Seguridad del paciente en Pediatria

clara.gonzalez.formoso@sergas.es

Plan de [e£1ILED)

wmran Sistema N EHEL
de Salud

"l ® AT SERVIZO lmr:ln de Atencién Primaria



Seguridad del paciente en Pediatria
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Estudio sobre los Efectos Adverso
asociados a la Atencion Primaria.

Jesus M? Aranaz Andrés

Jefe del Servicio de Medicina Preventiva y Profesor
Asociado de Salud Publica. Hospital Universitari
Sant Joan d’'Alacant. Universitas Miguel Hernandez.
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Seguridad del paciente en Pediatria

48 Centros de salud

452 Profesionales

49 Pediatras

152 Enfermeros




Seguridad del paciente en Pediatria

Objetivos

e QObjetivo principal

- Mejorar el conocimiento en SP en AP e incrementar el
numero de profesionales involucrados

* QObjetivos secundarios:
- [dentificar los EA derivados de la asistencia sanitaria
- Estimar la frecuencia de EA en Pediatria AP

- Conocer las caracteristicas del paciente y de la
asistencia

- Estimar el impacto de la asistencia en los EA
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Seguridad del paciente en Pediatria

Metodologia
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Estudio APEAS: Estudio sobre la seguridad de los pacientes
en Atencion Primaria (Aranaz, 2008)

Sujetos de estudio : poblacion pediatrica (0-15 afios)

Diseino: estudio observacional transversal

Ambito de estudio _: centros de salud (XAP Vigo) (n=34)

Muestra : pediatras y enfermeras de Pediatria
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Seguridad del paciente en Pediatria

Area de Vigo

A Garda
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-N° TIS: 74.226
-N° Pediatras: 66
-N° Enfermeras: 62




Esquema
del Estudio
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Seguridad del paciente en Pediatria

Profesionales de Pediatria del Area de Vigo
n=128 (pediatras 66, enfermeras 62)
34 Centros de Salud

- Carta invitacién personalizada
- Llamada telefonica
- Fax y correo electrénico

Asistentes talleres formativos
n=66 (pediatras 33, enfermeras 33)

l

Profesionales participantes en el registro 67 2%
]

n=86 (43 pediatras y 43 enfermeras) 0
33 Centros de Salud (97% Centros)

Andlisis y depuracion de datos

Propuestas de mejora




Seguridad del paciente en Pediatria

Variables resultado

« INCIDENTE: Acontecimiento o situacion imprevista que, bien por
casualidad o bien por una intervencion determinada a tiempo, no ha
producido dafios ni pérdidas al paciente, pero que en otras
circunstancias podria haberlo producido

L)

* EFECTO ADVERSO: Lesion, dafo, incapacidad, prolongacion de la
estancia hospitalaria o muerte, relacionados con el proceso asistencial

< SUCESOS O EVENTOS ADVERSOS: Conjunto de incidentes y
efectos adversos
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Seguridad del paciente en Pediatria
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Cuestionario de notificacion de Incidentes y EA

Datos del cantro Datas del paciente:

Thoo de Ceriro e

I Lbano I Rl Eded: | -

CACEOIA PEodE BIONE EXpmencin Inor ™ Hombice ™ Mk
edion de lamdia ™ Mo ey it

Rslacivhatos con la meicackdn

=
-
-
r
R,

" Cioen uenicacdn mailion-pacente

=

Fecha e la natilicacsin

[~ el a4 s >
[~ Des a 10w " [
[ a0 e

redi que todos fos Tacieres causaies dei efectio ndverso
lazionailes coii la gestinn

i

Eranes de madicacion -
[ MaSicamenta sndnen ke
[T Do
-

I quitvncacion an
TR (Rl b i
ERp s b, Wl B O r
Frocumicia de sdminiswacon incorecs
Exren dle e epsaracide o manipalacidn 1
Ierbiorlsacran i chenie
Edror de dispensacdn
aderde e vocado
D i el 1¥ b
Fabta cle sy mrscnn al
Irsbab e o nsssdic s eriona
e ey £ 18 Eomures s

3
s el

Eroam e g il miti e b ded pacimise

chalen s caw L levtewla mfonatiela

Relacionados con ef dagnissico

I Ervoa dhe diagosio

™ Reoase e derlvadcn a avencdon espedaizada
~ Remane en ol diagidsasoe

Relaclonades con ot culdedos

= Mo e e del i ms

T Inadwecniedo moanmpo de signos de slerfa

™ Mo nadec el L by
T e e | nadeouado de cateleres

e v il e
Bamresa colfiiral
e cilied v e @l

T CHY e

&= Resuma gue of lo que coumio ¥ cusl cree usied gue fue Fo coss s e eps el sigen)

—

D= B gres esdedls ha Si00 1e SRSt enoia santana la causants de la leskon T

-
-
[
-
[

1 Busseiaia de eiideniia de e o ncdsnte
& i pecltiaaili dlaed e e ol maregs hera la
¥ Ly pituat e
¥ hoakes adta perobatili i de 4 e | manego Kicr kW onsas

S Es iy probabe de que of masegs ki | caiss

& rodal evidenci de que o maneje fuesa s coosa del indden tededeon adverse

il i i s it

A~ A gu juisie, §hay dgune evidencia de gue of EA o podiia haber eviiade® [ % [ No
5.-Valore emn wna ili e A

mxcaln de & punton la da
1 Asrsrrmcia de eetder ci e osibilidad die presencdn

3 s proslslidad de greeencitn
¥ Lbipint o
A Woxtin it proallllil i de mrcidi

lithaed e g ewtsche

:

de Salud

[ ;ﬁ-ﬁ, gomme
- )

ge
i

N

Formulario para la identificacion de Eventos Advers

Cuestionario de notificacién de Incidentes y EA Pediatria de A.Primaria

0S

GALEGO | Vigo
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de SAUDE

Datos del Ceni
Tipo de Cen
T tibane
Categoria profesional:

Medico de familia

™ Pediatra

Experiencia Laboral:

D Menos de 1 aiio Del I:I a 5 afios

Edad

Fecha de la notificacion: i’ 7

Fecha del suceso:
dd mm aasa

Estudios progenitores/tutores:

[ Ninguno [] Primarios

l:l Secundarios

l:l Semi-urbano

-
I:l Enfermera I:I MIR

De D 5 a 10 aiios I:I Mas de 10 afios

sexor [H] [30]

/. /I

id mm aaaa

Etnia: Numero de consultas a demanda los iltimos 12meses

[] Superiores

1.~ Indigue todos los factores causales del efecto
i con icaci

1 ram

Errores de madicacion

Medicamento erraneo

Dosis incorracta

Omision da dosis, medicacion o vacuna
Fracuancia de administracion incorracta

Error de praparacion o manipulacion
Monitorizacion insuficients

Emor de dispensacion

Paciente equivocado

Duracion del tratamiento incorrecta
Falta de adherencia al tratamiento
Interaccion medicamentosa

ados con la
acién médico-pacients

Comunicacion enfermera-pacients
acién médico-enfermeria

Comunicacién médico-medico
Barrera idiomatica

Barrera cultural

Otro diferente a los antericres

adverso

Relacionados con la gestion
Duplicidad de historia clinica
Pardida de documentos
Equivocacion en la informacian sanitaria
(Resultados de prusbas de otros pacientes)
Error en la idantificacion del paciente
Lista de aspera prolongada
Prablemas con la listona informatizada
Citacion erminea

Relacionados con el diagnostico
Error diagnastico
Retraso en denvacion a atencion especializada
Retraso en el diagnostico

1ados con los
Manejo inadecuado del paciente
Inadecuado manejo de signos de alerta
Manejo inadecuado de la técnica
Mantenimiento inadecuado de catéteres

Otros
]:] Ofras causas

2.- Resuma que es lo que ocurrio y cual cree usted que fue la causa (indicar también agui el erigen):

Minima probabilidad de gue el manejo fuera |a causa
Ligera probabilicdad de que 8 Manejo Tera 13 calsa
Moderada probasilidad de que sl mansjo fuers |z causa.
Es muy prebakbls de qus el mango fuera ka causa

amaswn

£ En qué medida ha sido la asistencia sanitaria la causante de la lesion?
Ausencia de evidencia de que el incidente se deba al Mansio del pacisnte.
La lesidn se debe enleramente a la palcios i del paciente

Taotal evidencia de que el manejo fuera la causa dal incidentelefecto adverso

4.- A su juicio, ¢ hay alguna evidencia de que el EA se podria haber evitade? O Si 2 No
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Seguridad del paciente en Pediatria
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Cuestionario de notificacion de Incidentes y EA Pediatria de A.Primaria

Datos del Centro
Tipo de Centro:

I:I Urbano I:I Rural
Categoria profesional:

Medico de familia I:I Pediatra Enfermera I:I MIE

Experiencia Laboral:

|:| Menos de 1 afio Del l:l a5 afos De I:l 5a 10 afos I:I Mis de 10 afios

Datos del paciente:

Caso Edad Sexo: IEI IEI

Fecha de la notificacion: /

dd mm aaaa dd min az23
Etnia: Numero de consultas a demanda los dltimos 12 meses
studios progenitores/tutores:
—1 Primarios Secundarios .
= L1l
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“I fesl comfortable as it is evidence-based. ”

Seguridad del paciente en Pediatria

1.- Indique todos los factores causales del efecto adverso
Relacionados con la medicacion
] raM
_Errores de medicacion

Medicamento erroneo

Dosis incorrecta

Omisién de dosis, medicacion o vacuna
Frecuencia de administracion incorrecta
Error de preparacién o manipulacién
Monitorizacion insuficiente

Error de dispensacion

Faciente equivocado

Duracion del tratamiento incorrecia
Falta de adherencia al tratamiento
Interaccion medicamentosa

Relacionados con la gestion

Duplicidad de historia clinica

: Pérdida de documentos

Equivocacion en la informacién sanitaria

: (Resultados de pruebas de otros pacientes)

Error en la identificacion del paciente

| | Lista de espera prolongada

Problemas con la historia informatizada

| | Citacion erronea

Relacionados con el diagndstico

Error diagnostico

|| Retraso en derivacion a atencion especializada
| | Retraso en el diagnostico

_Relacionados con la comunicacién _Relacionados con los cuidados
|| Comunicaciéon medico-paciente || Manejo inadecuado del paciente
Comunicacion enfermera-paciente Inadecuado manejo de signos de alerta
| | Comunicacion médico-enfermeria || Manejo inadecuado de la técnica
Comunicacion médico-medico Mantenimiento inadecuado de catéteres
Barrera idiomatica -
Barrera cultural

Otro diferente a los anteriores

Otros
D Oftras causas

2.- Resuma que es lo que ocurrio y cual cree usted que fue la causa (indicar también aqui el origen):
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Seguridad del paciente en Pediatria

“I fesl comfortable as it is evidence-based. ”

3.- ¢En qué medida ha sido la asistencia sanitaria la causante de la lesion?
1 Ausencia de evidencia de que el incidente se deba al manejo del paciente.
La lesian se debe enteramente a la patologia del paciente.
2 Minima probabilidad de que el manejo fuera la causa.
3 Ligera probabilidad de que el manegjo fuera la causa.
4 Moderada probabilidad de que el manejo fuera la causa.
5 Es muy probable de que el manejo fuera la causa
& Total evidencia de que el manejo fuera la causa del incidente/efecto adverso

4.- A su juicio, ¢hay alguna evidencia de que el EA se podria haber evitado? I Si
5.- Valore en una escala de 6 puntos la evidencia de posibilidad de prevencion
1 Ausencia de evidencia de posibilidad de prevencian.
: 2 Minima posibilidad de prevencion.
3 Ligera posibilidad de prevencién.
4 Moderada posibilidad de prevencion.
5 Elevada posibilidad de prevencion.
: & Total evidencia de posibilidad de prevencian.
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Seguridad del paciente en Pediatria

“I fesl comfortable as it is evidence-based. ”
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6.- Sefiale todos los efectos que se produjeron en el paciente:

Relacionados con un procedimiento

|:| Hemorragia o hematoma relacionadas con

__Intervencidn quirdrgica o procedimiento
Hematura (relacionada con sondaje)
Trastorno circulatorio (férula muy ajustada)
Dehiscencia de suturas

Abscesos

FPerforacion timpanica

_Relacionados con infeccién nosocomial

Infeccién de herida quirargica y/o traumatica

ITU asociada a sondaje

Bacteriemia asociada a dispositivo

Infeccion oportunista por tratamiento inmunosupresor
Infeccién de dlcera por presion

Neumonia por aspiracion

_Relacionados con los cuidados

|| Flebitis

Ulcera por presion

Guemaduras, erosiones y contusiones (incluyendo
fracturas consecuentes)

Lesion de ciatico por inyectables

Oftras consecuencias de la inmovilizacién prolongada

SERVIZO

™ ] GALEGO | Vigo
[N Chtico | w

Relacionados con la medicacion
]:l Mauseas, vomitos o diarrea secundarios a

medicacidn

Hipatension por farmacos

Prurito, rash o lesiones dérmicas reactivas a
farmacos o apdsitos

Cefalea por farmacos

Alteraciones neurologicas por farmacos
Meutropenia

Hemaorragia digestiva alta (relacionada con la
medicacion)

1AM, AVC, TEP, TVP

Hemorragia por anticoagulacion
Desequilibrio de electrolitos

Alteracién del ritmo cardiaco o actividad
eléctrica por farmacos

Agravamiento de la funcién renal
Insuficiencia cardiaca y shock

Dolor por ausencia de medicacion

Etros

Evolucion mas torpida de enfermedad de base
Otro EA

Ningun efecto

Xerencia de Atencidn Primaria




Seguridad del paciente en Pediatria

“I fesl comfortable as it is evidence-based. ”

7.- ;Qué es lo que se podria haber hecho para resolver este problema?

8.- ¢Cual de estas afirmaciones describe mejor el impacto sobre el paciente?
El efecto no ha ocurrido, pero estuvo a punto de ocurrir.
El incidente ha ocurndo, pero fue detectado antes de que afectara a un paciente

El incidente ha ocurndo y ha afectado a un paciente, pero el paciente no ha sufrido dafio
| Bl efecto ha ocurrido v el paciente ha sufrido un dafio temporal
El efecto ha ocurmdo y el paciente ha estado en situacion critica (e].. parada cardiaca).
: El efecto ha ccumdo y el paciente ha sufrido un dafio permanente.
| | El efecto ha ocurrido, y el resultado del mismo ha sido la muerte del enfermo.

.- ¢, Qué atencidn recibid el paciente a consecuencia del efecto adverso?
|| La atencion sanitaria no se vio afectada
Fequirid un nivel mas elevado de observacion y monitonzacion en AF.
B Requirid una prueba adicional (radiografia, analisis,...) en AP.
: Tratamiento médico o quirdrgico adicional (antibigticos, cirugia menor,. ) en AP
Requirid una nueva consulta o derivacién a Atencion Especializada o Urgencias sin ingreso.
: Fequiere hospitalizacion: Tto de soporte vital (intubacion orotraqueal, RCF, intervencién quirdrgica).

If.ﬂ
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Seguridad del paciente en Pediatria

“I fesl comfortable as it is evidence-based. ”

10.- Indicar si el paciente presenta alguno de los siguientes factores de riesgo.

F. R. INTRINSECO Prematuridad

Insuficiencia renal Drogadiccion Hipertension _ _

| | Diabetes || Obesidad ] Alcoholismo eflujovesicoureteral
Neoplasia Hipoalbuminemia | Hipercolesterolemig Asma

| Inmunodeficiencia | Ulcera por presién | Depresion ibrosisquistica
Enfermedad pulmonar cronica Malformaciones VIH N .

: Neutropenia : Insuficiencia Cardiaca : Malaria ardiopatiacongenits

|| Cirrosis hepatica |_| Enfermedad Coronaria

F.R. EXTRINSECO

|| Sonda urinaria abierta Traqueostomia Gastrostomia

| | Sonda urinaria cerrada Terapia inmunosupresora Valvula ventriculo peritoneal

|| Nutricion enterral | Colostomia Distocia social

|| Sonda nasogastrica

()] 10 1
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Seguridad del paciente en Pediatria

Registros de control por profesional

H (1]

Dia dfe NHC Fecha del NP eip caso N° de
estudio suceso consultas
Lunes 1 nnnnnn dd-mm-aa | 00 00 00 0000

0000
Martes 2

0000
Miércoles 3

0000
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Seguridad del paciente en Pediatria

Diagrama de notificaciones

INCIDENTES

4,83 %o
105 EA

13.001 (8,06 %o) EFECTOS
CONSULTAS ADVEROSOS
23 (18%) 3,23 %o

PERDIDAS Z 8,06%
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Seguridad del paciente en Pediatria

Impacto de los EA

W LEVES
“ MODERADOS
GRAVES
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Seguridad del paciente en Pediatria

Origen del EA

2,809
14,30% &

W AP
M Hospital
PAC

82,90%
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores de riesgo intrinseco y extrinseco en pacientes
con Eventos Adversos

Pacientes Presencia FRI
Distribucién de sujetos con
Sma 9 8,6 algun factor de riesgo
Obesidad 4 3,8 B Presencia
B Ausencia
Prematuridad 3 2,9 c
Fallo de medro 3 2,9
Reflujo vesicoureteral 1 1,0
Retraso psicomotor 1 1,0
TDAH 1 1,0
Pacientes Presencia FRE
<Qistocia socia!) 4 3,8
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Seguridad del paciente en Pediatria

Relacion categoria profesional-impacto

Grafico de barras

impacto
. Ausencia

. Leve

|:| Moderado

40

30

p < 0,001

Recuento
N
o
1

107

pediatra

catprof
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Seguridad del paciente en Pediatria

Evitabilidad de Eventos Adversos

1-Ausencia de evidencia 13 12,4
2-Minima posibilidad §) 5,7
3-Ligera posibilidad 8 7,6
— 1%

4-Moderada posibilidad 17 0,
5-Elevada posibilidad 29 27,6
6-Total evidencia 32 0,5

Total 105 100
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Seguridad del paciente en Pediatria

Evitabilidad / Gravedad

90%
80%
70% 62%
60%
50%
40% M Leve
30%
20% M Moderado
10%
0%

82%
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Seguridad del paciente en Pediatria

Agrupacion factores causales

Grupos factores causales N %

Relacionados con la gestion 40 38,1
Relacionados con la comunicacion 26 24,8
Relacionados con la medicacion 18 17,1
Relacionados con el diagnostico 16 15,2
Relacionados con los cuidados 11 10,5
Otros 10 9,5
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores causales relacionados con la

GESTION
Citacion errénea 28 26,7
Lista de espera prolongada 5 4,8
Duplicidad de historia clinica 3 2,9
Problemas con la historia informatizada 3 2,9
Equivocacion en la informacion sanitaria 1 1,0
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores causales relacionados con
COMUNICACION

Comunicacion medico-paciente 13 12,4
Comunicacion médico-medico 7 6,7
Comunicacion enfermera-paciente 4 3,8
Barrera idiomatica 1 1,0
Barrera cultural 1 1,0
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores causales mas destacados

Factores causales relacionados con la

MEDICACION

Dosis incorrecta 5 4,8
Medicamento erroneo 3 2,9
Omision de dosis 3 2,9
Falta de adherencia al tratamiento 3 2,9
Error de preparacion o manipulacion 2 1,90
Duracion del tratamiento incorrecta 2 1,9
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores causales relacionados con el

DIAGNOSTICO
Error de diagnostico 11 10,5
Retraso en el diagnostico 3 2,9
Retraso en derivacion a atencion especializada 2 1,9
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Seguridad del paciente en Pediatria

Factores causales relacionados con los

CUIDADOS
Manejo inadecuado del paciente 5 4,8
Manejo inadecuado de la técnica 5 4,8
Manejo inadecuado de signos de alerta 1 1,0
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Seguridad del paciente en Pediatria

Atencion recibida por el paciente a consecuencia de los EA
Atencion recibida N

50

Atencidn sanitaria no afectada

Nivel mas elevado de observacion y
monitorizacion en AP

Prueba adicional en AP

Tratamiento medico o quirurgico adicional en AP

Nueva consulta o derivacion a Atencion
Especializada o Urgencias sin ingreso

Total 105 100

Plan de (&1 EL
wmran Sistema N EHEL
de Salud

. ] AT D::] SERVIZO | Xerencia de Atencitn Primaria
o SOBERND  oilinan N\ ] GALEGO | Vigo
[ fﬁ: SR VESNENG de SAUDE



Seguridad del paciente en Pediatria

Conclusiones

B La practica clinica en Pediatria de AP es razonablemente
seqgura (Aranaz, 2008)

B La prevencion de los EA en AP debe ser una estrategia
prioritaria (74,3% EA evitables) (Aranaz, 2008)

B La etiologia es multicausal (Rubin, 2003): gestion,
comunicacion (Wilson, 2002; Mohr, 2005) y uso de farmacos

B Casila mitad de los EA no preciso cuidados aiadidos, un
porcentaje similar fue resuelto en AP y el 4% restante tuvo
qgue ser derivado a Atencion Especializada

E Limitaciones del estudio
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Seguridad del paciente en Pediatria

Aportaciones

B Aproximacion al conocimiento sobre la

seguridad del paciente pediatrico en AP del
Area de Vigo

B Asistencia a talleres formativos y participacion
en el reqgistro: introduccion a la cultura de
seguridad de pacientes

B Informacion sobre los factores causales de EA
mas frecuentes: gestion y comunicacion
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