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A. RESUMEN

El presente informe denominado EXPERIENCIA PROFESIONAL DEL

SERVICIO DE EMERGENCIA DEL AREA DE OBSERVACION DE LA

"CLINICA SAN JUAN DE D|OS�035LIMA 2012-2016, tiene como propésito

narrar mi experiencia profesional durante estos 4 a}401osen esta érea. Cuyo

objetivo es informar las di}401cultadesy problemas que se derivan de la

atencién de enfermeria en el érea de observacién. El servicio de

emergencia brinda atencién a pacientes en situacién critica cuyo estado

de salud se considere en peligro, por lo que requiere atencién inmediata.

La metodologia que se utilizé fue descriptiva, aplicativa, cuantitativa y

retrospective. ya que contempla desde el 2012 hasta la actualidad.

Se recomienda que en el servicio de emergencia, se cuente con el

personal especializado y capacitado, que permita lograr altos niveles de

atencién con calidad y calidez, en donde ello permita Ia satisfaccién del

usuario (paciente), asi mismo el compromiso del equipo multidisciplinario

de salud para lograr una continuidad de atencién. En nuestro sentir como

enfermeras, es nuestro propésito el paciente, es por él, por quien

debemos actuar, para salvaguardar su vida y la de su familia.
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B. INTRODUCCION

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS), define emergencia como

aquel caso en que la falta de asistencia conduciria a la muerte en

minutos. También se dice que en una emergencia, Ia persona afectada

puede Ilegar hasta a la muerte en un tiempo menor a una hora. Segun Ia

OMS, urgencia también es definida como la patologia cuya evolucion es

Ienta y no necesariamente mortal, pero que debe ser atendida en seis

horas como méximo, para evitar complicaciones mayores. (1)

La clinica San Juan de Dios es una unidad ejecutora que brinda atencién

de salud integral y especiaiizada de mediana complejidad a la poblacion

en su émbito referencial correspondiendo este a todo el distrito de San

Luis.

El informe profesional aplica lo concerniente y referente a Ias actividades,

funciones estructurales del servicio de emergencia de la clinica San Juan

de Dios por lo cual detallaremos la distribucién (estructural orgénica) y

organizacion, se mencionarén actividades realizadas en el servicio de

emergencia mencionando Ias funciones que con e}401cienciay e}401caciael

personal de enfermeria realiza, recursos materiales. Lo que conllevara

aumentar la capacidad de organizacion para lograr satisfacer a Ios

usuarios internos como externos.

Este informe de experiencia profesional esta elaborado de una forma

realista, }402exibleintegral, con la finalidad que sea conocido y enriquecido

con aportes por Ios siguientes puntos: marco referencial, misién, vision,

funciones, metodologia, herramientas, conciusiones y recomendaciones.
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C. MARCO REFERENCIAL

- INSTITUCION

La clinica San Juan de Dios es una unidad ejecutora que brinda

atencién de salud integral ylespecializada de mediana complejidad a

la poblacién en su émbito réferencial correspondiendo este a todo el

distrito de San Luis, a �030travésde sus servicios, ambulatorio,

hospitalizacién y de emengencia con énfasis en la proteccién,

recuperacién y rehabilitacién de la salud y del desarrollo de un

entorno saludable.

La clinica San Juan de Dios\es una red integral privada de servicios

de salud a nivel nacional, cqn el propésito de brindarle atencién de

salud con excelencia, respaldados por los valores de la orden

hospitalaria de San Juan de Dios (hospitalidad, calidad, respeto,

espiritualidad).

Rese}401ahistérica

Los hermanos de San Juan�030de Dios llegaron a Lima en 1606 e

instalaron centros de asist�030enciaen la ciudad, extendiéndose

posteriormente por todo el vtiirreinato. La historia consigna que en

1835 la Orden se retira del Peru, pero nuevamente regresa en 1952

1
inauguréndose el 11 de febrero de ese a}401ogracias al esfuerzo de Ios
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religiosos de San Juan de bios, el comité de damas voluntarias y la

generosidad del pueblo peruano.

Hoy la clinica, que mantiené su posicién de Iiderazgo como referente

a nivel nacional en la ortopr-ma y rehabilitacién infanto-juvenil, cuenta

con més de 25 especialidad'es médicas, dirigidas a la atencién a toda

la familia. Entre ellas se encpentran Ias siguientes: cardiologia, cirugia

de térax, medicina interna, gériatria}, ginecologia, genética, neurologia,

neuropediatria, oftalmologia y emergencia.
I

Actualmente, se ha modernizado, crecido y renovado. Las salas de

operaciones ya cuentan con un intensificador de imégenes para

posibilitar intervenciones d-'-9' alta complejidad. incluidas Ias de tipo

multinivel.

En el érea de emergenma cuenta con salas de shock trauma,

ambulancias, sala de obse�030-rvaciény servicio de unidad de cuidados

intensivos, Y de apoyo al diagnostico y tratamiento destacan nuestro

Iaboratorio clinico asi como Ia auquisicién de un sistema de radiologia

digital con la més alta tecnologia, un mamégrafo de tiltima generacién

y un ecégrafo doppler. Toho ello permite realizar pruebas de

audiometria, electroencefalogérafia digital, potenciales evocados y

7 electromiografia. Ademés, soflnos la primera Institucién del pais que

cuenta con |aboratori_o de ané}402icisde marcha, al servicio de tdda Ia

poblacién discapacitada con problemas de locomocién.
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Este conjunto de cosas Ie na_ permilido realizar en el ultimo a}401ocerca

de 50.000 consultés médica's y 133.000 sesiones de rehabilitacién;

siempre con la hospitalidadl, calidad y profesionalidad de nuestros

}401olaboradores.

Ubicacién

La clinica San Juan de Dio°' °°'a ubicado al noreste de la provincia

de Lirna, en el departamento de Lima, Av. Nicolés de Ayllén 3250,

distrito de San Luis 515022, en�030la carretera central.

o MISION

Somos una institucién de salud sin fines de lucro que responde a Ias

necesidades de salud de nuestro pals. en concordancia con ~los

principios y valores de San Juan de Dios.

- VISION

Constituirnos como una instifucién de salud altamente competitiva,

gestionada con criterios de exlcelencia y modernidad, articulada a las

redes de salud pL'1b|ica y prili/ada, manteniendo y promoviendo Ios

valores de San Juande Dios.
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Valores

Hospitalidad

Es nuestro valor central, que en nxpresa y se concreta en Ios cuatro

valores guia, es decir icanaad, respeto, responsabiiidad y

espiritualidad.

calidad

La excelencia profesional en la atencién integral al paciente, poniendo

a su disposicién Ios medios: técnicos. humanos y espirituales que

precise en cada momento.

Respeto

Consideramos al usuario de nuestros Centros en su dimension

humana como el centro de nuestra atencién, teniendo en cuenta sus

derechos y decisiones e imolicando en el proceso a los familiares.

Promovemos Ia justicia social y Ios derechos civiles y humanos.

Responsabllidad

Nuestra obligacién con Ios uisuarios el medio ambiente y hacia Ios

ideales de San Juan de Dios ylde Ia Orden. Siendo capaces, 5 su vez,

de aplicar Ia ética y una justa�030distribuci<')nde Ios recursos de Ios que

disponemos en todas Ias actividades que Ilevamos a cabo para la

adecuada sostenibilidad de Ios} Centres.

7



Espiritualidad

Acoge como valor el ofrecirniento de atencién espiritual hacia todos

Ios usuarios, pacientes, farnkiliares y profesionales sea cual sea su

confesionalidad, considerando sus necesidades religiosas y

contribuyendo, de esta maneya, a la Evangelizacién.

o FUNCIONES

a) Docente

�024 Dise}401ar,plani}401cary panicipar en programas de educacién

continua para el puuaunal de enfermeria

- Planificar. ejecutar y controlar el proceso de enser�0301anza-

aprendizaje en la Iormaclén del personal de enfenneria

- Coordinar cursos, �030estancias.pasantias, diplomados y

maestrias

- lmpartir docencia inqidental en el puesto de trabajo

- lmpartir docencia empregrado y postgrado

b) Administrativa

- Desarrollar activioages can proceso administrativo para

garantizar Ias atencidnes en la unidad.

- Coordinar la ejecuclon de las capacitaciones en funcién al

plan de desarrollo de!|as personas.

- Participar en la Tlaooracién y actualizacién de Ios

documentos de gestién del departamento de enfermeria.
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- Elaborar informes * técnicos de la evaluacién de Ios �031

indicadores de enfermeria para la toma de decisiones.

- Elaborar el cuaarol ae necesidades de su unidad para

asegurar Ios insumos materiales equipos y recursos

humanos necesanns nara Ia atencién del usuario.

- Supervisar y monifhrnar el cumplimiento del proceso de �031

atencién de enfermena PI-\E. . V

- lnfonnar a la jefatura del departamento de enferrneria de la

I

' clinica acerca de Ias ocurrencias habidas en la unidad, asi �030

como brindar el as<-T.-soramiento necesario en Ios aspectos

técnicos de su compéatencia. > V

- Participar en las reupiones del departamento de enfermeria V

y la direccién ejecutiva.

- Verificar el orden y la custodia de la historia clinica de Ios I

usuarios�030paragarantalzar su disponibilidad. �030 :

- Elaborar el rol del plarsonal de la unidad para garantizar Ia

atencién continua del usuario. V

c) Asistencial >

- Realizar y registrar el triaie segtin prioridad de atencién a los I

usuarios que acuden fal servicio de emergencia.
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- Elaborar Ios registiros de enfermeria seg}402nproceso de .

 1
atencién al usuario aue acude al servicio de emergencia.

- Recepcionar y entredar el reporte de enfermeria usuario por

usuario informando d'atos relevantes.

- Coordinar con el méqico especialista, la atencién, cuidado y

tratamiento que requiiere �030elusuario en el érea.

- Realizar monitoreo <�030_:|eIos signos vitales del usuario que

acude a emergencia!

- informar orientar a�030los familiares y usuarios sobre la '

administracién del tratamiento, cuidados y medidas

preventivas. �030

- Cumplir con la programacién de guardias, Iicencias y »

vacaciones y otros dél servicio.

�024 Supervisar y aplicar lés normas de bioseguridad.

- Realizar el adecuanmmanein de Ios equipos biomédicos.

- Contribuir y brindar:apoyo emocional administrativo a la

familia en la atenciénbost morten.

- Brindar el cuidadq integral al usuario durante su �030

permanencia.
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d) lnvestigacién

- Realizar y/o participar en Investigacién en enfermeria y otras

areas con el ooieto Le contribuil; al deéarrollo profesional y

meioramiento de la salud.

- Divulgar y aplicar |o$ resultados de las investigaciones a fin

de contribuir a mejorar Ia atencién de salud, Ia atencién de

enfermeria y el desarrollo profesional.
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D. DESARROLLO DE ACTIVIDADES LABORALES ESPECiF|CAS

(TIPO DE SERVICIO, METODOLOGiA, HERRAMIENTAS)

o TIPO DE SERVICIO

En el servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios, cuenta

con 08 tépicos, O1 unidad de shock trauma, 01 sala de

procedimientos, y 01' consultprio de atencién inmediata.

El recurso humano quei labora son médicos internistas y

emergencistas, 01 coordinadora de servicio; 05 licenciadas de

enfermeria, 07 técnicos de enfermeria.

E

El personal de enfermeria labora 150 horas mensuales, dividido en

guardias diurnas y nocturnas. En cada guardia Ia divisién del

personal de enfermeria esta conformado por una coordinadora de

enfermeria solo guardia didrna .01 licenciada de enfermeria, 01

técnicovde enfermeria.

Actualmente el promedio de' atencién es entre 30 a 50 pacientes

durante una guardia de 12 horas, excediendo mayormente Ia

capacidad resolutiva del per§onaI, ya que la infraestructura aun es

inadecuada para la demanda de nanientes.

El tipo de pacientes que�030,se maneja son politraumatizados,

enfermedades cardiolégicas, enfermedades pulmonares,

complicaciones en gestantes,I preparacién de pacientes para cirugia,
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entre otras. Se brinda atnnri}401nnnra toda persona de grupo etario y

diferentes sexos que se enéguentran en riesgo su vida, realizando

asi el triaje clasificando por prioridades para su atencién.

Una vez ingresado el paciente al servicio de emergencia, es

ingresado a uno de Ios ambientes. posteriormente es evaluado por el

médico emergenciélogo, |u]ego el paciente es manejado por la

licenciada de enfermeria a través del cuidado y finalmente el médico

es quien dispone el destino del paciente ya sea este es dado de alta,

transferido u hospitalizado
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ORGANIGRAMA DE SERVICIO DE EMERGENCIA DEL AREA DE

OBSERVACION EN LA }cLiNIcA SAN JUAN DE DIOS

V *' COORDINADOR MEDICO �031~

�030 �030 I

._~;g'i_,iC4gv�030 - 51/5} 7�030,.':~i::,.m~(

* :. ~ COORDINADORNDE rsv.-3;�034,

_ /'

:�030~1TECNlCADEENFERMERIA"

Fuente: Elabofacién propia, 2016
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- METODOLOGiA

- Descriptivo, porque se aescnne Ias actividades del servicio tal

como es y se realiza en base a la observacién de situaciones y

acontecimientos de modoj sistemético de Ias caracteristicas de

una situacién o érea de inf�030-=r-'=s.

- Retrospectivo, este tipo de' estudio busca Ias causes a partir de un

efecto que ya se presentd. Los estudios retrospectivos parten de

un efecto y regresa a buscar Ia causa.

- HERRAMIENTAS

Para la realizacién del trabaio se utilizaron como instrumento; la

observacién, Ia entrevista y la musqueda de documentos, aplicando el

uso de guias de intervencién y procedimiento de enfermeria, Manual

de Organizacién y funciones (MOF), Reglamento de Organizacién y

Funciones (ROF), Guias de Prqcedimientos Quir}402rgicos.

Los Registros de enfermeria�030sonIos siguientes:

> lnformes Estadisticos

> Historia clinica

> FODA del servicio de emergencia
>
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SITUACIDN DEL FODA DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL AREA

DE OBSERVACION EN LA CLiNlGA SAN JUAN DE DIOS

ANALISIS FODA

FORTALEZAS OPORTUNIDADES

.Licenciada de enfermeria con .Convenios con instituciones

estudios }401na}401zados(5? educartivas para realizar docencia y

especialidad de emergencia y e5tUd'°-

desastres.

, . . 1

Personal tecmco vcapacltado en compromise dela ges}401én

temas de emergencia.

_ _ | Jncentivos en la investigacién en
.Traba]o coordmado con gl enfermerga,

departamento de enfermeria v

emergencia.

. Personal es reconocido por su

buena labor y trabajo en equipo dé

parte de su jefatura inmediata.

.Buenas relaciones interpersonales}

.Capacitaciones continuas

brindadas por el servicio. �030

DEBILIDADES v l }402l'Il§I 

.Turnos sin personal en Ias éreas d�030e.Deterioro de la imagen de la

trabajo por faltas, onoméstico, etc. institucion.

.Equipos biomédicos�030e insumos .Ag|omeracién de las personas que

insu}401cientesyelmalestado de ellos. desconocen que es una urgencia y

emergencia retrasando asi Ia

.No hay personal de reten. atencién.

. Alto indice de descanso medico e;|

cual no es supervisado pqr

autoridades.

Jnfraestructura inadecuada.

.Persona| médico y estudiantes do

enfermeria desconocen el manejo

residuos hospitalarios.
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IzIm1'-mm:
Cultura organizacional en proceso de

desarrollo, parcial involucramiento�030

con el equipo de trabajo por demanda

de pacientes, poca comunicacién con[

el equipo médico. :

1 ' 15

lnfraestructura reducida que propagag 1

el hacinamiento e inadecuada para eli

aislamiento y control de pacientes coni

enfermedades infeclo contagiosas.

1

2 J 15

Falta de desarrollo de investigaciones:

cienti}401caspara la resolucién de;

problemas.

Equipos e insumos biomédicosf 3 13

presentan moderada disponibilidad y;

operatividad, relacionados con una�030

mala programacién logistica,:

dificultando Ia atencién integral�030

aceptable.

2 15

Escasas facilidades para el procesol

de especializacién y capacitacién. �030I

�030 13

Insuficiente imegracién de log

cuidados humanizados en la praxis dg|

Enfermeria.
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E. PROBLEMATICA Y EXPERIENCIA LABORAL

La problemética del Servicio de Emergencia del Area de Observacién

1. Cultura organizacional en pIuCeSO de desarrollo. parcial

involucramiento con el equipo Lie trabajo por demanda de pacientes,

poca comunicacién con el equilio médico.

2. lnfraestructura reducida que pkopaga el hacinamiento e inadecuada

para el aislamiento y control qe pacientes con enfermedades infecto

contagiosas.

3. Equipos e insumos bioméoucqs presentan moderada disponibilidad y

operatividad, relacionados con una mala programacién Iogistica,

dificultando Ia atencién integrallaceptable. �031

4. Insu}401cienteintegracién de Ios puidados humanizados en la praxis de

Enfenneria.

5. Escasas facilidades para el prdceso de especializacién y capacitacién.

6. Falta de desarrollo de investigaciones cientificas para la resolucién de

problemas.

18



PLAN OPERATIVO �030

Problema 1 : Cultura organizacional en proceso de desarrollo, parcial involucramiento con el equipo de trabajo por

demanda de pacientes. poca comunicacién con el equipo médico.

Objetivo General 1: Fortalecer Ia gestién del capital humano orientado a resultados.

�031 RESULTADO ACTIVIDAD OPERATIVA ' TAREAS OPERATIVAS I ,

ESPERADO ACCIONES UNIDAD DE META TAREA UNIDAD DE RESPONSABLE

OPERATIVAS MEDIDA MEDIDA

1. formacién del comité de clirna organizacional- Equipo

Fortalecer Ia cultura y en el servicio.

clima organizacional y 2. Coordinar actividades de recreacién. N° actividades

satisfaccién laborél lnforme 100% 3. Realizar reuniones mensuales participativas N° reuniones Enfermera

�030 acordes con el ' para la exposicién de problemas y busqueda

�030i�031ers<@éLservicio __,_ ______ __ _d9§>|gcione§ _____
Enfermeria " '

motivado e 1. Formar el comité de eventos sociales y Equipo

identificado con el culturales

servicio 2. ildentificar al personal de Enfermeria que Documento .

Re°°"°°e' '3 'ab°r del °.3f�0303S.�030.�030e,, destaca en su desempe}401o -

personal de Fehcnaclon y 100% 3 Elaborar cartas de reconocimiento y Carta Enfermera
Enfermeria. Reconocimiento ' felicnaciéh

» 4. Entrega de cartas de reconocimiento y Documento

. felicitacién ' V

Fuente: Servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios
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Problema 2 : lnfraestructura reducida que propaga el hacinamiento e inadecuada para el aisiamiento y control de

pacientes con enfermedades infecto contagiosas.

Objetivo General 2: Contribuir en la reduccién de exposicion a riesgos al usuario interno y externo

ACTIVIDAD OPERATIVA TAREAS OPERATIVAS

':§,"EE'::�030[?é�031ACCIONES UNIDAD DE E �034REA UNIDAD DE RESPONSABLE
OPERATIVAS MEDIDA MEDIDA

1. Formacién del comité de bioseguridad en el Equipo

servicio.

2. Favorecer Ia operatividad y la vigilancia Equipo

epidemiolégica en el servicio.

3. Exponer temas de educacion sobre medidas N° sesiones

Fortalecer Ias de bioseguridad. educativas

. .. a a WLSdoe. . T a_ Pia? T T1903/° T"; fifiél}401ilesaE21f;'E§2§,�030ia.;�031r?as""�030°"�031�035�030�034N Enfermera
bmsegundad 5. Brindar tratamiento oportuno contra N�034acciones

Usuario interno y infecciones intrahospilalarias.

externo seguroy 6. Coordinar examenes compiementarios al N°examenes

saludable tratamiento en pacientes infectados.

1. Formacién del comité de Seguridad del Equipo

Usuario lnterno y Externo en el servicio.

. . 2. Realizar la revision continua de los riesgos a Equipo

Pr°m°VTJc=::|:;a°t'°aS lnforme 80% los que se encuentra el usuario y personal Enfermera

53 ' 3. Realizar protocolos de atencién segura. N�034Documentos

4. Coordinar examenes de despistaje de N° exémenes

enfennedades ocu acionales

Fuente: Servicio de emer encia de la clinica San Juan de Dios9

20



Problema 3 : Equipos e insumos biomédicos presentan moderada disponibi}401dady operatividad, relacionados con una

mala programacién Iogistica, dificultando Ia atencién integral aceptable.

lnsuficiente integracién de Ios cuidados humanizados en la praxis de Enfermeria

Objetivo General 3: Brindar una atencién integral, oportuna, de calidad y calidez

RESULTADO ACTIVIDAD OPERATIVA TAREAS OPERATIVAS

ESPERADO ACCIONES UNIDAD DE TAREA UNIDAD DE RESPONSABLE

OPERATIVAS MEDIDA MEDIDA

1. Anélisis de la par}401cipaciénde enfenneria en gestién de la Equipo

calidad del cuidado.

Realizar 9| monitoreo, 2. Monitorear Ios procesos del cuidado de Enfermeria. N�035acciones

control y evaluacién Indicadores de 100% 3. Evaluarlos registros de Enfermeria Documento Enfermera V

de la atencién de Ca}401dad 4. Evaluacién de indicadores de calidad. Documento

enfermeria 5. Acciones correctivas seg}402nresultados- N�035acciones

correctivas

1. Participar en los controles de calidad de los suministros de Documento

acuerdo a la necesldad del servicio.

�024 V ,Garantizar_eL , , 2. .Realizar una adecuada dispensaci6n_de_ Ios i,n_surn_g_s_y___[\l°,pego_s_a_sW H V _ _ __ 7 _

Usuam °�031�034°m°°°�034sumlnz}402ruigs-:§u'p°s 100% 3 �030lidtizt}402grsegln?mIéadlf:c<;:::t§:1ur:11|:nr;:\(:::sc:::5ar1d.de Ios equipos e Documento Enfermera
a""°"ia d°�035"°'3 biomédicos insumos biomédicos.

meme�030dd °�035°'p°V 4. Coordinar mantenimiento y reparacién de equipos Documento

"9' alma�030 biomédicos

90% 1. De}401nirel per}401ly atributos deseados para Personal de Documento

Enfermeria en el servicio de Emergencia: cientifico.

académico. diestro, seguro. sereno, comunicativo y

humano.

Asegurar un cuidado 2. Forrnular estrategias para Ios aspectos del cuidado Documento

humanizado de lnforme relacionado con la comunicacién, el afecto y la atencién de Enfermera

Enfermeria Enfermeria.

3. Monitorear Ias acciones de blirsqueda de autonomia, Documento

comunicacién terapéutica. comprensién. aceptacién.

tolerancia, escucha acliva en la labor diaria,

4. Prooner ro ecto de humanizacién del cuidado Documento

Fuente: Servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios
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Problema 4 : Escasas facilidades para el proceso de especializacién y capacitacién.

Objetivo General 4: Fomentar el proceso de especializacion y capacitacién continua

ACTIVIDAD OPERATIVA TAREAS OPERATIVAS
RESULTADO

ACCIONES UNIDAD DE UNIDAD DE RESPONSABLE
ESPERADO TAREA

OPERATIVAS MEDIDA MEDIDA

1. Actualizar Iegajos del personal para establecer una Documento

Iinea basal de capacitacion.

Fomentar el 2. Gestionar convenios para favorecer Ia Reuniones

proceso de N° Personal especializacién de enfermeros de planta.
_ _ _ , 100% , , , , _ Enfermera

especralrzacnon y Capacutado 3. Solrcntar rncremento de contratacrones de personal Reunrones

capacitacion de Enfermeria especializado

4. Coordinar estimulos para personal de Enfermeria Reuniones

que alcance cali}401cacion.

Personal de . A .. . . .. . . _
'Ehfermen,a - Dnse}401arunrp|an�024de- ~ » I I » 1. Coordlnaclon con el comlté crentlflco en elservrcro. . _ ,,EquIpo____ , , _ _ _ ,, ,,, , _ , ,

com eteme capacitacion para el 2. Desarrollar un Plan de Capacitacién por

,p personal de competencies del personal administrativo y Plan
capacltado segun , . _

_ , Enfermena aslstencnal.
requerlmlentos _ _

y , _ 3. Elaborar el Programa de Educaclén Continua
rnstrtucnonales y _ _ , I

N�030sesiones orrentado al manejo del paciente en estado crmco Plan

_ 100% 4. Realizar el monitoreo del Programa de Educacién Enfermera
educatrvos _

Continua

5. Realizar la evaluacién antes y después de cada Documento

sesién educativa durante el PEC

6. Realizar talleres de adiestramiento y entrenamiento Pre y Post Test

de los temas estudiados.

N�030talleres

Fuente: Servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios
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Problema 5 2 Falta de desarrollo de investigaciones cienti}401caspara la resolucién de problemas.

Objetivo General 5: Fortalecer Ia investigacién cienti}401caen Enfermeria

ACTIVIDAD OPERATIVA TAREAS OPERATIVAS

RESULTADO
UNIDAD DE UNIDAD DE RESPONSABLE

ESPERADO ACCIONES OPERATIVAS TAREA
MEDIDA MEDIDA

1. Reunién de conformacién de equipos de Proyectos

investigacién sugeridos

2. Ana'|isis de situacién de Enfermeria en el servicib Reunién '

3. Coordinacién con Unidad de Docencia para apoyo

metodolégico y Iogistico Documento

4. Coordinacién con el Departamento de Enfermeria

Enfermeros . . . , sobre reconocimiento y estfmulos a la labor Coordinacidn

. _,,_ A __ gqr_d1-1_ar|,a¥ap_|I@_ _ _ .,, , . . .
onentados a la _ , _ ' 7 T:nvestngat:va"{' ' *TT-'7�254- �024�024

. . , de Investugaclones en Proyecto 75% _ Enfermera
reahzaclon de , 5. Dnse}401ode proyectos

_ _ _ Enfermena
Investlgaclones Proyecto

6. Ejecucién de proyectos dige}401ado

Proyecto

7. Publicacién de proyectos ejecufado

Proyecto

8�030Socializacién de resultados y hallazgos pubncado

Reunién

Fuente: Servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios
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TEORiA DE ENFERMERiA:

E1 siguiente informe profesional se sustenta en la norma técnica de los

servicios de emergencia de la teoria de Calixta Roy.

TEORiA DE CALIXTA ROY

Desarrollo la teoria de Adaptacién

El hombre debe adaptarse a 4 éreas segun Callista Roy, pero dirigido en

areas criticas, siendo Ias necesidades }401siolégicasbésicas: circulacién,

temperature corporal, oxigeno, liquidos orgénico}401,actividad; alimentacién

y eliminacién.

- Concepto de salud: respecto a |a sa|ud, considera como un proceso

de adaptacién en el mantenimiento de la integfidad }401siolégica,

psicolégica y sociél.

- Concepto de la enfermeria: C. R�030oyestablece que las enfermeras,

para cumplir su objetivo de promover Ia adaptapién del individuo en las

cuatro éreas enunciadas anteriormente. deben realizar dos tipos de

acciones:

La valoracién, cuyo }401nes de}401nirla "situaci<')n del paciente en la salud y

enfermedad. .

�030Lain(eFVenci6n; sobre e| D$°ie"�030eaV"dé"d°�030ea responder

adecuadamente.
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Estas acciones se realizan dentro de un proceso de cuidados que

comprenden Ias fases de:

- Valoracién

- Planeacién

- Actuacién

- Evaluacién

Justamente estas necesidades son las primeras que verificamos al

ingreso de un paciente a la sala de emergencia.

EXPERIENCIA LABORAL

En el a}401o2010 empecé a trabajar en la clinica San Juan de Dios en el

érea de hospitalizacién adultos, Ia cual me brindé experiencia y habilidad

en procedimientos bésicos de enfenneria, manejando pacientes de

diferentes diagnésticos, desde como preparer un paciente quirurgico

hasta la atencién de pacientes en quimioterapia, y/o otros, estuve

alrededor de 2 a}401oslaborando en las diferentes éreas de hospitalizacién.

En el a}401o2012 inicié la especialidad de emergencias y desastres, y roté

al servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios hasta la

actualidad.

Cada a}401ose ha visto notablemente el incremento de la poblacién que

requiere nuestra atencién, es por ello que la clinica San Juan de Dios

abrié sus puertas y realizé diferentes convenios con diversas unidades

prestadoras de salud.
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El a}401o2012 que empecé mi labor en el érea de emergencia de la clinica .

San Juan de Dios, fue un gran logro para nuestra profesién ya que en esa

area solo contaban con un personal técnico de enfermeria , y un médico

y la licenciada de enfermeria que asumia la responsabilidad era la

enfermera de hospitalizacion quien tenia que bajar a realizar la atencion,

cabe mencionar que la a}402uenciade pacientes era poco, pero ello no

restaba Ia iimportancia de contar con profesional de enfermeria

especializada an M2 area, era notable Ia falta de recurso humano y la

de}401cienciaoe'Ios materiales y equipos biomédicos asi como la ausencia

de especiandaqes, todo ello fue mejorando debido a |as exigencias y

necesidad que éharreaba �030lafirma de convenios, se vio que la poblacién

que requeria Ia aténcion iba aumentando y ello conllevaba a la necesidad

de ingreso de�030nqevo recurso humano y asi mismo Ia ampliacion y

remodelacion de_infraestructura e implementacién de insumos y equipos

biomédicos.

En el a}401o2013 se_ oien es cierto no se logro optimizar todo el recurso

humano, insumos v enuinns necesarios, pero si se pudo evidenciar un

gran avance que permluera cubrir |as necesidades de atencién de la

poblacion adscrita.

Pero a pesar de ello no fue suficiente ya que debido a las debi|idades con�030

las que §e contaba ée cerré el convenio realizado con |a UBAD

}401rméndosénuevos convénios con nuevas expectamas en d°"d�030:�030Va�030

cuenta hasta la actuaiidad con una infraestructura més adecu?
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cubrir con las atenciones a los pacientes, si bien es cierto aun faltan més

recurso humano (enfermeras y técnicos de enfermeria) equipos, insumos,

ampliacién de ambientes en donde nos permita colocar mas camillas para

la atencién y Iogar otros niveles de calidad de atencién.

Pero todo ello también me ha permitido ir desarrollando capacidades de

organizacién, ya que se asume responsabilidades de coordinacién,

supervisién y optimizacién de insumos.

Durante este periodo de experiencia profesional en el érea de

observacién del servicio de emergencia de la clinica San Juan de Dios;

me ha permitido desarrollar destrezas y habilidades, que han contribuido

a mi formacién profesional como:

- Manejo de multiples victimas.

- Actuar en situaciones de estrés.

- Toma e interpretacién de EKG.

- Toma e interpretacjén de AGA.

- Manejo de monitores y bombas infusoras.

- Acceso periférico de manera répida.

- Administracién de medicamentos EV, IM, SC

- Detectar signos de alarmas de manera oportuna

- Actuacién répida y oportuna.

- Coordinaciones
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Tengo hasta la actualidad 6 a}401osde servicio de Ios cuales 4 a}401osy hasta

la fecha Iaboro en el érea de emergencia. donde mi objetivo y eje principal

es poder aportar, de manera integral, en la atencién al paciente, teniendo

como base Ios esténdares de calidad que caracteriza el trabajo

enfermero.
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F. RECOMENDACIONES

1. Coordinar con la jefa enfermera del servicio para el incremento del

material e insumos y asi poder brindar al paciente una adecuada

atencién de calidad.

2. Coordinar con el personal ylo autoridades competentes para

mejorar la infraestructura del servicio.

3. lmplementar programa de capacitacién para el personal médico.

estudiantes de medicina y enfermeria sobre el manejo de residuos

hospitalarios y bioseguridad. V .

4. Coordinar con las autoridades competentes para la compra de

material biomédico ylo reparar los que ya estan deteriorados.

5. lmplementar una unidad de triaje para la adecuada clasificacién de

los pacientes de acuerdo a la prioridad de la atencién.

6. Coordinar don Ios jefes de los servicios de admisién, laboratorio.

radiografias, ecografias para el incremento de personal para

brindar uha atencién répida y oportuna.
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FOTO N° 1 Y 2

AREA DE OBSERVACION �024EMERGENCIA CENTRO DE SAN JUAN
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Fuente: Elaboracién propia, 2016
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FOTO N° 3

PERSONAL DEL AREA DE OBSERVACION EMERGENCIA CENTRO

DE SAN JUAN DE DIOS
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Fuente: Elaboracién Propia, 2016
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FOTO N°4
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