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] REFLEXION:

UBICACION: Servicios Asistenciales “No lo gue decimos, sino lo que
pensamos, es lo que se trasluce en
nuestro semblante.”

FECHA DE LA PROXIMA ACTUALIZACION: Florence Nightingale

Marzo del 2018

EJES TEMATICOS DE LA ACREDITACION

SEGURIDAD DEL HUMANIZACION
PACIENTE
ENFOQUE DE GESTION DE LA
RIESGO TECNOLOGIA
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CONFLICTO DE INTERES O

No se presentaron conflictos de interés.

INTRODUCCION |C) O A

El plan de alta debe estar basado en la investigacion realizada durante la recoleccion de
datos, y en datos, que incluyen las limitaciones del paciente, de la familia o de la persona de
apoyo o del ambiente; también los recursos existentes deben ser investigados, ya que todos
estos datos componen la implementacién y la coordinacion del plan de cuidados.

La planificacion del alta de forma inadecuada y el no seguimiento de las orientaciones dadas
son apuntados como factores de re hospitalizacion de pacientes con enfermedades cronicas,
lo que demuestra la importancia del plan de alta para la mejoria en la calidad de vida de esos
pacientes.

DEFINICION |O ©A

Solicitud expresa que realiza un paciente o persona responsable del paciente para abandonar
el centro hospitalario o se niega a recibir el tratamiento prescrito, en contra de la opinién del
médico tratante.

OBJETIVOS |C) O©A

Facilitar el deseo del paciente y/o familia de abandonar el Hospital de forma voluntaria.

AMBITO DE APLICACION |O @A

Elabor6: Enfermeria Reviso: Calidad Aprobd: Comité de Historias
Clinicas

A-C-014




Cddigo: M-GH-P-038
P - EMPRESA SOCIAL DEL Version: 1
’-? ESTADO Fecha de elaboracién: 10/05/2014
_\\ Red Saiud Acmepia Aﬁ“ﬂ?‘(}'&gﬂ?g? Fecha de revision: 21/05/2014
' Pagina: 3de 6
Il)\lombre del. Protocolo Retlro Unidad Administrativa: Subgerencia Cientifica
ocumento: voluntario

Esta dirigido a los servicios asistenciales de Red Salud Armenia ESE.

POBLACION OBJETO |C) @‘.

Todos los usuarios de la Institucion, admision urgencias, hospitalizacion y sala de partos.

PERSONAL QUE INTERVIENE |O ®‘

Todo el personal del equipo de salud de los servicios asistenciales y de apoyo involucrados
en el cumplimiento de la guia.

MATERIALES Y EQUIPO |O ® ‘

e Formato de retiro voluntario
e Lapicero
e Historia Clinica

INDICACIONES |C) @A

Usuarios que decidan abandonar el servicio y no aceptan la atencién por el personal de salud,
gue no se encuentren internados bajo diagndsticos de patologias mentales o que no sean
menores de 14 afos.

PROCEDIMIENTO |O ©A

1. Escuchar al paciente, aclararle las causas o dudas de su deseo de alta voluntaria.
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2. Analizar el caso, si es necesario buscar la participacion de otros profesionales para
solucionar los problemas que ocasionaron el pedido de alta, policia de menores en
caso de usuarios menores de edad.
3. Explicar la importancia de permanecer en la instituciéon durante el tiempo necesario y
los riesgos a los que se expone al abandonar el tratamiento.
4. Tratar de convencerlo para que desista de su deseo de retirarse de la institucion sin la
orden médica.
5. Avisar al médico o enfermera de turno el deseo del paciente de firmar retiro voluntario
6. En caso de que el paciente insista en firmar retiro voluntario, explicarle el contenido de
la hoja de retiro voluntario y hacerla firmar por el paciente y familiar o un testigo
7. Retirar cualquier dispositivo médico que pudiera portar el paciente y que, sin ser
imprescindible para su vida, pudiera resultar peligroso sin la vigilancia y cuidados del
personal de salud.
8. Realizar nota de enfermeria consignando claramente el incidente y las acciones
realizadas.
9. Organizar historia clinica segun orden establecido y enviarla a | area de facturacion
10. Despedirlo cordialmente, e informarle que puede volver a consultar cuando lo desee.
PRECAUCIONES |C) ©A
¢ Vigilar que los trdmites administrativos no demoren su egreso.
e Reuvisar el paciente a la salida no lleve catéteres colocados.
e Revisar la documentacién que se entrega al paciente que si corresponda al usuario en
cuestion.
COMPLICACIONES |O @‘
e Salida del paciente con formula equivocada, mal dosificada.
e Salida con documentos mal elaborados o con datos incompletos.
e Deterioro o complicacion de la propia patologia.
EDUCACION AL USUARIO Y FAMILIAR |C) O A
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Nombre del
Documento:

voluntario

Protocolo Retiro

Unidad Administrativa:

Subgerencia Cientifica

Educar a la familia como hacer el tratamiento a su paciente, ensefiar horarios, alimentacion,

hébitos de vida de acuerdo a su enfermedad, apuntando hacia su recuperacion e insistiendo
en la importancia de reconsultar si es necesario.

1. Manual de Procedimientos Generales de Enfermeria.

BIBLIOGRAFIA

©OA

2. Organizacion Mundial de la Salud. Preambulo a las soluciones para la seguridad del

paciente. Ginebra 2007.
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@ OA
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LISTA DE CHEQUEO RETIRO VOLUNTARIO

y protocolos

La competencia de cuidar a la persona en actividades de la vida diaria segun situacién
individual, delegacion profesional
afianzamiento y la aplicacion de los conocimientos.

institucionales, consiste en el

Armenia E.S.E.

Objetivo: Revisar objetivamente los cuidados basicos que se realizan en Red Salud

Periodicidad: La que considere el jefe de cada area.

Responsable: Jefe del servicio

FECHA:

| TURNO:

NOMBRE OBSERVADO :

SERVICIO:

ITEM

CUMPLE

NO
CUMPLE

OBSERVACIONES

Realiza identificacion correcta
del paciente

Explica la importancia de
permanecer en la institucion y
recibir la atencion médica.

Explica en que consiste el
retro  voluntario 'y las
consecuencias del mismo

Diligencia de forma oportuna y
correcta el formato de retiro
voluntario

Realiza nota de enfermria
consignando claramente el
incidente

Retira  cualquier  material
sanitario que pueda tener el
paciente

Registro de educacién
impartida al usuario y su
familia

Organiza historia clinica con
sus respectiva papeleria y la
lleva facturacion
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