Ministerioda -
Salud

Asesoria Juridica

Mat.: Aprueba “Protocolo entrega de turno de

enfermeria”. K
Yui797 240823

Resolucién Exenta N.°

Santiago.
VISTOS, Lo dispuesto en:

1. El Decreto con Fuerza de Ley N° 1 de 2005, del
Ministerio de Salud, que fij6 el texto refundido, coordinado y sistematizado del Decreto Ley N° 2763 de

1979 y de las leyes N° 18.469 y N° 18.933;
2.  El Decreto con Fuerza de Ley N° 1/19.653 de 2000,

del Ministerio Secretaria General de la Presidencia, que fija el texto refundido, coordinado y sistematizado
de la Ley N° 18.575, Orgéanica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado.

3. ElDecreto con Fuerza de Ley N° 29, de 2006, que fija
¢l texto refundido, coordinado y sistematizado de la Ley N° 18.834, sobre Estatuto Administrativo.

4, Los Decretos Supremos N° 140 y N° 38, de 2004 y
2005, respectivamente, ambos del Ministerio de Salud, sobre Reglamento Orgdnico de los Establecimientos
de Salud de Menor Complejidad y de los Establecimientos de Autogestion en Red.

5. La Resolucién N° 7 de 2019 y N° 16 de 2020 de la
Contraloria General de la Republica.

6. La Resolucion Exenta N° (0423, de fecha 03 de abril
de 2023, del Servicio de Salud Metropolitano Central, que designa director Subrogante del Hospital de
Urgencia Asistencia Piblica; y

CONSIDERANDO .

a) Que, la “Gestién del Cuidado de Enfermeria” se define como la
aplicacién de un juicio profesional en la planificacién, organizacién, ejecucién y supervision de la entrega
de los cuidados a los pacientes, de tal manera que estos sean oportunos, seguros, integrales y aseguren la
continuidad de la atencién clinica. Dicha gestion tiene como premisa esencial un trabajo realizado por el
equipo de enfermeria conformado por enfermeras/os, técnicos paramédicos y auxiliares, este trabajo es de
carfcter participativo y colaborativo, de tal manera que se pueda realizar una gestién efectiva, segura y
humanizada.

b) Que, el Cédigo Sanitario establece en el Articulo 113, inciso cuarto;
“Los servicios profesionales de la enfermeria comprenden la Gestion del Cuidado en lo relativo a
promocidn, mantencion y restauracion de la salud, la prevencion de enfermedades o lesiones, y la ejecucidn
de acciones derivadas del diagndstico y tratamiento médico y el deber de velar por la mejor administracion
de los recursos de asistencia para el paciente.”

¢) Que, dada la naturaleza de las funciones de enfermerfa ¢s de suma

importancia en el dmbito clinico, la recepcion y entrega de turno, la cual debe ser realizada de manera



responsable y rigurosa, permitiendo priorizar intervenciones de acuerdo a las necesidades del paciente y dar

continuidad de los cuidados de manera efectiva.
d) Que, el Hospital de Urgencia Asistencia PGblica posee una politica

orientada a proporcionar la atencién necesaria a sus pacientes, en forma oportuna, expedita y coordinada
tomando en consideracién las prioridades dadas por la gravedad de los cuadros clinicos y presencia de
factores de riesgo, con este fin se establece un sistema de entrega de turno en las Unidades Clinicas, que

enfatizan aspectos directamente relacionados con la seguridad de la atencién.

e) Que, en este Protocolo se establece como objetivo especifico:

i. Garantizar la calidad y continuidad de los cuidados
de enfermeria mediante el intercambio de informacidn verbal y escrita respecto a la atencion de pacientes
hospitalizados en el Hospital de Urgencia Asistencia Publica.

ii.  Asegurar la continuidad del paciente por parte del
personal de enfermeria.
iii. Prevenir la ocurrencia de incidentes y eventos

adversos asociados a la falta de entrega de informacién clara y relevante de los pacientes y su entorno.

f) Que, de conformidad con lo anterior, en el gjercicio de lo dispuesto
en el articulo 23 letra ¢) del Decreto Supremo N°38. De 2005, del Ministerio de Salud, que contiene el
Reglamento Organico de los Establecimientos de Salud de Menor Complejidad y de los Establecimientos
de Autogestién en Red, segin el cual le corresponde al Director organizar internamente el Establecimiento
Autogestionado y asignar las tareas correspondientes, con el fin de atender las necesidades piiblicas o
colectivas de una manera regular, continua y permanente, como lo ordenan los articulos 3° y 28 de la Ley
N°18.575, Orgéanica Constitucional de Bases Generales de la Administracion del Estado, y con la finalidad
de establecer la cuarta version del “Protocolo de accidente cortopunzante o exposicién a fluido corporal

Hospital de Urgencia Asistencia Piiblica”, dicto la siguiente:
RESOLUCION

I APRUEBANSE la cuarta versién del “Protocolo

entrega de turno de enfermeria’ que es del siguiente tenor:
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I. INTRODUCCION:

La “Gestion del Cuidado de Enfermeria” se define como [a aplicacion de un juicio
profesional en la planificacion, organizacién, ejecucién y supervision de fa entrega de
los cuidados a los pacientes, de tal manera que estos sean oportunos, seguros,
integrales y aseguren la continuidad de la atencién clinica. Dicha gestion tiene como
premisa esencial un trabajo realizado por el equipo de enfermeria conformado por
enfermeras/os, técnicos paramédicos y auxiliares, éste trabajo es de caracter
participativo y colaborativo, de tal manera que se pueda realizar una gestion efectiva,

segura y humanizada.

El Cédigo Sanitaric establece en el Articulo 113, inciso 4 lo siguiente: “Los servicios
profesionales de la enfermera comprenden la Gestién del Cuidado en lo relativo a
promocidn, mantencion y restauracién de la salud, la prevencién de enfermedades o
lesiones, y ia ejecucion de acciones derivadas del diagnéstico y tratamiento médico y
el deber de velar por la mejor administracién de los recursos de asistencia para e!

paciente”.

Dada la naturaleza de las funciones de enfermeria es de suma importancia en el
ambito clinico, la recepcién y entrega de turno, la cual debe ser realizada de manera

responsable y rigurosa, permitiendo pricrizar intervenciones de acuerdo a las
necesidades del paciente y dar continuidad de los cuidados de manera efectiva.

El Hospital de Urgencia Asistencia Publica posee una politica orientada a proporcionar
la atenciébn necesaria a sus pacientes, en forma oportuna, expedita y coordinada
tomando en consideracion las prioridades dadas por la gravedad de los cuadros
clinicos y la presencia de factores de riesgo, con este fin se establece un sistema de
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entrega de turno en las Unidades clfnicas, que enfatizan aspectos directamente
relacionados con la seguridad de la atencién.

Actualmente la entrega de turno de enfermeria en HUAP tiene dos sistemas de
registro, una es realizada de formato fisico, escrito manual en carpetas asignadas para
elio, y la oira es realizada en una planilla Excel! disponible en todos los computadores
de cada unidad, para luego ser impresas y guardadas en carpeta correspondiente.

Il. OBJETIVOS:
General.

- QGarantizar la calidad y continuidad de los cuidados de enfermeria mediante el
intercambio de informacién verbal y escrita respecto a la atencién de pacientes
hospitalizados en el Hospital de Urgencia Asistencia Pdblica.

Especificos.
- Asegurar la continuidad de los cuidados del paciente por parte del personal de

enfermeria.
- Prevenir la ocurrencia de incidentes y eventos adversos asociados a la falta de
entrega de inforracién clara y relevante de los pacientes y su entorno.

lll. ALCANCE:

Este protocolo est4 dirigido a todo el personat de enfermeria clinico, Jefes de turno y/o
gestores de proceso, Técnicos de enfermeria y Auxiliares de las diferentes Unidades
Clinicas del HUAP, incluyendo la Clinica Asistencial Posta Central.
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v,

DEFINICIONES:

Entrega -de turno de enfermeria: Proceso de comunicacion verbal y escrita,
mediante el cual el personal de enfermeria entrante v saliente de turno intercambia
informacién sobre la situacion clinica, tratamiento y condiciones relevantes respecto
a la seguridad y plan de cuidados de enfermeria de los pacientes a su cargo, y de
las condiciones de funcionamiento existentes en la Unidad.

Turno: Jornada laboral de 12 horas en modalidad de 4° turno que incluye fines de
semana y festivos.

Hoja de entrega de turno: Formulario digital o en pape! que contiene los datos
minimos necesarios descritos segtin servicio clinico.

Personal de Enfermeria: Equipo de trabajo compuesto por Enfermera/o, Técnico
de Enfermeria y Auxiliar de Servicio.

Enfermera/o Clinica/o o asistencial: profesional de enfermeria encargado del
cuidado directo del paciente, realizando la planificacién y organizacién de su
atencion, de acuerdo a las necesidades del paciente a cargo.

Enfermero/a Supervisor/a: profesional encargado de la organizacion del recurso
humano, y recursos fisicos, en unidad en {a cual desempefia funciones.
Enfermera/o de Continuidad: profesional que trabaja en colaboracién directa con
el enfermero supervisor para dar cumplimiento a requerimientos de la unidad.
Enfermera/o Jefa/e de Turno de la Unidad Clinica: profesional de enfermeria
encargado de la organizacién administrativa del turno, y en horario inhabil es el
referente de la jefatura de enfermeria para la toma de decisiones.

Enfermero/a Gestor/a de Procesos Unidad de Emergencia Hospitalaria (UEH):
Profesional de enfermeria encargado de Gestionar, ejecutar y supervisar la gestion
de flujos de atencién de la UEH, junfo con organizar al personal de enfermeria
cubriendo todos los puestos de atencién, velando por el cuidado oportuno,
humanizado y bajo los estandares de Calidad y Seguridad para el usuario.

HUAP: Hospital de Urgencia Asistencia Publica
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- UEH: Unidad de Emergencia Hospitalaria

- Turno de relevo: acto y consecuencia de reemplazar a un individuo con otro sin
importar en qué actividad, empleo o puesto se trate. Al concretarse el relevo, el
reemplazado, abandona el lugar o rol que ocupaba y, para sustituirlo, ingresa otro
sujeto que cumple funciones similares o de iguales caracteristicas.

- CUDYR: categorizacién de usuarios segtn dependencia y riesgo de cuidados

- RC: Riesgo de Caidas

- LPP: Lesiones Por Presion

- CF: Contencidn Fisica
V. Responsables:

Subdirectorfa de Gestion del
Cuidado

Velar por el cumplimiento del Protocolo de entrega de turno de enfermeria y
efectuar o proponer las modificacionas que se requieran.

EU Supervisor/lay EU
Continuldad.

Supervision y control de la aplicacion.

Enfermeros/as clinicos/as.

Ejecucién y cumplimianto del protocolo.

Unidad de Calldad y
Seguridad dol Paclente.

Evaluacion y monitoreo.

Enfermeralo Jefe de Turno
de la Unidad.

Profesional de enfermeria encargado de la organizacion administrativa del
turno, y en horario inhébil @s ei referente de la jefatura de enfermeria para la
toma de decisiones. Realiza entraga de turno administrativa al jefe de turno
del turno entrante, mencionande y registrando novedades importantes
respecto al recurso humano, funcionamiento de la unidad clinica,
equipamiento médico e insumos.

Enfoermeralo Gester de
Procesos en la Unidad de
Emergencia Hosplitalaria
{UEH).

Profesional de enfermeria encargado de gestionar, ajecutar y supervisar ia
actividad de los flujos de atencion de la UEH, registrar la distribucion del
recurso humano y fisico que realiza el turno, la categorizacion ES| de los
pacientes que continian en espera de atencitn al cambio de turno y el
equipamiento disponible para el inicio del tumo entrante.
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Técnico Paramédico.

Funcionario est4 a cargo de la entrega verbal a sus pares de los pacientes
frante a la unidad de cada paciente, la cual deben meancionar contenidos
descritos mas adelante en este protocolo.

Auxiliiar de Enfermeria. Funcionaric esté a cargo de la entrega verbal a sus pares, [a cual debe
mencionar contenidos descritos mas adelante en este protocolo relacionado

con aseo hospitalario.

VI. DESARROLLO DEL PROCESO:

a)

b)

Horario laboral:

- Laentrega de turno se realizara diariamente por el personal de enfermeria segln
horario de ingreso, al inicio y términe del turno.

- Horario laboral: Jornada Cuarto Turno

- Horario de entrada Turno Largo: 08:00 horas en dias habiles y 09:00 horas los
fines de semanas, feriados y festivos.

- Horario de entrada Turno de Noche: 20:00 horas en dias habiles, feriados y fines
de semana.

Consideraciones generales importantes de la entrega de turno:

Los procedimientos que se encuentren pendientes en el momento de la entrega de

turno deben ser justificados por razones relevantes en el aspecto asistencial o

administrativo, de lo contrario deberan ser realizados por el turno saliente o

asumidos en conformidad por el turno entrante.

Durante la actividad se mantendra una actitud de respeto, cordialidad y buen trato

en el equipo de trabajo.
El personal de enfermeria debe presentarse puntualmente en el horario establecido

y permanecer durante todo el proceso.
La entrega de turno de Enfermeria debe dar continuidad a la atencién dei paciente
por lo cual, el enfermero/a que recibe el turno debe seguir con los procedimientos y

actividades pendientes.
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5.

La entrega de turno debe ser realizada por cada enfermero frente a cada unidad de
paciente, observando y verificando el cumplimiento de lo descrito. Considera la
informacion descrita en la hoja de enfermerfa, el cumplimiento de indicaciones
medicas debidamente registradas, revisién presencial de la unidad y de paciente a
cargo.

Queda estrictamente prohibido la entrega de turno telefénico, mensajes de texto,
etc.

Los turnos en la institucién son de relevo, por lo tanto, la enfermera/o no puede
abandonar su lugar de trabajo, mientras no sea relevada/o por su par, como esta
establecido en el Manual de Funciones institucional.

La entrega de turno se realiza por estamento: Enfermera/os, Técnicos, Auxiliares.

Entrega de turno verbal: Se debe realizar frente al paciente, debe incluir las
siguientes variables, dependiendo de las condiciones clinicas del paciente y de

acuerdo al estamento que entrega

L
ue

Consideraciones de la entrega de turno verbal:

La entrega de turno del enfermero/a se realiza frente a cada unidad de paciente,
observando y verificando el cumplimiento de lo explicado, contempla la
informacién descrita en la Hoja de enfermeria, indicaciones médicas
debidamente registradas, revisién presencial de la unidad y paciente a cargo.

v Los procedimientos que se encuentren pendientes en el momento de la entrega
de turno deben ser justificados por razones importantes, caso contraric ei
personal saliente debera terminarlo o bien, ser asumidos en conformidad por el
turno entrante, lo importante es mantener la continuidad de la atencion al

“

paciente.
v Durante el acto de entrega de turno, ei equipo de enfermeria debe mantener una

actitud de respeto, cordialidad y buen trato.
v El equipo de enfermeria debe presentarse puntualmente en su lugar de trabajo,

en el horario establecido y permanecer durante todo el proceso.
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v No estd permitido la entrega de turno via teiefénica o por mensajes de texto,

considera siempre que los turnos son de relevo.
v Se realiza la entrega de tumo por estamento.

1. Enfermeralo:

Contenidos

Caracteristicas:

1. identificacién del

- Nombre y apeilido

Paciente - Edad

. Presencia de brazalete de identificacidn.
2. Diagnéstico - Principal y Secundario

- Antecedentes mérbidos y quirdrgicos relevantes
3.Estado de conciencia - Deseribir:

- Escala de Glasgow (si corresponde)
- Evaluacién de SAS.

- Riesgo de lesiones

- Riesgo de caidas

4, Parametros

hemodinamicos . Tendencias, uso de farmacos habituales y drogas vasoactivas.
5. Funcién respiratoria - Alteraciones; describir,
- Oximetria de pulso si proceds
6. Vla adrea artificial - Tipo
- Tiempo de permanencia
- Nivel de fijacién de Tubo Tragueal y presién de Cuff
7. Terapia respiratoria - Forma de administracion de oxigeno

. Concentracién de oxigeno
. Tolerancia y respuesta clinica

. Modalidad ventilatoria programada, si corresponde.
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8. Cultivos y antibioterapia

Registro de cultivos actuales y registro de gérmenes de
importancia  epidemiolégica, segln corresponda.
Medidas de aislamiento, segun corresponda

Uso de antibiéticos y cuidadas, segln corresponda.

9. Examen fisico

Alteraciones y dirigidas de acuerdo al paciente.
Presencia o ausencia de LPP, descripcién seglin corresponda.

10. Actividad motora y
comportamiento

Anormalidades

Presencia de contencién fisica y/o farmacolégica (segun
indicacion médica)

Riesge de calda (escala de Dowriton)

Hitos relevantes motores durante el dia,

11. Nutricidn

Tipo de régimen
Tolerancia
Estado metabdlico.

12, Drenajes y sondas

Tipo de drenajes y sondas

Ubicacion

Tiempo de parmanencia o fecha de instalacion
Calidad y cantidad de débito

13. Accesos vasculares

Ubicacion
Rétulo de fecha e instalacion

Permeabilidad
Tiempo de permanancia
Caractetisticas del sitio de insercién y centimetros de ubicacion,

etc.

14, Drogas en infusidn

Dilucién de la droga (matraz rotutado) y hora de inicio/
fecha de inicio.

Dosis administrada

Velocidad de Infusidn

Via de administracion
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- Tolerancia y respuesta dei paciente

15. Eliminacién

Tipe de eliminacién
Describit: frecuencia, caracteristicas y cbservaciones
generales

16.Balance hidrico
(si procede)

Total de ingresos y egrasos

17. Plan de Atencién
de Enfermeria; (PAE)

Registro de lo efectuado, hora y nombre del responsable.

18. Terapia de
Medicamentos:

Administracién de acuerdo & lo programado “marcar’ ¢
administrado y hacer un circuio en o no administrado y la

causa.
Observacién y registro de error en medicacion y aviso oportuno
al medico.,

Alertar medicamentos de uso poco frecuente

19, Examenes de
laboratorio e imagenes

Hora de toma de la muestra
Examenes tomades

Resultado de examenes alterados
Exéamenes pendientes por tomar.

20. Documentacion

Tramitados o por framitar
Notificacion de eventos, si cormmasponde.

21.Tareas pendientes

Clinicas y administrativas.

22. Categorizacion de
pacientes

Paciantes acostados en sus unidades
Camas disponibles.
Catagerizacidn Riesgo-Dependencia
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2. Técnico Paramédico (TPM): Debe incluir las siguientes variables:
Contenidos Caracteristicas:
1. ldentificacién del paciente - Nombre y apellido
- Edad
- Presencia de brazalete
2. Diagnéstico - Principal
- Secundario
- Antecedentes mérbidos y quirirgicos relevantes
3. Estado de conciencia -  Describir estado general: colaborador, sedado,
agitado, etc.
4. Control de signos vitales - Tendencias durante el turno, valores alterados y
medidas fomadas durante &l turno.
5. Aseoy confort - Describir y mencionar procedimientos realizados y
observaciones generales.
6. Aislamiento y gérmenes de - Tipe de aislamiento, saglin corresponda,
importancia epidemiolégica
7. Examen fisico - Alteraciones y dirigidas de acuerdo al pacients.
Presencia o ausencia de LPP, medidas de prevencion.
8. Actividad motora y - Anormalidades
comportamiento -  Contoncion
- Hitos relevantes motores durante el dia.
8. Nutricidn - Tipo de régimen
- Tolerancia
- Asistencia.
10. Drengjes v sondas - Tipo de drenajes y sandas

- Ubicacion
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Observaciones generales

11. Accesos vasculares Ubicacion
Observacionas generales

12. Administracién de Tipo de administracidn de medicamentos (oral o

medicamentos enteral)
Tolarancia.
Féarmacos especiales (si corresponde)

13. Eliminacién Tipo de eliminacion urinaria y fecal
Observaciones; continencia, frecusncia,
caracteristicas,

14. Plan de Atencioén de Enfermeria Registro de lo efectuado, hora y nombre del
responsable,

15, Terapia de medicamentos Administracion de acuerdo a lo programado: (“marcar”
lo administrade y en un circulo lo no administrado,
sefialar la causa de no administracion)

Observacién y registro de error en medicacion y aviso
oportuno a médico.

18. Tareas pendientes Clinicas y administrativas,

3. Auxiliares de Servicio: Debe incluir los siguientes contenidos.

Contenldos Caracteristicas:

1. Aseo de unidad Aseos realizados y/o faltantes de cada unidad de la cual

estuvo a cargo. Observaciones generales.

2. Aislamiento y germen de Tipo de aislamiento de la unidad a cargo, segin

importancia epidemialégica

corresponda.
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3. Eliminacion desechos - Contenadores Reas maximos a % de su
capacidad.

- Frasco de aspiracion méximo a % de su
capacidad.
Residuos domiciliarios disponibles para
eliminacién de basura.

- Corto punzantes maximo a % de su capacidad.

4. Insumos de la unidad

Jabén y cloro con rétulo de fecha vigente.
Dispensadores de jabén y papel con los insumos

correspondientes.

5. Roperia

Informar respecto a entrega y pendientes:

- Sdébanas blancas

- Camisas

- Frazadas

- Cubre camas

- Contencién de térax
- Sabanas celestes

- Paquetes de UTI

- QOtros

8. Insumos del servicic - Unidad de trabajo limpia y ordenada.

Una vez que el Auxiliar de Servicio asume el turno como conforme, asumira toda

responsabilidad de la continuidad de las funciones a su cargo.

4. Entrega de turno de EU Jefe de Turno: Cada EU Jefe de Turno de su
respectiva Unidad Clinica informara a la/el EU Supervisor/a y EU jefe de tumo

entrante, de los siguientes aspectos establecidos en el Protocolo de forma verbal,
respaldando su informacién con los registros realizados en la Hoja de Entrega de

turno. (ver Anexos)
- Eventos adversos ocurridos en el turno
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- Recurso humano: Cada servicio registrard personal disponible; Médicos,
Enfermeralos, TPM, Auxiliares, personal en orientacion, entre otros.

- Inasistencias injustificadas

- Equipamiento médico. Esie item se encontrard en formato en blanco, cada
Supervisor de Unidad detallara los equipos con que cuentan para llevar registro
de ellos.

- Entrega de pacientes en condicién de graves y con informacion relevante.

- Entrega de estupefacientes

- Oftras novedades de importancia para la buena marcha del servicio.

5. Enfermeralo Gestor de Proceso UEH: Realizara la entrega de turno de manera
presencial durante los dias habiles ante ia/el EU Supervisor/a, respaldando su
informacién con la Hoja de entrega de turno (ver anexo N° 5) y en dias inhabiles
el resguardo de la informacién quedard en la Carpeta de Gestién de Proceso,
siendo retirada el proximo dia habil por lafel EU Supervisorfa de ia UEH.

d) Entrega de turno de enfermerfa escrita: instructivo de llenado de Hoja de entrega
de turno escrita. {(ver anexos).
%+ Consideraciones de la entrega de turno de enfermeria escrita:

- La enfrega de turno de enfermeria sera un documento Gnico, el cual contempla
el registro de jefe de furno y luego el registro de los enfermeros clinicos.

- Esimporiante destacar que, respecto a el registro de los enfermeros clinicos, “los
aspectos minimos sefialados de la enfrega de turno de enfermeria escrita’,
deben ser rellenados en su totalidad.

. El registro se hace en forma manual o digital en una planilla Word y/o Excel, ia
cual se encuentta en cada Unidad Clinica (ver anexos) donde se deben
consignar los aspectos relevantes del proceso de atencidn, se imprime, archiva
o se anilla en una carpeta destinada para ello en cada Unidad.

- El registro debera ser realizado por el enfermero/a clinico responsabie de la
atencién del paciente y quedar registro de su nombre y apeilidos.
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El registro debe ser supervisado en horario habil por |a/el enfermera/o
Supervisor o de Continuidad de la Unidad y en horario inhabil por el

enfermero/a jefe de turno.

1. EU, Jefe de Turno Unidad Clinica; (Ver Anexo N°1)

Personal: disponibilidad de personal por estamento, registro de asistencia y la
dotacién asignada para el tumno. Registrar inasistencias o retiros anticipados del
turno y sus razones.

Ingreso y egresos de pacientes: hora de movimiento de pacientes y unidades de
traslado.

Equipamiento: registrar lo disponible en cada unidad como stock total con el
recibo y entrega, si hubo préstamo de equipos o extravios si es el caso.
Nombre del responsable del carro de paro y el respectivo N° de sello.
Novedades de entrega de ropa unidad; con registro del total de entrega y lo

recibido.

Novedades del turno: situaciones especiales como contingencia, camas libres o

bloqueadas. Categorizacién realizada, responsable de los estupefacientes,
aislamientos y/o portaciones pendientes en la unidad.
Notificacién de eventos y reparaciones pendientes

2. Enfermeralo clinico UPC y Unidad Cuidados Medios (UCM) (Ver Anexo N°1)

Los registros de entrega de turno clinico deben contener los siguientes 6
datos minimos relacionados con la Calidad y Seguridad del paciente:
1) Identificacién de la cama o unidad paciente
2) Nombre del paciente u otro registro que lo identifique
3) Categorizacién CUDYR: escala de riesgo-dependencia: de acuerdo a
evaluacion de riesgo dependencia: A1, B1, C1.

4) LPP: Mencionar S| o NO segtin corresponda.
5) contencién fisica: si se encuentra contenido, segtin indicacion médica

6) Riesgo de caida: si es A alto, M moderado o B bajo.
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En el caso de aspectos relevantes, estos se realizaran dependiendo de la Unidad
Clinica, UPC o UCM seglin corresponda.

Aspectos relevantes en UPC: considerar el estado neurolégico, hemodinamico,
respiratorio, metabélico, infeccioso, eliminacién y procedimientos invasivos del
paciente.

Aspeclos relevantes en UCM: considera situacion actual del paciente, estado de
congiencia, EVA si corresponde, procedimientos invasivos y razén de su estadia

en la Unidad.

Elementos pendientes: como procedimientos, examenes, traslados entre otros.
Nombre del enfermero/a responsable que entrega y del que recibe.

Respecto a la categorizacién CUDYR, se registra cuando el paciente lleva mas
de 8 horas hospitalizade en la unidad. En caso de flevar menos tiempo debe
registrarse como “pendiente”. Recordar que la categorizacion es por 24 horas.

3. Enfermero/a Gestor de Proceso UEH: (Ver Anexo N° 2)

El registro es realizado en Hoja de Entrega de turno por el EU Gestor/a de
Procesos que incorpora datos del turno y del estado de ocupacion de las camillas
en Urgencia Torre Valech y Extension de Urgencia, Torre antigua.

. Las Hojas de entrega de turno deben ser entregadas a la/el EU Supervisor/a en
horario habil para su resguardo y en horario inhabil quedara en la Carpeta de
Gestién de Proceso, siendo retirada el préximo dia habil por la/el EU Supervisor/a

de la UEH.
. Los registros de!l Gestor de Proceso contienen la informacion general del

desarrollo del turno y contempla la siguiente informacion:
.Cara 1:
- Fecha turno saliente y entrante
- Asistencia de personal segin estamento: Enfermerofas, Tens, Auxiliares
y su distribucién en los diferentes Sectores de Urgencia; Pasillo 1, 2, 3,
Triage, Reanimador, C3V, C4V, Observacién Critico, Extensién de Urgencia,

Admision Respiratoria.
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- Observaciones
- Datos estadisticos importantes de la jornada:
. N° Recuperadores
. N° de hospitalizados en el momento de la entrega
. N® pacientes con VMI, VMNI, CNAF
. N° de Helipuerto, Trombolisis, Cédigo ACV, N° Fallecidos

- [Espera de pacientes: N° de pacientes por categorizar, Pacientes categorizados

ESI 1, 2, 3, 4, 5 en espera de atencion Dental y Traumatologia.
- N° de pacientes con aislamiento

Control de equipos en uso y en bodega: Carro de paro, Mochila clave Azul,
Ventiladores mecénicos, CNAF, generador de marcapaso, videolaringoscopio,
ecografos, BIC, electrocardiégrafos, contenciones toracicas, glucémetros, férulas
de Thomas, huellero digital entre otros.

Cara 2:

Ocupacion y distribucién de los pacientes en los boxes, con diagnéstico o
pendientes a modo general y observaciones.

. Enfermera Clinica UEH: (Ver Anexo N° 3)

El registro debe ser realizado por el enfermerc/a en una planilla Excel, la cual
debe imprimir para que sea apoyo de la entrega de turno verbal, donde el/la
Enfermero/a que recibe al paciente, debe consignar su nombre y apeliido como
constancia en el espacio asignado.

Los 7 contenidos minimos a registrar que enfatizan aspectos directamente
relacionados con la seguridad de la atencién son:

1) Nombre o identificacién del paciente
2) Cama o ubicacién.

3) RC riesgo de caida

4) LPP lesiones por presion

5) Contencién fisica

6) Pendientes/observaciones
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7) registro de nombres y apellido de enfermero/a.
Ademas, se describen los siguientes aspectos y su desarrollo

- RUT o Ficha: Rol Unico Tributario otorgado por el Registro Civil, 0 el N° de Ficha
Clinica.

- Fecha de ingreso a la Unidad

- Nombre del paciente: nombre legal, incluyendo los dos apellidos y nombre social
si es el caso.

- Diagnéstico: principal o motivo de consulta

- PCR: Resultado del examen como negativo (-) o positivo (+) y fecha de control

- Aislamiento: Registrar tipo de aislamiento; Contacto (C) Aéreo {A) Gotitas (G) si
no corresponde completar con el signo (-}

- Categorizacion: seg(n sea el resultado de la aplicacién escala Riesgo-
dependencia.

- Estado general: Grave (G) De culdado (DC) Estable (E)

- Riesgo de caida: Seglin escala Alto Riesgo (A) Mediano riesgo (M) y Bajo Riesgo
(B)

- Contencién fisica: Si o No presencia de C.F

- LPP: Si o No si existen lesiones

- Pendiente/observaciones: examenes o informes pendientes, interconsultas,
traslados, u otro importante del paciente.

- Destino: Unidad Clinica de traslado definido por Unidad de Gestion de Camas;
UCI, UTI, UCMM)

- Enfermerc/a que entrega: es el responsable de [a atencién que se entregé al
paciente durante la jornada de turno, debe registrar su nombre y dos apellidos.

- Enfermero/a que recibe: es el responsable de recibir y de dar la atencién al
paciente durante su jornada de turno, debe registrar su nombre y dos apellidos.
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- La hoja debe ser recepcionada por la EU Jefe Técnico entrante, para ser
entregada y resguardad en horario habil por elfla EU Supervisor/a o EU de
Continuidad, en horario inhébil debe ser resguardad en la carpeta asignada.

Vil. CONTINGENCIA: Para los Servicios que registren en computadores de su Unidad
Y que luego imprimen el documento de entrega de turmno, en caso de corte de
energia eléctrica se debera realizar sélo registro fisico en papel de Hoja de Entrega
de turno.

Considerar respecto a la entrega de turno de enfermerfa escrita, que es obligatorio
registrar los “aspectos minimos relacionados con seguridad y calidad del paciente”

descritos anteriorments.

Vil. DISTRIBUCION:

Este protocolo, al igual que las diferentes Hojas de entrega de turno, seran distribuidas
a todas las Unidades Clinicas del HUAP:

- Direccién

- Subdirecciéon de Gestion Clinica

- Subdireccion Gestién del Cuidado

- Unidades Clinicas: UPC, UTI, UCM

- Unidad de Calidad y Seguridad del Paciente

IX. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS:

1. Rodriguez Campo V.A., Paravic Klijn T.M. Enfermeria basada en la evidencia y
gestidn del cuidado. Enferm.glob. [internet]. 2011 Oct [citado 2023 Abr 27]; 10 (24).
Disponible en: http://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=51695-
61412011000400020&ing=es.https:/dx.doi.org/10.4321/S1695-412011000400020.

2. Orientaciones para la elaboracién de Procedimientos/Programas de Induccién para
Servicios Publicos. Servicio Civil. Afio 2018. Pag.10 www.serviciocivil.ci
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3. Graciela Santos: slideshare.net/wildert31 Revista de Enfermeria, Centro Médico

Crecer Ltda. Esparia. Recibo y entrega de turno.
4. Manual de Enfermeria, Hospital Reina Soffa, 2001 Espafia.
5. Revista de Enfermeria, Colegio de enfermeras de Chile; Las Enfermeras en la

pandemia COVID-19, mayo 2020.

6. Revista Médica, 2019; VALORACION NEUROLOGICA DEL PACIENTE MEDIANTE
LA ESCALA DE COMA DE GLASGOW, diciembre 2019. Rescatado de: [>
Valoracién neuroldgica del paciente mediante |a escala de coma de Glasgow -

Ocronos - Editorial Cientifico-Técnica (revistamedica.com)

7. IASP. International Association for the Study of Pain. Subcommittee on Taxonomy.
Pain terms: A list with definitions and notes on usage. Recommended by the IASP
Subcommittee on Taxonomy. Pain 1979; 6 (3):249-52, Rescatado de: The revised
International Association for the Study of Pain. : PAIN (lww.com)

X. Modificaciones del documento:

SINTESIS DE MODIFICACIONES RESPONSABLE | APROBADO POR
MODIFICACION DIRECTOR
VERSION| FECHA CAUSA DE
MODIFICACION
2 12/2011 | Actualizacién | Maria Angélica Arancibia Emilio Villalén
Sub Direccion de Gestién Director HUAP
del Cuidado
o Cristian Caceres T. )
3 09/2014 | Actualizacion Mario Henriquez U.
Sub Director de Gestidn Director HUAP
dei Cuidado
. E.U Paulina Gonzalez A. .. .
4 06/2023| Actualizacion Patricio Barria A.

Continuidad UPC
Respiratoria

Director HUAP(s)
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Xl.  ANEXOS:

ANEXO N°* 1 HOJA DE ENTREGA DE TURNO JEFE DE TURNO UPC-UCM.

ENTREGA DE JEFE DE TURNO

NOMBRE JEEE DE. TURNO:
SERVICIO:
EECHA:

TURNO A _

Recurso Humano

INGRESOS Y EGRESOS DE PACIENTES,

NOMBRE PACIENTE. DIAGNOSTICO HORA INGRESO HORA EGRESO N° FICHA UNIDAD/HOSPITAL DE PROCEDENCIA O DESTINO.
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CARROSDE PARO.
N* DE SELLO

ENTREGA DE ENFERMERIA CLINICA.
Cama | Nombre CUDYR LPP CF RC Aspectos Elementos Eu entrega
relevantes Pendientes

Eu recibe
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ANEXO N°2:

Hoja de entrega de Turno Gestor de procesos UEH. (1 hoja por ambos lados

‘Entrega de turno de Enfermeralo clinica Unidad de Emergencia | |

Hospitalaria

LARGO:. _NOCHE:

ENTREGA DE TURNO GESTOR DE PROCESO
UNIDAD DE EMERGENCIA HOSPITALARIA

rm e oy 1

_
HORA ACTUALS {
Im.'u.n ?nm DEENTREGA) EQUISE 1 OESTVON I  IEMANDA CANTIDAD | T2PT) DE E30ERA (RRADK
TUAND SALIENTE EU. GESTON PROCFIOS
TURND ENTRANTE EU, IEPE TECNICO
BV, GESTOR CAMAS
i INGRESOS
Nf HECLPERADORES 1CR_AYUDANTE
N-HOSPITALIZADOD extansiin/ I N ERFERLA TMT f DENTIL / /
NO PACIENTES CON VM
NP PCYES CUN VMK f CHAR 7 FALLECHMYS U £ A LLECICHO K PASICH [ votacion| eNuse [/ en soDruA
N® HELIPUERTE CARROS DL PARD 3431 PED !
|comao AZUL LODIGD ACY MOCHILA CLAVE AZUL 1 L
[wo TROMBOLISIS 1ART v tep VENTILADORES MECANICOS s I
CHNAF 6 A
[ASISTENCIA FUNCIONARIOS]  LARGD | NOCHE | IM:: : z‘ [GENERADOR MARCAPASO 242 L
ENFE! =} SOSPLCHA COVIO = VIDEOLARINGOSCOPID s !/
TENS e - |LCOGRAFD 3 L
AUX DE SEAVICID wrC - aic 2%5+a L
INT. ENFERMERIA . | [ercTROCARGIOGRAMA 542 L
Icommstou:s TORACICAS 642 /
[ouservacionenmea | GLUCOMETROS 441 L
| HURLLERO DIGITALILIC MEDY URE/FNT. L
ENCARGADO FERULAS DE THOM. a L
[TIUAGE 1
ADM. HESPUATORA [ouservaciones:
LEVES
PASILLO 1
PASILLO 2
PASILLO 5
€3 VERTICAL
EXTENSION
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_ N\ )
-‘."-‘:4,; ’:j ENTREGA DE TURNDS L CARAZ !
Y UNIDAD DE EMEAGENGIA DE ASISTERCIA PUBLICA (HUAD)

PASILLO? DESTRIDTION PASILO 1 DESCAIPEIGN
BOX 1
80K 2
BOX3
BOX 4
BOKS
BOX 6
BOX7
cavL
cavz
(£)'5)
cava
[
| covViD
SOSPE.
MAC
BOX S cAM 1 VMAE
BOX S canz Mt
BOX 10 cAM3 CHAF
CAM 4 SLEES
CMs hd
caM6 KRG
CAM7 OTROS
caB [
cams MONQ
CAM 10 |ax
CAM 11 1IBAES
cam12
can 13
OBSERVACIONES:
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ANEXO N° 3
Hoja de enfermera/o clinico UEH.

'Entrega de turno de Enfermeria clinica Unidad de Emergencia

Hospitalaria

Enleimein Heobe




Il. TENGASE PRESENTE la vigencia de este

Protocolo a contar de la fecha de la total tramitacién de la presente Resolucion.
I11. ESTABLECESE que el sefialado “Protocolo

entrega de turno de enfermeria” debe ser el que se tenga en consideracion a contar de la fecha de su entrada

en vigencia.
1v. DEJESE SIN EFECTO toda normativa interna que

diga relacién con la materia de este Protocolo.

ANOTESE, COMUNIQUESE Y ARCHIVESE

o
(J.
g

5

\= hy

1 - f
3 DR. PATRICIS BARRIA AILEF

"5 " DIRECTOR (S) ,
HOSPITAL DE URGENCIA ASISTENCIA PUBLICA

| Transerito Fi#
Direccion. # 1nistro
Subdireccion de Gestion Clinica, VRS AN
Subdireccion de Gestion del Cuidado, .
Unidades Clinicas: UPC, UT], UCM.
Unidad de Calidad ¥ Seguridad dei Paciente.

Asesorla Juridica,

L.
2.
B
4.
5,
6,



