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PROTOCOLO DE PREVENCION DE ULCERAS POR PRESION

Departamento Registros Clinicos Electrénicos
Anexo: 2125; Ayuda: 2911

El Protocolo de Prevencién de Ulceras por presién se encuentra en el icono de acceso a los
Protocolos del Panel de Enfermeria
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Dentro de los protocolos, seleccione el botén Prev.UPP

el de Control - Protocolos

Ingreso Enfermeria = Pre. Pre-Operatoria Prev. de Caidas Prev., UPP Wisita al Alta Indic. Clinicos Per. v Dislisis Historicos = Salir

También puede acceder al Protocolo a través del mensaje recordatorio que la aplicacién
despliega luego de que el paciente ha cumplido su séptimo dia de hospitalizacién y el
protocolo aun no se ha realizado. Este mensaje tiene 2 botones:

e “ACEPTAR”: Abrira automaticamente el Protocolo
e “CANCELAR”: Cierra el mensaje, permitiendo continuar con el uso del resto de las

herramientas del Panel de Enfermeria
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M2 Histaria Clinica : Cadigo Paciente | Fecha|21 /04,2010 ﬂﬂ %|
Informacion del Paciente -
Documento : | | Fecha Macim. : Edad:

Mombre : | | |

Teléfona : Tipo Paciente |
Peso: Talla: [™ Requiers Aislamiento - Tipa |

IMC: Diag. Ingreso : [RUPTURA LCA RODILLA IZQUIERDA
Unidad : [MEDICO QUIRURGICO GINECOLOGICO  Cama: | Puntaie Nortor:
Fecha Ingrezo Hospitalizacidn : Hora Ingre

Ingreso de UPP

Especialidad : | Traumatalogia i

recuerde realizar Protocola de Prevencidn de Glceras por presion,

Médico Tratante : |DF|IZDLA MOLING ALEJANDRO = \{) El paciente ha cumplido su séptimo dia de hospitalizacian,
(Si en su unidad no se aplica este protocolo, presione Cancelar)

= — = Cancelar |
Cod Alergia Descripcion Alergia

TS
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El Protocolo contiene 2 pestaias, una de Valoracion y otra de Intervenciones:

Yaloracian

Intervenciones

aloracidn Ilrdervencionas ]
ESCALA DE NORTON

Estado
Gieneral

Estado
Mental

Actividad

Mavilidad

2]

Incontinencia

Descripidn

™ Bueno

" Alerta

" Caminando

" Total

PUNTAJE SEGUN NORTOM

™ Minguna

LLENE CAPILAR UNGUEAL

¢ Debil

" Apdtico

" Con Apuda

" Digminuida

USUARID »

" Dcasional

" Malo

" Confuso

™ Sentado

My
- Limitada

Urinaria
L d Fecal

ey
* talo

" Sopar

" EnCama

O Inmévil

Llene Capilar Ungueal

" Menor oigual a 3 seg.

~ Dable

Incontinencia

" Mapor a 3 zeg.

Caracterice el tipo de lesitn en caso de pesquizala

Estado de la Piel

OCCIPUCIO

OREJAS

ESCAPULAS

CoDos

SACROD

CADERAS

RODILLAS

TOEILLOS

TALOMES

v

NOTADE ENFERMERIA

Acceso al Instructivo

Kl I

I Instiuctivos ‘I | |

<|>]

2
LCerrar

En la pestafia de Valoracion se realizara el calculo de la Escala de Norton y Caracterizacion del
Estado la Piel si el valor de Norton es menor o igual a 16.
La pestafia de Intervenciones puede utilizarse libremente independiente de la valoracion de
Norton, pero siempre sera obligatoria cuando el puntaje obtenido sea menor o igual a 16.

ESCALA DE NORTON Y LLENE CAPILAR UNGUEAL

Antes de comenzar el cdlculo del puntaje, utilice la ayuda ofrecida para los criterios de
seleccién en la Escala de Norton, a través del botén:

?

Luego de presionar el botdn, aparecera un mensaje que indica posicionar el mouse sobre cada
celda para que la informacién sirva de guia a la decision clinica:

Descripcicn

FUNTAIE SEGUN NORTOM

LLEME CAPILAR UNGLEAL

p [USUARIO

Posicione mause sobre opcidn para revisar los criterios de
seleccion para cada celda de la Escala de Morton,

ESCALA DE NORTON
Estado Estado Actividad Movilidad Incontineribia
General Mental
" Bueno i Alerta " Caminando | Total " Minguna
¢ Deébil ™ Apatica " Condypuda |~ Dizminuida |§ Dcasional
" Malo ™ Confuso " Sentado ~ My D23
UICERN Fscala de Morton
tuy " Sopaor (" EnCama |{ Inmdwil .
Malo \1)
Llene Capilar Ungueal " Menor oigual a 3 zeq. | "

[ Paranterine fl inn de lesidn en rasn de nesmuisarla

X

|

MNueva <=
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La pantalla entregara los datos en el recuadro amarillo segln la celda en que se encuentre el

mouse

‘alaracion llrﬂervenciones

ESCALA DE NORTOM |:|
Estado Estado Actividad Movilidad Incontinencia
General Mental
" Buen Alerta " Caminando |~ Total ¢ Minguna

L5

" Déhil = Apético " Condyuda ¢ Disminuida (¢ Ocasional

Urinaria
" Mala " Confuso " Sentada o~ Mo 'l
Limitada o Fecal
Dy (" Sopor " EnCama | Inmdwil |~ Doble
I alo Incontinencia

Bueno [Puntaje Asignado 4 puntos)

Mutricion: Persona que realiza cuatro comidas diarias. Toma todo el Ment.
Hidratacion: Pezo mantenido con relleno capilar rapido.

Mucosas himedas, rosadas y recuperacion rdpida del pliegue cutdneo de
pinzamiemita.

Temperatura corporal: 36°C a 37°C.

Ingesta de liquidos: 1500 a 2000 ml/dia [8-10 vasos).

Para habilitar las celdas de seleccion en la escala de Norton, presione el boton “Nuevo”:

aloracidn 1 Intervenciones ]

ESCALA DE NORTON ﬂ
Estado Estado Actividad Maovilidad Incontinencia Dieseizsién
General Mental
PUNTAJE SEGUM NORTOM
" Bueno " Alerta (" Caminanda |~ Total " Ninguna LLEME CAPILAR UNGLIEAL
p [USUARIO »
= Deébil " Apético ™ Con&yuda |~ Disminuids ¢ Ocasional
Urinaria
" Malo " Confuso | Sentado Muy -2
. Lirnitada & Fecal
~ Muy i~ Sopor " EnCama | Inmdwil ~ Doble .
Malo Inzontinencia 4 j
Llene Capilar Ungueal " Menor o igual a 3 seq. ‘ " Mayor a 3 seqg | I Huevo I J J

{

Se generard una columna (con fecha, hora, usuario responsable) y se activara el botdn

“Calcular”:

aloracion l\mervenciunes

ESCALA DE NORTOM ﬂ
Estado Estado Actividad Maovilidad Inzontinencia Dieserzsitn 10404422 1255
eneral Mental
p_|PUNTAJE SEGUN MORTOM »
" Bueno " Alerta (" Caminando ¢ Total " Minguna LLENE CAPILAR UNGUEAL
LSLARI0
" Debil i Apalico " ConAyuda ¢ Digminuida |~ Ooasional
Uriraria
" Malo " Confusa " Sentado Muy ”
© Limitads dFecal
' Muy " Saopar " EnCama  Inméwil - DUb‘B_ .
Malo Incontinencia 4 ﬂ
Llene Capilar Ungueal " Menor o igual a 3 seq. " Mayor a 3 seq. I Calcular I | JJ

El puntaje se obtiene luego de presionar el botén “Calcular”, siempre y cuando se haya
realizado seleccidon en todas y cada una de las columnas, incluyendo el llene capilar ungueal

aunque éste no afecte el valor obtenido.
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Cuando alguna de las columnas de Norton no tiene valor incorporado y/o una de las opciones
del llene capilar ungueal no esta seleccionada, la aplicacién despliega un mensaje recordatorio
condicionando la obtencidn del puntaje a completar la informacién faltante.

Departamento Registros Clinicos Electrénicos
Anexo: 2125; Ayuda: 2911

Waloracion llntervenciones ]

ESCALA DE NORTON ﬂ
Estado Estado Actividad M ovilidad Incontinencia Descripcisn 2010/04/22 1203
General Mental
p |PUMTAJE SEGUM NORTON »
" Buena i Alerta (™ Caminando | Tatal ™ Minguna LLEME CAPILAR UMGLIEAL
USUARIO
(e Debi " Apético " ConApuda |~ Disminuida |© Ocasional
" Malo + Confuso ™ Sentado Wit
by " Sopor

" Malo N
Llene Capilar Ungueal " Menor oigual JJ
[Paractetice el finn de lesifn an racn de nec

Luego de que todos los datos son incorporados, aparece un mensaje que muestra el valor
obtenido hasta el momento:

ESCALA DE NORTON ﬂ
Eit:edgl Edfetz;jaol Actividad Movilidad Incontinencia Deseizstn I010/04¢22 1255
p |PUNTAIE SEGUN NORTON [ RE
i Bueno i Alerta " Caminando | Total " Minguna LLEMNE CAPILAR UNGUEAL Menar o igual a 3 ser
USUARIO ENF_MROMERDO
f+ Dehil " Apético " Condpuda |4 Disminuida |© Ocasional
" Malo t Confuso " Sentado o~ Muy . élrli_r;ria —
Lzt Valoracign |§|
o~ Muy "~ Sopor ¢ EnCama |1 Inmdvil ¢~ Dablg :
Malo Inco \_‘.:/ SMORTOM igual a 13, éEstd sequra? | 4 |
Llene Capilar Ungueal + Menor oigual a 3 seq. ‘ " Mayora 3 s Calcular | | JJ
Si | Mo |
| Caracterice el tino de lesion en caso de pesauisarla

En caso de estar seguro, conteste Sl; de otro modo la respuesta NO permite modificar la
seleccidn para corregir el valor obtenido inicialmente.

CARACTERIZACION DEL ESTADO DE LA PIEL

Cuando el Norton es menor o igual a 16 puntos, la caracterizacion de la piel y planificacion de
intervenciones son obligatorias.

Luego de confirmar un puntaje de riesgo, la aplicacion habilitarda una columna para la
caracterizacién de la piel:

Caracterice el lipo de lesidn en caso de pesquisarla
Estado de la Piel 2010/04/22 12:55
OCCIFUCIO SIN LESION
OREJAS SIM LESIGN
ESCAPULAS SIN LESION
cooos SIN LESION

F |SACRO F |MACERACION -
CADERAS SIN LESION
RODILLAS ERITEMA
TOEILLOS FLICTENA
TALOMES

ABRASION
MNOTA DE EMFERMERIA INECHDSIS |
KN — 2l

Instructivos Grabar | J J LCemar
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Despliegue el listado asociado a la prominencia dsea con lesidn y seleccione su caracterizacion.

Departamento Registros Clinicos Electrénicos
Anexo: 2125; Ayuda: 2911

Utilice la nota de enfermeria al final de la columna para complementar la descripcién con
texto libre. Estas notas, confluyen con todas las otras notas de enfermeria en la “Evolucién de

enfermeria” del Panel.

Caracterice el ipo de lesion en caso de pesquisarla
Estado de |a Fiel el Yrzali-Al | Ulceras por Presicn
OCCIPUCIO SIN LESION Ingrese la Mota de Enfermeria
OREJAS SIN LESION —
ESCAPULAS SINLESION Lesidn sacra de 25 cm..... |
Cooos SIM LESION
SACRD MACERACION
CADERAS SIM LESION
RODILLAS SIM LESION
TOBILLOS SIM LESION
TALOMES SIM LESION
_F [MOTA DE ENFERMERIA F |MOTA DE ENFEF
K1 I

Be HEhYy w28k

fiecha
22/04/2010 {
<
Notas de Enfermeria
Hora | Desciipcidn Origen  |Usuario Fecha
> 15:34 | Lesidn sacra de 25 cm...... up EMF_MROMERD 22/04/2ma
16:34:33

Luego de grabar las acciones realizadas, exigird el registro de las intervenciones (recordar que
el ejemplo arrojé 13 puntos, implicando mediano riesgo de formacion de UPP).

Yaloracion ]Imervenciones ]

ESCALA DE HORTON ﬂ
Estada Estada Actividad Mavilidad Incontinencia Diesaiaain 2010/04/22 1255
General Mental
P |PUNTAJE SEGUN NORTON 13
™ Buena i Alerta (™ Caminanda |~ Tatal f* Minguna LLENE CAPILAR UMGUEAL Menor o igual a3 se
USUARIO EMF_MROMERD
f+ Debil " Apatica " Condyuda | Disminuida ¢ Ocasional
™~ Malo # Confusn (O Sentadn o~ Muy iinata .
ikl Prev. de Ulceras por Presidn E|
o My " Sopar ¢ EnCama |¢ Inmévil
Malo Q Debe ingresar al menos una actividad en solapa inkervencidn ﬂ
Llene Capilar Ungueal & henor oigual a 3 seg. ‘ . J J J

Caracterice el ipo de lesidn en caso de pesquizarla
Estada de |a Piel 2010/04/22 1255
OCCIPUCIO SIN LESION
OREJAS SIN LESION
ESCAPULAS SIN LESION
coDos SIN LESION
SACRO MACERACIEN
CADERAS SIN LESION
RODILLAS SIN LESION
TOBILLOS SIN LESION
TALOMES SIN LESION
p |MOTA DE EMFERMERIA p [NOTADE EMFEF -
Kl 2

Instructivos | ‘

’W‘ J J Lerrar

Cuando la caracterizacién de la piel contemple la descripcidon de una ulcera por presion, se
desplegara un mensaje cuya Unica funcidn es recordar la notificacién en Nuss Plus.
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Prev. de Ulceras por. Presion

@ Recuerde realizar Notificacion de dlceras por presion en Muss Plus
Aceptar

PLANIFICACION DE INTERVENCIONES

Para planificar intervenciones, seleccione la pestana a la derecha de valoracién.
La pantalla mostrard un listado de actividades relacionadas con la prevencién de ulceras por

presion. Para seleccionar intervenciones realice doble clic sobre la fila correspondiente o
través del botdn nuevo ingrese una con texto libre.

Saloracion Intervenc:ionesl

Yalorar Pacientes con Morton <= a 16, cada 12 hrs
Bafio Diario

Lubi & |a Fiel
Movilizacidn del Paciente
Uszo del Colchdn anti UPP Presidn AlkemadFlatacidn
Uszo de Apdsito Protector

Uso de Acidos Grasos Hiperoxigenados

Actividades de Enfermeria Aszociados al Paciente
Usuario Fecha Hora
22/04/200 [16:13

Cadigo  |Descripoion
[ 263 ‘Walorar Pacientes con Morton <= a 16, cada 12 hrs

Elirinar Huevo | Grabar |

Una vez grabadas, las intervenciones apareceran automaticamente en la Programacién de

Atencién de Enfermeria junto al resto de las actividades, donde es posible programarlas por
horario y ejecutarlas posteriormente.

e dE Hh s o &k

[Programaricn de atencidn de Enfermeria)

Fecha [25/04/2010 < > | 2200472010 23/04/2010
Atengidn Usuario o8 [oa |10 1[4z J1z [1# [16 [06 |17 [0 1 | zo] o1 [ze | za] o0 o1 Joz]os
B |%alorar Pacientes con Norton <= a 16, cada 12 hrg
Lubricacidn de la Piel

Una vez generadas las intervenciones del dia, no es obligatorio planificar nuevas actividades si
la aplicacidn del Norton arroja puntaje de riesgo.

El puntaje de Norton se actualizard en la hoja de identificacion del paciente cada vez que se
calcule un nuevo valor, junta a la fechay hora que fue grabado por ultima vez.
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5 e 36 @ B % % @8 L

NE Historia Clinica - li !:o‘digo Paciente| Fecha |22£U4£2IZI1 i] ﬂﬂ _?Lﬁ|

Informacion del Paciente

Diocumento ; | | Fecha Macim. Edad:
|

MNombre : [ |
Teléfono : | Tipo Paciente |

Peso I— Talla: I— [ Requiere Aislamiento - Tipa |
IMLC: [20761  Diag. Ingreso: [CRISIS COMVULS VA

Unidad : |UMIDAD INTERMEDIO 5TO.SUR Carna IF'untaie Narbon: I
Fecha Ingreso Hospitalizacion : Hora Ingreso ; Masghiclezatn li
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