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PROCEDIMIENTO PARA ADMISION Y ATENCION DEL PACIENTE
EN SALA DE URGENCIAS (ENFERMERIA).

Conico:  DOM-P216-HR3_001

FECHA DE EMISION: JUNIO 2004

GOBIERNO

DE JALISCO NUMERO/ FECHA DE REVISION: 001 / OCTUBRE 2006
Objetivo Guiar las acciones de enfermeria y agilizar la atencion del paciente en sala de urgencias.
Alcance Este procedimiento aplica al personal de enfermaria que labora en el servicio de urgencias.

Politicas

© ©® N ok wDNRE

Debera brindarse atencién inmediata a todo paciente que acuda al servicio de urgencias.
Se cuidard en todo momento la privacidad y decoro del paciente.

Otorgar atencién especializada a cada paciente, segun caracteristicas individuales.
Cuidar los aspectos psicolégicos y fisicos del usuario, asi como de su familia.

Utilizar un juicio para la toma inmediata de acciones.

Llevar a cabo indicaciones médicas precisas.

Verificacion constante del estado neurolégico del paciente.

Atencidn a todas constantes vitales del enfermo.

Mantener vigilancia estricta del paciente.

10. Debera hacerse un uso adecuado y racional de los recursos de que dispone el servicio de urgencias.

Definiciones

Administracion de
medicamentos:

Conciencia:
Glucosa o glucemia:

Hidratacion:
Ingreso del paciente:
Permeabilidad:

Es el procedimiento de sustancias en el organismo pueden ser de diferentes tipos, semisélidos -
pomadas, cremas etc. Sélidos - polvos pastillas capsulas etc. Liquidos - jarabes aerosoles etc.

Es la denominada escala de Glasgow- apertura de ojos, respuesta verbal y repuesta motora

Es el nivel de azlcar que hay en la sangre, glicemia, capilar, basal, preprandial y posprandial — buen
control de 80 — 110 mg, control aceptable 111 — 140 mg- control deficiente mas de 140 mg

Consiste en absorber agua por parte de un compuesto para formar otro
Recibir y proporcionar seguridad confort t adaptacion al medio hospitalario
Que no este inflamada, endurecida, o presente tejido cicatrizado
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Shock: Es una condicién potencial en el cuerpo cuando no recibe un flujo suficiente de sangre - son: shock
anafilactico, séptico, cardiogénico e hipovolémico.

Traslado del paciente: Movilizacion de una zona a otra dentro del hospital o a otra unidad, silla de ruedas camilla o segtin el
estado fisico del paciente

Registros de Enfermeria: Llenado de hoja de registros de enfermeria, hoja de gastos, llenado de hoja de consentimiento
informado y llenado de hoja diaria de SISPA.

Definiciones
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DOCUMENTO DE REFERENCIA | Pigna




Conico:  DOM-P216-HR3_001

PROCEDIMIENTO PARA ADMISION Y ATENCION DEL PACIENTE
EN SALA DE URGENCIAS (ENFERMERIA).

FECHA DE EMISION: JUNIO 2004

GOBIERNO . .
DE JALISCO NUMERO/ FECHA DE REVISION: 001/ ocTUBRE 2006

SECRETARIA DE SALUD

DESCRIPCION NARRATIVA

1. Recepcionista Reciba al paciente que solicita atencioén, interréguelo para detectar el motivo de la solicitud del servicio.
2. ReCSPgCé?:;'ijsa de Avise al médico encargado del servicio la llegada de paciente a urgencias y el motivo.
3. Med|co_de Determina la necesidad de atencién y dé indicaciones a la enfermera.
uUrgencias
Determine las acciones a seguir, con base en las indicaciones médicas, conforme a la siguiente tabla:
¢Acciones? Entonces
Pase al paciente a la camilla, tomele signos vitales, toma de dextroxtix, administracion de oxigeno, ejecute indicaciones
U . médicas, pase al paciente a sala de observacion, ayude a prepararlo para la exploracion fisica y aplique siguiente actividad.
fgencia | Nota:
Calificada T - . . . . - ,
o Las indicaciones médicas deberan estar por escrito, de no ser asi debera recabarlas con el médico posteriormente.
4. Enfermera e Pase al paciente directamente a la sala de observacion cuando el médico asi determine.
Consulta Pas_e al pac.ie'nte al consultorio, tome los signos vitales, preparelo para su exploracién, colabore en la exploracion fisica.
Aplique actividad 8.
Ingreso | Verifique que el paciente presente orden de internamiento, identifiquelo con brazalete con su nombre fecha, sexo y nimero de
Quirargico | expediente clinico, cdmbielo con ropa hospitalaria, retire alhajas y entregarlas al familiar, tome signos vitales, ejecute las
programado | indicaciones médicas. Aplique actividad 16.
Asignele cama, revise y mantenga vias aéreas permeables, retire ropa y accesorios que impidan la circulacién, colabore
en la exploracion fisica, ejecute indicaciones médicas, entregue pertenencias al familiar y mantenga vigilancia estrecha y
5 Enfermera constante del paciente.
Nota:
¢ De requerirse coloque oxigeno y canalice vena periférica.
o De detectarse signos de alarma en el paciente notifique inmediatamente al médico.
Coloque hoja de identificacién, llenada correctamente con los siguientes datos: nombre del paciente, fecha de ingreso, sexo,
edad, nimero de expediente (si cuenta en ese momento), identifique al paciente con brazalete el cual debe contener nombre
del paciente, fecha de ingreso y sexo, llene solicitud de expediente clinico (si el paciente va a ser transferido a otro servicio).
6. Enfermera Nota:
 Si el paciente no va a ser transferido a otro servicio dentro del hospital, no llene solicitud de expediente.
¢ En caso de tratarse de una deshidratacion aplique actividad 8.
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Lleve la tarjeta de solicitud de expediente clinico al archivo, recoja el expediente clinico del paciente, intégrelo junto con
la documentacion existente en la carpeta portaexpediente, llene hoja de registros de enfermeria, llene hoja de

7. Enfermera identificacion.

Nota:

Si el archivo se encuentra cerrado, acuda en los horarios de servicio.

Determine las acciones a seguir (de acuerdo a la valoracién médica) conforme la siguiente tabla:

Acciones Entonces
Oriente al paciente sobre el tratamiento indicado, solicitele que pase a caja a pagar su cuota de recuperacion, indiquele que pase
Consulta de a consulta externa para sacar cita con el especialista, llene hoja de registros de enfermeria, llene hoja de consumos.

Especialidad Nota:

Si el paciente fue derivado de la consulta, asegurese que el médico le haya entregado la hoja de interconsulta.

Aplique indicaciones médicas, vende los miembros inferiores del paciente, coloque el turbante, pida al paciente que firme la hoja
de autorizacion quirdrgica y pase al paciente al quiréfano. Aplique siguiente actividad.

Quiréfano Notas:

o Si el paciente no puede firmar recabe la firma de un familiar.

» Verifique que el paciente no tenga prétesis, ni ufias pintadas.

Oriéntelo para que acuda a su Centro de Salud para el control y seguimiento del padecimiento que le hizo acudir a urgencias del

Derivacion al . . . . . . .

Centro de Salud hospital, derivelo a caja para pago de su consulta, llene hoja de registros de enfermeria y entregue el expediente a la
8. Enfermera supervisora del turno.

Alta domicilio Oriente sobre tratamiento o indicaciones medicas, envielo a caja a cubrir su cota de recuperacion su consulta y llene hoja de

registros de enfermeria.

Verifique indicacién médica por escrito de pasarlo a hospitalizacion, revise cumplimiento de las indicaciones médicas como:
Hospitalizacion administracion de medicamentos, toma de paraclinicos, verifique signos vitales y registrelos en hoja de registros de enfermeria.
Aplique actividad 10.

Derivado aotra | Corrobore que exista hoja de referencia, e indicacion médica, que la venoclisis se encuentre bien fijada y permeable, vias aéreas

Institucion permeables, corroborar que se encuentre cdmodo y seguro en la camilla de traslado. Aplique actividad 12.
Defuncion Amortaje el cuerpo, identifiquelo con su nombre, edad, sexo, fecha, lugar y hora de la defuncion. Aplique actividad 13.
HIDRATACION ORAL Oriente al usuario y su acompafante que requiere tratamiento de hidratacion oral, para lo cual permanecera en el servicio unas

horas, para hidratar al nifio y orientar a la madre la forma de preparacion y administracién del suero oral. Aplique actividad 14.
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Llene hoja de registros de enfermeria, entregue el expediente clinico a la enfermera del servicio y recupere la bata
hospitalaria en el mismo servicio.

9. Enfermera Nota:
En caso de tratarse de una derivacion a otra Institucion o defuncién entregue el expediente clinico a supervision de
enfermeria.
Solicite el consentimiento del paciente para su traslado a hospitalizacién, avise a familiares del mismo y que hayan sido
10. Enfermera informados por el médico tratante, si el paciente no da su consentimiento hable con familiares nuevamente explicandoles

la necesidad del ingreso, si la negativa continla avise a trabajo social para valorar alta voluntaria.

Verifigue que exista espacio en hospitalizaciéon y efectle el traslado a este servicio de acuerdo a la situacion fisica y
necesidades del paciente. Aplique actividad 9.

11. Enfermera Nota:

En caso de que no exista espacio en hospitalizacién el paciente debera permanecer en la sala de observacién hasta que
exista espacio disponible.

Notifique a los familiares del traslado del paciente, elabore vale por equipo y material al personal de transporte o
médico que acomparfie al paciente de traslado, recabe firma y archivelo. Aplique actividad 9.

12. Enfermera )
Nota:
Cuando regresen material y equipo al servicio destruya el vale.
13. Enfermera Pase el cadaver al mortuorio en una camilla, registre la hora de la defuncién en la hoja de registros de enfermeria.
14. Enfermera Llene programa nacional de enfermedades diarreicas, pase al paciente al servicio correspondiente.
Determine los eventos a realizarse conforme la siguiente tabla:
Eventos Entonces
Consulta de Especialidad Aplique actividad 8.
Identifique al paciente con brazalete el cual debe contener nombre del paciente, fecha de ingreso y sexo, llene
tarjeta de solicitud de expediente clinico, lleve la tarjeta de solicitud de expediente clinico al archivo,
15. Enfermera Hospitalizacion recojalo, intégrelo junto con la documentacion existente en la carpeta portaexpediente. Aplique actividad 8.
Nota:
Si el archivo se encuentra cerrado, acuda en los horarios de servicio.
Derivacion Centro de Salud | Aplique actividad 8.
Alta domicilio Aplique actividad 8.
Sala de Observacién Aplique actividad 5.
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Verifique orden de internamiento y determine si el paciente pasa a quiréfano:
¢A quiréfano? Entonces

Pregunte al paciente las horas que tiene sin tomar alimento, en caso de ser menores a las requeridas por el médico

16. Enfermera Si avise inmediatamente al mismo. Aplique actividad 8.

No Aplique actividad 8.

Ordene el servicio de urgencias, dé los cuidados al equipo y mobiliario, llene hoja de registros de enfermeria.
17. Enfermera
Fin del Procedimiento.

DEPARTAMENTO DE ORGANIZACION Y METODOS

LAE: Claudia Judith Gonzélez Ochoa

PERSONAL QUE COLABORO EN LA DOCUMENTACION

Enfra. Adela Chavez Baltazar

SELLO SELLO

DOCUMENTO DE REFERENCIA | Pigna




Conico:  DOM-P216-HR3_001

PROCEDIMIENTO PARA ADMISION Y ATENCION DEL PACIENTE
EN SALA DE URGENCIAS (ENFERMERIA).

FECHA DE EMISION: JUNIO 2004

GOBIERNO . .
DE JALISCO NUMERO/ FECHA DE REVISION: 001/ ocTUBRE 2006

SECRETARIA DE SALUD

Documentos de Referencia

DOM-M53A Manual Especifico de Organizacion Especifico Subdireccion Médica.

NOM-168-SSA1-1998 Del expediente clinico.

NOM-087-ECOL-SSA1- Para la proteccion ambiental-salud ambiental residuos peligrosos biologico-infecciosos- clasificacion y especificacion de
2002 manejo.

NOM-003-SSA2-1993 Para la disposicién de sangre humana y sus componentes con fines terapéuticos.

NOM-010-SSA2-1993 Para la prevencion y control de la infeccién por virus de la inmunodeficiencia humana marzo 2000.

Formatos Utilizados (Ver anexos)

Hoja de identificacion

Solicitud de expediente clinico

Hoja de consumos

Hoja de autorizacién quirdrgica

Hoja de registros de enfermeria

Vale por equipo y material

Programa nacional de enfermedades diarreicas
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