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/—RESUMEN \

Intervencion en la falta de cumplimiento en las revisiones standarizadas en unidades Mdviles:

Analisis de Pareto

Descripcion del Problema:

El aumento de Prioridades 1 y aumento global de avisos domiciliarios nos exige que el cumplimiento de las revisiones
de las Unidades Mdviles (UM) del Dispositivo de Cuidados Criticos y Urgencias (DCCU) sea éptimo para garantizar una
atencién urgente-emergente de calidad.La presencia de material fungible y medicacion caducada en UM aunque en
pequenas cantidades se ha producido en alguna auditoria programada.

Analisis:

Las caracteristicas de nuestra Unidad: rotacién de profesionales, transferencias de UM a UM por averia o mejoras
técnicas, esfuerzo de los profesionales y reposiciones de la UM rapidas provocan que las revisiones sean complejas. La
Comisién de Seguridad (CS) propuso intervenir con “Diagrama de Pareto”, priorizando los factores mas importantes y
proponer mejoras basadas en datos y hechos objetivos.

Solucién del Problema:

Con la técnica tormenta de ideas la CS del DCCU determiné los factores influyentes:Tarea no ligada a incentivos
econémicos,cambios por averia o mejora técnica no reposicion del Libro de Revisiones,extravio del Libro de
Revisiones,profesionales de distinto nivel asistencial, presién asistencial, cambio de turno.Se midi6 la frecuencia de
aparicién en Septiembre y Octubre 2009 del DCCU.Se ordenaron los factores cuantificados de mayor a menor y se
visualizaron en Grafica de Pareto.De un vistazo se evidencia que dos factores originan el 70% de las no revisiones: tarea
no ligada a incentivos y profesionales diferente nivel.

Resultados:La UGC concentrd sus esfuerzos en buscar soluciones: en 2010 las revisiones de UM es objetivo individual
ligado a incentivos para las enfermeras de la Unidad y los profesionales de otro nivel reciben una actividad
programada:“visita guiada” a UM para conocer el Procedimiento in situ.Hasta 10 de Marzo 2010 la mejora ha sido
significativa: todos los dias.
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Formacion en SP, cultura, epidemiologia, y otras cosas generales

Analisis de problemas, (AMFE, ACR)

Medicamentos

Comunicacién entre niveles

Higiene de manos, si hay alguna accién original

Formas organizativas en los centros
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