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Determinacion de los procesos para la
gestion de la calidad y la trazabilidad mediante
codigos-QR en las mezclas nutrientes
parenterales

Javier Sanz-Valero'2s, Luis M. Alvarez Sabucedo®, Carmina
Wanden-Berghe*¢, M? Dolores Ruiz-Lopez>¢, Mercedes Cervera
Peris®¢, Guadalupe Pifieiro Corrales”®, Juan M. Santos Gago?®,
Emilio Martinez de Victoria®¢ Eduardo Climent Grana*
'Universidad Miguel Hernandez. 2Universidad de
Alicante. 2Universidad de Vigo. “Hospital General
Universitario de Alicante. sUniversidad de Granada.
sHospital Universitario Son Espases de Palma.
7Complejo Hospitalario Universitario Vigo. 8CDC-Nut
SENPE.

Objetivo: Instaurar la gestion de la calidad, mediante la
implantacion del sistema de Andlisis de Peligros vy
Puntos Criticos de Control (APPCC), y el control de la
Trazabilidad al proceso de la Nutricién Parenteral (NP).

Meétodo: Se determinan los requisitos previos al esta-
blecimiento del sistema APPCC. Se desarrollan los dia-
gramas generales y especificos que aseguran las dife-
rentes etapas de todo el proceso de la NP, permitiendo
su verificacion en cualquier instante. Se elaboran las
etiquetas que pueden ser documentadas e informatiza-
das adecuadamente. Finalmente, se adoptan los con-
troles que confirman la correspondencia entre los dia-
gramas y todas las etapas que configuran este proceso
de la NP.

Esta metodologia permite que los procesos puedan
ser facilmente escalados (ampliados), permitiendo
eficiencia y eficacia ante cualquier cambio o nuevo
requerimiento. Asimismo, se realiza la implementa-
cion documental/tecnolégica/telematica de los niveles
adecuados para cada Punto Critico de Control y se
fijan los limites criticos. Estos datos quedan registra-
dos en los Cuadros de Gestion y en el software de
control del proceso.

Resultados: Se identifican las etapas del proceso de la
NP tanto para el paciente interior (ingresado en el hos-
pital) como para el paciente externo o ambulatorio. Se
determinan los diferentes Puntos Criticos que hay que
caracterizar y controlar. Se alimentan los datos al sis-
tema y se asignan los codigos QR que faciliten toda la
informacion del proceso y su correspondiente trazabi-
lidad.

Ver flujograma del proceso.

Conclusiones: El usuario de la NP puede intervenir acti-
vamente, mediante técnicas automatizadas (de facil
uso y nulo coste) en la consulta de informacion, saber
la relacion con el proceso de su enfermedad, conocer
protocolos de uso, etc. Al mismo tiempo, los profesio-
nales cuentan con una herramienta, totalmente segura,
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que aporte ayuda en la practica asistencial. Esta infor-
macion agil y precisa, proporcionada a través de los
cédigos, sobre composicion, recomendaciones, antece-
dentes de salud, alergias o contraindicaciones ayudara
a la toma de decisiones, siendo de mayor importancia
cuando medie una situacion de urgencia vital. Ademas,
los procesos y la trazabilidad de la NP podran ser con-
ducidos de forma mas segura y eficiente, haciendo par-
ticipe de todo ello al enfermo o a su entorno (depen-
diendo de los niveles de acceso y seguridad que se
otorguen).

2FPR Utilizacion de soluciones tricamerales
de nutricion parenteral periférica en la Unidad
de Cirugia

Maria Del Rocio Gutiérrez Civicos', Amelia Chica Marchal’,
Maria Henar Garcia Lagunar’, Elena Maria Ferris Villanueva’,
Rocio Guerrero Bautista’, Pablo Pérez Canadas’, Maria de
Andrés Bautista’, Andrés Garcia Marquez', Maria Sergia
Garcia Simén’, Maria José Morales Lara’

Servicio de Farmacia. Hospital General Universitario Santa
Lucia. Cartagena.

Objetivo: Evaluar el uso de soluciones tricamerales de
nutricion parenteral periférica (NPP) en la unidad de
cirugia (UC) de un hospital general.

Material y métodos: Estudio observacional retrospecti-
vo de pacientes ingresados en UC que recibieron
Kabiven® periférico 2400 mL y Nutriflex® Lipid Peri
1250mL entre diciembre 2012-octubre 2013. Se revisa-
ron las historias clinicas y pruebas complementarias,
recogiéndose las siguientes variables: edad, sexo,
motivos de la intervencién quirdrgica, indicacion, dura-
cién y motivos de la finalizacion de la nutricion, compli-
caciones, utilizacion de suplementos orales y parame-
tros analiticos.

Resultados: Se incluyeron 31 pacientes (12 mujeres; 19
hombres), con 65,4 = 15,3 afos de edad media.
Motivos de las intervenciones quirurgicas: neoplasia (n
= 18), obstruccidn intestinal por adherencias (n = 3),
gastrectomia en obesidad mérbida (n = 2), hernia ingui-
nal (n = 2), diverticulitis perforada (n = 2), peritonitis (n
= 2), pancreatitis (n = 1) y enfermedad de Crohn (n =1).
Se solicité NPP por las siguientes indicaciones: ileo
paralitico (29%), dieta absoluta (19,4%), oclusion intes-
tinal (16,1%), fistula (9,7%), perforacion intestinal
(6,5%), peritonitis (6,5%), edema bucal anastomotico
(3,2%), vémitos incontrolables (3,2%), pancreatitis de
mala evolucion (3,2%) y cirugia digestiva alta (3,2%).

En cuanto a la NPP, la duracién media fue 7,3 + 4,1
dias. La administraciéon se realizé via central (n = 9),
periférica (n = 15) y por ambas vias (n = 7). En 4
pacientes se cambid la prescripcion de NPP por nutri-

87



Javier
Resaltado


	2014 SENPE Los determinantes sociales de la salud.pdf
	2014 SENPE La búsqueda documental en las revisiones sistematicas
	2014 SENPE Uso y utilidad bases de datos
	2104 SENPE Determinación de los procesos para la gestion de la calidad y trazabilidad QR



