompanantes.
18 Completa y verificar el formulario de notificacién de caida, incidentes,
eventos adversos y NOTEAS.
19 Entrega formulario de notificacion de caida a la enfermera Supervisora |
y Il de turno quien fortalece sobre medidas preventivas.
20 La enfermera Supervisora Sectorial | y Il envia al Departamento de '

Enfermeria de manera mensual para indicador.

E! Departamento de Enfermeria envia la informacién al Departamento de
21 | Normatividad, Calidad y Control Nacional de Servicios Oncoldgicos
(DNCC) para el estudio de caso.
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El Departamento de Normatividad, Calidad y Control Nacional de
22 | Servicios Oncolégicos (DNCC) se encarga del estudio de caso y circulo
de mejora con el equipo multidisciplinario donde sucedié el evento.

OBSERVACIONES:

Fuente: Equipo elaborador / Departamento de Enfermeria/INEN 2021.
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