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INTRODUCCION

El presente Manual, describe de manera detallada las actividades que integran
los procedimientos de los colaboradores en general de dependen jerarquicamente de la
Direccién Técnica Médica, en el orden secuencial de su ejecucion y las normas que se

deben cumplir y ejecutar compatibles con dichos procedimientos.

Asi mismo, dichos procedimientos estan planteados con criterios de simplificacion
de pasos a seguir, asegurando a la vez el control interno de los mismos y que permita a
los colaboradores contar con una herramienta de apoyo para la realizacion de sus
actividades, que garantice la estandarizacion de los procedimientos en el area donde se

desempeiien.
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JUSTIFICACION

La necesidad de contar con una herramienta administrativa que permita
establecer normas y procedimientos en forma secuencial, ordenada, gréafica y
compresible para los puestos que la integran, con ello maximizar el desempefio y facilitar
la adaptacion de los colaboradores en la ejecucién de sus actividades.
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OBJETIVOS

Objetivo General

Establecer las normas y procedimientos a seguir por los colaboradores de la
Direccion Técnica Médica de la UNAERC, que permitan desarrollar las
actividades en cumplimiento de las funciones de forma sistematica, secuencial y

con eficiencia.

Objetivos Especificos

Orientar a los colaboradores en la realizacibn de sus actividades diarias,
brindando la informaciéon necesaria de los pasos que deben seguir para el
cumplimiento de las mismas.

Establecer claramente el nivel de autoridad y grado de responsabilidad de los
colaboradores que intervienen en un procedimiento.

Establecer los mecanismos necesarios para lograr la fluidez y eficiencia en los
procesos.

Servir como herramienta de control para evaluar la eficiencia, eficacia, economia

y calidad de los procedimientos.
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SIMBOLOGIA ANSI

La diagramacion a utilizar para describir de forma gréfica cada proceso es mediante la
simbologia ANSI representada por medio de los simbolos siguientes:

Simbolo Representa

Inicio o Término: Indica el principio o fin del flujo. También
representa accion o lugar.

Actividad: Describe las funciones que desempefian las
personas involucradas en el procedimiento.

Documento: Representa cualquier documento que ingrese,
se utilice, se genere o resulte del procedimiento.

J

Decisién o Alternativa: Indica un punto dentro del flujo en
donde se debe tomar una decisién entre dos o més opciones.

Archivo: Indica que se guarde un documento en forma
temporal o permanente.

Disparador: Indica el inicio de un procedimiento.

Teclado en linea: Indica el uso de un dispositivo en linea
para proporcionar informaciéon a un computador u obtenerla
de ella.

Conector de Pagina: Indica una conexidn o enlace con otra
hoja diferente, en la que continta el diagrama de flujo.
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NORMAS Y PROCEDIMIENTOS DE
LA DIRECCION TECNICA MEDICA
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 1

ML= =B Ol =RIENIIOR A dministracion de medicamentos por via
intraperitoneal
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es un procedimiento que consiste en administrar medicamento prescrito por la via
intraperitoneal a través de la bolsa de didlisis, con técnica establecida.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Lograr la absorcién del tratamiento por la membrana peritoneal logrando el efecto
en la rehabilitacién del paciente.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Identificar al paciente por nombre su nombre.
Solicitar al paciente su tratamiento

e Administrar medicamento cumpliendo con los criterios correctos segun técnica
establecida.
Informar al paciente acerca de los medicamentos que se le estan administrando.
Manejo adecuado de desechos hospitalarios.

e El tratamiento debe ser administrarlo en el dltimo recambio de la noche (aplica
Unicamente en antibiético).

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de L Estimado
Responsable Descripcion
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de | Revisa receta para verificar indicacion de la via :
1 . . - 1 minuto
. Enfermeria de administracion.
Departamento de |Entrevista al paciente sobre numero de .
2 . o 5 minutos
: Enfermeria peritonitis.
D ; o0d Prepara el equipo a utilizar (medicamento
3 epartamento d€ | 5 ede ser antibidtico, insulina, heparina) 5 minutos
' Enfermeria algodén, alcohol, jeringa. Agua tridestilada,
agujas.
4 Departamento de | g | indica que se revisara técnica de lavado 25
' Enfermeria de manos y conexién de recambio manual. minutos
5 Departamento de | pagjiza la administracion de medicamentos 20
' Enfermeria intra peritoneal al realizar recambio nocturno. | minutos
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Departamento de |Orienta al paciente el procedimiento de
6. Enfermeria administracibon ~ de = medicamentos  via|5 minutos
intraperitoneal.
Departamento de |Administra el medicamento en el puerto de 15
7. Enfermeria entrada de la bolsa de dialisis peritoneal,| minutos
previa asepsia y antisepsia.
Departamento de |Realiza nota de enfermeria al finalizar 15
8. Enfermeria administracion de medicamentos .
. . minutos
intraperitoneal.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 1: ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS POR VIA INTRAPERITONEAL

Departamento de Enfermeria

Revisa receta para verificar indicacion de la via de
administracion.

v

Entrevista al paciente sobre nimero de peritonitis.

!

Prepara el equipo a utilizar (medicamento puede ser
antibiotico, insulina, heparina) algodén, alcohol, jeringa. Agua
tridestilada, agujas.

Se le indica que se revisara técnica de lavado de manos y
conexién de recambio manual.

v

Realiza la administracién de medicamentos intra peritoneal al
realizar recambio nocturno.

v

Orienta al paciente el procedimiento de administracion de
medicamentos via intraperitoneal.

v

Administra el medicamento en el puerto de entrada de la
bolsa de dialisis peritoneal, previa asepsia y antisepsia.

v

Realiza nota de enfermeria al finalizar administracion
de medicamentos intraperitoneal.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Administracic’m de medicamentos por via oral

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Procedimiento que se realiza introduciendo las sustancias medicamentosas al organismo
por via oral (boca).

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Lograr un efecto en el organismo mediante el poder de absorcién que tiene el tubo
digestivo.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Identificar el nombre correcto del paciente.

Administra medicamento cumpliendo con los criterios correctos.

Con horario establecido.

Conocer las posibles reacciones del medicamento.

Anotar el medicamento que se le administro al paciente.

Informar al paciente acerca de los medicamentos que esta recibiendo.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Identifica al paciente por su nombre. 5 minutos
Departamento de
2 Enfermeri Procede a realizar el lavado de manos simple .15
: ermeria " | minutos
3 Departamento de | gyinda plan educacional al paciente al momento 15
: Enfermeria que ingiera el medicamento ordenado. minutos
Departamento de
4. Enfermeria Realiza nota de enfermeria. 10
minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 2: ADMINISTRACION DE

MEDICAMENTOS POR VIiA ORAL

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su hombre.

v

Procede a realizar el lavado de manos simple.

A

Brinda plan educacional al paciente al momento que ingiera
el medicamento ordenado.

v

Realiza nota de enfermeria.
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 3

ML= SR BRI =RILISNIEOI Administracion de medicamentos por via
intramuscular
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es la técnica que se realiza introduciendo el medicamento en el tejido muscular, hacia el
torrente sanguineo.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Producir efectos mas rapido.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Identificar al paciente con el nombre correcto.

Administra medicamento cumpliendo con los criterios correctos.

Con horario establecido.

Anota medicamento después de haberlo administrado.

Informa al paciente acerca de los medicamentos que esta recibiendo.
Conoce de posibles reacciones del medicamento.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

| Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Identifica al paciente por su nombre. 5 minutos
Departamento de _ . 10
2. Enfermeria Procede a realizar el lavado de manos simple. minutos
3 Departamento de | gringa plan educacional a pacientes sobre el| 15
: Enfermeria procedimiento a realizar. minutos
A Departamento de | prapara el equipo necesario (algodén, alcohol, 15
' Enfermeria medicamento, jeringa, agua tridestilada). minutos
c Departamento de | gqjicita al paciente colocarse en la posicién 15
: Enfermeria adecuada. minutos
6 Departamento de  |procede a realizar asepsia previa a la| 10
' Enfermeria administraciéon del medicamento. minutos
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Departamento de | Toma la jeringa con el bisel asi arriba se procede
7. Enfermeria administrar la dosis correcta en el angulo de 90
grados y se realiza nota de enfermeria.

15
minutos

FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 3: ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS POR VIiA INTRAMUSCULAR

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Procede a realizar el lavado de manos simple.

v

Brinda plan educacional a pacientes sobre el procedimiento
arealizar.

Prepara el equipo necesario (algodén, alcohol, medicamento,
jeringa, agua tridestilada).

Solicita al paciente colocarse en la posicion adecuada.

v

Procede a realizar asepsia previa a la administracion del
medicamento.

Toma la jeringa con el bisel asi arriba se procede administrar
la dosis correcta en el &ngulo de 90 grados y se realiza nota
de enfermeria.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 4

ML= =PI = B Ol =DISNIIORE Administracion de medicamentos por via
intravenosa
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Procedimiento que se realiza introduciendo el farmaco en una via periférica permeable, para
la administracion de medicamentos.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
¢ Introducir dosis precisas de medicamentos al torrente circulatorio para accion rapida.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Identificar el nombre del paciente.

Administra el medicamento cumpliendo con los criterios correctos.
Cumplir el medicamento con el horario establecido.

Anotar el medicamento después de haberlo administrado.

Informa al paciente acerca de los medicamentos que esté recibiendo.
Conoce de posibles reacciones del medicamento.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0. de o i
Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Identifica al paciente por su nombre. 5 minutos
Departamento de _ _ o _ 10
2. Enfermeria Explica al paciente el procedimiento a realizar. minutos
Departamento de o _ 15
3. Enfermeria Procede a la realizacion del lavado simple. minutos
Prepara el equipo que incluye (algodén, alcohol,
Departamento de b quipo que ve ( d : 10
4 . medicamento, liga) si es necesario se canaliza
. Enfermeria . e ) . minutos
una via periférica para cumplir orden médica.
5 Departamengo de Realiza asepsia y antisepsia en la regién donde 10
' Enfermeria se va administrar el medicamento prescrito. minutos
Departamento de _ _ _ 10
6. Enfermeria Coloca sello de heparina (si fuere necesario). MINULoS
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Departamento de |Descarta el material utilizado en las areas 10
7. Enfermeria respectivas (bote de basura, guardian o :
minutos
punzocortantes).
8 Departamento de | pegjiza anotaciones en el expediente con una| 15
: Enfermeria nota de enfermeria. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 4: ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS POR ViA INTRAVENOSA

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

\/

Explica al paciente el procedimiento a realizar.

;

Procede a la realizacion del lavado simple.

v

Prepara el equipo que incluye (algodén, alcohol,
medicamento, liga) si es necesario se canaliza una via
periférica para cumplir orden médica.

v

Realiza asepsia y antisepsia en la region donde se va
administrar el medicamento prescrito.

v

Coloca sello de heparina (si fuere necesario).

v

Descarta el material utilizado en las areas respectivas (bote
de basura, guardian o punzocortantes).

v

Realiza anotaciones en el expediente con una nota de
enfermeria.

\
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 5

NO1VY| 21 =R p S HOIGSDNI=NIEOIN A dministracion de medicamentos en via

subcutanea
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Procedimiento que se realiza a través de introducir una pequefa cantidad de
medicamentos en el tejido celular.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Administrar el medicamento en esta via ejerce su accion en breve tiempo.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Identificar el nombre del paciente.

Administrar el medicamento cumpliendo con los criterios correctos.
Administrar el medicamento en el horario establecido.

Informar al paciente acerca de los medicamentos que esta recibiendo.
Conocer de posibles reacciones del medicamento.

Anotar el medicamento que se administra al paciente.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Identifica al paciente por su nombre. 5 minutos
Departamento de _ _ o ‘ 10
2. Enfermeria Explica al paciente el procedimiento a realizar. MiNUtos
Departamento de |Procede a la realizacion de lavado de manos 10
3. Enfermeria simple. minutos
4 Departamenfo de Prepara el equipo (algoddn, alcohol, 10
' Enfermeria medicamento, jeringa, agujas) minutos
Departamento de |Procede a la administracion del medicamento
5. Enfermeria prescrito previo asepsia y antisepsia segun orden | 5 minutos
médica a 45 grados.
Departamento de |Descarta el material utilizado en las areas 10
6. Enfermeria respectivas (bote de basura, guardidn o .
minutos
punzocortantes.
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Elaboro

Revis6

Autorizo



Manual de Normas y Procedimientos de la (@ ym%ﬂméﬁg

Direccion Técnica Médica

Departamento de . . .
7 P , Realiza anotaciones en la nota de enfermeria. 10
. Enfermeria minutos

FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 5: ADMINISTRACION DE
MEDICAMENTOS EN VIA SUBCUTANEA

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Explica al paciente el procedimiento a realizar.

v

Procede a la realizacion de lavado de manos simple.

v

Prepara el equipo (algodén, alcohol, medicamento, jeringa,
agujas)

Procede a la administracion del medicamento prescrito
previo asepsia y antisepsia segin orden médica a 45 grados.

v

Descarta el material utilizado en las areas respectivas (bote
de basura, guardian o punzocortantes.

v

Realiza anotaciones en la nota de enfermeria.
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 6

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Atencién de pacientes con complicaciones de
Hipertension

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

En pacientes con insuficiencia renal crénica, el exceso de liquido en el cuerpo aumenta la
cantidad de liquido en los vasos sanguineos y hace que la presion arterial aumente.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

Intervenir en la mejora de la P/A en pacientes con falla renal.

e Obtener las variantes, registrarlas y asi evaluar el curso de la enfermedad del
paciente; conocer las variaciones en las cifras de presion arterial sistolica y
diastolica.

¢ Identificar a paciente hipertenso, para que sea controlada y evitar complicaciones.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Medir la presién arterial periédicamente.
Evitar la ingesta de sal.

Prescripcion médica de antihipertensivo.
Evaluacién por el Servicio de Nutricion.
Promover al paciente actividad fisica.

D. RESPONSABLE

Todos los colaboradores del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcién Estimado
(minutos,
paso horas, dias)

Departamento de

1 . Identifica al paciente por su nombre. 2 minutos
. Enfermeria
Departamento de . . . . .
2 . Explica al paciente el procedimiento a realizar. 5 minutos
. Enfermeria
Departamento de | Controla Presion Arterial con técnica establecida .
3 . o 5 minutos
: Enfermeria periddicamente.
Departamento de o . .
4 . Informa al médico las variantes encontradas. 5 minutos
: Enfermeria
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

Departamento de |Solicita al médico la prescripcion de :
5 . o . 5 minutos
. Enfermeria antihipertensivo.
Departamento de | Administra el medicamento segun prescripcion :
6 . - 2 minutos
. Enfermeria médica.
Brinda plan educacional al paciente para que inicie
Departamento de L o o . . .
7 . algun tipo de actividad fisica y evite la ingesta de | 2 minutos
. Enfermeria . .
sal por tiempo determinado.
Departamento de |Solicita al Servicio de Nutricion evaluacion de :
8 . . . ) . - 2 minutos
: Enfermeria paciente para mejorar su dieta alimenticia.
Si presién arterial no es controlada dentro de la
Departamento de ) . .
9 E . UNAERC, el paciente es referido por orden|5 minutos
: nfermeria - . . ,
médica a cualquiera de los Hospitales Nacionales.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 6: ATENCION DE PACIENTES CON
COMPLICACIONES DE HIPERTENSION

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Explica al paciente el procedimiento a realizar.

;

Controla Presion Arterial con técnica establecida
periddicamente.

v

Informa al médico las variantes encontradas.

v

Solicita al médico la prescripcién de antihipertensivo.

v

Administra el medicamento segun prescripcion médica.

v

Brinda plan educacional al paciente para que inicie algun tipo
de actividad fisica y evite la ingesta de sal por tiempo
determinado.

Solicita al Servicio de Nutricion evaluacion de paciente para
mejorar su dieta alimenticia.

Si presion arterial no es controlada dentro de la UNAERC, el
paciente es referido por orden médica a cualquiera de los
Hospitales Nacionales

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 7

Atencion de pacientes con complicaciones de
Hipotension
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

En pacientes con insuficiencia renal cronica el liquido en el cuerpo tiende a disminuir, con el
manejo de la extraccion la cantidad de liquido en los vasos sanguineos y hace que la presién
arterial disminuya.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Identificar al paciente hipotenso lo antes posible para evitar complicaciones.
e Intervenir en la mejora de la presion arterial en pacientes renales con atencién
inmediata.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Colocar al paciente en posicion de trendelemburg.
Prescripcion médica.

Evaluacién por nutricion.

Promover al paciente actividad fisica.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de S i
Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de . : .
1 P . Identifica a paciente por su hombre. 2 minutos
: Enfermeria
Departamento de . , - . ,
2 . Explica a paciente el procedimiento a realizar. 5 minutos
: Enfermeria
Departamento de | Controla Presion Arterial con técnica establecida .
3 . o 5 minutos
: Enfermeria periddicamente.
Departamento de 1 . .
4 . Informa al médico las variantes encontradas. 5 minutos
: Enfermeria
Departamento de |Coloca al paciente en un lugar comodo en :
5 . o 5 minutos
: Enfermeria posicion trendelemburg.
Canaliza via periférica y se le coloca solucién
Departamento de . - ., .
6 . salina de 500cc, pasar rapidamente segun orden | 2 minutos
- Enfermeria -
médica.
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Direccion Técnica Médica

Brinda plan educacional al paciente para que
Departamentode |. .. S o . . :
7 E . inicie algun tipo de actividad fisica y evite la| 2 minutos
- nfermeria : . .
ingesta de sal por tiempo determinado.
Departamento de | Solicita al Servicio del Nutricion evaluacion de > minutos
8. Enfermeria paciente para mejorar su nutricion.
Revisa si la presion arterial no es controlada
Departamento de |dentro de la UNAERC, paciente es referido por :
9 Enf i A : . 5 minutos
: nfermeria orden médica a cualquiera de los hospitales
nacionales.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 7 : ATENCION DE PACIENTES
CON COMPLICACIONES DE HIPOTENSION

Departamento de Enfermeria

Identifica a paciente por su nombre.
v

Explica a paciente el procedimiento a realizar.

!

Controla Presién Arterial con técnica establecida
periédicamente.

v

Informa al médico las variantes encontradas.

v

Coloca al paciente en un lugar cémodo en posicion
trendelemburg.

v

Canaliza via periférica y se le coloca solucion salina de
500cc, pasar rapidamente segin orden médica.

v

Brinda plan educacional al paciente para que inicie algun tipo
de actividad fisica y evite la ingesta de sal por tiempo
determinado.

Solicita al Servicio del Nutricién evaluacion de paciente para
mejorar su nutricion.

Revisa si la presion arterial no es controlada dentro de la
UNAERC, paciente es referido por orden médica a cualquiera
de los hospitales nacionales.
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 8

ML= =R = B el =RILENIEOR Atencion de Pacientes con complicaciones
de hiperglucemia
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Son los niveles altos de azucar en la sangre. El alto nivel de glucemia aparece cuando el
organismo no cuenta con la sufriente cantidad de insulina o cuando la cantidad de insulina
es escaza, la hiperglucemia se presenta cuando el organismo no puede usar la insulina
adecuadamente se considera hiperglucemia mayor 180 miligramos por decilitros.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Orientar al paciente que debe llevar un control de su dita sin azlUcar y realizando
su tratamiento para mejorar su estilo de vida.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Control de peso.

Realizar ejercicio.

Llevar su dieta.

Control de glucosa.

Rotar el area de puncion para evitar lacerar la piel del paciente.

Tomar la muestra de sangre lateral a la yema del dedo y con lanceta para evitar

lastimar al paciente.

¢ Todo paciente insulinodependiente debe usar insulina intraperitoneal segin orden
médica.

e Realizar administracién de medicamento segun técnica establecida para
administrar dosis de insulina intraperitoneal.

e De acuerdo a la concentracion de las bolsas de dialisis peritoneal debe

administrar el esquema de insulina.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de TRy Estimado
Responsable Descripcion
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de o . .
1 P . Identifica al paciente por su nombre. 2 minutos
- Enfermeria
Departamento de : . :
2 . Explica lo que se le va a realizar. 5 minutos
: Enfermeria
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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3 Departamen'fo de Extrae la muestra segln técnica establecida. | 2 minutos
: Enfermeria
Departamento de |Informa y explica al paciente renal que debe .
4 , " o L . 5 minutos
. Enfermeria omitir el antihiperglisimiante (metformina).
Orienta al paciente que debe administrarse sus
Departamento de o L . . , :
5 . antihiperglisimiantes (insulina) segun orden | 2 minutos
. Enfermeria .
médica.
Departamento de |Orienta al paciente de lo importante de llevar .
6 , 5 minutos
- Enfermeria control de su Glucosa.
7 Departamen'go de Informa al médico tratante. 5 minutos
. Enfermeria
Departamento de | Administra insulina subcutanea segin orden .
8 , - 5 minutos
. Enfermeria médica.
Administra insulina intraperitoneal segun
Departamento de L, o . .
9 . concentracion de la bolsa de didlisis peritoneal | 5 minutos
. Enfermeria . .
con dosis establecida.
Realiza 20 min ués el control
Departamento de ealiza 20 utos desp 15
10 . nuevamente de la glucosa para evaluar el .
. Enfermeria minutos
efecto.
Brin lan ional al paciente con
Departamento de da pla educacc_J a ap 10
11 . respecto a realizar ejercicio, control de su .
. Enfermeria ) ., minutos
glucosa y su alimentacion.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 8: ATENCION DE PACIENTES CON
COMPLICACIONES DE HIPERGLUCEMIA

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Explica lo que se le va a realizar.

!

Extrae la muestra segun técnica establecida.

v

Informa y explica al paciente renal que debe omitir el
antihiperglisimiante (metformina).

v

Orienta al paciente que debe administrarse sus
antihiperglisimiantes (insulina) segun orden médica.

v

Orienta al paciente de lo importante de llevar control de su
Glucosa.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Departamento de Enfermeria

Informa al médico tratante.

v

Administra insulina subcutanea segin orden médica.

!

Administra insulina intraperitoneal segin concentracion de la
bolsa de dialisis peritoneal con dosis establecida.

v

Realiza 20 minutos después el control nuevamente de la
glucosa para evaluar el efecto.

v

Brinda plan educacional al paciente con respecto a realizar
ejercicio, control de su glucosa y su alimentacion.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 9

NOMBRE DEL Atencion de pacientes con complicaciones de
PROCEDIMIENTO hipoglucemia

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

La hipoglicemia es una condicién que ocurre cuando el nivel del aztcar disminuye a un nivel
bajo en la sangre del cuerpo, el mismo es menor de 50.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Promover el auto cuidado en el paciente para que acepte su enfermedad.
e Que cambie su estilo de vida.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Tomar la muestra de sangre lateral a la yema del dedo y con lanceta para evitar
lastimar al paciente.

e Control de peso.

e Control de dieta.

e Rotar el area de puncion para evitar lacerar la piel del paciente.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
No

Tiempo
de Responsable Descripcién Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
1 Departamengo de Identifica al paciente por su nombre. 2 minutos
. Enfermeria
2 Departamengo de Explica al paciente el procedimiento a realizar. | 5 minutos
. Enfermeria
3 Departamengo de Extrae la muestra segun técnica establecida. 2 minutos
. Enfermeria
Departamento de |Informa y explica al paciente renal que debe .
4 . " o L . 5 minutos
: Enfermeria omitir el antihiperglisimiante (metformina).
Departamento de | Orienta al paciente en su control de su glicemia .
5 . . . i . . 2 minutos
. Enfermeria previo a administrar sus medicamentos (insulina).
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Departamento de | Orienta al paciente de la importancia de no salir .
6 , ) 2 minutos
. Enfermeria de casa sin desayuno.
Departamento de |Continla con hipoglisémico y le informa al .
7 , . 5 minutos
. Enfermeria médico.
Realiza control nuevamente de la glucosa para
Departamento de . . . .
8 . evaluar efecto de la insulina, 20 minutos| 5minutos
. Enfermeria .
después.
Brinda plan educacional al paciente con respecto
Departamento de . S .
9 . a realizar ejercicio, control de su glucosa y su|5 minutos
. Enfermeria . .,
alimentacion.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 9: ATENCION DE PACIENTES CON
COMPLICACIONES DE HIPOGLUCEMIA

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Explica al paciente el procedimiento a realizar.

’

Extrae la muestra segun técnica establecida.

v

Infforma y explica al paciente renal que debe omitir el
antihiperglisimiante (metformina).

v

Orienta al paciente en su control de su glicemia previo a
administrar sus medicamentos (insulina).

v
Orienta al paciente de la importancia de no salir de casa sin
desayuno.

v

ContintGia con hipoglisémico y le informa al médico.

v

Realiza control nuevamente de la glucosa para evaluar efecto
de la insulina, 20 minutos después.

v

Brinda plan educacional al paciente con respecto a realizar
ejercicio, control de su glucosa y su alimentacion.

|

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Control de presion arterial

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Son las acciones que se realizan para conocer la fuerza que ejerce la sangre sobre las
paredes de las arterias dependiendo de la fuerza de contraccién cardiaca, es la
manifestacion objetiva que se pueden percibir o medir a una persona en forma constante.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Obtener las variaciones, registrarlas y asi evaluar la enfermedad del paciente.
e Conocer las variaciones de la presion arterial sistélica y diastdlica.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Expllcarle al paciente sobre el procedimiento.

e Contar con el equipo necesario y en buen estado (esfigmomandémetro,
estetoscopio).

e Haber reposado como minimo cinco minutos antes de la lectura de P/A.

o Si existe duda repetir el procedimiento.

D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

g Tiempo
No. de L i
Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
1 Departamenfo de | avarse las manos con la técnica 5 minutos
' Enfermeria correspondiente.
Departamento de
2. Enfermeria Explica el procedimiento al paciente. 5 minutos
Departamento de |Descubre el brazo y antebrazo, coloca el
3. Enfermeria brazalete alrededor del brazo por encima del| 1 Minuto
codo.
4 Departamento de | gy jngicador de la presién debe marcar cero, 1 minuto
' Enfermeria localiza el pulso con el dedo indice o medio
. Departamento de | co\qc4 el estetoscopio, insufla el brazalete con 2 Minutos
' Enfermeria la perilla hasta que marque 200 mm/Hg.
Desinfla gradualmente el brazalete, abriendo ,
: . e i 2 minutos
6 Departamento de | |ontamente; para dejar salir el aire, el primer abroximada-
' Enfermeria sonido que se escucha corresponde a la|2P mente
presion sistélica o maxima; se continla
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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disminuyendo la presion del brazalete hasta
dejar de escuchar el latido del pulso, el primero
y el Ultimo sonido nos indica la presion
diastélica o minima.

Departamento de

Anota los pardmetros encontrados y da aviso al .
1 minuto

/- Enfermeria médico si estos estan alterados.

FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

ARTERIAL
Departamento de Enfermeria

Lavarse las manos con la técnica correspondiente.

v

Explica el procedimiento al paciente.

v

Descubre el brazo y antebrazo, coloca el brazalete alrededor
del brazo por encima del codo.

v

El indicador de la presién debe marcar cero, localiza el pulso
con el dedo indice o medio

Coloca el estetoscopio, insufla el brazalete con la perilla
hasta que marque 200 mm/Hg.

v

Desinfla gradualmente el brazalete, abriendo lentamente;
para dejar salir el aire, el primer sonido que se escucha
corresponde a la presion sistlica o maxima; se continta
disminuyendo la presion del brazalete hasta dejar de
escuchar el latido del pulso, el primero y el Gltimo sonido nos
indica la presion diastolica o minima.

v

Anota los parametros encontrados y da aviso al médico si
estos estan alterados.

Administracién General Consejo de Administracién
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Control de peso del paciente

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la medicion de la masa corporal del paciente, se mantiene el peso seco eliminando el

liquido excedente del cuerpo.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Valorar el estado nutricional del paciente o excedente de liquido del cuerpo.
C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Bascula calibrada.
o Paciente no debe contar con prendas de vestir extras.
o No se debe pesar con objetos extras.
e No debe contar con articulos en los bolsillos.
D. RESPONSABLE
Departamento de Enfermeria
E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Identifica al paciente por su nombre. 2 minutos
Departamento de | grienta al paciente y familiar sobre el .
2. Enfermeria procedimiento. 2 minutos
Departamento de | Ay\,da al paciente a colocarse de pie al centro .
3. Enfermeria de la plancha. 3 minutos
5 q Comprueba que el paciente este en equilibrio,
4 epartamento de |,y iliza el marcador de la escala desde cero, 3 minutos
' Enfermeria lee el peso del paciente y anota en la hoja
correspondiente.
c Departamento de | oyda al paciente a bajar de la bascula, 5 minutos
' Enfermeria dejando la misma a cero.
Departamento de
6. Enfermeria Anota el peso del paciente. 3 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 11: CONTROL DE PESO DEL
PACIENTE

Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente por su nombre.

v

Orienta al paciente y familiar sobre el procedimiento.

v

Ayuda al paciente a colocarse de pie al centro de la plancha.

v

Comprueba que el paciente este en equilibrio, moviliza el
marcador de la escala desde cero, lee el peso del paciente y
anota en la hoja correspondiente.

v

Ayuda al paciente a bajar de la bascula, dejando la misma a

cero.

Anota el peso del paciente.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Control de la talla del paciente

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la medicién de la estatura o longitud del cuerpo desde la planta de los pies hasta el vértice

de la cabeza.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Obtener la talla real del paciente previo a la consulta.
C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Contar con un medidor en centimetros.
e Paciente debe permanecer de pie.
e Retirar el calzado si este luce alto, mas de un centimetro.
o El Paciente estar en alineamiento corporal.
D. RESPONSABLE
Departamento de Enfermeria
E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos, horas,
dias)
Departamento de
1. Enfermeria Solicita su carné con numero de consulta. 2 minutos
5 Departamento de | |jenifica al paciente por su nombre e informa 5 minutos
' Enfermeria sobre el procedimiento.
3 Departamento de | cojoca al paciente cerca de la escala 3 minutas
' Enfermeria numérica con la espalda hacia atréas.
Departamento de | Eleva la escala graduada hasta el vértice de la
4. Enfermeria cabeza del paciente iniciando el conteo de los 3 minutos
pies.
Departamento de
5. Enfermeria Lee la talla y anota en la hoja correspondiente. 3 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 12: CONTROL DE LA TALLA DEL

PACIENTE
Departamento de Enfermeria

Solicita su carné con nimero de consulta.

v

Identifica al paciente por su nombre e informa sobre el

procedimiento.

Coloca al paciente cerca de la escala numérica con la

espalda hacia atras.

Eleva la escala graduada hasta el vértice de la cabeza del
paciente iniciando el conteo de los pies.

v

Lee la talla y anota en la hoja correspondiente

v

Asesora
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No. DE PROCEDIMIENTO

Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Canalizacion via periférica

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Departamento de Enfermeria

Es una técnica invasiva que permite disponer una via permeable periférica.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Solicita al Departamento de enfermeria el equipo necesario a utilizar
e Anotar en el libro respectivo de insumos lo utilizado, tomando en cuenta nimero de

expediente clinico, fecha.

D. RESPONSABLE

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

e Obtener el acceso periférico para la Administracion de medicamentos, sueros
intravenosos, por prescripcion médica.

No. Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
Departamento de
1. Enfermeria Coloca a paciente en una posicion comoda. 5 minutos
Departamento de
2. Enfermeria Explica al paciente procedimiento de realizar. 5 minutos
Departamento de
3. Enfermeria Explora venas en miembros superiores. 2 minutos
Departamento de | Realiza asepsia en area a canalizar, dilata vena, 15
4, Enfermeria punciona la vena elegida, observando su MINUtoS
permeabilidad y fija catéter en punto de entrada.
5 Departamento de | peyira el catéter o coloca sello de heparina segtn la| 10
: Enfermeria orden médica. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 13: CANALIZACION VIA

PERIFERICA

Departamento de Enfermeria

Coloca a paciente en una posicién cémoda.

v

Explica al paciente procedimiento de realizar.

v

Explora venas en miembros superiores.

v

Realiza asepsia en area a canalizar, dilata vena, punciona la
vena elegida, observando su permeabilidad y fija catéter en

punto de entrada.

v

Retira el catéter o coloca sello de heparina segun la orden

médica.

v

Asesora
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Nota de enfermeria

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es un registro escrito elaborado por los colaboradores de Enfermeria acerca del paciente,
tomando en cuenta su estado fisico, mental y emocional asi como la evolucién de la enfermedad
y cuidado.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Llevar un registro por escrito de los cambios efectuados en el estado del paciente.

¢ Dejar constancia de los problemas presentados del paciente, y cuidados de enfermeria
brindados.

e Servir como instrumento de informacién como documento cientifico legal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe ser real, completa, concisa, legible y oportuna.
e Componentes: fecha, hora, contenido, firma.
D. RESPONSABLE

Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Procede a llenar el encabezado de la nota de
Departamento de . . ,
1. Enfermeria enfermeria: nombre del paciente, ndmero de _
expediente. 1 minuto
2 Departamento de Coloca fecha del dia en que se realiza la misma ;
' Enfermeria q ' 1 minuto
3 Departamento de | Da apertura con la hora en que se inicia la nota de ‘
' Enfermeria enfermeria. 1 minuto
Debe anotar principalmente lo siguiente:
4 Departamento de e Como se encuentra el paciente. 10
Enfermeria ¢ Que se observa y que refiere el paciente. minutos
e Que se le realiza a paciente.
e Como queda el paciente.
5 Departamento de | Cierra la nota de enfermeria con la hora y firma de la _
' Enfermeria Enfermera responsable. 1 minuto
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 14: NOTA DE ENFERMERIA
Departamento de Enfermeria

Procede a llenar el encabezado de la nota de enfermeria:
nombre del paciente, nimero de expediente.

!

Coloca fecha del dia en que se realiza la misma.

v

Da apertura con la hora en que se inicia la nota de
enfermeria.

v

Debe anotar principalmente lo siguiente:

» Como se encuentra el paciente.

* Que se observa y que refiere el paciente.
* Que se le realiza a paciente.

» Como queda el paciente.

Cierra la nota de enfermeria con la hora y firma de la
Enfermera responsable.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd



° Manual de Normas y Procedimientos de la ‘@ b
Direccidén Técnica Médica

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE
ENFERMERIA
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No. DE PROCEDIMIENTO 1

Planificacion y coordinacion de la Visita
Domiciliaria de los pacientes del Programa de
Dialisis Peritoneal Continua Ambulatoria
-DPCA-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Proceso en el cual se planifica, coordina y gestiona el nombramiento de la persona
asignada a realizar la comision de visita domiciliaria.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Monitorear y educar en la terapia de DPCA a los pacientes renales en su domicilio.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Coordinar y evaluar la programacién de pacientes para la comision de visita
domiciliaria

e Elaborar nombramiento de la enfermera asignada a la comision de visita domiciliaria

o Presentar el nombramiento de la persona asignada al departamento financiero al
solicitar kit de viaticos una semana previa a la comision.

e Solicitar bonos de transporte y presentar programacion de la comision de la visita
domiciliaria a operaciones y mantenimiento.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.ce Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Jefe del Planifica y evalia visitas domiciliarias a| 2 horas
1. Departamento de . : :
Enfermeria pacientes en riesgo y de nuevo ingreso.
Jefe del . . 40
2 Departamento de Elaporanombramlentode la enfermera asignada minutos
Enfermeria segun rol de turnos.
3 De ;r(ta;%((jeilto de Gestiona viaticos de la comision de Visita mir?t?tos
' P . Domiciliaria Departamental.
Enfermeria
4 Jefe del Solicita el transporte al departamento de 10
' Departamento de |operaciones y entrega de programaciéon de| minutos
Enfermeria pacientes (metropolitana o departamental).
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Jefe del Traslada a la direccibn Técnica Médica el .30,[
5. Departamento de | nompramiento, vidticos y programacion de| MNUtOS
Enfermeria pacientes a visitar.
Jefe del Verifica que la Enfermera Profesional de DPCA | 5 minutos
6 Departamento de |asignada  recoja  viaticos 'y  papeleria
' Enfermeria correspondiente para realizar la comision.
Jefe del Recibe informe de la Comisién de la visita 40
7 Departamento de | domiciliar de pacientes y da seguimiento a los .
' Enfermeria casos de trascendencia. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 1: PLANIFICACION Y
COORDINACION DE LA VISITA DOMICILIARIA DE LOS PACIENTES DEL
PROGRAMA DE DIALISIS PERITONEAL CONTINUA AMBULATORIA -DPCA-

Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

Jefe del Departamento de Enfermeria

Planifica y evalla visitas domiciliarias a pacientes en riesgo
y de nuevo ingreso.

\/

Elabora nombramiento de la enfermera asignada segun rol
de turnos.

Gestiona viaticos de la comision de Visita Domiciliaria
Departamental.

Solicita el transporte al departamento de operaciones y
entrega de programacion de pacientes (metropolitana o
departamental).

Traslada a la direccion Técnica Médica el nombramiento,
viaticos y programacion de pacientes a visitar.

v

Verifica que la Enfermera Profesional de DPCA asignada
recoja viaticos y papeleria correspondiente para realizar la
comision.

Recibe informe de la Comision de la visita domiciliar de
pacientes y da seguimiento a los casos de trascendencia.

Administracién General Consejo de Administracién
Reviso Autorizé



Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 2

Nombramiento de la Jornada de Consulta
NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Ry FRTFSERPNINS pacientes de Dialisis Peritoneal
Continua Ambulatoria -DPCA-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
La consulta médica es el tiempo en que el paciente asiste a su consulta para su evaluacion
y seguimiento de su terapia sustitutiva de Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria. Y de
acuerdo a protocolo establecido realizarle cambio de linea de transferencia.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Monitorear a los pacientes en la terapia sustitutiva renal de Didlisis Peritoneal
Continua Ambulatoria.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Presentar el nombramiento debidamente autorizado a la Direccién Financiera y
Departamento de Recursos Humanos.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
No

. Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
Jefe del Planifica y coordina la Jornada de Consulta
cle de Médica dirigida a pacientes del programa de
1. Departamento de AT . . . 40
. Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria al .
Enfermeria minutos
departamento de Peten.
Jefe del . .
Elabora nombramiento de comision del personal 40
2. Departamento de roqramado MiNUtos
Enfermeria brog '
Jefe del Traslada a la direccion Técnica Médica el 30
3. Departamento de nombramiento para el visto bueno minutos
Enfermeria P '
Jefe del Presenta el nombramiento autorizado a la 10
4. Departamento de | Direccion Financiera y Departamento de Recursos inut
Enfermeria Humanos. minutos
Jefe del Gestiona dos semanas previas a la fecha de la
5 Departamento de |jornada, confirmar al personal asignado a la 30
' Enfermeria comision para la reservacion de boletos para el| minutos
transporte.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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{Unidos pra brindaruna vida e
Jefe del Imprime boletos de transporte aéreo y entregarlos 20
6. Departamento de | e fisico a cada uno de los miembros de la minutos
Enfermeria comision.
Jefe del Solicita vehiculo para trasladar a la enfermera al
7. Departamento de | 5eropuerto el dia previo a la jornada de la consulta | 5 minutos
Enfermeria médica.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 2: NOMBRAMIENTO DE LA
JORNADA DE CONSULTA MEDICA DE LOS PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL
CONTINUA AMBULATORIA -DPCA-

Jefe del Departamento de Enfermeria

Planifica y coordina la Jornada de Consulta Médica dirigida a
pacientes del programa de Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria
al departamento de Peten.

Elabora nombramiento de comisién del personal programado.

;

Traslada a la direccion Técnica Médica el nombramiento para el
visto bueno.

Presenta el nombramiento autorizado a la Direccion Financiera y
Departamento de Recursos Humanos.

v

Gestiona dos semanas previas a la fecha de la jornada, confirmar al
personal asignado a la comisién para la reservacion de boletos para
el transporte.

Imprime boletos de transporte aéreo y entregarlos en fisico a cada
uno de los miembros de la comision.

v

Solicita vehiculo para trasladar a la enfermera al aeropuerto el dia
previo a la jornada de la consulta médica.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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No. DE PROCEDIMIENTO 3

NOMBRE DEL Evaluacion del Desempefio del personal de
PROCEDIMIENTO Enfermeria

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es el proceso completo que abarca desde la determinaciébn de las principales
responsabilidades del puesto y por el cual se estima el rendimiento del trabajador.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Evaluar al personal de enfermeria en el ejercicio profesional y mejorar el desempefio
mediante la retroalimentacion.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe cumplir con los objetivos de la institucion.
o Debe identificarse con la UNAERC.
e Debe conocer la mision y vision.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcion E(st.imado
minutos,
paso horas, dias)
Jefe del
1. Departamento de | EvalGa individualmente al personal de enfermeria 10 minutos
Enfermeria en su desempefio.
Jefe del
2. Departamento de | Retroalimenta en las &reas que es necesario .
N 10 minutos
Enfermeria fortalecer.
Presenta al Departamento de Recursos
Jefe del Humanos la evaluacion escrita de los 5
3. Departamento de | colaboradores del Departamento de Enfermeria.
Enfermeria minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 3: EVALUACION DEL DESEMPERNO
DEL PERSONAL DE ENFERMERIA

Departamento de Enfermeria

Evalta individualmente al personal de enfermeria en su
desempefio.

A

Retroalimenta en las areas que es necesario fortalecer.

v

Presenta al Departamento de Recursos Humanos la
evaluacion escrita de los colaboradores del Departamento de
Enfermeria.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 4

Elaboracion del rol de turnos del Departamento
de Enfermeria

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

El rol de turnos seré elaborado mensualmente de acuerdo a los lineamientos y/o reglamentos
ya establecidos para la asignacion de actividades de cada enfermera (0) en turnos fijos de
mafana y tarde.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Distribuir las actividades de acuerdo al &rea asignada.
e Garantizar la continuidad de cuidados del paciente.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e El personal de enfermeria cumple con el horario establecido en el turno asignado para
cumplir con sus funciones.

e EIl turno fijo es el que sistematicamente responde a un mismo periodo de tiempo,
dentro de las veinticuatro horas del dia.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripciéon Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Jefe del 10
1. Departamento de Elabora el rol de turnos. Minutos
Enfermeria
Jefe del . - . -
2 Departamento de Asigna las actividades por area. 5 minutos
Enfermeria
Jefe del Contempla vacaciones, congresos, cambios de 5 minut
3. Departamento de | turno y asuetos. minutos
Enfermeria
Jefe del Imprime el rol de tunos y lo traslada a la|g . .
4. Departamento de | Direccién Técnica Médica para visto bueno.
Enfermeria
Jefe del - .
Elabora oficio y trasladar una copia al .
5 Departamento de 5 minutos
. . Departamento de Recursos Humanos.
Enfermeria
Jefe del Coloca el rol de turnos en la cartelera de la :
6 Departamento de - 5 minutos
: . oficina.
Enfermeria
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 4: ELABORACION DEL ROL DE
TURNOS DEL DEPARTAMENTO DE ENFERMERIA
Jefe del Departamento de Enfermeria

Elabora el rol de turnos.

v

Asigna las actividades por area.

’

Contempla vacaciones, congresos, cambios de turno y asuetos.

v

Imprime el rol de turnos y lo traslada a la Direccion Técnica Médica
para visto bueno.

v

Elabora oficio y trasladar una copia al Departamento de
Recursos Humanos.

v

Coloca el rol de turnos en la cartelera de la oficina.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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No. DE PROCEDIMIENTO 5

Programacién de Entrenamiento del paciente y
cuidador en la terapia de Didlisis Peritoneal
Continua Ambulatoria -DPCA-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

El entrenamiento de pacientes se basa en un plan de trabajo establecido y llevado a la practica
por una enfermera graduada con la preparacion y destreza en la especialidad. La enfermera
tiene a su cargo el entrenamiento del paciente y el cuidador en la terapia de DPCA.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Programar a los pacientes que llenen los criterios minimos de riesgo para garantizar un
entrenamiento seguro y confiable.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

El paciente debe programarse para el entrenamiento.

Tener el tiempo establecido de colocacion de catéter peritoneal.

Debe contar con un cuidador en el entrenamiento.

Debe habilitar un area especifica para realizarse el tratamiento en el domicilio.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

de Responsable Descripcién Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
Jefe del Revisa expedientes clinicos y valoracion del 15
1. Departamento de | paciente para entrenamiento. minutos
Enfermeria
Jefe del Ingresa a los pacientes al modulo del sistema de 10
2. Departamento de | pacientes de entrenamiento. minutos
Enfermeria
Jefe del Elabora la programacion de pacientes para
3. Departamento de E_ntrenamlento y traslada a DPI para realizar las | 3 minutos
Enfermeria citas.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Jefe del Programa para Entrenamiento a los pacientes 10
4. Departamento de | referidos de Hospitales Publicos. minutos
Enfermeria
Orienta a los pacientes y cuidadores en
Jefe del generalidades de la Terapia sustitutiva y asigna a
5. Departamento de | |a Enfermera Profesional de DPCA a cargo del| 49
Enfermeria entrenamiento. minutos
Jefe del Elabora pedido de kit de insumos de didlisis
6. Departamento de peritoneal al Departamento de Almacén vy 15
Enfermeria Farmacia previa confirmacion. minutos
Jefe del Traslada los pedidos de insumos de dialisis
7 Departamento de peritoneal autorizados al Departamento de | 5 minutos
Enfermeria Almacén y Farmacia.
Jefe del Verifica el listado de pacientes y trasladarlo a la
8. Departamento de | Admision de DPCA. 10
Enfermeria minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No.
ENTRENAMIENTO DEL PACIENTE Y CUIDADOR EN LA TERAPIA DE

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

DIALISIS PERITONEAL CONTINUA AMBULATORIA -DPCA-

Asesora
Elaboro

Jefe del Departamento de Enfermeria

Revisa expedientes clinicos y valoracion del paciente para
entrenamiento.

v

Ingresa a los pacientes al moédulo del sistema de pacientes de
entrenamiento.

Elabora la programacién de pacientes para Entrenamiento y
traslada a DPI para realizar las citas

'

Programa para Entrenamiento a los pacientes referidos de
Hospitales Publicos

Orienta a los pacientes y cuidadores en generalidades de la Terapia
sustitutiva y asigna a la Enfermera Profesional de DPCA a cargo del
entrenamiento.

Elabora pedido de kit de insumos de didlisis peritoneal al
Departamento de Almacén y Farmacia previa confirmacion.

v

Traslada los pedidos de insumos de dialisis peritoneal autorizados
al Departamento de Almacén y Farmacia.

v

Verifica el listado de pacientes y trasladarlo a la Admision de DPCA.

Administracién General Consejo de Administracién
Reviso Autorizé
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

o] VI=1=I=p) ==l ei=n]| VI[=\gfe Programacion de pacientes para tratamiento
de Dialisis Peritoneal Intermitente -DPI-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

La Dialisis Peritoneal Intermitente -DPI- es una alternativa de la Dialisis Peritoneal Continua
Ambulatoria -DPCA- para compensar a los pacientes con requerimiento de didlisis y lo
realiza de manera manual una Enfermera Profesional de DPI en el centro de didlisis.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Proporcionar la cita de didlisis priorizando a los pacientes con requerimiento dialitico
de emergencia.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

o Debe programar al paciente de acuerdo los espacios disponibles.
o Debe asignar cita a los pacientes dando prioridad a los pacientes con emergencia de
tratamiento.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

| Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Jefe del Identifica al paciente y registra la cita a la sesion
1. Departamento de | de didlisis en el libro correspondiente y carmé. | 3 minutos
Enfermeria
Jefe del Proporciona instrucciones al paciente respecto a
2. Departamento de | |a sesion de didlisis. 3 minutos
Enfermeria
Jefe del Registra la direccion del paciente (referencia del
3. Departamengo de domicilio). 3 minutos
Enfermeria
Jefe del Retroalimenta los requisitos del area de
4. Departamento de | tratamiento de DPCA. 5 minutos
Enfermeria
Jefe del | . . | .
5 Departamento de Coloca cita programada para tratamiento de DPI. | 5 minutos
Enfermeria
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 6: PROGRAMACION DE
PACIENTES PARA TRATAMIENTO DE DIALISIS PERITONEAL
INTERMITENTE -DPI-

Jefe del Departamento de Enfermeria

Identifica al paciente y registra la cita a la sesién de dialisis
en el libro correspondiente y carné.

v

Proporciona instrucciones al paciente respecto a la sesion de
dialisis.

Registra la direccién del paciente (referencia del domicilio).

v

Retroalimenta los requisitos del area de tratamiento de
DPCA.

v

Coloca cita programada para tratamiento de DPI

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

el V=== = ==lelei =) [ Y=ol Estadistica de actividades de Dialisis
Peritoneal Continua Ambulatoria -DPCA.-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la realizaciéon de la estadistica mensual de todas las actividades realizadas en
DPCA, con datos cuantitativos y cualitativos.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Apoyar a la Direccion Técnica Médica en la recopilacion de la informacion de todas
las actividades realizadas en DPCA.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe entregar la estadistica el primer dia habil del mes.
e En los formatos de registro de datos deben incluirse todos los datos de
caracterizacion de los pacientes.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Jefe del Recolecta los datos estadisticos. 45
1. Departamento de minutos
Enfermeria
Jefe del Realiza conteo y analisis de las serie de datos 45
2. Departamento de | de forma manual. minutos
Enfermeria
Jefe del Ingresa toda la informacion en el formato 45
3. Departamento de | establecido. minutos
Enfermeria
Jefe del Presenta el informe de resultados de forma
4. Departamento de escrita y en electronico a la Direccion Técnica| 1 hora
Enfermeria Médica.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 7: ESTADISTICA DE
ACTIVIDADES DE DIALISIS PERITONEAL CONTINUA AMBULATORIA
-DPCA-

Jefe del Departamento de Enfermeria

Recolecta los datos estadisticos.

v

Realiza conteo y andlisis de la serie de datos de forma
manual.

;

Ingresa toda la informacion en el formato establecido.

v

Presenta el informe de resultados de forma escrita y en
electronico a la Direccién Técnica Médica.

v

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

8

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Determinar los insumos médicos necesarios para satisfacer las necesidades de los
pacientes de cada una de las areas de DPCA.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la solicitud de insumos médicos, materiales y equipo utilizados en el proceso de
atencion del paciente en el Departamento de Enfermeria.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO
e Solicitud de insumos médicos, materiales y equipo en el formato establecido en la
Unidad.

e Toda solicitud debe elaborarse los primeros cinco dias habiles de cada mes de
acuerdo a stock autorizado.

q Tiempo
No.de | pesponsable Descripcién Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Jefe del Verifica en el inventario los Insumos médicos, y| 10
1. Departamento de | establecer los pedidos necesarios minutos
Enfermeria
Jefe del Verifica carencia de insumos en los servicios de 10
2. Departamento de | atencién a pacientes minutos
Enfermeria
20
Jefe del Elabora pedidos de insumos para stock en| minutos
3. Departamento de | formato establecido en la UNAERC.
Enfermeria
Jefe del Traslada los pedidos a la Direccién Técnica |3 minutos
4. Departamento de | Médica para la autorizacion.
Enfermeria
Jefe del Entrega pedido de insumos al Departamento de | 3 minutos
S. Departamento de | Almacén y Farmacia (original y copia).
Enfermeria
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica
10
Jefe del _ _ . _
6. Departamento de Recibe el pedido de acuerdo a la solicitud. minutos
Enfermeria
Jefe del Acomoda los insumos en el lugar 15
7. Departamento de correspondiente de los medicamentos y archiva| minutos
Enfermeria copia de pedido.
Jefe del Proporciona los insumos a las areas que lo 15
8. Departamento de requieran, previo a registralos en libro de control | minutos
Enfermeria de insumos.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 8: SOLICITUD DE INSUMOS
MEDICOS, MATERIALES Y EQUIPO

Jefe del Departamento de Enfermeria

Verifica en el inventario los Insumos médicos, y establecer los
pedidos necesarios

v

Verifica carencia de insumos en los servicios de atencién a
pacientes.

Elabora pedidos de insumos para stock en formato establecido en
la UNAERC.

Traslada los pedidos a la Direccion Técnica Médica para la
autorizacion.

Entrega pedido de insumos al Departamento de Almacén y
Farmacia (original y copia).

Recibe el pedido de acuerdo a la solicitud.

v

Acomoda los insumos en el lugar correspondiente de los
medicamentos y archiva copia de pedido.

v

Proporciona los insumos a las areas que lo requieran, previo a
registralos en libro de control de insumos.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO 9

NOMBRE DEL Planificacion del Programa de Docencia en
PROCEDIMIENTO Servicio del personal de Enfermeria

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Practica educativa integrada en el proceso de educacién en el trabajo, definiendo la
educacion en servicio como un proceso a ser aplicado en las relaciones humanas del
trabajo.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Disefary llevar a cabo el programa de ensefianza que satisfaga las necesidades de
aprendizaje.
e Promover el desarrollo personal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Las enfermeras que atienden a los pacientes renales en la terapia DPCA deben
tener capacitacion constante y actualizarse en las tendencias de la enfermeria
nefrologica.

e La docencia es el area del ejercicio profesional en donde se adquieren
conocimientos.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
(minutos,
P20 horas, dias)
Jefe del Elabora el Programa de Docencia en Servicio de
1. Departamento de acuerdo a necesidades del personal de| 1hora
Enfermeria enfermeria.
Jefe del N ' —
2. Departamento de Planifica la Docencia en Servicio cada semana. 1 hora
Enfermeria
Jefe del Elabora Cronograma de actividades del
3. Departamento de Departamento de Enfermeria, reuniones de| 1 hora
Enfermeria trabajo y docencia.
Jefe del Coordina y solicita medios audiovisuales y
4, Departamento de facilitadores en la realizacion de cada actividad| 1 hora
Enfermeria docente.
Asesora Administracién General Consejo de Administracién
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Jefe del Evalta el Programa de Docencia en Servicio al| | hora
5. Departamento de | concluir el mismo.
Enfermeria
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 9: PLANIFICACION DEL

PROGRAMA DE DOCENCIA EN SERVICIO DEL PERSONAL DE
ENFERMERIA

Jefe del Departamento de Enfermeria

Elabora el Programa de Docencia en Servicio de acuerdo a
necesidades del personal de enfermeria.

v

Planifica la Docencia en Servicio cada semana.

;

Elabora Cronograma de actividades del Departamento de
Enfermeria, reuniones de trabajo y docencia.

v

Coordina y solicita medios audiovisuales y facilitadores en la
realizacion de cada actividad docente.

v

Evalua el Programa de Docencia en Servicio al concluir
el mismo.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO 10

N1 D)= B OOl =RIIENIEON | ahoracion del Plan de Trabajo Anual -PTA-,
Plan Anual de Compras -PAC-, Memoria de
Labores
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

La elaboracion de Plan de Trabajo Anual -PTA-, el Plan Anual de Compras -PAC-; permiten
y facilitan la ejecucion de los planes, el seguimiento al cumplimiento de las actividades, la
administracion eficaz de los recursos y la adecuada ejecucién del Presupuesto. La
Memoria de Labores permite tener un historial de los logros mas significativos dentro de
un periodo de tiempo determinado.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

Lograr efectivamente las actividades.
Administrar adecuadamente los recursos.
Tener un Plan de Trabajo.

Llevar el historial de los alcances y avances en el cumplimiento de los objetivos
planteados.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Cada éarea al inicio del afio debe presentar el PTA.
e Debe considerar las necesidades basicas para la atencion del paciente.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
_ o Solicita al Jefe del Departamento de Enfermeria 30
1 D|recto’r Tecnico | |a elaboracion del PTA, el PAC y la Memoria de minutos
Médico Labores del Departamento.
Jefe del Elabora el PTA, PAC y Memoria de Labores del
2. Departamento de | pepartamento de Enfermerfa. 1 hora
Enfermeria
Presenta el PTA, el PAC y la Memoria de
Jefe del Labores del Departamento de Enfermeria a la 10
3. Departamento de | Direccion Técnica Médica para revision y| minutos
Enfermeria autorizacion.
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Direccidon Tecnica Meéedica
_ _ Recibe, revisa y aprueba el PTA, el PAC y la Tiemoo
4 Director Tecnico | Memoria de Labores del Departamento de in definFi) 4o

Médico

Enfermeria.

FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 10: ELABORACION DEL PLAN
OPERATIVO ANUAL -POA-, PLAN ANUAL DE COMPRAS -PAC-, MEMORIA DE
LABORES

Director Técnico Médico Jefe del Departamento de Enfermeria

Solicita al Jefe del Departamento de
Enfermeria la elaboracion del PTA, el
PAC y la Memoria de Labores del
Departamento.

Elabora el PTA, PAC y Memoria de
Labores del Departamento de
Enfermeria.

Presenta el PTA, el PAC y la Memoria
de Labores del Departamento de
Enfermeria a la Direccién Técnica
Médica para revision y autorizacion.

Recibe, revisa y aprueba el PTA, el ‘
PAC y la Memoria de Labores del
Departamento de Enfermeria.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO 11

NOMBRE DEL Elaboracion de correspondencia
PROCEDIMIENTO

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la elaboracion de correspondencia con la finalidad de informar, solicitar o
instruir. Puede ser a través de un dictamen, oficio, entre otros.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Informar o expresar necesidades, aclaraciones o hacer una solicitud.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Todo oficio debe de llevar membrete y nimero correlativo.
e Debe de estar escrito en letra Arial No. 11 o 12.

D. RESPONSABLE

Jefe del Departamento de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo

de Responsable Descripcién E(st_imado
minutos,
paso horas, dias)
Jefe del Analiza el tipo de documento que se va a 10
1. Departamento de | realizar. minutos
Enfermeria
Jefe del Redacta y transcribe el documento (oficios, 25
2. Departamento de | dictamen, solicitud entre otros) minutos
Enfermeria
Jefe del : . 10
3 Departamento de Imprime, firma y sella el documento. minutos
Enfermeria
Jefe del Solicita autorizacion del Director Técnico Médico 10
4. Departamento de | cuando amerite. minutos
Enfermeria
Jefe del _ _
5 Departamento de Reproduce copia del documento. 5 minutos
Enfermeria
Jefe del Remite a donde corresponde solicitando firma y| Tiempo
6. Departamento de | sello de recibido. indefinido
Enfermeria
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 11: ELABORACION DE
CORRESPONDENCIA

Jefe del Departamento de Enfermeria

Analiza el tipo de documento que se va a realizar.

v

Redacta y transcribe el documento (oficios, dictamen,
solicitud entre otros)

Imprime, firma y sella el documento.

v

Solicita autorizacion del Director Técnico Médico cuando
amerite.

Reproduce copia del documento.

l

Remite a donde corresponde solicitando firmay sello de
recibido.

v

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ |nventario de insumos

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es el procedimiento de registro y control de insumos, medicamentos y materiales
descartables.
B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
e Control del movimiento y justificacion de insumos a través del departamento de
costos y control interno.
C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO
e Procedimiento de control de insumos que se realiza cada fin de mes.
e Presencia en fisico en la fecha programada del inventario de los medicamentos y
materiales que se utilizan en Didlisis Peritoneal.
D. RESPONSABLE
Jefe del Departamento de Enfermeria
E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Tiempo
No. de Responsable Descripcidn Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Jefe del Programa fecha de inventario en consenso con
1. Departamento de la Seccién de Contabilidad de Costos y Control | 5 minutos
Enfermeria Interno.
Jefe del . . . 20
2 Departamento de Prepara los insumos para el inventario. minutos
Enfermeria
Jefe del Conciliacion contable del movimiento de
3 Departamento de insumos (medicamentos y material | 1 hora
Jefe del Elabora justificacion de las diferencias 8 horas
4. Departamento de | negativas y positivas de los insumos.
Enfermeria
Jefe del Elabora oficio de justificacion de diferencias 10
3. Departamento de | negativas y positivas. minutos
Enfermeria
Jefe del _ - :
6. Departamento de Remite a donde corresponda el oficio. 5 minutos
Enfermeria
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 12: INVENTARIO DE INSUMOS
Jefe del Departamento de Enfermeria

Programa fecha de inventario en consenso con la Seccién
de Contabilidad de Costos y Control Interno.

v

Prepara los insumos para el inventario

v

Conciliacion contable del movimiento de insumos
(medicamentos y material descartable).

l

Redacta y transcribe el documento (oficios, dictamen,
solicitud entre otros)

Elabora oficio de justificacion de diferencias negativas y
positivas.

Remite a donde corresponda el oficio.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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ENFERMERO (A) PROFESIONAL
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No. DE PROCEDIMIENTO 1

NOMBRE DEL Comision al Departamento de Petén
PROCEDIMIENTO

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es la atencion integral que se brinda en pre consulta, durante la consulta y post
consulta, realizar procedimiento de cambio de linea de transferencia corta y toma de
muestras para cinética, brindada a los pacientes con insuficiencia renal cronica que
residen en el departamento de Petén.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Monitorear a los pacientes en el pre, durante y post consulta.
e Realizar procedimiento de cambio de linea de transferencia corta.
e Tomar muestras de liquido y extraccién de muestra de laboratorio para cinética

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Asistir a cita programada en horario establecido.

Presentar carné de UNAERC.

Paciente debe presentarse para ser evaluado y recibir prescripciéon médica.
Cumplir si corresponde su cambio de linea de transferencia corta.

Entrega recetas de prescripcion médica a comité organizador.

Firma hoja de asistencia y recibida la consulta.

D. RESPONSABLE

Enfermera (0) Profesional.

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No.del  pesponsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Traslado de la UNAERC al aeropuerto un dia| Tiempo
1. Profesional antes de la jornada. indefinido
Enfermera (0) Se traslada al Departamento de Petén el dia Tiemoo
2 Profesional viernes con expedientes, recetas, equipo que | . np
- o . . indefinido
se utilizara y material médico.
Enfermera (0) Se presenta a las 7:00 de la manana al 15
3. Profesional Hospital de San Benito Peten. minutos
Enfermera (0) Coordinacién de la asignacion de clinicas a 30
4 Profesional utilizar durante la consulta, preparando el .
: . : minutos
areay el equipo.
Asesora Administracién General Consejo de Administracién
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Enfermera (0) . : . . 10
5 . Brinda la bienvenida a los pacientes. .
: Profesional minutos
Enfermera (o) Desarrolla el Plan Educacional en pre 45
6 . consulta y se resuelven dudas. Se fija fecha .
: Profesional Lo minutos
de la préxima consulta.
Enfermera (0) Monitorea para que les realicen peso y talla a 15
7. Profesional cada uno de los pacientes. minutos
Enfermera (0) Realiza cambio de linea de transferencia
8. Profesional corta segun protocolo y revisién de técnica a| 1 hora
paciente y familiar.
Brinda atencion a pacientes
Enfermera (o) descompensados y se les realizan otros
9. Profesional procedimientos si fuera necesario| 1 hora
(permeabilizacion de catéter, administracion
de medicamentos, prueba de catéter).
Enfermera (0) Cuidado posterior a los insumos usados 30
10. Profesional (descarte de liquido peritoneal). minutos
Realiza visita de forma conjunta con el
Enfermera (0) . ) 30
11. Profesional médico, al paciente que se encuentra minutos
hospitalizado.
Enfermera (o) ert?nta al pament_e sobrg el examen de 20
12 . cinética y entrega instructivo en la consulta .
. Profesional ) : minutos
previa a la cita.
Finaliza la consulta médica, recibe recetas
Enfermera (0) L : . 10
13 . de prescripcion de tratamiento a pacientes y .
. Profesional . minutos
expedientes.
Enfermera (0) Retorna el dia sabado por la noche a la| Tiempo
14. Profesional UNAERC. indefinido
Enfermera (o) Realiza notas de enfermeria a los pacientes
15. Profesional que se les realizo cambio de linea u otro| 1 hora
procedimiento.
Enfermera (o) Realiza informe escrito y detallado de lo
16. Profesional realizado durante la jornada en el| 3 horas.
departamento de Petén.
Enfermera (o) El dia lunes posterior a la visita al
17. Profesional departamento de Petén se entrega a Auxiliar| 1 hora
de Admisibn de DPCA recetas de
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prescripcion de bolsas y listado de los
pacientes que asistieron a la consulta el dia
sdbado para que realice tramite de pedido de
tratamiento.

Recolecta firmas de médicos que asistieron a 5
Enfermera (0) . . : :
18 Profesional la jornada en informe escrito, previo a su
: rofesiona entrega, minutos
Entrega informe escrito y detallado de lo
Enfermera (0) realizado en consultas en el departamento de 10
19. Profesional Petén, al Jefe del Departamento de| minutos
Enfermeria y a Direccién Técnhica Médica.
Adjunta notas de enfermeria a expediente 2
Enfermera (0) - . -
. original y se entrega expediente a Auxiliar de
20. Profesional . . .
Archivo de Expedientes de Pacientes. Horas.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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DE PETEN
Enfermera (o) Profesional

Traslado de la UNAERC al aeropuerto un dia antes de la
jornada.

v

Se traslada al Departamento de Petén el dia viernes con
expedientes, recetas, equipo que se utlizara y material
médico.

Se presenta a las 7:00 de la mafiana al Hospital de San
Benito Peten.

Coordinacion de la asignacion de clinicas a utilizar durante la
consulta, preparando el area y el equipo.

v

Brinda la bienvenida a los pacientes.

v

Desarrolla el Plan Educacional en pre consulta y se resuelven
dudas. Se fija fecha de la proxima consulta.

v

Monitorea para que le realicen peso y talla a cada uno de los
pacientes.

Realiza cambio de linea de transferencia corta segun
protocolo y revision de técnica a paciente y familiar

Administracién General Consejo de Administracién
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Enfermera (o) Profesional

Brinda atencién a pacientes descompensados y se les
realizan otros procedimientos si fuera necesario
(permeabilizacion  de  catéter, administracion  de
medicamentos, prueba de catéter).

v

Cuidado posterior a los insumos usados (descarte de liquido
peritoneal).

Realiza visita de forma conjunta con el médico, al paciente
gue se encuentra hospitalizado.

v

Orienta al paciente sobre el examen de cinética y entrega
instructivo en la consulta previa a la cita.

v

Finaliza la consulta médica, recibe recetas de prescripcién de
tratamiento a pacientes y expedientes.

v

Retorna el dia sdbado por la noche a la UNAERC.

v

Realiza notas de enfermeria a los pacientes que se les
realizo cambio de linea u otro procedimiento.

v

Realiza informe escrito y detallado de lo realizado durante la
jornada en el departamento de Petén.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Enfermera (o) Profesional

El dia lunes posterior a la visita al departamento de Petén se
entrega a Auxiliar de Admisibn de DPCA recetas de
prescripcion de bolsas y listado de los pacientes que
asistieron a la consulta el dia sabado para que realice tramite
de pedido de tratamiento.

'

Recolecta firmas de médicos que asistieron a la jornada en
informe escrito, previo a su entrega.

v

Entrega informe escrito y detallado de lo realizado en
consultas en el departamento de Petén, al Jefe del
Departamento de Enfermeria y a Direccion Técnica Médica.

v

Adjunta notas de enfermeria a expediente original y se
entrega expediente a Auxiliar de Archivo de Expedientes de
Pacientes.
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Atencién de Paciente con peritonitis

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la atencion que los colaboradores de Enfermeria Profesional de DPCA les brindan a
los pacientes con peritonitis (inflamacién de la membrana peritoneal causada por infeccion
de la cavidad peritoneal por bacterias).

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Disminuir egresos de pacientes de Dilisis Peritoneal Continua Ambulatoria -
DPCA-.
Brindar plan educacional para la prevencion de nuevos episodios.

¢ Retroalimentar técnica para evitar proxima peritonitis.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Envia al Departamento de Laboratorio Clinico el liquido drenado, para recuento y
cultivo.

e Revision de técnica establecida del recambio manual, conjuntamente con su
cuidador.

e Verifica que se cumpla con antibioterapia segun protocolo establecido.

o Paciente debe acudir a su siguiente cita.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional de DPCA

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Enfermera (0) Revisa técnica de recambio de bolsa realizada 45
1. Profesional por el paciente y el cuidador. minutos
Brinda plan educacional al paciente para el
Enfermera (0) manejo del liquido turbio (que debe de ser 10
2. Profesional llevado al laboratorio para la toma de muestra| minutos
para recuento o cultivo).
Enfermera (0) Presenta al médico el resultado de cultivo o 10
3. Profesional recuento. minutos
Realiza demostracion sobre la administracion 30
Enfermera (0) o ) . .
A Profesional de antibitticos intraperitoneal a través de la _
bolsa de didlisis segun técnica establecida. minutos
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Educa al paciente para que acuda con personal
Enfermera (0) de salud para el cumplimiento de antibioticos 10
5. Profesional ordenados por el médico via intravenosa o| minutos
intramuscular.
Enfermera (0) Verifica que el médico le proporcione al 10
6. Profesional paciente las dosis establecidas. minutos
Orienta al paciente que se presente a la
UNAERC en 5 dias posteriores con liquido
Enfermera (0) drenado sin aplicar cloro para un nuevo control 15
7. Profesional de laboratorio y para recoger el complemento| minutos
de antibidtico si fue efectivo y/o cambio de
cobertura antibiética si el liquido no aclara.
Enfermera (0) Si ya es tercera consulta y no hay mejoria, se 10
8. Profesional orienta para lo que el medico haya indicado. Minutos.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 2: ATENCION DE PACIENTE CON
PERITONITIS

Enfermera (o) Profesional

Revisa técnica de recambio de bolsa realizada por el paciente y el
cuidador.

v

Brinda plan educacional al paciente para el manejo del liquido turbio
(que debe de ser llevado al laboratorio para la toma de muestra para
recuento o cultivo).

Presenta al médico el resultado de cultivo o recuento.

v

Realiza demostraciéon sobre la administracion de antibibticos
intraperitoneal a través de la bolsa de didlisis segun técnica
establecida.

Educa al paciente para que acuda con personal de salud para el
cumplimiento de antibidticos ordenados por el médico via
intravenosa o intramuscular.

v

Verifica que el médico le proporcione al paciente las dosis
establecidas.

v

Orienta al paciente que se presente a la UNAERC en 5 dias posteriores con
liquido drenado sin aplicar cloro para un nuevo control de laboratorio y para
recoger el complemento de antibidtico si fue efectivo y/o cambio de cobertura
antibidtica si el liquido no aclara.

Si ya es tercera consulta y no hay mejoria, se orienta para lo que el
medico haya indicado.
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Lavado de manos en el area de Entrenamiento

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la frotaciébn de manos con una serie de pasos que se realizan con agua y jabdén para
realizar Didlisis Peritoneal previniendo asi infecciones, eliminacién de gérmenes, bacterias
y otros patdgenos que las manos portan.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Disminuir la transmisién y adquisicion de diferentes infecciones transmitidas por los
microorganismos.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Utilizar agua y jabén.

Retirar alhajas de las manos.
Realizar 3 lavados en cada recambio.
Repetir los 8 pasos en cada lavado.
Cada paso debe realizarse 20 veces.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

g Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Abre el grifo, deja caer agua desde las yemas
Enfermera (0) de los dedos, palma, mufieca hasta el codo de .
1 . . o 1 minuto
: Profesional ambas manos, aplica abundante jabon liquido
antibacterial.
2 Enferme_ra (0) Frota la palma con palma 20 veces. 1 minuto
: Profesional
3 Enfermgra (0) Frota dedos entrelazados 20 veces. 1 minuto
- Profesional
4 Enfermgra (0) Frota dorso de ambas manos 20 veces. 1 minuto
- Profesional
Enfermera (0) Frota dorso de las manos con dedos :
5 . 1 minuto
: Profesional entrelazados.
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Enfermera (0)

Frota dedo por dedo iniciando por el dedo

. mefiique y finalizando en el pulgar de ambas |5 minutos
6. Profesional que y pug
manos.
Enfermera (0) Limpia por debajo de las ufias y realiza sellado de :
7 . o 1 minuto
: Profesional ufas.
Con movimientos circulares desde la mufieca
Enfermera (0) . .
3 . hasta el codo contando hasta 20, teniendo| 2 minutos
: Profesional . .
cuidado de no regresar al area ya frotada.
Procede a retiro de jabon mano por mano
Enfermera (0) iniciando de yemas de los dedos hacia el codo, :
9 . 1 minuto
: Profesional colocando la mano a la altura del hombro (que
resbale el agua hacia el codo).
Enfermera (0) Toma una servilleta de papel y se cierra el grifo :
10 . 1 minuto
: Profesional con el codo.
Toma una segunda servilleta y se inicia a secar
Enfermera (0) la palma de la mano izquierda, dedo por dedo, :
11 . o . 2 minutos
: Profesional dorso de la mano y de la mufieca hacia el codo
con movimientos rotatorios.
Toma una tercera servilleta y se inicia a secar la
palma de la mano derecha, dedo por dedo, dorso
Enfermera (0) de la mano y de la mufieca hacia el codo con :
12 . o . . 2 minutos
: Profesional movimientos rotatorios (se realizan 3 lavados de
la forma antes descrita previo a realizar un
recambio de didlisis peritoneal).
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 3: LAVADO DE MANOS EN EL
AREA DE ENTRENAMIENTO

Enfermera (o) Profesional

Abre el grifo, deja caer agua desde las yemas de los dedos,
palma, mufieca hasta el codo de ambas manos, aplica
abundante jabon liquido antibacterial.

v

Frota la palma con palma 20 veces.

v

Frota dedos entrelazados 20 veces.

v

Frota dorso de ambas manos 20 veces.

v

Frota dorso de las manos con dedos entrelazados.

v

Frota dedo por dedo iniciando por el dedo meidique y
finalizando en el pulgar de ambas manos.
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Elaboro Reviso Autorizd



° Manual de Normas y Procedimientos de la ‘@ %’ﬂéﬁg

Direccion Técnica Médica

Enfermera (o) Profesional

Limpia por debajo de las uiias y realiza sellado de ufias

v

Con movimientos circulares desde la mufieca hasta el codo
contando hasta 20, teniendo cuidado de no regresar al area
va frotada.

Procede a retiro de jab6n mano por mano iniciando de yemas
de los dedos hacia el codo, colocando la mano a la altura del
hombro (que resbale el agua hacia el codo).

v

Toma una servilleta de papel y se cierra el grifo con el codo.

v

Toma una segunda servilleta y se inicia a secar la palma de
la mano izquierda, dedo por dedo, dorso de la mano y de la
mufieca hacia el codo con movimientos rotatorios.

v

Toma una tercera servilleta y se inicia a secar la palma de la
mano derecha, dedo por dedo, dorso de la mano y de la
mufieca hacia el codo con movimientos rotatorios (se realizan
3 lavados de la forma antes descrita previo a realizar un
recambio de dialisis peritoneal).
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No. DE PROCEDIMIENTO 4

Manejo de catéter peritoneal disfuncional en
pacientes de Dialisis Peritoneal Continua
Ambulatoria -DPCA-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la evaluacién del catéter para determinar si la infusion del liquido de dialisis y
drenaje de estos es lenta, por medio de la observacion y determinar la causa del problema.
Principalmente la disfuncionalidad del catéter puede ser por migracién, estrefiimiento y
codagulos de fibrina.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Identificar el origen del problema de la disfuncionalidad del catéter.
e Brindar la atencién necesaria al paciente y evitar complicaciones de edema.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Realiza recambio con bolsa de concentracién de dialisis peritoneal con dextrosa
2.5%.
¢ Realiza maniobras de manipulacion del catéter del paciente (flush)

e Solicita radiografia simple de abdomen.
D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
Enfermer . .
1 ermera (0) Llama al paciente por su nombre. 2 minutos
. Profesional
Enfermera (0) Explica al paciente sobre el procedimiento a .
2 . . 5 minutos
. Profesional realizar.
Enfermera (0) Realiza prueba de catéter con recambio de bolsa 45
3. Profesional de solucion con dextrosa al 2.5%. minutos
Enfermera (0) Revisa que no estén dobladas las lineas y el :
4 . . - 5 minutos
. Profesional catéter peritoneal.
Enfermera (0) Realiza permeabilidad del catéter con heparina 15
S. Profesional 0.5 minutos
Enfermera (0) Orienta al paciente que debe caminar y realizar 10
6. Profesional ejercicio. minutos
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Brinda plan educacional de como debe tomar el
Enfermera (o) o 10
7 . laxante (no usar laxantes a base de aluminio y .
: Profesional . minutos
magnesio).
Enfermera (0) Orienta al paciente y acomparfiante que debe ir a 10
8. Profesional realizar placa de rayos X de abdomen. minutos
Enfermera (0) Realiza nota de enfermeria en el expediente del 5
9. Profesional paciente. minutos
Enfermera (0) Informa al médico de emergencia o médico que 10
10. Profesional haya indicado la manipulacién del catéter. minutos
Enfermera (o) Tral_s[ada expedlente_ para tramlte_ ,de cita ,en 20
. Quiréfano para su retiro y recolocacion de catéter .
11. Profesional ) minutos
peritoneal.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 4: MANEJO DE CATETER
PERITONEAL DISFUNCIONAL EN PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL
CONTINUA AMBULATORIA -DPCA-

Enfermera (o) Profesional

Llama al paciente por su nombre.

v

Explica al paciente sobre el procedimiento a realizar.

v

Realiza prueba de catéter con recambio de bolsa de solucién
con dextrosa al 2.5%.

Revisa que no estén dobladas las lineas y el catéter
peritoneal.

v

Realiza permeabilidad del catéter con heparina 0.5

v

Orienta al paciente que debe caminar y realizar ejercicio.

Administracién General Consejo de Administracién
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Enfermera (o) Profesional

Brinda plan educacional de cémo debe tomar el laxante (no
usar laxantes a base de aluminio y magnesio).

v

Orienta al paciente y acompafiante que debe ir a realizar
placa de rayos X de abdomen.

v

Realiza nota de enfermeria en el expediente del paciente.

v

Informa al médico de emergencia o médico que haya
indicado la manipulacién del catéter.

v

Traslada expediente para tramite de cita en Quir6fano para
su retiro y recolocacion de catéter peritoneal.
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No. DE PROCEDIMIENTO 5

ML= RIS Ol =L LSNIEORIN  Retiro de catéter vascular infectado en pacientes

de Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria
-DPCA-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es el procedimiento que se realiza por indicacidbn médica y consiste en la extraccion de un cuerpo
extrafio (catéter vascular) del cuerpo humano.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Disminuir el riesgo de sepsis o endocarditis del paciente
e Evitar la depresion vagal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Catéter esté libre de contaminacion.

El catéter vascular debe cumplir solo el tiempo de la emergencia del paciente.

El paciente no debe levantarse por 20 minutos luego del retiro del catéter vascular.
Debe cumplirse con la administracion de antibiéticos para los pacientes.

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Enfermera (0) : .
1 . Llama al paciente por su nombre. 2 minutos

. Profesional

Enfermera (0) . . - . .
2 : Explica al paciente sobre el procedimiento a realizar. | 5 minutos

. Profesional

Enfermera (0) Inyecta a paciente atropina via intramuscular y se 15

3. Profesional espera por 15 minutos antes de la intervencion. minutos
Enfermera (o) Pre,pgra equipo a utlllzgr (gasas.esterlles, gugntes _

4 . estériles, micropore, equipo de quitar punto, hibitane, | 5 minutos

: Profesional :

bote con bolsa roja).
Enfermera (0) Asiste a Médico Nefrologo en retiro de catéter 30
S. Profesional vascular. minutos
5 nge;mgra (?) Orienta a paciente luego de la intervencion para que | 5 minutos

' rofesiona no se levante de la camilla y que realice por 20
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minutos presion en el area donde se le retiro el
catéter.
Enfermera (0) . . . . . 10
7 . Evalla y monitorea signos vitales del paciente. .
: Profesional minutos
Enfermera (0) Entrega al familiar para el trdmite juntamente con el .
8 . . 5 minutos
: Profesional carné.
- : Realiza el tramite en el Departamento de Almacén y 15
9 Familiar del Paciente : .
. Farmacia para el despacho de la receta. minutos
Familiar del Paciente Entrega el medicamento a la Enfermera Profesional 5 minutos
10. de DPCA.
Enfermera (0) Canaliza via periférica al paciente y le administra el .
11 . . . g 5 minutos
: Profesional medicamente prescrito por el médico.
Brinda plan educacional al paciente y familiar para
Enfermera (0) concientizarlos que el paciente no debe suspender la .
12 . - - ; L 5 minutos
: Profesional administracion de su tratamiento médico y se le
entrega copia de receta.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 5: RETIRO DE CATETER
VASCULAR INFECTADO EN PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL CONTINUA
AMBULATORIA -DPCA-

Enfermera (o) Profesional

Llama al paciente por su nombre.

v

Explica al paciente sobre el procedimiento a realizar.

v

Inyecta a paciente atropina via intramuscular y se espera por
15 minutos antes de la intervencion.

v

Prepara equipo a utilizar (gasas estériles, guantes estériles,
micropore, equipo de quitar punto, hibitane, bote con bolsa

roja).
v

Asiste a Médico Nefrélogo en retiro de catéter vascular.

v

Orienta a paciente luego de la intervencion para que no se
levante de la camilla y que realice por 20 minutos presién en
el area donde se le retiro el catéter.

v

Evallia y monitorea signos vitales del paciente.
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Enfermera (a) Profesional Familiar del Paciente

Entrega al familiar para el tramite
juntamente con el carné.

- Realiza el tramite en el Departamento
" | de Almacén y Farmacia para el
despacho de la receta.

l

Entrega el medicamento a la
Enfermera Profesional de DPCA.

Canaliza via periférica al paciente y le
administra el medicamente prescrito
por el médico.

Brinda plan educacional al paciente y
familiar para concientizarlos que el
paciente no debe suspender la
administracion de su tratamiento
médico y se le entrega copia de
receta.

A
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

‘ Cambio de linea de transferencia corta

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es un procedimiento que se realiza con técnica establecida y consiste en cambiarle al
paciente la linea de transferencia corta por una nueva.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
¢ Reducir el riesgo de infecciones.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

El liquido debe de estar claro.

Debe realizarse cada 6 meses.

Presentar carnet.

Presentar bolsa de solucion, mascarilla y minicap.

Debe traer liquido en cavidad peritoneal.

No se realizara cambio de linea, si paciente presenta peritonitis (solo si la linea se

encuentra fracturada o en mal estado).

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

q Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Enfermera (0) Realiza lavado de mano con técnica establecida ‘
1. Profesional (Enfermera (0) y paciente). 3 minutos
Enfermera (0) Llama al paciente segin numero, solicita bolsa de
2. Profesional solucién, minicap, mascarilla y anota en los libros | 5 minutos
respectivos.
3 Enfermgra (0) Realiza pedidos de insumos de cambio de linea 5 minutos
' Profesional por medio del HIS. Solicita autorizacién al médico.
4 Enfermgra (0) Recibe, revisa y da tramite para autorizacion del 5 minutos
' Profesional pedido de insumos.
Enfermera (0) Solicita el despacho al Departamento de Almaceén _
3. Profesional y Farmacia. 5 minutos
Enfermera (0) : .,
: lient I lucién con calor . ;
6. Profesional Calienta bolsa de solucién con calor seco 2 minutos
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Enfermera (0)
7. Profesional Llama al paciente por nombre y niumero asignado. | 3 minutos
8 Enfermera (0) Indica al paciente que se coloque mascarilla, |, . .
' Profesional cubriendo la nariz y la boca.
Enfermera (0)
9. Profesional Indica al paciente se realice lavado de manos. 5 minutos
10 Enfermgra (0) Prepara equipo a utilizar (yodo, bolsas, pinzas de 3 minutos
' Profesional sujecion color azul, hibitane).
Enfermera (0) Indica al paciente realice lavado de manos simple,
11. Profesional solicitandole que se descubra su catéter y coloque | 5 minutos
una toalla de papel.
Enfermera (0) Realiza primer lavado de manos segun técnica '
12. Profesional establecida. 5 minutos
Enfermera (0)
13. Profesional Limpia mesa atril, con agua clorada. 3 minutos
v Enfermera (0) | coloca bolsas de solucion, minicap y pinzas de 3 minutos
' Profesional sujecion color azul en la mesa.
15 Enfermera (0) Realiza segundo y tercer lavado de manos con |, . .
' Profesional técnica establecida.
16 Enfermgra (0) Realiza recambio manual observando que el 15
: Profesional liquido se encuentre claro. minutos
Enfermera (0) Realiza lavado de manos con técnica establecida 10
17. Profesional por cuarta vez. minutos
Enfermera (0)
18. Profesional Se coloca y prepara kit de cambio de linea. 5 minutos
Enfermera (0) Abre bandeja de forma estéril aplicando betacap y _
19. Profesional a la linea de transferencia se le aplica yodo. 5 minutos
Enfermera (o) Debedde cocharIeI primer par tqe_lguante,:s y Ze
20. Profesional procede a ubicar los campos estériles en area de | 3 minytos
conexion de titaneo.
Enfermera (0) Coloca el campo estéril sobre el abdomen del
21. Profesional paciente y sostiene la linea a cambiar sobre el | 3 minutos
campo.
Enfermera (0)
22. Profesional Coloca betacap al catéter. 1 minuto
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Enfermera (0)
23. Profesional Toma dos gasas estériles y la impregna de yodo. | 1 minuto
o4 Enfermgra (0) Desinfecta, realizando friccion por 60 veces en el 3 minutos
' Profesional area de conexion entre el catéter y la linea.
Enfermera (0) Deja en reposo el conector de titaneo dentro de la '
25. Profesional bandeja con yodo durante cinco minutos. 5 minutos
Enfermera (0) Finaliza la desinfeccion, en forma circular se
26. Profesional toman dos gasitas estériles y en forma circular de | 3 minutos
arriba hacia afuera y del titaneo hacia abajo.
Enfermera (0)
27. Profesional Procede a cambiar segundo par de guantes. 1 minuto
08 Enfermera (0) | 1oma el segundo campo hendido estéril y coloca > minutos
' Profesional en el centro sobre el seno del catéter.
Enf Sostiene la conexidon con dos gasas estériles,
29 niermera (0) luego desconecta el adaptador de titaneo y parte 5 minutos
Profesional de la linea de transferencia se coloca la linea
nueva.
Enfermera (0)
30. Profesional Retira el betacap del catéter. 1 minuto
Enfermera (0) Realiza prueba de linea de transferencia nueva, _
3L Profesional verificando que se encuentre funcional. 2 minuto
Enfermera (0) Realiza curacion de orificio de salida ;
32. Profesional ' 3 minutos
Enfermera (0) Desconecta paciente, segun técnica de dialisis _
33. Profesional peritoneal. 3 minutos
34 Enfermera (0) | ygrifica que quede bien fijo el titaneo v la linea de 1 minutos
: Profesional transferencia.
Enfermera (0)
35. Profesional Paciente guarda catéter en la fajuela. 2 minutos
Enfermera (0) Entrega a paciente 2 pinzas de sujecién de color :
36. Profesional azul. 1 minuto
37 Enfermera (0) Entrega camé con proxima cita, y brinda plan|, . .
Profesional educacional sobre material que debe traer.
Enfermera (0) . . . .
38. Profesional Brinda cuidado posterior del equipo. 5 minutos
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30, Eg‘;ig;gi;?) Solicita expedientes a Consulta Externa de DPCA | 10
y al Archivo de Expedientes de Pacientes. minutos
Enfermera (0) Realiza anotaciones en el expediente clinico del 40
40. Profesional paciente. minutos
Enfermera (0) Entrega expedientes a Archivo de Expedientes de 15
41. Profesional Pacientes. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 6: CAMBIO DE LINEA DE
TRANSFERENCIA CORTA

Enfermera (o) Profesional

Realiza lavado de mano con técnica establecida (Enfermera
(0) y paciente).

v

Llama al paciente segin ndmero, solicita bolsa de solucién,
minicap, mascarilla y anota en los libros respectivos.

v

Realiza pedidos de insumos de cambio de linea por medio
del HIS. Solicita autorizacion al médico.

v

Recibe, revisa y da tramite para autorizacién del pedido de
insumos.

v

Solicita el despacho al Departamento de Almacén vy
Farmacia.

v

Calienta bolsa de solucién con calor seco.

v

Llama al paciente por nombre y nimero asignado.

v

Indica al paciente que se coloque mascarilla, cubriendo la
nariz y la boca.
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Enfermera (o) Profesional

Indica al paciente se realice lavado de manos.

v

Prepara equipo a utilizar (yodo, bolsas, pinzas de sujecion
color azul, hibitane).

Indica al paciente realice lavado de manos simple,
solicitandole que se descubra su catéter y coloque una toalla

de papel.
v

Realiza primer lavado de manos segun técnica establecida.

v

Limpia mesa atril, con agua clorada.

v

Retorna el dia sabado por la noche a la UNAERC.

v

Coloca bolsas de solucion, minicap y pinzas de sujecidn color
azul en la mesa.

Realiza segundo y tercer lavado de manos con técnica
establecida.
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Enfermera (o) Profesional

Realiza recambio manual observando que el liquido se
encuentre claro.

Realiza lavado de manos con técnica establecida por cuarta

Vez.

Se coloca y prepara kit de cambio de linea.

v

Abre bandeja de forma estéril aplicando betacap y a la linea
de transferencia se le aplica yodo.

v

Debe de colocar el primer par de guantes y se procede a
ubicar los campos estériles en area de conexion de titaneo.

v

Coloca el campo estéril sobre el abdomen del paciente y
sostiene la linea a cambiar sobre el campo.

v

Coloca betacap al catéter.

v

Toma dos gasas estériles y la impregna de yodo.

v

Desinfecta, realizando friccion por 60 veces en el area de
conexion entre el catéter y la linea.

v

Deja en reposo el conector de titaneo dentro de la bandeja
con yodo durante cinco minutos.
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Enfermera (o) Profesional

]

Finaliza la desinfeccién, en forma circular se toman dos
gasitas estériles y en forma circular de arriba hacia afuera y
del titaneo hacia abajo.

Procede a cambiar segundo par de guantes.

v

Toma el segundo campo hendido estéril y coloca en el centro
sobre el seno del catéter.

Sostiene la conexion con dos gasas estériles, luego
desconecta el adaptador de titaneo y parte de la linea de
transferencia se coloca la linea nueva.

v

Retira el betacap del catéter.

v

Realiza prueba de linea de transferencia nueva, verificando
gue se encuentre funcional.

Realiza curacién de orificio de salida.

v

Desconecta paciente, segun técnica de dialisis peritoneal.

v

Verifica que quede bien fijo el titaneo y la linea de
transferencia.

Paciente guarda catéter en la fajuela.
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Enfermera (o) Profesional
Entrega a paciente 2 pinzas de sujecion de color azul.
Entrega carné con préoxima cita, y brinda plan educacional
sobre material que debe traer.
Brinda cuidado posterior del equipo.
Solicita expedientes a Consulta Externa de DPCA y al
Archivo de Expedientes de Pacientes.
v
Realiza anotaciones en el expediente clinico del paciente.
Entrega expedientes a Archivo de Expedientes de Pacientes.
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

‘ Entrenamiento a pacientes de DPCA y familiares

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en el entrenamiento de la terapia y auto cuidado del paciente en el tratamiento de
Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria -DPCA- la cual se basa en un plan de trabajo
establecido y ejecutado por una Enfermera Profesional con la preparacion y destreza.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Capacitar al paciente y familiar sobre la técnica de recambios a utilizar en el tratamiento

de Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria segun el protocolo establecido, para que sea
llevado a cabo en la comodidad de su hogar.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

El paciente y familiar deben presentarse al entrenamiento a las 6:00 horas.

El paciente debe tener catéter de dialisis peritoneal funcional.

El paciente debe tener liquido claro.

Paciente debe tener elaborado el espacio fisico para realizar el tratamiento en su casa.
Debe indicar al paciente y familiar que el entrenamiento se realizar por 5 dias (de lunes
a viernes) de 7:00 am a 16:30 pm.

D. RESPONSABLE
Enfermera (0) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

d Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,

horas, dias)

DIA 1 DE ENTRENAMIENTO

Procede a la identificacion de los pacientes por su

Enfermera (o) nombre (pacientes asignados por el Jefe del| 1 hora

1. Profesional
Departamento de Enfermeria).
Enfermera (0) Realiza su presentacion y brinda la bienvenida a 10
2. Profesional los pacientes. minutos
Enfermera (0) Brinda la induccién breve sobre las actividades a 10
3. Profesional desarrollar durante la semana de entrenamiento. minutos
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Enfermera (0) Controla  signos  vitales (presion arterial, 30
4. Profesional glucémetro, temperatura y peso) del paciente. minutos
5 Enfermgra (0) Entrega ficha para que el paciente reciba 5 minutos
. Profesional desayuno.
Enfermera (0) Indica a paciente y familiar que pueden salir a 30
6. Profesional desayunar. minutos
Enfermera (0) Prepara equipo 20
£ Profesional y material para uso en el entrenamiento. minutos
Enfermera (0) Paciente y familiar deben de lavarse las manos al 10
8. Profesional ingreso al entrenamiento. minutos
Enfermera (0) Indica al familiar como cortar las toallas de papel 10
9. Profesional para su uso. minutos
Enfermera (0) Entrega Kit de entrenamiento al paciente (Manual, .
10 . . . L 5 minutos
- Profesional pinzas azules, bolsa, mascarilla, minicap).
Enfermera (0) Ensefia al paciente a preparar su equipo 10
11. Profesional P prep quipo. minutos
Enfermera (0) Realiza el procedimiento demostrativo de la técnica 35
12. Profesional de entibiar la bolsa en calor seco. minutos
Informa al paciente y familiar que se coloque la
Enfermera (0) mascarilla y se procede a realiza la demostracion 30
13. Profesional de la técnica de lavado de manos en conjunto con| minutos
el familiar.
Ensefia al paciente la dilucion de agua con cloro (3
Enfermera (0) o . .
14 . jeringas de 10 ml equivalente a 30 ml en 90ml de | 5 minutos
: Profesional
agua).
Realiza demostracién de cémo limpiar la mesa de
trabajo.
e Aplica 1 chorrito de agua con cloro en el
centro de la mesa.
Enfermera (o) e Dobla la toalla en 4 partes una toalla y se _
; humedece con el agua clorada aplicada. 5 minutos
15. Profesional ume gua plic;
e Limpia la mesa de lo distal a lo proximal.
e Limpia todo el entorno de la mesa.
e Deposita el papel usado en el recipiente de
bolsa negra.
e Aplica agua con cloro en una servilleta
doblada en 4.
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Limpia atril de arriba hacia abajo.

16.

Enfermera (0)
Profesional

Coloca sobre la mesa pinzas azules,
Desinfecta el minicap y lo coloca sobre la
mesa.

Desinfecta el gel de lavado en seco y lo
coloca sobre la mesa.

Desinfecta el empaque exterior de la de
bolsa gemela de Ultra Bag.

5 minutos

17.

Enfermera (0)
Profesional

Bag:

Preparacion del Sistema de Bolsa Gemela Ultra

Abre rasgando la bolsa externa con firmeza
hacia abajo, colocando la bolsa interna
estéril sobre la mesa.

El empaque externo se coloca en el piso
para colocar bolsa de drenaje.

Luego se le indica que realice el lavado de
manos dos veces mas con técnica
establecida.

Realiza el secado de manos con la técnica
establecida.

Despega las lineas de la bolsa de solucion
colocando la palma de la mano izquierda
sobre la bolsa y con la otra mano despega
las lineas. Coloca bolsa con las letras hacia
arriba cuidando que las lineas no se salgan
de la mesa.

Verifica la fecha de vencimiento.

Presiona la bolsa para detectar fuga en las
lineas y en los bordes de la misma.

Mide una cuarta de la linea de llenado y se
coloca una pinza verificando que quede en
la posicion correcta.

Coloca bolsa de infusion sobre la bolsa de
drenaje.

Coloca el anillo en dedo mefiique de la
mano izquierda.

Sujeta el catéter de la parte celeste con los
dedos indice y pulgar con la mano izquierda
y con la mano derecha se toma el empalme
en Y, quita el anillo protector.

Conecta la punta del catéter con el conector
de la bolsa del peridial enroscando.

Abre lallave del catéter hacia la derecha.
Coloca la bolsa llena en el atril.

1 hora
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e Coloca bolsa de drenaje sobre la bolsa
externa que se encuentra en el piso.
Enfermera (0) Deja drenar (sacar liquido de la cavidad 20
18. Profesional peritoneal). minutos
e Cierra la llave para lado izquierdo.
o Quiebra el seguro o frangible que se
encuentra en la linea de llenado.
Enfermera (0) e Dobla la linea de drenaje con mano .
19. Profesional izquierda y se quita la pinza que se|>° Minutos
encuentra en la linea de llenado.
o Deja pasar el aire ala bolsa de drenaje y se
coloca la pinza en la linea de drenaje.
e Abre la llave del catéter.
Enfermera (o) Infunde (ingresa liquido a la cavidad peritoneal 10
20. Profesional unde (ing qu P ): minutos
Desconecta al paciente
e Cierra la llave y se coloca la segunda pinza
en la linea de llenado.
e Abre minicap verificando que contenga
yodo y se coloca bocabajo dentro de su
mismo empaque.
o Desconecta conector en Y, coloca minicap
en el conector en Y de la bolsa en el catéter.
¢ Indica al paciente que guarde el catéter.
e Baja la bolsa que se encuentra colgada en
el atril y coloca el tapon de anillo.
e Corta linea de drenaje y sostiene con
Enfermera (0) firmeza 25
21. Profesional e Quita la pinza de sujecion color azul,| Minutos
administra cloro puro a la guia de drenaje y
se le hace nudo a ambas lineas.
Espera 20 minutos para descartar el liquido.
o Pesalabolsa de drenaje y se anota el peso
en hoja de seguimiento.
e Ensefia al paciente como debe de ser el
lavado, secado y almacenamiento de
pinzas de sujecion de color azul.
e Llevay realizala demostracion al familiar de
como descartar el liquido peritoneal
drenado en el area de drenaje y se le indica
que la bolsa de solucién va en bolsa negra
y la bolsa de drenaje en la bolsa roja.
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Imparte charla educativa con rota folio sobre los
siguientes temas:
Enfermera (0) 1. C6émo funcionan los rifiones 1 hora
22. Profesional { isioloqi if 6
2. Anatomia y Fisiologia del rifién
3. Signos y sintomas de un rifidn
4. Como debe ser un rifidbn enfermo
5. Realizacion de DPCA
. - Realiza segundo recambio con técnica establecida 45
23 Paciente y familiar .
: con la supervision y ayuda de la Enfermera. minutos
Indica al paciente y familiar que salgan a almorzar
Enfermera (0) pa y a g 30
24 : y se le indica la hora en que deben de volver a .
. Profesional . minutos
entrar al entrenamiento.
. . Realiza en tercer recambio segun técnica 45
25 Paciente y familiar . .y .
: establecida con supervision de la Enfermera. minutos
Realiza la demostracién de cémo debe el paciente
realizar la limpieza del orificio de salida.
Con gasitas, agua y jabon.
1. Primera gasa se pasa humeda con jab6n en
el orificio.
2. Luego con tres gasas humedas quita el
Enfermera (0) exceso del jabon. 10
26. Profesional 3. En forma de caracol de adentro hacia| minutos
afuera del orificio sin regresar.
4. Con la ultima gasa seca para quinta el
exceso de agua.
5. Si esta enrojecido se le administra neobol
cubriendo con una gasa y micropore.
6. Si no estuviera rojo solo se le coloca a dos
dedos del orificio el micropore y se guarda
en la fajuela limpia.
Imparte educacién sobre los siguientes temas :
1. Cuidados del catéter.
Enfermera (0) 2. Las medidas higiénicas en el hogar.
; 3. Como debe ser el area de tratamiento 1 hora
27. Profesional
4. formas de calentar la bolsa
5. Como debe desechar la bolsa y el liquido
peritoneal
6. Cuidados del catéter peritoneal.
. . Realiza el cuarto recambio con la supervision de la 45
28 Paciente y familiar .
: Enfermera y técnica establecida. minutos
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Egreso del paciente:
e Debe egresar con liquido peritoneal en
cavidad si el paciente no estd edematizado.
¢ Informa al paciente que debe realizar un
cartel con los pasos del lavado de manos
gue aprendio.
29 Enfermera (0) e Se les indica al paciente y familiar que| 20
: Profesional deben de leer la leccion 1y 2 del Manual| Minutos
de Capacitacion del Paciente en didlisis
Peritoneal.
e Se le informa al paciente que debe
presentarse el dia siguiente a las 6:00 am
para charla con la empresa proveedora de
los insumos del tratamiento de Dialisis
Peritoneal.
Enfermera (0) Realiza nota de enfermeria del estado del
30. i ; 1 hora
Profesional paciente.
FIN DEL PROCEDIMIENTO DIA 1 DE ENTRENAMIENTO
DIA 2 DE ENTRENAMIENTO
Se presentan a las 6:00 AM y reciben la charla con
1. Paciente y familiar |la empresa proveedora de los insumos del| 1 hora
tratamiento de Didlisis Peritoneal.
Enfermera (0) Controla signos vitales (Presion Arterial Glucometro, 30
2. Profesional temperatura y peso) del paciente. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
3. Profesional desayunar. minutos
Enfermera (o) Indica a pacflen.te y famllla_r gue realice Iavad(? de 15
4 . manos con técnica establecida al retorno del periodo :
. Profesional minutos
de desayuno.
5. Paciente y familiar | Realiza secado de manos establecido. 5 minutos
, - Realiza primer recambio con técnica establecida 45
6 Paciente y familiar . :
. supervisados por Enfermera a cargo. minutos
. - Realiza segundo recambio con técnica establecida 45
7 Paciente y familiar . .
. supervisados por enfermera a cargo. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
8. Profesional almorzar. minutos
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. . Realiza el tercer recambio del dia segun técnica 45
9. Paciente y familiar establecida con su . .
pervisado por enfermera a cargo.| minutos
Imparte educacion sobre los siguientes temas:
e Cuidados del orificio de salida
e Que debo observar de mi orificio de salida al
Enfermera (o) realizar la curacion,
10. Profesional « Cuidados del catéter 1 hora
e Que eslo que no deben hacer con su catéter,
e Configuracion de la Bolsa gemela Ultra Bag,
e Cuidados de higiene personal del paciente,
e El manejo y control de liguido.
Solicita al paciente y familiar que realicen la técnica
de la limpieza del orificio de salida.
Usar gasitas, agua y jabon.
1. Primera gasa se pasa hiumeda con jabén en
el orificio.
2. Luego con tres gasas humedas quita el
Enfermera (o) exceso del jabén. 10
11. Profesional 3. En forma de caracol de adentro hacia afuera| minutos
del orificio sin regresar.
4. Conladltima gasa seca para quinta el exceso
de agua.
5. Si esta enrojecido se le administra neobol
cubriendo con una gasa y micropore.
6. Si no estuviera rojo solo se le coloca a dos
dedos del orificio el micropore y se guarda en
la fajuela limpia.
, . Realiza el cuarto recambio con técnica establecida 45
12. Paciente y familiar sy . :
pervisada por de la enfermera a cargo. minutos
Asigna tarea a realizar en casa a paciente y familiar:
e Deben realizar por escrito cada uno de los
Enf pasos para hacer el recambio en un
13, rafesonsl esumen. 5 minutos
e Leer leccion 3 y 4 del Manual de
Capacitacion del Paciente en didlisis
Peritoneal.
Deben traerlo el dia siguiente.
" Egi((a)::;nsei:(r;a(:l)) Egreso del paciente: 5 minutos
e Egresa al paciente con liquido en cavidad.
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e Le indica que debe presentarse el dia
siguiente a las 6:00 para charla motivacional
del Servicio de Psicologia y médico de
emergencia quien habla sobre el manejo de
liquido de la UNAERC.
e Solicita al paciente y familiar que anote en su
cuaderno los materiales que debe traer para
uso del dia siguiente: Heparina frasco liquido,
dos Jeringas de 3 cc y dos agujas #25.
15 Enfermgra (0) Realiza nota de enfermeria del estado del paciente. 1 hora
: Profesional
FIN DEL PROCEDIMIENTO DEL DIA 2 DE ENTRENAMIENTO
DIA 3 DE ENTRENAMIENTO
Se presentan a las 6:00 AM para Charla Motivacional | 1 horaY
1. Paciente y familiar | con Psicélogay medico de emergencia que habla del 30
manejo de los liquidos de UNAERC. minutos
Enfermera (0) Controla  signos vitales  (Presién  Arterial, 30
2. Profesional Glucémetro, temperatura peso) al paciente. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
3. Profesional desayunar. minutos
4 Paciente y familiar | Realiza lavado de manos con técnica establecida. .15
. minutos
5. Paciente y familiar | Realiza secado de manos con técnica establecida. |5 minutos
. . Realiza primer recambio con técnica establecida 45
6 Paciente y familiar . .
. supervisados por enfermera a cargo. minutos
Enfermera (0) Realiza en conjunto con paciente y familiar el uso del 10
7. Profesional alcohol en gel con técnica establecida. minutos
Realiza en conjunto con paciente y familiar la técnica
Enfermera (0) de administracion de heparina en el puerto de 45
8. Profesional entrada de medicamentos de la bolsa de solucién| minutos
segun técnica establecida.
. . Realiza segundo recambio con técnica establecida 45
9 Paciente y familiar . .
. supervisados por enfermera a cargo minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
10. Profesional almorzar. minutos
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Enfermera (0) Programa al paciente y familiar para su salida a 30
13. Profesional almorzar. minutos
. . Realiza el tercer recambio del dia segun técnica 45
14 Paciente y familiar . L .
: establecida con supervision de la Enfermera. minutos
Imparte educacién sobre los siguientes temas:
e Comer sanamente,
e Qué es la heparina y para qué sirve,
15 Enfermera (0) . QL,Jé es fibrina, 1 hora
: Profesional e COmo es la fibrina,
e Qué hacer si hay fibrina,
e Eluso de medicamentos en la bolsa de
solucioén,
e Resolucion de problemas en casa.
Enfermera (0) Realiza el cuarto recambio con la supervision de la 45
16. Profesional Enfermera y segun la técnica establecida. minutos
Egreso del paciente:
Enfermera (0) o FEgresa pacient_e con Il'quido.l_DeritoneaI. )

17. Profesional o Indica al paciente y familiar que deben|® Minutos
presentarse a la 7:00 am para charla
informativa con el Servicio de Nutricion de
UNAERC.

18 Enfermgra (0) Realiza nota de enfermeria del estado del paciente. 1 hora

: Profesional
FIN DEL PROCEDIMIENTO DIA 3 DE ENTRENAMIENTO
DIA 4 DE ENTRENAMIENTO
Paciente se presenta a las 7:00 am para charla
1. Paciente y familiar |informativa con el Servicio de Nutricion de la| 1 hora
UNAERC.
Enfermera (0) Controla  signos  vitales  (Presion  Arterial, 30
2. Profesional Glucometria, temperatura y peso) del paciente. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
3. Profesional desayunar. minutos
4 Paciente y familiar | Realiza lavado de manos con técnica establecida. .15
. minutos
5 Paciente y familiar | Realiza secado de manos con técnica establecida. |5 minutos
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, - Realiza primer recambio con técnica establecida 45
6 Paciente y familiar . .
: supervisado por Enfermera a cargo. minutos
, - Realiza segundo recambio con técnica establecida 45
7 Paciente y familiar . .
. supervisado por Enfermera a cargo. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a 30
8. Profesional almorzar. minutos
o Médico Nefrélogo Regllza las prescripciones de insumos a los 1 hora
. pacientes.
Tramitan despacho de insumos en el Departamento
Paciente v familiar de Almacén y Farmacia, Admisién de DPCA vy citas 20
10. y en los Servicios de: Nutricion, Psicologia y Consulta| minutos
Externa de cambio de linea.
. . Realiza el tercer recambio del dia segun técnica 45
11 Paciente y familiar . . .
. establecida con supervision de la Enfermera. minutos
Imparte educacién sobre los siguientes temas:
e Cambio de linea de transferencia,
e Complicaciones infecciosas
e Qué es peritonitis,
e Sintomas de la peritonitis,
e Qué hacer si tiene peritonitis,
Enfermera (0) e Como realizar las didlisis peritoneales al ser 1h
12. Profesional hospitalizado, ora
¢ Que cuando el liquido es de color rojo,
e Que hacer en caso de fugas en catéter y
orificio,
¢ Entrega domiciliaria de insumos,
¢ Que no deben faltar a sus citas
Repasa temas anteriores y se aclaran dudas. Se
realizan preguntas directas.
Enfermera (0) Realiza el cuarto recambio con la supervisiéon de la 45
13. Profesional Enfermera y técnica establecida. minutos
Egreso del paciente:
Enfermera (0) , o _ .
14. Profesional e Egresa paciente con liquido peritoneal. 5 minutos
¢ Informa al paciente que debe presentarse a
las 8:00 am al siguiente dia.
15 Enfermgra (0) Realiza nota de enfermeria del estado del paciente. 1 hora
: Profesional
FIN DEL PROCEDIMIENTO DEL DIA 4 DE ENTRENAMIENTO
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DIA 5 DE ENTRENAMIENTO

Se presentan a las 8:00 AM y Enfermera a cargo
1. Paciente y Familiar |controla signos vitales (Precio Arterial Glucémetro,| 1 hora
temperatura y peso.) al paciente.

Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden salir a 30
2. Profesional desayunar. minutos
. - . L. , 15
3 Paciente y familiar | Realiza lavado de manos con técnica establecida :
: minutos
4 Paciente y familiar | Realiza secado de manos establecido 5 minutos
. . Realiza primer recambio con técnica establecida 45
5 Paciente y familiar . .
. supervisados por Enfermera a cargo. minutos
. . Realiza segundo recambio con técnica establecida 45
6 Paciente y familiar . .
. supervisados por Enfermera a cargo. minutos

Retiro de catéteres vasculares por el Médico
Néfrologo de Dialisis Peritoneal.

Enfermera procede de la siguiente manera:
Enfermera (0) 30

7. Profesional e Prepara equipo a u:rll_lzar sobre una mesa minutos
(bote de gasas estériles, guantes estériles
micropore, equipo de quitar punto, Hibitane,
bote con bolsa roja).
e Administra medicamento segun protocolo,
e Asiste a médico nefrélogo en retiro de catéter
Enfermera (o) Indica a paciente post-retiro de .cateter vascular que 10
8 . permanezca sentado por 10 minutos en lo pasa el .
. Profesional o minutos
efecto del procedimiento.
Enfermera (0) Ordena y se retira equipo utilizado para el retiro de 10
9. Profesional catéter vascular. minutos

Realiza examen de conocimiento escrito al paciente | 1 horay
Enfermera (0)

10 : y familiar. Al finalizar se revisa, califica, resuelve 30
: Profesional ) :
dudas y se coloca en su expediente. minutos
Enfermera (0) Indica al paciente y familiar que pueden salir a 30
11. Profesional almorzar. minutos
. - Realiza en tercer recambio del dia segun técnica 45
12 Paciente y familiar . L .
: establecida con supervision de la Enfermera. minutos
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. o Realiza el cuarto recambio con la supervision de la 45
13 Paciente y familiar L . .
. Enfermera y técnica establecida. minutos
Despide a paciente, le entrega hoja de control de
Enfermera (0) liguidos para seguimiento y otra para que saqué .
14 , . 5 minutos
. Profesional fotocopia y use una por mes y sea presentada
cuando venga a sus citas con el médico.
Enfermera (0) , Lo : .
: Egr ient n liqui ritoneal. minut
15. Profesional gresa a paciente con liquido peritonea 5 utos
Recuerda al paciente que debe pasar al
14. nge;me_:ra (?) Departamento de Almacén y Farmacia por sus mir%t?tos
rofesiona minicap, mascarillas y luego al corredor por sus cajas
de bolsas de solucion.
Enfermera (0) Entrega expedientes a Archivo de Expedientes de 10
15. Profesional Pacientes. minutos
Enfermera (0) Entrega hojas de estadisticas a Direccién Técnica .
16 . L4 5 minutos
. Profesional Médica.
Enfermera (0) Ordena la Sala de Entrenamiento para el ingreso del 15
17. Profesional grupo de la siguiente semana. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 6: ENTRENAMIENTO A
PACIENTES DE DPCA Y FAMILIARES

DIA 1 DE ENTRENAMIENTO
Enfermera (0) Profesional

Procede a la identificacion de los pacientes por su nombre (pacientes
asignados por el Jefe del Departamento de Enfermeria).

v

Realiza su presentacion y brinda la bienvenida a los pacientes.

v

Brinda la induccién breve sobre las actividades a desarrollar durante la
semana de entrenamiento.

Controla signos vitales (presion arterial, glucometro, temperatura y peso)
del paciente.

v

Entrega ficha para que el paciente reciba desayuno.

v

Indica a paciente y familiar que pueden salir a desayunar.

v

Prepara equipo y material para uso en el entrenamiento.

v

Paciente y familiar deben de lavarse las manos al ingreso al
entrenamiento.
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Enfermera (o) Profesional

Indica al familiar como cortar las toallas de papel para su uso.

v

Entrega Kit de entrenamiento al paciente (Manual, pinzas azules, bolsa,
mascarilla, minicap).

Ensefia al paciente a preparar su equipo.

v

Realiza el procedimiento demostrativo de la técnica de entibiar la bolsa en
calor seco..

Informa al paciente y familiar que se coloque la mascarilla y se procede a
realiza la demostracion de la técnica de lavado de manos en conjunto con
el familiar.

Ensefia al paciente la dilucion de agua con cloro (3 jeringas de 10 ml
equivalente a 30 ml en 90ml de agua).

v

Realiza demostracion de como limpiar la mesa de trabajo.

* Aplica 1 chorrito de agua con cloro en el centro de la mesa.

» Dobla la toalla en 4 partes una toalla y se humedece con el agua clorada
aplicada.

+ Limpia la mesa de lo distal a lo proximal.

* Limpia todo el entorno de la mesa.

* Deposita el papel usado en el recipiente de bolsa negra.

* Aplica agua con cloro en una servilleta doblada en 4.

* Limpia atril de arriba hacia abajo.
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Enfermera (o) Profesional

. Coloca sobre la mesa pinzas azules,

. Desinfecta el minicap y lo coloca sobre la mesa.

. Desinfecta el gel de lavado en seco y lo coloca sobre la mesa.

. Desinfecta el empaque exterior de la de bolsa gemela de Ultra Bag

v

Preparacion del Sistema de Bolsa Gemela Ultra Bag:

» Abre rasgando la bolsa externa con firmeza hacia abajo, colocando la bolsa interna estéril sobre la
mesa.

* El empaque externo se coloca en el piso para colocar bolsa de drenaje.

* Luego se le indica que realice el lavado de manos dos veces mas con técnica establecida.

* Realiza el secado de manos con la técnica establecida.

+ Despega las lineas de la bolsa de solucion colocando la palma de la mano izquierda sobre la bolsa
y con la otra mano despega las lineas. Coloca bolsa con las letras hacia arriba cuidando que las
lineas no se salgan de la mesa.

« Verifica la fecha de vencimiento.

* Presiona la bolsa para detectar fuga en las lineas y en los bordes de la misma.

* Mide una cuarta de la linea de llenado y se coloca una pinza verificando que quede en la posicién
correcta.

* Coloca bolsa de infusién sobre la bolsa de drenaje.

* Coloca el anillo en dedo mefiique de la mano izquierda.

* Sujeta el catéter de la parte celeste con los dedos indice y pulgar con la mano izquierda y con la
mano derecha se toma el empalme en Y, quita el anillo protector.

* Conecta la punta del catéter con el conector de la bolsa del peridial enroscando.

* Abre la llave del catéter hacia la derecha.

* Coloca la bolsa llena en el atril.

» Coloca bolsa de drenaje sobre la bolsa externa que se encuentra en el piso.

;

Deja drenar (sacar liquido de la cavidad peritoneal).

» Cierra la llave para lado izquierdo.

* Quiebra el seguro o frangible que se encuentra en la linea de llenado.

* Dobla la linea de drenaje con mano izquierda y se quita la pinza que se encuentra en la linea de
llenado.

* Deja pasar el aire a la bolsa de drenaje y se coloca la pinza en la linea de drenaje.

* Abre la llave del catéter.

Infunde (ingresa liquido a la cavidad peritoneal).
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Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

Enfermera (o) Profesional

Desconecta al paciente

« Cierra la llave y se coloca la segunda pinza en la linea de llenado.

» Abre minicap verificando que contenga yodo y se coloca bocabajo dentro de su mismo empaque.
» Desconecta conector en Y, coloca minicap en el conector en Y de la bolsa en el catéter.

» Indica al paciente que guarde el catéter.

* Baja la bolsa que se encuentra colgada en el atril y coloca el tapén de anillo.

« Corta linea de drenaje y sostiene con firmeza

* Quita la pinza de sujecion color azul, administra cloro puro a la guia de drenaje y se le hace nudo
a ambas lineas.

 Espera 20 minutos para descartar el liquido.

* Pesa la bolsa de drenaje y se anota el peso en hoja de seguimiento.

» Ensefia al paciente como debe de ser el lavado, secado y almacenamiento de pinzas de sujecién
de color azul.

* Lleva y realiza la demostracioén al familiar de como descartar el liquido peritoneal drenado en el
area de drenaje y se le indica que la bolsa de solucién va en bolsa negra y la bolsa de drenaje en la
bolsa roja.

Imparte charla educativa con rota folio sobre los siguientes temas:
1.Cémo funcionan los rifiones

2. Anatomia y Fisiologia del rifion

3. Signos y sintomas de un rifion

4. Como debe ser un rifién enfermo

5. Realizacién de DPCA

v

Realiza segundo recambio con técnica establecida con la supervision y ayuda de la Enfermera.

v

Indica al paciente y familiar que salgan a almorzar y se le indica la hora en que deben de volver a
entrar al entrenamiento.
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Direccidon Tecnica Médica
Paciente y familiar Enfermera (0) Profesional
Realiza el cuarto recambio con la supervisiéon de la
Enfermera y técnica establecida.
N Egreso del paciente:
¥+ Debe egresar con liquido peritoneal en cavidad si

el paciente no esta edematizado.
« Informa al paciente que debe realizar un cartel
con los pasos del lavado de manos que aprendio.
« Se les indica al paciente y familiar que deben de
leer la leccién 1y 2 del Manual de Capacitacion del
Paciente en dilisis Peritoneal.
« Se le informa al paciente que debe presentarse el
dia siguiente a las 6:00 am para charla con la
empresa proveedora de los insumos del
tratamiento de Dialisis Peritoneal.

Realiza nota de enfermeria del estado del paciente. '«

DIA 2 DE ENTRENAMIENTO
Paciente y familiar Enfermera (0) Profesional
Se presentan a las 6:00 AM y reciben la charla con la Controla signos vitales (Presion Arterial Glucometro,

empresa proveedora de los insumos del tratamiento —® temperatura y peso) del paciente.
de Didlisis Peritoneal. #

Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a
desayunar.

Realiza secado de manos establecido. ¢ Indica a paciente y familiar que realice lavado de
manos con técnica establecida al retorno del periodo
de desayuno.
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Direccidon Técnica Médica

Paciente y familiar Enfermera (0) Profesional

Realiza primer recambio con técnica establecida
supervisados por Enfermera a cargo.

v

Realiza segundo recambio con técnica establecida
supervisados por enfermera a cargo. —» Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a
almorzar.

>

Realiza el tercer recambio del dia segln técnica
establecida con supervisado por enfermera a cargo.

Imparte educacion sobre los siguientes temas:

« Cuidados del orificio de salida

* Que debo observar de mi orificio de salida al
realizar la curacion,

« Cuidados del catéter,

* Que es lo que no deben hacer con su catéter,

« Configuracion de la Bolsa gemela Ultra Bag,
 Cuidados de higiene personal del paciente,

* El manejo y control de liquido.

l

Solicita al paciente y familiar que realicen la técnica
de la limpieza del orificio de salida.
Usar gasitas, agua y jaboén.
1. Primera gasa se pasa humeda con jabdn en el
orificio.
2. Luego con tres gasas hiimedas quita el exceso del
jabon.
3. En forma de caracol de adentro hacia afuera del
orificio sin regresar.
4. Con la Ultima gasa seca para quinta el exceso de
agua.
5. Si esta enrojecido se le administra neobol
cubriendo con una gasa y micropore.
6. Si no estuviera rojo solo se le coloca a dos dedos
del orificio el micropore y se guarda en la fajuela
Realiza el cuarto recambio con técnica establecida «— limpia.
supervisada por la enfermera a cargo.

\ 4
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Direccion Técnica Médica

Enfermera (o) Profesional

Asigna tarea a realizar en casa a paciente y familiar:

» Deben realizar por escrito cada uno de los pasos para hacer el recambio en un resumen.
* Leer leccion 3 y 4 del Manual de Capacitacion del Paciente en didlisis Peritoneal.

Deben traerlo el dia siguiente.

Egreso del paciente:

« Egresa al paciente con liquido en cavidad.

» Le indica que debe presentarse el dia siguiente a las 6:00 para charla motivacional del Servicio de
Psicologia y médico de emergencia quien habla sobre el manejo de liquido de la UNAERC.

« Solicita al paciente y familiar que anote en su cuaderno los materiales que debe traer para uso del
dia siguiente: Heparina frasco liquido, dos Jeringas de 3 cc y dos agujas #25.

Realiza nota de enfermeria del estado del paciente.
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Direccidon Técnica Médica

DIA 3 DE ENTRENAMIENTO
Paciente y familiar Enfermera (0) Profesional

Se presentan a las 6:00 AM para Charla Motivacional
con Psicéloga y medico de emergencia que habla del .| Controla signos vitales (Presion Arterial, Glucometro,
manejo de los liquidos de UNAERC. temperatura peso) al paciente.

v

Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a
desayunar.

. L . . »
Realiza lavado de manos con técnica establecida. [ 1

'

Realiza secado de manos con técnica establecida.

v

Realiza primer recambio con técnica establecida
supervisados por enfermera a cargo.

| Realiza en conjunto con paciente y familiar el uso
del alcohol en gel con técnica establecida.

v

Realiza en conjunto con paciente y familiar la
técnica de administracion de heparina en el puerto
de entrada de medicamentos de la bolsa de
solucion segln técnica establecida.

v

Realiza segundo recambio con técnica establecida | I
supervisados por enfermera a cargo -

Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a
almorzar.

Programa al paciente y familiar para su salida a
almorzar.

\ 4

Realiza el tercer recambio del dia segun técnica < |
establecida con supervision de la Enfermera.
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Enfermera (o) Profesional

=

Imparte educacion sobre los siguientes temas:
» Comer sanamente,
* Qué es la heparina y para qué sirve,
* Qué es fibrina,
« Cémo es la fibrina,
» Qué hacer si hay fibrina,
* El uso de medicamentos en la bolsa de solucion,
* Resolucién de problemas en casa.
v

Realiza el cuarto recambio con la supervision de la Enfermera y segin la técnica
establecida.

Egreso del paciente:

 Egresa paciente con liquido Peritoneal.

* Indica al paciente y familiar que deben presentarse a la 7:00 am para charla
informativa con el Servicio de Nutricion de UNAERC.

!

Realiza nota de enfermeria del estado del paciente.
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Direccidon Técnica Médica

DIA 4 DE ENTRENAMIENTO
Paciente y familiar Enfermera (0) Profesional

Paciente se presenta a las 7:00 am para charla
informativa con el Servicio de Nutricion de la

UNAERC.
| » Controla signos vitales (Presion Arterial,
Glucometria, temperatura y peso) del paciente.
Indica al paciente y familiar que pueden retirarse a
desayunar.
Realiza lavado de manos con técnica establecida. | J
<
Realiza secado de manos con técnica establecida.
Realiza primer recambio con técnica establecida
supervisado por Enfermera a cargo.
Realiza segundo recambio con técnica
establecida supervisado por Enfermera a cargo.
| J

Indica al paciente y familiar que pueden
retirarse a almorzar.
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

‘ 8

Intermitente -DPI- con insumos

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en el traslado del Departamento de Enfermeria y Central de Equipos los insumos
necesarios en el area de DPI en los que se incluye (jabdn cloro, jeringas antipiréticos
antihistaminicos, antihipertensivos, soluciones IV, entre otros), equipo de la Central de
Equipos (algoddén y gasas).

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Conserva stock de insumos necesarios en el area con el fin de brindar una pronta
atencion en el rea de DPI.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

La verificacion de la existencia de los insumos debe hacerse semanalmente.
Debe solicitar al Departamento de Enfermeria los insumos faltantes.
El area de DPI debe estar abastecida con los insumos necesarios
Debe anotar los insumos utilizados en el libro del control.

Prohibido salir del &rea de DPI durante los procedimientos.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Equipamiento del area de Didlisis Peritoneal

No. d Tiempo
0-de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Procede a inventario de insumos del area de DPI .
1. X . . 5 minutos
Profesional y establece los faltantes de insumos necesarios.
Enfermera (0) Solicita verbalmente al Departamento de .
2. - . . 5 minutos
Profesional Enfermeria los insumos faltantes.
Jefe| del Entrega los insumos requeridos por la Enfermera 10
3. Departamento de . .
. (o) Profesional de DPI. minutos
Enfermeria
Enfermera (0)
4, Profesional Traslada lo requerido al area de DPI. 5 minutos
Enfermera (0) Ordena los insumos donde corresponde 15
5. Profesional (bandeja, cajetin, estanteria). minutos
Enfermera (0) Anota en el Libro de Insumos lo utilizado
6. Profesional diariamente, colocando: fecha, numero de|5 minutos
expediente clinico, nombre del insumo, cantidad.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 8: EQUIPAMIENTO DEL AREA DE
DIALISIS PERITONEAL INTERMITENTE -DPI- CON INSUMOS
Jefe del Servicio de Nutricion y/o
Nutricionistas

Paciente

Procede a inventario de insumos del
area de DPI y establece los faltantes
de insumos necesarios.

l

Solicita verbalmente al Departamento
de Enfermeria los insumos faltantes.

» Entrega los insumos requeridos por la
Enfermera (o) Profesional de DPI.

Traslada lo requerido al &rea de DPI. ™

v

Ordena los insumos donde
corresponde (bandeja, cajetin,
estanteria).

Anota en el Libro de Insumos lo
utilizado diariamente, colocando:
fecha, numero de expediente clinico,
nombre del insumo, cantidad.

v
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 9

NCLEI =R =B Ol =DIIENIION Atencion de emergencias de pacientes de
Dialisis Peritoneal Intermitente -DPI-
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Proceso por el cual se detecta signos de alerta en pacientes descompensados citados en
DPI.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Estabilizar en el menor tiempo posible al paciente inestable entre médico y
enfermera.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Reportar a médico la inestabilidad del paciente.

Controlar signos vitales constantemente.

Colocar oxigenoterapia si es necesario.

Coordinar traslado al Hospital Nacional si fuera necesario.

D. RESPONSABLE

Enfermera (0) Profesional de DPI

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de IR Estimado
Responsable Descripcion
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Observa y examina a paciente si presenta
1. Profesional signos de alerta, por ejemplo: dificultad |3 minutos
respiratoria, hinchazon, entre otras.
) Enfermera (0) | coloca a paciente en posicion cémoda y/o 5 minutos
: Profesional transferirlo al area de intensivo.
3 Enfermera (0) | prgcede a informarle a médico responsable de & minutos
: Profesional DPI sobre el estado del paciente.
4 Enfermgra (0) Realiza el control de presion arterial y 5 MiNUtos
' Profesional glucometria al paciente.
. Enfermera (0) | canaliza via periférica al paciente (si fuera 5 minutos
: Profesional necesario).
Enfermera (0)
6. Profesional Coloca oxigeno al paciente si lo amerita. 5 minutos
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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. Enfermera (0) | cymple las 6rdenes médicas: (administracion 10
' Profesional de medicamentos). minutos
o Enfermera (0) | gpjicita a médico orden de referencia para| 15
: Profesional traslado del paciente a Hospital Nacional. minutos
o Enfermera (0) | coordina con Admision de DPCA para la 5 minutos
: Profesional solicitud de la ambulancia.
10 Enfermera (0) | gringar plan educacional a familiar de paciente 10
: Profesional para seguimiento en la UNAERC. minutos
1 Enfermera (0) Reporta a Jefatura de Enfermeria la 10
: Profesional emergencia atendida. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 9: ATENCION DE EMERGENCIAS
DE PACIENTES DE DIALISIS PERITONEAL INTERMITENTE -DPI-

Enfermera (o) Profesional

Observa y examina a paciente si presenta signos de alerta,
por ejemplo: dificultad respiratoria, hinchazén, entre otras.

v

Coloca a paciente en posicion cémoda y/o transferirlo al area
de intensivo.

Procede a informarle a médico responsable de DPI sobre el
estado del paciente.

Realiza el control de presion arterial y glucometria al
paciente.

v

Canaliza via periférica al paciente (si fuera necesario).

v

Coloca oxigeno al paciente si lo amerita.

v

Cumple las o¢rdenes médicas: (administracion de
medicamentos).
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Enfermera (o) Profesional

Solicita a médico orden de referencia para traslado del
paciente a Hospital Nacional.

Coordina con Admision de DPCA para la solicitud de la

ambulancia.

Brindar plan educacional a familiar de paciente para
seguimiento en la UNAERC.

Reporta a Jefatura de Enfermeria la emergencia atendida.
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 10

Orientacion a paciente y familiar en auto
cuidado, higiene personal y cuidados de
catéter
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la educacién que se realiza de forma general a los pacientes post-operados, ya que el
cuidado posterior dentro del programa mejora su estado de salud.

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

Brindar una educacién acorde a la cultura para impedir equivocaciones.

Evitar complicaciones para el paciente.

Paciente y familiar asimilen la importancia del auto cuidado e higiene.

Paciente y cuidador realicen de forma correcta cuidados posteriores del catéter.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe brindar educacién de forma completa.
e Debe aclarar dudas si existieran.
e Brinda instrucciones demostrativas.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
Tiempo
No. de

Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,

horas, dias)

Enfermera (0)

1. Profesional

Llama a paciente por su nombre. 1 minutos

Realiza la induccién demostrativa sobre auto

cuidado, higiene personal y cuidados de catéter.

e Auto cuidado: es la forma propia de
cuidarse asi mismo de forma general.

e Bafio general: consiste en dejarse caer
agua de la coronilla de la cabeza hacia los
pies, utilizando jabon en pastilla para 15
eliminar microorganismos del cuerpo,| minutos
bafio debe realizarse con la fajuela
puesta proporcionando seguridad al
catéter.

o Utilizar toalla limpia para secarse de
forma general el cuerpo, se procede a
retirar la fajuela mojada, secando el
catéter con toalla individual.

Enfermera (0)
Profesional
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Direccion Técnica Médica

Importante: si paciente cuenta con catéter
vascular este debe cubrirselo utilizando un
plastico y asi evitar que este se moje.

Enfermera (0)
Profesional

Cuidados de catéter

Fijacion: utilizando micropore a 2cc de la salida
del catéter, se prohibe uso de tijeras.

Uso de fajuela: se indica que debe utilizar una por
dia, ya que su uso evita complicaciones como,
riesgo de infeccion.

Enfermera (0)
Profesional

Brinda plan educacional para el uso correcto de
tépico recetado por médico (Gentamicina -
fucidin) ya que este debe aplicarse en orificio de
salida de catéter peritoneal (O.S.C.P) y herida
operatoria.

5 minutos

FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 10: ORIENTACION A PACIENTE Y
FAMILIAR EN AUTO CUIDADO, HIGIENE PERSONAL Y CUIDADOS DE CATETER

Enfermera (o) Profesional

Llama a paciente por su nombre.

!

Realiza la induccién demostrativa sobre auto cuidado,
higiene personal y cuidados de catéter.

*Auto cuidado: es la forma propia de cuidarse asi mismo de
forma general.

*Bafio general: consiste en dejarse caer agua de la coronilla
de la cabeza hacia los pies, utilizando jabén en pastilla para
eliminar microorganismos del cuerpo, bafio debe realizarse
con la fajuela puesta proporcionando seguridad al catéter.
sUtilizar toalla limpia para secarse de forma general el
cuerpo, se procede a retirar la fajuela mojada, secando el
catéter con toalla individual.

Importante: si paciente cuenta con catéter vascular este debe
cubrirselo utilizando un plastico y asi evitar que este se moje.

Cuidados de catéter

Fijacion: utilizando micropore a 2cc de la salida del catéter,
se prohibe uso de tijeras.

Uso de fajuela: se indica que debe utilizar una por dia, ya que
Su uso evita complicaciones como, riesgo de infeccion

!

Brinda plan educacional para el uso correcto de tdpico
recetado por médico (Gentamicina - fucidin) ya que este debe
aplicarse en orificio de salida de catéter peritoneal (O.S.C.P)
y herida operatoria.
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Direccion Técnica Médica

11

turno

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Informar al médico de turno sobre el estado de los pacientes del area
de DPI.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Presentar pacientes al médico de forma individual.
e Proporcionar a médico expediente clinico de pacientes.
¢ Reportar a médico si existiera alguna eventualidad de los pacientes.

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Es la informacion que se le brinda diariamente al médico responsable de DPI sobre estado de los
pacientes y/o acontecimiento importante esta area.

Presentacion de pacientes de DPI a médico de

No. d Tiempo
0. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Enfermera (0)
1. Profesional Llama a paciente por su nombre. 1 minuto
Enfermera (0) Procede a tomar los signos vitales del paciente ‘
2. Profesional (presion arterial, glucometria, peso). 5 minutos
Enfermera (0) Anota en el expediente clinico los signos vitales del _
3. Profesional paciente. S minutos
Enfermera (0) Descubre orificio de salida de catéter peritoneal,
4, Profesional reportando a médico si existieran signos de |5 minutos
infeccion.
Enfermera (0) Realiza recambio manual con técnica establecida 15
5. Profesional reportando a médico color y peso de liquido .
) minutos
peritoneal drenado.
di ol Procede a realizar la evaluacion al paciente y 20
6. Medico Nefrologo | seguidamente y anota la evolucién en el expediente minutos
clinico por paciente.
Enfermera (0) Sigue las instrucciones del Médico tratante de turno ‘
7. Profesional relacionadas con el tratamiento del paciente. 5 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 11: PRESENTACION DE PACIENTES DE
DPI A MEDICO DE TURNO
Jefe del Servicio de Nutricion y/o
Nutricionistas

Médico Nefrélogo

Llama a paciente por su nombre.

v

Procede a tomar los signos vitales del
paciente (presion arterial, glucometria,
peso).

v

Anota en el expediente clinico los
signos vitales del paciente.

v

Descubre orificio de salida de catéter
peritoneal, reportando a médico si
existieran signos de infeccion.

v

Realiza recambio manual con técnica
establecida reportando a médico color
y peso de liquido peritoneal drenado.

Procede a realizar la evaluacién al

., paciente y seguidamente y anota la
evolucién en el expediente clinico por
paciente.

Sigue las instrucciones del Médico
tratante de turno relacionadas con el «
tratamiento del paciente.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Direccion Técnica Médica

12

recambio

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Eliminar microorganismos del area de DPI y la acumulacién de basura (comun o fluidos

corporales).

e Evitar posibles infecciones de los catéteres peritoneales en los pacientes que se estan
atendiendo en ese momento.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe solicitar al Departamento de Operaciones que presten su servicio de limpieza.
e Supervisa que la limpieza se realice de forma correcta.
e Lalimpieza debe realizarse en cada recambio manual.

D. RESPONSABLE

Enfermera (0) Profesional de DPI

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Es la solicitud verbal que se realiza a los colaboradores del Departamento de Operaciones para
la realizacion de limpieza en el area de DPI en cada recambio manual.

Coordinacion de limpieza del &rea de DPI en cada

Tiempo
No. de Res Iy Estimado
ponsable Descripcién
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Solicita el nombre de la persona asignada al area de
1. Profesional DPI al Jefe del Departamento de Operaciones. 3 minutos
Enfermera (0) Llama por su nhombre a la persona asignada, se le
2. Profesional indica que es momento de realizar limpieza en el | 5 minutos
area de DPI.
Solicita a pacientes que colaboren al momento de la
Enfermera (0) realizacion de la limpieza evitando que salgan del .
3. Profesional area y que levantes los pies para que puedan 5 minutos
realizarla lo mejor posible.
4 Elgfr?);g]sei(r)?\;?) Inicia el siguiente recambio manual hasta que el piso| 5 .
este seco.
Procede a confirmar que la limpieza se haya
. Elr;fe;mgra (0) realizado de forma correcta y revisa los botes de | .. .
' rofesional basura que se encuentran dentro confirmando que
no contengan basura o0 material contaminado.
Enfermera (0) Agradece al colaborador y solicita su apoyo cuando
6. Profesional sea requerido. 5 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 12: COORDINACION DE LIMPIEZA
DEL AREA DE DPI EN CADA RECAMBIO

Enfermera (o) Profesional

Solicita el nombre de la persona asignada al &rea de DPI al
Jefe del Departamento de Operaciones.

!

Llama por su nombre a la persona asignada, se le indica que
es momento de realizar limpieza en el area de DPI.

'

Solicita a pacientes que colaboren al momento de la
realizacion de la limpieza evitando que salgan del area y que
levantes los pies para que puedan realizarla lo mejor posible

!

Inicia el siguiente recambio manual hasta que el piso este
seco.

v

Procede a confirmar que la limpieza se haya realizado de
forma correcta y revisa los botes de basura que se
encuentran dentro confirmando que no contengan basura o
material contaminado

Agradece al colaborador y solicita su apoyo cuando sea
requerido.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

‘ Solicitud de alimentacion para pacientes

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es la solicitud de dietas que se realiza diariamente al personal de cocina de forma verbal.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Coordinar la entrega de la alimentacion del paciente que acude a tratamiento.
¢ Que el paciente ingiera sus alimentos y satisfaga su necesidad nutricional dentro de la
UNAERC.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe solicitar desayunoy almuerzo para los pacientes del area de DPI, informando el total
de dietas se requiere especificando si son diabéticas o no.
¢ Entrega fichas de alimentacion por tipo de dietas (dieta normal, dieta diabética).

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

g Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Consulta a pacientes verbalmente si son diabéticos .
1 . 3 minutos
. Profesional 0 no.
Enfermera (0) Realiza llamada telefénica a la extension de la cocina .
2 . - . . . 3 minutos
. Profesional para solicitar las dietas acorde al tipo de paciente.
Entrega a familiares las fichas de alimentacion vy les
Enfermera (0) . : . . - 10
3 : explica la importancia de su alimentacion dentro de .
. Profesional : minutos
UNAERC previo a su egreso.
Solicita apoyo a los colaboradores del Departamento
Enfermera (0) ’ . ) .
4 . de Operaciones para repartir las dietas a los |3 minutos
: Profesional . :
pacientes acorde a color de fichas.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 13: SOLICITUD DE ALIMENTACION
PARA PACIENTES

Enfermera (o) Profesional

Consulta a pacientes verbalmente si son diabéticos o no.

!

Realiza llamada telefénica a la extensién de la cocina para
solicitar las dietas acordes al tipo de paciente.

!

Entrega a familiares las fichas de alimentacion y les explica
la importancia de su alimentacion dentro de UNAERC previo
a su egreso.

Solicita apoyo a los colaboradores del Departamento de
Operaciones para repartir las dietas a los pacientes acorde a
color de fichas.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Admisién de pacientes de Primer Ingreso

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Es el conjunto de actividades que se realizan cuando el paciente ingresa a la UNAERC.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
Informar al paciente y familiar de las terapias de Sustitucion Renal que brinda la
UNAERC.

e Recibir y orientar al paciente y familiar en el proceso de documentacion en su ingreso a
la UNAERC.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

o Paciente y familiar debe presentarse a las 6:00 am.

e Paciente debe acudir con un familiar y presentar todos los requisitos de ingreso.

e Socializa la informacién de cada una de las terapias que brinda la UNAERC y el
procedimiento de las mismas.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
. Enfermera (o) Induce a paciente y familiar a ingresar al punto de | 5 i tos

Profesional reunion en donde se impartird charla.

Inicia charla informativa presentando tratamientos

Enfermera (o L ., o .
2 Profesionzgl) de sustitucion de la funcion renal: Dialisis Peritoneal 5 minutos
Continua Ambulatoria, Hemodialisis.

Presentacion de area de tratamiento mostrandoles
una maqueta, (esto aplica a pacientes que acepten

Enfermera (0) Didlisis Peritoneal Continua Ambulatoria -DPCA-)

3. Profesional ) . 5 minutos
dias y horarios de estancia en la UNAERC post
colocacion de catéter peritoneal.

Enfermera (0) Explica la importancia para que pacientes acudan _
4. Profesional en compafia de un familiar. 2 minutos
Enfermera (0) Explica los pasos que aplica a pacientes de primer _
S. Profesional ingreso segun protocolo de documentacién (inicio de | 2 minutos
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

UNAERC

{Unidos para brindar una vida mejor!

documentacién, consulta médica, nutricion, trabajo
social, psicologia, finalizacion de documentacion.

Enfermera (0)

Brinda Plan Educacional para los pacientes que no
completaron con requisitos de ingreso en su primera

6. Profesional o
visita.
Solicita a paciente y familiar que egresen del area de
Enfermera (0) reunion para iniciar tramite de documentacion vy _
7. Profesional devolucién de papeleria de los pacientes que no |3 minutos
completaron con los requisitos de ingreso.
Enfermera (0) Controla peso y talla de cada paciente.
8. Profesional 2 minutos
Enfermera (0) Coloca expedientes en orden por numero correlativo '
9. Profesional para atencién médica. 3 minutos
Enfermera (0) Recoge expedientes de las clinicas y revisa 6rdenes '
10. Profesional médicas para cumplirlas. 5 minutos
Traslada expediente a clinicas de equipo
Enfermera (o) multidisciplinario  (nutricién, psicologia y trabajo ;
11. Profesional ) b P giay 191 5 minutos
social).
Enfermera (0) Entrega carne y asigna cita de acuerdo a orden _
12. Profesional médica. 3 minutos
Enfermera (0) Orienta y brinda plan educacional sobre la cita que _
13. Profesional haya asignado. 4 minutos
Enfermera (0) Ingresa datos para estadistica de primer ingreso. 35
14. Profesional minutos
Recolecta expedientes de pre- didlisis y pacientes de
Enfermera (0) nueva admision y los entrega a archivo que 20
15. Profesional corresponda de acuerdo al programa que haya sido | minytos
asignado.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

PRIMER INGRESO
Enfermera (o) Profesional

Induce a paciente y familiar a ingresar al punto de reunién en
donde se impartira charla.

Inicia charla informativa presentando tratamientos de
sustitucién de la funcion renal: Didlisis Peritoneal Continua
Ambulatoria, Hemodialisis.

Presentacion de area de tratamiento mostrandoles una
magqueta, (esto aplica a pacientes que acepten Dialisis
Peritoneal Continua Ambulatoria -DPCA-) dias y horarios de
estancia en la UNAERC post colocacion de catéter
peritoneal.

v

Explica la importancia para que pacientes acudan en
compaiiia de un familiar.

v

Explica los pasos que aplica a pacientes de primer ingreso
segun protocolo de documentacion (inicio de documentacion,
consulta médica, nutricion, trabajo social, psicologia,
finalizacién de documentacion.

v

Brinda Plan Educacional para los pacientes que nho
completaron con requisitos de ingreso en su primera visita.

|

Solicita a paciente y familiar que egresen del area de reunién para
iniciar tramite de documentacién y devolucion de papeleria de los
pacientes que no completaron con los requisitos de ingreso.

Administracién General Consejo de Administracién
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Direccion Técnica Médica

Enfermera (o) Profesional

v

Controla peso y talla de cada paciente.

!

Coloca expedientes en orden por numero correlativo para
atencion médica.

Recoge expedientes de las clinicas y revisa 6rdenes médicas
para cumplirlas.

Traslada expediente a clinicas de equipo multidisciplinario
(nutricion, psicologia y trabajo social).

v

Entrega carne y asigna cita de acuerdo a orden médica

v

Orienta y brinda plan educacional sobre la cita que haya
asignado.

Ingresa datos para estadistica de primer ingreso

v

Recolecta expedientes de pre- didlisis y pacientes de nueva
admisién y los entrega a archivo que corresponda de acuerdo
al programa que haya sido asignado.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Manejo de Expedientes

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO
Proveer expediente clinico al médico, nutricion y trabajo social y admision.
B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Conducir los expedientes clinicos con el fin de la atencién al paciente de Primer Ingreso
y Re-consultas.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Solicitar al departamento de archivo los expedientes de los pacientes citados.
e Trasladar expedientes de primer ingreso a las diferentes areas.

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Realiza listado con numero de expedientes de
1. Profesional pacientes citados para trasladarlos al Archivo de |3 minutos
Expediente de Pacientes.
5 Enfermgra (0) Recibe los expedientes, se firma libro de recibido en 3 minutos
' Profesional el Archivo de Expediente de Pacientes.
3 ngermgra (0) Traslada expedientes a clinicas para ser atendidos | , . .
' rofesional en las diferentes areas.
Enfermera (0) Luego que son utlizados los expedientes se
4. Profesional regresan al Archivo de Expediente de Pacientes |3 minutos
donde el Auxiliar del area chequea de recibido.
Enfermera (0) Los pacientes de primer ingreso se trasladan 10
5. Profesional expedientes de admision a las Clinicas médicas, ,
o : ; minutos
nutricién y trabajo social.
Enfermera (0) Expedientes de pacientes de primer ingreso se|5 minutos
6. Profesional regresan al area de admisién para terminar proceso
de documentacion y archivo de los mismos.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 15: MANEJO DE EXPEDIENTES

Asesora
Elaboro

Enfermera (o) Profesional

Realiza listado con nuimero de expedientes de pacientes
citados para trasladarlos al Archivo de Expediente de
Pacientes.

Recibe los expedientes, se firma libro de recibido en el
Archivo de Expediente de Pacientes.

!

Traslada expedientes a clinicas para ser atendidos en las
diferentes areas.

Luego que son utilizados los expedientes se regresan al
Archivo de Expediente de Pacientes donde el Auxiliar del
area chequea de recibido.

Los pacientes de primer ingreso se trasladan expedientes de
admision a las Clinicas médicas, nutricion y trabajo social.

!

Expedientes de pacientes de primer ingreso se regresan al
area de admision para terminar proceso de documentacion y
archivo de los mismos

Administracién General Consejo de Administracién
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 16

NI =Rl S OO SRIIISNIEON Revision de  papeleria de pacientes de Primer
Ingreso
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Momento de revisar la papeleria del paciente, ya que para ser documentado debe cumplir con
requisitos de admision.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Verificar que el paciente y familiar en su segunda revision haya cumplido con los
requisitos para ser documentado.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

o Debe marcar en la hoja de requisitos lo fatante. | hoja de requisitos lo faltante.

e Verifica que papeleria este vigente.
El paciente debe presentarse en compafiia de su familiar que se presente en horario
estipulado.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

g Tiempo
No.de | posponsable Descripcién Estimado
paso (minutos, horas,
dias)
Enfermera (o) Solicita papeleria para su respectiva revision 2 minutos
1. Profesional pap P P '
Realiza el chequeo de los requisitos de
Enfermera (0) : . . .
2 . ingreso a la UNAERC segun el listado de los 3 minutos
- Profesional . .
mismos y establece si cumple o no.
Enfermera (0) .
3 . Procede a resaltar lo que debe completar. 3 minutos
: Profesional
Enfermera (0) Observa las fechas de impresién para verificar 3 minutos
4. Profesional gue estos no estén vencidos.
Enfermera (0) Procede a dar plan educacional de su segunda .
5 . o . 3 minutos
: Profesional visita para su ingreso.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 16: REVISION DE PAPELERIA DE
PACIENTES DE PRIMER INGRESO

Enfermera (o) Profesional

Solicita papeleria para su respectiva revision.

I

Realiza el chequeo de los requisitos de ingreso a la UNAERC
segun el listado de los mismos y establece si cumple o no

!

Procede a resaltar lo que debe completar.

!

Observa las fechas de impresion para verificar que estos no
estén vencidos.

Procede a dar plan educacional de su segunda visita para su
ingreso.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO 17

Cita a pacientes para procedimiento de
No]YI=1=I=p) M =T=le ei=0]l VI[=\geR Colocacion de Catéter Peritoneal (CCP), Retiro y
Recolocacion de Catéter Peritoneal (RRCP),
Recolocacion de Consulta (RCP) y Re-consulta
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Programar citas a todos los pacientes segun orden médica de clinica de pre consulta, Catéter
Peritoneal (CCP), Retiro y Recolocaciéon de Catéter Peritoneal (RRCP), Recolocacion de
Consulta (RCP) y Re-consulta.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Atender al paciente el dia y la hora establecida.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe presentar carné.
e Cumplir con orden médica para programacion.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional de Primer Ingreso

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos, horas,

dias)

Revisa en expediente la Orden Médica para
programar cita: Pre-didlisis y/o intervencién 2 minutos
quirdrgica.

Enfermera (0)
1. Profesional

Procede a anotar en los libros de citas de

Enfermera (0) procedimientos y re-consulta nombre 'y 3 minutos

2. Profesional . , :
namero de carné del paciente.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro Reviso Autorizo



o Manual de Normas y Procedimientos de la ‘@ ym%ﬂméﬁg

Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 17: CITA A PACIENTES PARA
PROCEDIMIENTO DE COLOCACION DE CATETER PERITONEAL (CCP), RETIRO
Y RECOLOCACION DE CATETER PERITONEAL (RRCP), RECOLOCACION DE
CONSULTA (RCP) Y RE-CONSULTA

Enfermera (o) Profesional

Revisa en expediente la Orden Médica para
programar cita: Pre-didlisis y/o intervencion
quirdrgica.

!

Procede a anotar en los libros de citas de
procedimientos y re-consulta nombre y nUmero de
carné del paciente.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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No. DE PROCEDIMIENTO ‘ 18

N[O]V[=1={=0p) S =1=lele=p]I VIS \§oF Requerimiento de insumos Yy kit de
procedimientos quirdrgicos
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es el requerimiento que se realiza en el Departamento de Almacén y Farmacia de los
materiales a utilizar y kit para procedimientos de los pacientes.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Equipar la clinica con los materiales necesarios y proveer kit para procedimiento
quirdrgico en Quiréfano.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

|« Se debe realizar via electrénica en el formato establecido y utilizando el Sistema | y utilizando el Sistema
de Informacién Hospitalaria (HIS).

o Se debe realizar el Requerimiento de Almacén una vez al mes al Departamento de
Almacén y Farmacia los primeros 5 dias del mes.

e Debe ser autorizado por el Jefe del Servicio de Atenciéon Primaria en Salud Renal y
la Direccion Técnica Médica.

e La solicitud de kit se realiza por nimero de pacientes citados por dia.

D. RESPONSABLE

Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0. de L i
Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Verifica lo existente en las clinicas para :
1 . . . e . 5 minutos
: Profesional realizar pedido por déficit de material.
Realiza requerimientos de insumos utilizando
el formato establecido con los datos
requeridos por el mismo, especificando la
Enfermera (0) . . . :
2 . cantidad de material, nombre de insumo y| 5 minutos
: Profesional o
descripcion, finalmente nombre de la persona
que realiza pedido, firma del Jefe del Servicio
de Atencion Primaria en Salud Renal.
Via electronica por medio del HIS utilizando
3 Enfermera (0) | hamero de expediente, se realiza pedido de| 5 minutos
' Profesional material quirdrgico diariamente de los
pacientes citado a diversos procedimientos
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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como: colocacion, retiro y recolocacion, y retiro
de catéter peritoneal.

Solicita al Jefe del Servicio de Atencion
Primaria en Salud Renal la autorizacion de| 2 minutos
pedidos de kit por dia.

Enfermera (0)
4. Profesional

Traslada  solicitudes con  copia al

Enfermer . . :
ermera (0) Departamento de Almacén y Farmacia, para| 2 minutos

5. i
Profesional despacho de los mismos.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 18: REQUERIMIENTO DE
INSUMOS Y KIT DE PROCEDIMIENTOS QUIRURGICOS

Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

Enfermera (o) Profesional

Verifica lo existente en las clinicas para realizar pedido por
déficit de material.

Realiza requerimientos de insumos utilizando el formato
establecido con los datos requeridos por el mismo,
especificando la cantidad de material, nombre de insumo y
descripcion, finalmente nombre de la persona que realiza
pedido, firma del Jefe del Servicio de Atencién Primaria en
Salud Renal.

Via electrénica por medio del HIS utilizando numero de
expediente, se realiza pedido de material quirdrgico
diariamente de los pacientes citado a diversos
procedimientos como: colocacién, retiro y recolocacion, y
retiro de catéter peritoneal.

Solicita al Jefe del Servicio de Atenciéon Primaria en Salud
Renal la autorizacién de pedidos de kit por dia.

v

Traslada solicitudes con copia al Departamento de Almacén
y Farmacia, para despacho de los mismos.

Administracién General Consejo de Administracién
Reviso Autorizé



No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

19

de pacientes atendidos

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Registrar la cantidad del total de pacientes atendidos de Primer Ingreso y Pre-
didlisis en el mes.
C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Registra datos de pacientes atendidos por dia.
Se debe realizar de forma electrénica.

e Se envia por correo electrénico a Direccién Técnica Médica y al Departamento de
Enfermeria los primeros cinco dias del mes siguiente.

e Libro de reporte debe ser autorizado por el Jefe del Departamento de Enfermeria.

D. RESPONSABLE
Enfermera (o) Profesional

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Procedimiento que consiste en registrar diariamente los pacientes que acuden al Servicio
de Atencion Primaria en Salud Renal.

Elaboracion de Estadistica diaria y mensual

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Enfermera (0) Procede a llenar el encabezado con fecha del 3 minutos
1. Profesional dia.
Enfermera (0) Registra a todos los pacientes que fueron| Tiempo
2. Profesional atendidos. indefinido
Enfermera (0) Procede a describir: edad, sexo, procedencia, 5 minutos
3. Profesional terapia sustitutiva de eleccion.
Enfermera (0) Deja por escrito de forma precisa lo mas 5 minutos
4. Profesional relevante en ese dia.
Enfermera (0) Realiza el consolidado final de la informacién :
5 . . 20 minutos
: Profesional al final de cada mes.
Los primeros 5 dias de cada mes se envia por
Enfermera (0) - . - L
6 . correo electrénico a la Direccibn Técnica| b5 horas
- Profesional - .
Médica y al Departamento de Enfermeria.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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{Unidos para brindar una vida mejor! . -, ’ . ’ .
. Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 19: ELABORACION DE
ESTADISTICA DIARIA Y MENSUAL DE PACIENTES ATENDIDOS

Enfermera (o) Profesional

Procede a llenar el encabezado con fecha del dia.

I

Registra a todos los pacientes que fueron atendidos.

!

Procede a describir: edad, sexo, procedencia, terapia
sustitutiva de eleccién.

Deja por escrito de forma precisa lo més relevante en ese

dia.
v

Realiza el consolidado final de la informacién al final de cada

mes.

Los primeros 5 dias de cada mes se envia por correo
electrénico a la Direccién Técnica Médica y al Departamento
de Enfermeria.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd
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@ (mlmN{'\mEQC Manual de Normas y Procedimientos de la ¢
m—— Direccién Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 1

N[0]V/[=1={=0p) S =1=TeTei=p]| V[IZ\Jfo Solicitud de expedientes de los pacientes
programados para consulta externa
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Proceso que consiste en solicitar expedientes clinicos de los pacientes programados para la
consulta médica al Archivo de Expedientes de Pacientes.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
e Registrar las prescripciones terapéuticas y del tratamiento de Dialisis Peritoneal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Contar con un listado con nombres completos y nimero de carné de los pacientes citados.
e Solicitar expedientes con un dia de anticipacion.
e Firmar libro correspondiente al momento de recibir los expedientes.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria Consulta Externa

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.ce Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
Auxiliar d Solicita al Archivo de Expedientes de Pacientes a las
1 uxiiar de 6:40 AM los expedientes de los pacientes| . .
' Enfermeria programados de la consulta externa, firmando libro
correspondiente.
) Auxiliar de Traslada los 75 expedientes clinicos de pacientes a 15
' Enfermeria la consulta externa. minutos
3 Auxiliar de Clasifica los expedientes de acuerdo al horario de | . .
' Enfermeria cita programada.
Auxiliar de : :
Coloca los expedientes en un lugar accesible .
4. Enfermeria sequro. P g Y 3 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro Reviso Autorizo
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 1: SOLICITUD DE EXPEDIENTES
DE LOS PACIENTES PROGRAMADOS PARA CONSULTA EXTERNA

Enfermera (o) Profesional

Solicita al Archivo de Expedientes de Pacientes a las 6:40
AM los expedientes de los pacientes programados de la
consulta externa, firmando libro correspondiente.

!

Traslada los 75 expedientes clinicos de pacientes a la
consulta externa.

Clasifica los expedientes de acuerdo al horario de cita
programada.

Coloca los expedientes en un lugar accesible y seguro.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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@

No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Toma de muestras para la prueba de Cinética

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Valorar la didlisis adecuada que condiciona una méaxima depuracion de los productos de
desechos, Se basa en la tasa de generacion y de eliminacion de urea valorada con diversos
indicadores.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Adecuar la prescripcion de dialisis de acuerdo a los requerimientos dialiticos del
paciente.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Debe presentarse en ayuno.
Debe pasar al area de laboratorio a que le extraigan sangre y presentar orina de 24
horas.
e Paciente debe presentar bolsas con liquido drenado de un dia anterior.
Procede si el liquido drenado este claro
e Debe presentar 2 jeringas.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria Consulta Externa

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de TR Estimado
Responsable Descripcion
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar de
1. Enfermeria Recibe carné con nimero para realizar cinética. | 1 minuto
Auxiliar de Envia a paciente al laboratorio la extraccion de
2. Enfermeria muestra de sangre y dejar la muestra de orina de | 2 minutos
24 horas.
Auxiliar de Regresa al paciente y registra en el libro
3. Enfermeria correspondiente, el nombre del paciente y el|3 minutos
namero de carné.
Auxiliar de Pesa las 4 bolsas drenadas y se anota el peso
4, Enfermeria una por una en el libro de cinéticas, preguntandole | 3 minutos
si orina y si pasara a consulta.
Solicita una jeringa de 10 ml al paciente y se
- extrae de cada bolsa del liquido peritoneal
Auxiliar de
5 . drenado 2.3 ml, se coloca en el tubo de ensayo | 5 minutos
: Enfermeria ) .
debidamente rotulado con el nombre del paciente
y nimero de carné.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro

Reviso Autorizo




Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

Auxiliar de Traslada la muestra de liquido peritoneal al
6. Enfermeria Laboratorio Clinico en donde esta la orden de | 3 minutos
Cinética de Urea.
; Auxiliar de Informa al paciente que el resultado de suexamen | , .\
' Enfermeria estara para su préxima consulta.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé



FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 2: TOMA DE MUESTRAS PARA LA

Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

PRUEBA DE CINETICA
Enfermera (o) Profesional

Recibe carné con nimero para realizar cinética.

I

Envia a paciente al laboratorio la extraccién de muestra de
sangre y dejar la muestra de orina de 24 horas.

!

Regresa al paciente y registra en el libro correspondiente, el
nombre del paciente y el nUmero de carné.

!

Pesa las 4 bolsas drenadas y se anota el peso una por una
en el libro de cinéticas, preguntandole si orina y si pasara a
consulta.

Solicita una jeringa de 10 ml al paciente y se extrae de cada
bolsa del liquido peritoneal drenado 2.3 ml, se coloca en el
tubo de ensayo debidamente rotulado con el nombre del
paciente y nimero de carné.

!

Traslada la muestra de liquido peritoneal al Laboratorio
Clinico en donde esta la orden de Cinética de Urea.

l

Informa al paciente que el resultado de su examen estara
para su proxima consulta.

Administracién General Consejo de Administracién
Reviso Autorizé
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 3

NLCNEI =Rl =B O IISNIIOI E|aboracion de folders de COEX para uso de
consultas en area médica
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es la elaboracion de folderes de COEX con los formatos que se utiliza en area médica de consulta
para registro de pacientes atendidos.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Obtener datos estadisticos con el fin de presentar un informe final por mes.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Realizar un folder por cada clinica de DPCA.

e Dejar folder preparado cada primer dia habil de mes debidamente rotulado con nombre
de médico, mes y afo.

D. RESPONSABLE
Auxiliar de Enfermeria Consulta Externa

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar de Elabora cada folder y se procede a sacar fotocopias
1. Enfermeria de la ficha de estadistica de pacientes (minimo de| 1 hora
300 al mes).
Auxiliar de 15
2. Enfermeria Coloca en cada folder las copias para el uso debido.| minutos
por folder
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro Reviso Autorizo



Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 3: ELABORACION DE FOLDERS
DE COEX PARA USO DE CONSULTAS EN AREA MEDICA

Enfermera (0)

Profesional

Elabora cada folder y se procede a sacar fotocopias de
la ficha de estadistica de pacientes (minimo de 300 al

mes).

A

4

Coloca en cada folder las copias para el uso debido

Asesora

Administracion General

Consejo de Administracién

Elaboro

Reviso

Autorizo




Manual de Normas y Procedimientos de la ‘@ ym%ﬂméﬁg

Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 4

NOMBRE DEL Recopilacion de folderes de la consulta externa
PROCEDIMIENTO de pacientes atendidos por mes
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Proceso por el cual se procede a recoger folders de las diferentes clinicas y entregarlos a la
Direccion Técnica Médica.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Registrar datos estadisticos para informe mensual de pacientes que consultan
durante el mes a evaluacién médica, prescripcion de tratamiento o emergencias.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Debe recoger el ultimo dia habil del mes.
e Los folders deben ser entregados a la Direccion Técnica Médica.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcion E(st_|mado
minutos,
paso horas, dias)
1 Auxiliar de Solicita en cada clinica los folders de la estadistica| 30
' Enfermeria de pacientes atendidos. minutos
Aucxiliar de 15
2. Enfermeria Entrega los folders a la Direccion Técnica Médica. minutos
3 Auxiliar de Verifica que estén elaborados los folders del 10
: Enfermeria siguiente mes. minutos
A Auxiliar de Lleva los folders al Departamento de Enfermeria 20
' Enfermeria para el uso respectivo. minutos

FIN DEL PROCEDIMIENTO

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 4: RECOPILACION DE FOLDERES
DE LA CONSULTA EXTERNA DE PACIENTES ATENDIDOS POR MES

Enfermera (o) Profesional

Solicita en cada clinica los folders de la estadistica de
pacientes atendidos.

Entrega los folders a la Direccion Técnica Médica.

!

Verifica que estén elaborados los folders del siguiente mes.

!

Lleva los folders al Departamento de Enfermeria para el uso
respectivo.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

NI =PI = B  elel =RIIENIEON E g uipamiento de clinicas con insumos

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Procedimiento por el cual se procede al equipamiento con los diferentes insumos solicitados
al departamento de enfermeria, con el fin de mantener lo necesario en las diferentes clinicas.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO
e Atender con prontitud, ornato y comodidad para brindar atencién adecuada.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Solicita al Departamento de Enfermeria los insumos para equipar las clinicas.
Anotar en el libro correspondiente de insumos lo recibido.

Actualizar cada semana alcohol y Hibitane.

Esterilizar una vez a la semana pinza de anillos.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria Consulta Externa

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. Tiempo
de Responsable Descripcion E(st_lmado
minutos,
paso horas, dias)
1 Auxiliar de Solicita al Departamento de Enfermerfa insumos | o ..
' Enfermeria necesarios para equipar.
5 Auxiliar de Anota en el libro de insumos lo solicitado al| o . .
' Enfermeria Departamento de Enfermeria.
3 Auxiliar de Lava, seca, empaca y envia a esterilizar pinzade| 20
: Enfermeria anillos. minutos
Auxiliar de
4. Enfermeria Solicita recipiente de gasas en Central de Equipo. | 5 minutos
c Auxiliar de Cambia el hibitane y alcohol una vez a la semana 15
' Enfermeria de los recipientes que se utilizan. minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro Reviso Autorizo
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 5: EQUIPAMIENTO DE CLINICAS
CON INSUMOS

Enfermera (o) Profesional

Solicita al Departamento de Enfermeria insumos necesarios
para equipar.

Anota en el libro de insumos lo solicitado al Departamento de
Enfermeria.

Lava, seca, empaca y envia a esterilizar pinza de anillos.

!

Solicita recipiente de gasas en Central de Equipo

!

Cambia el hibitane y alcohol una vez a la semana de los
recipientes que se utilizan.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd



Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 6

NOMBRE DEL

Atencién de pacientes con edema agudo de
PROCEDIMIENTO

pulmén

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la atencién de los pacientes que presentan complicacién de edema agudo de
pulmén y es cuando el corazén no bombea sangre oxigenada hacia los pulmones ya que estos
conservan liquido.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Brindar una atencién personalizada al paciente con este diagndstico.
e Evitar la ansiedad del paciente, brindando una pronta intervencion de enfermeria,
juntamente con el médico.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Controlar signos vitales constantemente.
Monitorear oxigenacion.

Colocar oxigeno.

Colocar a paciente en semmi fuller.
Cumplir 6rdenes médicas.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No.

Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
(minutos,
paso horas, dias)
1 Auxiliar de Identifica al paciente por su nombre, asegurandome | , . .
' Enfermeria que este acompafado de su cuidador.
) Auxiliar de Coloca a paciente en posicion de semmi fuller,| o . .
' Enfermeria colandole oxigeno, a su brevedad posible.
3 Auxiliar de Solicita al Auxiliar de Archivo de Expedientes de |, . .
' Enfermeria Pacientes expediente clinico.
4 Auxiliar de Controla signos vitales constantemente y observa |, . .
' Enfermeria estado de conciencia.
Auxiliar de
5. Enfermeria Cumple con las instrucciones dadas por el médico. | 5 minutos
Auxiliar de Coordina y solicita el traslado de paciente a un
6. Enfermeria Hospital Nacional por medio de una referencia|5 minutos
médica cuando lo amerita.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizé
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 6: ATENCION DE PACIENTES
CON EDEMA AGUDO DE PULMON

Enfermera (o) Profesional

Identifica al paciente por su nombre, asegurdndome que este
acomparfado de su cuidador.

Coloca a paciente en posicion de semmi fuller, colandole
oxigeno, a su brevedad posible.

!

Solicita al Auxiliar de Archivo de Expedientes de Pacientes
expediente clinico.

Controla signos vitales constantemente y observa estado de
conciencia.

Cumple con las instrucciones dadas por el médico.

i

Coordina y solicita el traslado de paciente a un Hospital
Nacional por medio de una referencia médica cuando lo
amerita.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Preparacion de kit de entrenamiento

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Adjuntar hoja de seguimiento, hoja de balance y nota de enfermeria para uso de
entrenamientos.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Mantener abastecido con kits donde corresponde.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Contar con equipo necesario.
e Orden del kit: hoja de seguimiento, hoja de balance, nota de enfermeria.
o Conservar stock de Kit.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria Consulta Externa

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

No. d Tiempo
0.de Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,

horas, dias)
1 Auxiliar de Solicita al Departamento de Enfermeria|, . .
' Enfermeria papeleria para requerir los kits.
) Auxiliar de Prepara papeleria: hoja de seguimiento, hoja| o .
' Enfermeria de balance, nota de enfermeria, engrapadora.
Auxiliar de Procede a engrapar en el orden que
3. Enfermeria corresponde: hoja de seguimiento, hoja de| 3 minutos
balance, nota de enfermeria.
4 Auxiliar de Coloca ordenadamente los kit donde|, . .
: Enfermeria corresponde ya para su uso.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 7: PREPARACION DE KIT DE
ENTRENAMIENTO

Enfermera (o) Profesional

Solicita al Departamento de Enfermeria papeleria para
requerir los kits.

Prepara papeleria: hoja de seguimiento, hoja de balance,
nota de enfermeria, engrapadora.

!

Procede a engrapar en el orden que corresponde: hoja de
seguimiento, hoja de balance, nota de enfermeria.

!

Coloca ordenadamente los kits donde corresponde ya para
Su uso.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
Elaboro Reviso Autorizd
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Direccion Técnica Médica

No. DE PROCEDIMIENTO 8

N[o]VI=1={=p) S =T=leei=n)| VI[=\gge M Fotocopias de evaluaciones para pacientes de
entrenamiento
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es la accion que se realiza para fotocopiar hojas de evaluaciones.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Mantener evaluaciones para su uso con pacientes, en el Gltimo dia de entrenamiento.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Fotocopiadora en buen estado.

Solicitar al Departamento de Enfermeria hojas en blanco.
Utilizar clave de enfermeria.

Armar evaluaciones segun correlativo.

D. RESPONSABLE
Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

| Tiempo
No. de Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar d,e Solicita al Departamento de Enfermeria hojas en .
1. Enfermeria 2 minutos
blanco.
2 Auxiliar d'e Coloca hoja original en la pantalla y hojas en blanco 1 minutos
: Enfermeria en la bandeja.
Auxiliar de 0.5
3. Enfermeria Inserta clave de Enfermeria. segundos
Auxiliar de _ 0.5
4, Enfermeria Programa total de copias deseadas. segundos
. Auxiliar de Traslada copias y arma evaluaciones segin|, .. . .
: Enfermeria correlativo de preguntas y coloca grapa.
6 Auxiliar de Deja de forma ordenada donde corresponde, |, . .
: Enfermeria quedando listas para su uso.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion

Elaboro Reviso Autorizo
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Direccion Técnica Médica

FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 8: FOTOCOPIAS DE
EVALUACIONES PARA PACIENTES DE ENTRENAMIENTO

Enfermera (o) Profesional

Solicita al Departamento de Enfermeria hojas en blanco.

!

Coloca hoja original en la pantalla y hojas en blanco en la
bandeja.

Inserta clave de Enfermeria.

!

Programa total de copias deseadas.

!

Traslada copias y arma evaluaciones segun correlativo de
preguntas y coloca grapa.

Deja de forma ordenada donde corresponde, quedando listas
para su uso.
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No. DE PROCEDIMIENTO 9

NOMBRE DEL

Orientacion al paciente en el auto cuidado
PROCEDIMIENTO

sobre higiene personal (bafio general) y
cuidados de catéter
A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Es la educacién que se realiza de forma general a los pacientes post operado, ya que los
cuidados posteriores dentro del programa, mejora su estado de salud.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

Brindar una educacion acorde a la cultura.

Evitar complicaciones al paciente.

Paciente y familiar asimilen la importancia del auto cuidado e higiene.
Paciente y cuidador realice de forma correcta cuidados posteriores del catéter.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

e Brinda educacion de forma completa.
e Aclara dudas si es que existieran.
e Brinda instrucciones demostrativas.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO
No

Tiempo
de Responsable Descripcion Estimado
paso noras, dias)
Auxiliar de
1. Enfermeria Llama a paciente por su nombre. 1 minutos
Auxiliar de Instruye al paciente en el Auto cuidado: es la
2. Enfermeria forma propia de cuidarse a si mismo de forma | 2 minutos
general.
Bafio general:
e Consiste en dejarse caer agua de la
coronilla de la cabeza hacia los pies,
. e Utiliza jabon en pastilla para eliminar
Auxiliar de microorganismos del cuerpo .
3. Enfermeria « El bafio debe realizarse con la fajuela| > MO8
juela
puesta proporcionando seguridad al
catéter,
o Utiliza toalla limpia para secarse de forma
general el cuerpo,
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e Procede a retirar la fajuela mojada,
secando el catéter con toalla individual.
Importante: si paciente cuenta con catéter
vascular este debe cubrirselo utilizando un
plastico y asi evitar que este se moje.

Auxiliar de
Enfermeria

Cuidado de catéter fijacion: utilizando micropore
a 2cc de la salida del catéter, se prohibe uso de
tijeras

Uso de fajuela: se indica que debe utilizar una
por dia, ya que su uso evita complicaciones
como, riesgo de infeccién

5 minutos

Auxiliar de
Enfermeria

Brinda Plan Educacional para el uso correcto de
topico recetado por médico (Gentamicina) ya que
este debe aplicarse en orificio de salida de
catéter peritoneal (O.S.C.P.) y herida operatoria.

5 minutos

FIN DEL PROCEDIMIENTO
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 9: ORIENTACIQN AL PACIENTE
EN EL AUTO CUIDADO SOBRE HIGIENE PERSONAL (BANO GENERAL) Y
CUIDADOS DE CATETER

Enfermera (o) Profesional

Llama a paciente por su nombre.

!

Instruye al paciente en el Auto cuidado: es la forma propia de
cuidarse a si mismo de forma general.

Bafio general:

» Consiste en dejarse caer agua de la coronilla de la cabeza hacia
los pies,

« Utiliza jabon en pastilla para eliminar microorganismos del cuerpo,
» El bafio debe realizarse con la fajuela puesta proporcionando
seguridad al catéter,

« Utiliza toalla limpia para secarse de forma general el cuerpo,
*Procede a retirar la fajuela mojada, secando el catéter con toalla
individual.

Importante: si paciente cuenta con catéter vascular este debe
cubrirselo utilizando un plastico y asi evitar que este se moje.

!

Cuidado de catéter fijacion: utilizando micropore a 2cc de la salida
del catéter, se prohibe uso de tijeras

Uso de fajuela: se indica que debe utilizar una por dia, ya que su
uso evita complicaciones como, riesgo de infeccion

v

Brinda Plan Educacional para el uso correcto de topico recetado por
médico (Gentamicina) ya que este debe aplicarse en orificio de
salida de catéter peritoneal (O.S.C.P) y herida operatoria

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO Test de Equilibrio Peritoneal

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

Adecuacion de Dialisis Peritoneal en pacientes con falla renal.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Permite medir la capacidad de transporte de solutos de la membrana peritoneal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Paciente debe presentar su carne.

Paciente debe presentarse en ayuno.
Paciente debe presentarse con cavidad llena.
Contar con equipo necesario (3 bolsas de dialisis de 2.5%, 3 mascarillas, 3
minicap, 5 jeringas de 10ml.)

e Paciente debe presentarse en compafiia de su familiar.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Tiempo
No. de Res Tny Estimado
ponsable Descripcion
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar de
1. Enfermeria Recibe el carné y confirma cita. 3 minutos
5 EAr‘IJ]Z(e'Ir'r";re?; Prepara los tubos de ensayo. Anota nombre y o .
namero de expediente en libro correspondiente.
- Procede a llamar a paciente y familiar para
3 EA:ljglrlsqre?; brindar ~ Plan  Educacional ~ sobre el| 5 . .
procedimiento a realizar y el tiempo que el
mismo conlleva.
. Asegura que el paciente contenga en cavidad
4 EArllije”rlrire?; peritoneal solucion al 2.5% con permanenciade| . .
8 a 12 horas con volumen completo segun
indicacion médica.
Procede a preparar el equipo necesario que
Auxiliar de son: 3 bolsas de dialisis de 2.5%, 2 pinzas, 3
5. Enfermeria minicap, 3 mascarillas; agua clorada, jabon de | 5 minutos
manos, toallas de papel, jeringas de 10cc,
algodon, alcohol.
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{Unidos para brindar una vida mejor!
Direccidén Técnica Médica
5 Auxiliar de Procede a la colocacion de mascarillas y lavado | ¢ .
' Enfermeria de manos comun (Enfermero y paciente).
7 Paciente Procede a sacar su catéter y cubrirlo con toalla 3 minutos
de papel.
8 EAqu'“ar de Realiza primer lavado de manos con técnica | . .
' niermeria establecida.
. Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca
Auxiliar de equipo a utilizar en la mesa: solucién de dialisis .
9. f i quip . . L . 5 minutos
Enfermeria 2.5%, 2 pinzas, tapon minicap, 2 jeringas 10cc,
y algoddén con alcohol.
10 é‘:}f;'lr'r?];?; Realiza los dos lavados de manos que| 10
' corresponden con la técnica establecida. minutos
Realiza recambio manual con técnica
establecida segun protocolo:
e Drena liquido de cavidad con
permanencia de 8 a 12 horas,
e Infunde solucibn con el paciente
sentado, 400cc por cada 2 minutos para
. hacer un total de 10 minutos por 2000cc,
1 Auxiliar de durante la infusion el paciente debe de 30
: Enfermeria girar de un lado a otro, minutos
e Al terminar de infundir se extraen 200cc
de liquido de cavidad y se mezcla dentro
de la bolsa,
e Realiza asepsia al puerto de inyeccion'y
extrae 10cc de liquido de cavidad
llamada CERO MINUTOS y
e Infunde los 190cc restantes.
. Desconecta y registra el peso del liquido
12 é‘:]f(e”r'r?];?; drenado, el liquido con permanencia de 12|, . .
' horas, extrae muestra de liquido Illamada
nocturna.
Coloca las muestras adquiridas de liquido en
. tubos de ensayo de tapon rojo y se anotan los
13 é‘#]fglr'ire?; datos del paciente (nombre, numero de|. . .
' expediente, sexo y tipo de muestras)
correspondientes a 0 minutos y muestra
nocturna.
Auxiliar de
14. Enfermeria Traslada las muestras al Laboratorio Clinico.
Auxiliar de Brinda plan educacional al paciente y familiar
15. Enfermeria informandole que tiene que regresar en 2 horas | 5 minutos
y el paciente debe continuar en ayunas.
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Auxiliar de Realiza el segundo llamado al paciente y 10

16. Enfermeria procede a la colocacion de mascarillas y lavado .

: minutos
de manos (enfermero y paciente).

17 Paciente Procede a descubrir su catéter y cubrirlo con

' toalla de papel.
18 é:glrlrire?; Realiza primer lavado de manos con técnica| 15
' establecida. minutos
. Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca
19 é:glrlrire?; equipo a utilizar en la mesa: solucion de didlisis | o . .
' 2.5%, 2 pinzas, tapon minicap, 2 jeringas 10cc,
y algodoén con alcohol.
20 é:élrlrirecri; Realiza los dos lavados de manos que|. ... o
' corresponden con la técnica establecida.
Realiza recambio manual:
e Extrae 200cc de solucién de cavidad
peritoneal,
. e Realiza asepsiay extrae 10cc de liquido,

21 é‘:}f;'lr'r?];?; o _Sin r_etirar jeringa de la bolsa re _15
infundimos los 190cc de liquido| minutos
restantes y desconecta,

e Extrae muestra de sangre y coloca en
tubos de ensayo debidamente
identificados.
Auxiliar de Traslada al Laboratorio Clinico las muestras
22. Enfermeria donde se anotan muestra de liquido 120 10
‘ minutos
minutos y muestra de sangre.
. Indica al paciente que puede retirarse a
23 é#fxe”rﬁre?; desayunar y le solicita que regrese en 2 horas| 5 .\
' para continuar con el Test del Equilibrio
Peritoneal.
Cumple las 4 horas de permanencia del liquido
en cavidad de 2.5% volumen completo:
e Realiza recambio manual con técnica
establecida,
Auxiliar de e Drena liquido de cavidad,
30
24, Enfermeria ¢ Infunde y desconecta, .
_ minutos
e Registra peso,
e Extrae 10cc de ultima muestra de liquido
drenado,
e Coloca en tubo de ensayo
correspondiente.
Auxiliar de Traslada la muestra al Laboratorio Clinico 10
25. Enfermeria donde se anotan como MUESTRA 240 minutos
MINUTOS.
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Auxiliar de
26. Enfermeria Brinda plan educacional al paciente y familiar. | 5 minutos
Auxiliar de Registra  formato de Test del Equilibrio
. . X 10
27. Enfermeria Peritoneal PET con nombre, numero de carné .
) VR ) minutos
y observaciones como: liquido turbio.
08 Auxiliar de Elabora nota de  Enfermeria  sobre|. . .
' Enfermeria procedimiento realizado.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 10: TEST DE EQUILIBRIO

Asesora
Elaboro

Manual de Normas y Procedimientos de la

Direccion Técnica Médica

PERITONEAL
Enfermera (o) Profesional

Recibe el carné y confirma cita.

!

Prepara los tubos de ensayo. Anota nombre y nimero de
expediente en libro correspondiente

v

Procede a llamar a paciente y familiar para brindar Plan
Educacional sobre el procedimiento a realizar y el tiempo que
el mismo conlleva.

Asegura que el paciente contenga en cavidad peritoneal
solucion al 2.5% con permanencia de 8 a 12 horas con
volumen completo segun indicacion médica.

v

Procede a preparar el equipo necesario que son: 3 bolsas de
dialisis de 2.5%, 2 pinzas, 3 minicap, 3 mascarillas; agua
clorada, jabon de manos, toallas de papel, jeringas de 10cc,
algodén, alcohol.

Procede a la colocacién de mascarillas y lavado de manos
comun (Enfermero y paciente).

Administracién General Consejo de Administracién
Reviso Autorizé
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Paciente Enfermera (o) Profesional

Procede a sacar su catéter y Realiza primer lavado de manos con técnica
cubrirlo con toalla de papel. establecida.

Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca equipo
a utilizar en la mesa: soluciéon de didlisis 2.5%, 2
pinzas, tapon minicap, 2 jeringas 10cc, y algodén con
alcohol.

Realiza los dos lavados de manos que corresponden
con la técnica establecida

I

Realiza recambio manual con técnica establecida segun
protocolo:

* Drena liquido de cavidad con permanencia de 8 a 12
horas,

* Infunde solucién con el paciente sentado, 400cc por
cada 2 minutos para hacer un total de 10 minutos por
2000cc, durante la infusion el paciente debe de girar de
un lado a otro,

« Al terminar de infundir se extraen 200cc de liquido de
cavidad y se mezcla dentro de la bolsa,

» Realiza asepsia al puerto de inyeccion y extrae 10cc
de liquido de cavidad llamada CERO MINUTOS y

* Infunde los 190cc restantes.

v

Desconecta y registra el peso del liquido drenado, el
liguido con permanencia de 12 horas, extrae muestra
de liquido llamada nocturna.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Enfermera (o) Profesional Paciente

Coloca las muestras adquiridas de liquido en tubos
de ensayo de tapén rojo y se anotan los datos del
paciente (nombre, nimero de expediente, sexo y
tipo de muestras) correspondientes a 0 minutos y
muestra nocturna.

Traslada las muestras al Laboratorio Clinico.

|

Brinda plan educacional al paciente y familiar
informandole que tiene que regresar en 2 horas y
el paciente debe continuar en ayunas.

v

Realiza el segundo llamado al paciente y procede
a la colocacion de mascarillas y lavado de manos
(enfermero y paciente).

Procede a descubrir su catéter y
cubrirlo con toalla de papel.

o
o
Realiza primer lavado de manos con técnica
establecida.

Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca
equipo a utilizar en la mesa: solucién de dialisis
2.5%, 2 pinzas, tapén minicap, 2 jeringas 10cc, y
algodon con alcohol.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Enfermera (o) Profesional

Realiza los dos lavados de manos que corresponden con la
técnica establecida.

Realiza recambio manual:

+ Extrae 200cc de solucion de cavidad peritoneal,

* Realiza asepsia y extrae 10cc de liquido,

* Sin retirar jeringa de la bolsa re infundimos los 190cc de
liquido restantes y desconecta,

» Extrae muestra de sangre y coloca en tubos de ensayo
debidamente identificados.

v

Traslada al Laboratorio Clinico las muestras donde se anotan
muestra de liquido 120 minutos y muestra de sangre.

v

Indica al paciente que puede retirarse a desayunar y le
solicita que regrese en 2 horas para continuar con el Test del
Equilibrio Peritoneal.

Cumple las 4 horas de permanencia del liquido en cavidad
de 2.5% volumen completo:

* Realiza recambio manual con técnica establecida,

* Drena liquido de cavidad,

* Infunde y desconecta,

* Registra peso,

» Extrae 10cc de Ultima muestra de liquido drenado,

* Coloca en tubo de ensayo correspondiente.

v

Traslada la muestra al Laboratorio Clinico donde se anotan
como MUESTRA 240 MINUTOS.

g
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Elaboro Reviso Autorizé



I

UNAERC

Manual de Normas y Procedimientos de la

{Unidos para brindar una vida mejor! . ., , . JoRT
Direccion Tecnica Médica °
Enfermera (o) Profesional
Asesora Administracion General Consejo de Administracién
Elaboro Revisé Autorizé




No. DE PROCEDIMIENTO

Manual de Normas y Procedimientos de la
Direccion Técnica Médica

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO ‘ Prueba del catéter peritoneal

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en la prueba del catéter peritoneal con base a la técnica de recambio manual, debe
tomarse el tiempo en que infunde y drena la bolsa de solucién.

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Confirmar la funcionalidad de catéter peritoneal, para iniciar tratamiento de Dialisis
Peritoneal Continua Ambulatoria -DPCA-.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

El paciente debe ser acompafado por un familiar.

Presentar carné de paciente de UNAERC.

Presentar bolsa de didlisis peritoneal, mascarilla y minicap.

Paciente debe ser evaluado por el médico previo a prueba de catéter.
Reporta a médico resultados.

No. Tiempo
de Responsable Descripcion E(st_lmado
minutos,
paso horas, dias)
1 Auxiliar d,e Procede a recibir el carné con previa cita e identifica 3 minutos
: Enfermeria al paciente.
5 Auxiliar de Anota el nombre y niimero de expediente en el libro| 10
' Enfermeria correspondiente. minutos
Auxiliar de Procede a preparar el equipo necesario como: bolsa
3. Enfermeria de didlisis de 1.5%, 2 pinzas, mini cap, agua clorada, | 5 minutos
jabon de manos, toallas de papel, entre otros.
Auxiliar d'e Procede a colocacion de mascarillas y lavado de .
4. Enfermeria manos comun (enfermero i 5 minutos
y paciente).
Auxiliar d,e Procede a sacar el catéter y cubrirlo con toalla de :
5. Enfermeria | 5 minutos
papel.
6 Auxiliar d,e Realiza primer lavado de manos con técnica 3 minutos
' Enfermeria establecida.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Auxiliar de Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca equipo :
7. Enfermeria o 5 minutos
a utilizar.
8 Auxiliar de Realiza los dos lavados de manos que corresponden 10
: Enfermeria con la técnica establecida. minutos
Inicia la prueba del catéter peritoneal:
e Prepara bolsa de solucion,
¢ Verifica si hay fugas, fecha de vencimiento,
u otros defectos que pueda tener la bolsa de
solucion,
e Estira las lineas de transferencia,
e Coloca pinza y anillo del sistema en Y en
dedo mefique de la mano izquierda y con
dedo pulgar e indice de la misma mano se
Auxiliar de sostiene el catéter,
) . . 30
9. Enfermeria e Retira el anillo del sistema Y con la mano minutos
derecha y el tapén de mini cap del catéter.
e Procede a conectar rapidamente,
¢ Infunde 1000cc en cavidad peritoneal.
e Drena tomando el tiempo de infusion y
drenaje,
e Repite procedimiento de infusion y drenaje,
e Prepara tapén mini cap y cierra llave de paso
del catéter,
e Desconecta las lineas de transferencia del
catéter y coloca tapon mini cap al catéter.
10 Auxiliar de Realiza curacion del orifico de salida del Catéter| . . .
' Enfermeria Peritoneal y herida operatoria.
Auxiliar de
11. Enfermeria Registra peso de la bolsa del liquido, 5 minutos
Auxiliar de Traslada al paciente con el médico para informarle
12. Enfermeria detalladamente sobre el procedimiento: si el catéter
es funcional o disfuncional.
Auxiliar de : i
} Traslada al paciente para la programacion de su ,
13. Enfermeria siguiente cita. 5 minutos
Auxiliar de
14. Enfermeria Brinda plan educacional al paciente y familiar. 5 minutos
15 Auxiliar de Realiza nota de enfermeria sobre procedimiento |, . .
: Enfermeria realizado.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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FLUJOGRAMA DEL PROCEDIMIENTO No. 11: PRUEBA DEL CATETER
PERITONEAL

Enfermera (o) Profesional

Procede a recibir el carné con previa cita e identifica al
paciente.

Anota el nombre y ndmero de expediente en el libro
correspondiente

Procede a preparar el equipo necesario como: bolsa de
dialisis de 1.5%, 2 pinzas, mini cap, agua clorada, jab6n de
manos, toallas de papel, entre otros

'

Procede a colocacion de mascarillas y lavado de manos
comun (enfermero y paciente).

v

Procede a sacar el catéter y cubrirlo con toalla de papel.

l

Realiza primer lavado de manos con técnica establecida.

:

Desinfecta la mesa con agua clorada y coloca equipo a
utilizar.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Enfermera (o) Profesional

’

Realiza los dos lavados de manos que corresponden con la técnica establecida.

v

Inicia la prueba del catéter peritoneal:

* Prepara bolsa de solucién,

« Verifica si hay fugas, fecha de vencimiento, u otros defectos que pueda tener la bolsa
de solucion,

« Estira las lineas de transferencia,

 Coloca pinza y anillo del sistema en Y en dedo mefiique de la mano izquierda y con
dedo pulgar e indice de la misma mano se sostiene el catéter,

* Retira el anillo del sistema Y con la mano derecha y el tapén de mini cap del catéter.

* Procede a conectar rapidamente,

« Infunde 1000cc en cavidad peritoneal.

» Drena tomando el tiempo de infusién y drenaje,

* Repite procedimiento de infusion y drenaje,

* Prepara tap6n mini cap y cierra llave de paso del catéter,

* Desconecta las lineas de transferencia del catéter y coloca tapon mini cap al catéter.

v

Realiza curacion del orifico de salida del Catéter Peritoneal y herida operatoria.

v

Registra peso de la bolsa del liquido,

v

Traslada al paciente con el médico para informarle detalladamente sobre el
procedimiento: si el catéter es funcional o disfuncional.

v

Traslada al paciente para la programacion de su siguiente cita.

v

Brinda plan educacional al paciente y familiar.

v

Realiza nota de enfermeria sobre procedimiento realizado.

Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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OLONEIN =Rl S B OO SISO Permeabilizacion de catéter peritoneal

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

e Lograr la funcionalidad del catéter peritoneal.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

Debe realizarse procedimiento por orden médica.

Solicita material necesario en el Departamento de Enfermeria.
Solicita bolsa de dialisis, mascarilla y mini cap al paciente.
Presenta al médico el resultado del procedimiento.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Consiste en una serie de procesos para establecer la permeabilidad del catéter peritoneal
con técnica estéril establecida.

No. d Tiempo
o.de o i
Responsable Descripcion Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar de Procede a recibir el carné con previa cita, _
1. Enfermeria identificando al paciente 3 minutos
5 Auxiliar de Anota el nombre y nimero de expediente en| o . .
' Enfermeria libro correspondiente.
Procede a preparar el equipo necesario como:
Auxiliar d bolsa de didlisis de 1.5% 0 2.5%, 2 pinzas, mini
uxifiar de cap, jeringa de 50 ml, aguja No. 18, heparina, .
3. Enfermeria L. . 5 minutos
guantes estériles, campo hendido, gasas
estériles, jabén yodado, agua clorada, jab6n de
manos, toallas de papel.
4 Auxiliar de Procede a la colocacion de mascarillas y lavado | .\
' Enfermeria de manos (enfermero y paciente).
Auxiliar de Procede a sacar el catéter y cubrirlo con toalla .
S. Enfermeria de papel. 3 minutos
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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6. é:f)glrlrire?; Realiza primer lavado de manos con técnica| o .\
establecida.
. é:f)glrlrire?; Desinfecta la mesa con agua clorara y coloca| ¢ . .
equipo a utilizar.
8. érlljf)glrlrire?i:l Realiza los dos lavados de manos que| 10
corresponden, con la técnica establecida. minutos
Inicia el proceso de permeabilizacién del catéter
peritoneal:
Prepara la bolsa de solucion,
e Verifica si hay fugas, fecha de
vencimiento, u otros defectos que pueda
tener la bolsa de solucion,
e Estira las lineas de transferencia y
coloca pinza.
e Prepara jeringa con 0.5cc de heparina y
50cc de liquido de dialisis peritoneal,
Auxiliar de e Coloca guantes esteriles, 40
9. Enfermeria Realiza asepsia y antisepsia al titanio, minutos
e Coloca campo estéril y bolsa de solucion
en lugar designado,
e Conecta jeringa con titanio dejando
pasar lo preparado,
e Observa sintoma de dolor y detecta
algun tipo de resistencia Intra peritoneal,
e Conecta linea de transferencia al catéter
¢ Infunde y drena tomando el tiempo para
saber si el catéter es funcional o
disfuncional.
o Desconectay registra el peso de la bolsa
de solucion drenada.
Auxiliar de Realiza curacion del orificio de salida del catéter
10. Enfermeria peritoneal. 5 minutos
Auxiliar de : . . .
11. Enfermeria Brinda plan educacional al paciente y familiar. 5 minutos
1 Q:f)glrlrire?; Realiza nota de Enfermeria sobre procedimiento | o .\
realizado.
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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Elaboro

CATETER PERITONEAL
Enfermera (o) Profesional

Procede a recibir el carné con previa cita, identificando al
paciente

Anota el nombre y numero de expediente en libro
correspondiente.

Procede a preparar el equipo necesario como: bolsa de
dialisis de 1.5% o0 2.5%, 2 pinzas, mini cap, jeringa de 50 ml,
aguja No. 18, heparina, guantes estériles, campo hendido,
gasas estériles, jabon yodado, agua clorada, jabén de
manos, toallas de papel.

Procede a la colocacion de mascarillas y lavado de manos
(enfermero y paciente).

Procede a sacar el catéter y cubrirlo con toalla de papel.

l

Realiza primer lavado de manos con técnica establecida.

'

Desinfecta la mesa con agua clorara y coloca equipo a
utilizar.

Administracién General Consejo de Administracién
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Enfermera (o) Profesional

’

Realiza los dos lavados de manos que corresponden, con la técnica establecida.

v

Inicia el proceso de permeabilizacion del catéter peritoneal:

*Prepara la bolsa de solucién,

« Verifica si hay fugas, fecha de vencimiento, u otros defectos que pueda tener la bolsa
de solucion,

« Estira las lineas de transferencia y coloca pinza.

* Prepara jeringa con 0.5cc de heparina y 50cc de liquido de didlisis peritoneal,

* Coloca guantes estériles,

* Realiza asepsia y antisepsia al titanio,

* Coloca campo estéril y bolsa de solucién en lugar designado,

» Conecta jeringa con titanio dejando pasar lo preparado,

» Observa sintoma de dolor y detecta algin tipo de resistencia Intra peritoneal,

* Conecta linea de transferencia al catéter

« Infunde y drena tomando el tiempo para saber si el catéter es funcional o disfuncional.
» Desconecta y registra el peso de la bolsa de solucién drenada.

v

Realiza curacion del orificio de salida del catéter peritoneal

v

Brinda plan educacional al paciente y familiar.

v

Realiza nota de Enfermeria sobre procedimiento realizado.
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recambio manual

A. DEFINICION DEL PROCEDIMIENTO

B. OBJETIVOS DEL PROCEDIMIENTO

o Verificar que el paciente y familiar realicen adecuadamente la técnica de recambio
manual y lavado de manos.

D. RESPONSABLE

Auxiliar de Enfermeria

E. DESCRIPCION DEL PROCEDIMIENTO

Es la evaluacion que se realiza al paciente y familiar del procedimiento para el lavado de
manos y recambio manual, para establecer que el paciente lo realice de forma correcta.

C. NORMAS DEL PROCEDIMIENTO

¢ Paciente y familiar deben ser entrenados con técnica de UNAERC.
e Contar con material necesario para realizar el procedimiento (bolsa de didlisis,
mascarilla, tapdn minicap.
¢ Implementar en el tercer lavado de manos el uso de alcohol en gel a pacientes
entrenados extra hospitalarios.
¢ Realizar evaluacion por escrito a pacientes entrenados extra hospitalarios.

Revision de técnica de lavado de manos y

q Tiempo
No. de L i
Responsable Descripcién Estimado
paso (minutos,
horas, dias)
Auxiliar de
1. Enfermeria Procede a recibir el carné e identifica al paciente. | 2 minutos
5 Auxiliar de Brinda plan educacional a paciente y familiar| 5 . .
' Enfermeria sobre el procedimiento a realizar.
3 Auxiliar de Anota el nombre y nimero de expediente enlibro| 5 .
' Enfermeria correspondiente.
Auxiliar de Procede a preparar el equipo necesario como:
4. Enfermeria bolsa de dialisis de 1.5%, 2 pinzas, mini cap, | 5 minutos
agua clorada, jab6on de manos, toallas de papel.
Evalla al paciente o familiar que realicen
Auxiliar d correctamente los siguientes procesos:
5 uxiiar de e El lavado de manos con la técnica| 50
' Enfermeria establecida en el protocolo de DPCA, minutos
e Preparacion de la mesa a utilizar con los
iNSUMOS necesarios.
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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e Los dos lavados de manos mas que
corresponden, con la técnica establecida.
e Recambio manual con técnica
establecida en el protocolo de DPCA.
Auxiliar de
6. Enfermeria Informa al médico sobre resultados obtenidos. | 5 minutos
Auxiliar de
7. Enfermeria Brinda plan educacional al paciente y familiar. 3 minutos
Auxiliar de : . P
3 Realiza nota de Enfermeria sobre procedimiento .
8. Enfermeria realizado. 5 minutos
FIN DEL PROCEDIMIENTO
Asesora Administracion General Consejo de Administracion
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