REPOSICION DE LA PULSERA

CAUSAS:

1. Rotura, deterioroy/o datosilegibles.

2. Datoserréneos.

3. Por necesidad asistencial: la pulsera impide la

realizacion de alguin procedimiento...

. El paciente viene de quiréfano sin pulsera.

. Pacientes que no se han podido identificar en ur-

gencias.

PROCEDIMIENTO:

1.
2.

3. Lareposicidn se hara acargo del celador de la uni-

Solicitar al servicio de Admision.

Comunicar las razones de la reposicién y la per-
sonaque lasolicita.

dad en el turno de mafiana, por el celador de
pool en el turno de tarde y por el celador de ur-
genciasenelturnodenoche.

RETIRADA DE LA PULSERA

Al Alta: el paciente en su domicilio.
SiFallecimiento: no se retirara.

Intolerancia: por razones de alergia, se dejara
constancia en el evolutivo de enfermeria.

Por necesidades asistenciales: escayolas, cirugia,
vias..., se solicitara nueva pulsera cambiando la
ubicacion.

Por negativa del paciente: debera haber otro tes-
tigo de la negativa, dejando constancia en el evo-
lutivo de enfermeria y comunicandolo al Super-
visor/a.
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Los problemas de identificacién se asocian con fre-
cuencia a las complicaciones producidas por erro-
res en la administracién de medicamentos, inter-
venciones quirurgicas, pruebas diagndsticas, trans-
fusiones de sangre y hemoderivados etc.

La identificacion verbal no ofrece demasiadas ga-
rantias ya que los pacientes pueden estar sedados,
con pérdida de atencioén, indiferentes, confusos o
simplemente incapaces de responder.

Los pacientes pueden tener también barreras de
lenguaje, idiomaticas, problemas de audicién o ser
demasiado jévenes, aspectos todos que pueden au-
mentar la probabilidad de errores y atentar contra
laseguridad en laatenciéon de los pacientes.

Asumiendo que los profesionales sanitarios debe-
rian acercarse cada dia alos pacientes como si se tra-
tarade la primeravez, un primer paso en la correcta
identificacion de los pacientes es la colocacién de
pulseras identificativas, que permitan conocer en
todo momento sufiliacién.

Personal Sanitario:
Se encargaran de la identificacidon y colocaciéon
dela pulseraidentificativa.

Personal de Admision:
Se encargaran de la identificacion, impresion y
adjuntaran las pulseras a la documentacion del
paciente.

Celadores:
Se encargaran de la identificacidn y de llevar las
pulseras a las Unidades de Hospitalizacién y al
Servicio de Urgencias.

QUIEN:

Eningreso programado o de consultas:
e El personal de enfermeria de la unidad de desti-
no.

Eningreso desde urgencias:
e El personal de enfermeria de urgencias y com-
probacion por el personal de enfermeria en la
unidad de destino.

CUANDO:

Eningreso programado o de consultas:
e Alarecepcion del paciente en la unidad de des-
tino.

Eningreso desde urgencias:
¢ Alarecepcidn del paciente en urgencias.

coOmo:

1. Preguntar al paciente o acompafante: nombre,
apellidosy edad.

2. Comprobar coincidencia de datos:
paciente - pulsera - historia o documentacion cli-
nica.

3. Informaral paciente.

4. Colocar pulsera.
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1. Muiecadel brazo dominante.
2. Enelotrobrazo.
3. Eneltobilloderecho.

1. Antes de las extracciones analiticas o recogida
de muestras bioldgicas.

2. Previo a la administracién de cualquier tipo de
medicacidn, infusién de sangre o hemoderiva-
dos.

3. Antes de la realizacidon de cualquier procedi-
miento invasivo diagndstico o terapéutico.

4. Al recibir al paciente en quiréfano o reanima-
cion.
5. Antes de ser sometido a anestesia o cirugia.

6. Antesdetrasladarorecibiral paciente entre uni-
dades.

7. Antesdesertrasladado enambulancia.

8. Siempre que el paciente abandone la Unidad
acompanado de un celador.



