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;QUE ES SEGURIDAD DEL
PACIENTE?

Segun la OMS, la seguridad del
paciente implica la ausencia de
danos prevenibles a un paciente
durante el proceso de atencion

sanitaria, en particular, la reduccion

a un minimo aceptable, de los

riesgos de danos innecesarios

relacionados con la atencion de
salud.

Es la reduccion del riesgo de danos
innecesarios relacionados con la
atencion sanitaria hasta un minimo
aceptable.
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METAS INTERNACIONALES PARA LA SEGURIDAD DEL PACIENTE:

1. ldentificar correctamente a los pacientes.
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MOMENTOS DE LA IDENTIFICACION SEGURA DEL PACIENTE

< Al ingreso del paciente

<« En el cambio de turno

< Antes de cada procedimiento

< Antes de la administracion de medicamentos.
< Antes de la cirugia

< Antes de los traslados

< Antes de la toma de muestras

< Antes de trasfundir hemoderivados

< Antes de trasladar el cadaver
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cion efectiva.

2. Mejorar la comunica

Letra legible, ordenes
verbales, escritas claras

Agentes anti-trombaoticos, agentes
adreneérgicos, agentes de
guimioterapia, electrolitos

concentrados, insulinas, narcoticos

(opioides), agentes blogueadores
neuromusculares y agentes de
sedacion.




S PERU Ministerio

Direccion Ejecutiva del de Salud
Departamento de Enfermeria

GLSATECMICA
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PARA EL PROCEDIMIENTO DE HISTERGSCOPIA

4. Seguridad en los procedimientos. o WO
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AMEXD N 12 LISTA DE VERIFICACION DE SEQURIDAD DE LA CIRUGIA
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Cirugia con el debido procedimiento, al
paciente correcto, aplicando la lista de
verificacion de seguridad de la cirugia.
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5. Reducir el riesgo de infecciones asociadas al cuidado de la salud.

LOS 5 MOMENTOS

.r para la Higiene de las Manos

X METAS
24 INTERNACIONALES

PARA SEGURIDAD DEL PACIENTE

3.

Reducir el riesgo
de infecciones
asociadas con la
atencion médica.
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6. Reducir el dano causado por caidas.

PREVENCION DE CAIDA DEL PACIENTE CODIGO GT. DNCC. INEN. N° 008
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ANEXO 04; TRIPTICO PREVENCION DE CAIDAS
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NUEVE SOLUCIONES POR LA SEGURIDAD DEL PAC

1. Denominacion diferenciada para los nombres de los medicamentos
2. ldentificacion de los pacientes

3. Comunicacion durante la movilizacion y el traslado de los pacientes a ot
unidades asistenciales

4. Intervencion quirurgica con el procedimiento y en el lugar correcto

5. Control en la administracion de soluciones concentradas de electrolito
6. Asegurar la adecuacion de la medicacion en la transicion asistencial
7. Evitar errores en la conexion entre catéteres y otras vias
8. Uso unico de jeringas y dispositivos de inyeccion

9. Mejora de la higiene de manos para prevenir infecciones.
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ACCIONES ESENCIALES DE
SEGURIDAD DEL PACIENTE

ldentificacidn Comunicacion
del Paciente efectiva

Seqguridad en
los
procedimientos

Sequridad en
el proceso de
medlcac10n~\&

Reduccidon del Reduccian del

riesgo de

infecciones
Asociadas a la
Alencicon de la
Salud [1AAS])]
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riesgo de dano
al paciente por
causa de caidas

Cultura de
seguridad
del paciente
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RETOS MUNDIALES POR LA SEGURIDAD DEL PACIENTE

“MANOS LIMPIAS SALVAN VIDAS” (2005) CIRUGIA SEGURA SALVA VIDAS (2008)
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MEDICACION SIN DANO (2017) “DEMOS VOZ A LOS PACIENTES” (2021).
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ACCIONES REALIZADAS EN EL INEN PARA SEGURIDAD [
PACIENTE ONCOLOGICO

Un Plan de Mejora Continua: Identificacion Segura, aprobado por RJ. 642-2018-J/INEN Elaboracién de Guia Técnica: Gestion del Cuidado en la Identificacion Segura del Paciente
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Registro del brazalete de identificacion Pizarras acrilicas de identificacion del paciente

Rondas de Enfermeria
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DIRECTIVA SANITARIA DE RONDAS DE SEGURIDAD DEL PACIENTE
PARA LA GESTION DEL RIESGO EN/LA ATENCION DE SALUD
| i

1. FINALIDAD [| | |

Contribuir con la mejora de 'a calidad de vidg de las personas usuanas de los
servicios de salud, disminuyendo los riesgos en la atencion de salud en las
de Salud - IPRESS publicas, privadas y

as
mixtas del Sector Salud

- - - 2. OBJETIVO ‘ M 3
las s para la impler acion de las de Seguridad \
gel Paciente como heramienta de gestisn del riesgo an ia atencién de saiud en las
de Saiud - IPRESS poblicas, privadas y
LR do..... .00 % mmu ﬂcl Sector Salud.
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La presente Directiva -Snnllarln o3 do  aplicacien obligatoria en todas las
e, |Sq;lud - IPRESS publicas, privadas y

mixtas del Sectar Salud.
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