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1. OBJETIVO:

Sintetizar el funcionamiento y el modelo de atencién del Servicio de Gastroenterologia de la
Subred integrada de Servicios de Salud Sur E.S.E., constituyendo una guia informativa y
comunicativa, para brindar a nuestros pacientes una atencion de calidad conforme a las politicas
institucionales dentro del marco ético y legal vigente.

HASTA: Entrega de resultados e informaciéon del egreso y derivacion de tratamiento con los
resultados entregados.

3. JUSTIFICACIO

El Servicio de
define como el

astroenterologia de la Subred integrada de Servicios de Salud Sur E. S E se

parte de un equipo de §alud mulidisgiplinario, especializado para resolver las condiciones de
tisfaccion del paciente, su familia y los participantes del

equipo de salud de la Subred inte des§ervicios de Salud Sur E.S.E.

4. A QUIEN VA DIRIGIDO:

Todo el personal asistencial y adminiStrativo qugfpatticipa y forma parte del proceso en la ruta de
la atencién del paciente.

1.1 ENFOQUE DIFERENCIAL:

Reconoce que las personas y colectivos
particularidades y necesidades especificas que r
las Instituciones, el estado y la sociedad en general p

ser titulares de derechos tienen
estas diferenciales por parte de

Para la atencién de poblaciones diferenciales tales como:

- Personas con discapacidad (Fisica, visual, auditiva
multiple)
Personas con pertenencia Etnica (Indigena, Afro, Room
Personas de los sectores LGBTQ+ Diversidad Sexual

- Poblacién victima del conflicto armado

- Personas que realizan actividades sexuales pagas
Poblacién recicladora
Habitantes de la ruralidad — Campesinos

a, Raizal Palenquera)

salud de acuerdo con su condicién, usos, costumbres, cosmovision, de modo razonab
estableciendo procesos de dialogo de saberes, desde el respeto a la diversidad. Para oriet
sobre el manejo de cada una de las poblaciones diferenciales se debe consultar el “Manuald
Servicio a la Ciudadania PS-SC-ACC-MA-01" y la “Guia para la apropiacién e implementacid
del enfoque poblacional PS-SC-ACC-DEX-05”, diferencial y de género expedida por la Secretaria
Distrital de Salud
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5. DEFINICIONES:

ACTIVIDAD: Conjunto de acciones afines ejecutadas por una misma persona o unidad
administrativa, como parte de una funcién asignada.

CTIVIDAD DE CONTROL: Establece controles dentro de las actividades de procedimientos,
0 pueden ser las revisiones o inspecciones, comprobaciones, aprobaciones, autorizaciones,

CONSULTA O VALORACION MEDICA: Es la atencién brindada por un médico general o
especialista, dependiendo del nivel de complejidad, incluye un conjunto de actividades mediante

las cuales se evald tado de salud y los factores de riesgo biolégicos, sicolégicos, sociales
oblacional, con el objeto de detectar precozmente circunstancias o

patologias que Buedan ali€rar su desarrollo y salud.

DIAGNOSTICO: esog 08 e
problema administrativo gque permite destacar los elementos mas significativos de una alteracién

EXPEDIENTE CLIiNICO O HIST
personales de un paciente, que se

: Conjunto Unico de informacién y datos
todo tipo de establecimiento de atencion

cualquier otra indole, en los cuales, el perso
en su caso, constancias y certificaciones corresp es asu intervencién médica del paciente,
con apego a las disposiciones juridicas aplicables?

GASTROENTEROLOGIA: Ciencia y arte de la ada al estudio del tracto

tratamiento.

INTERCONSULTA: Procedimiento que permite la participaci@ ional de la salud en
la atencién del paciente, a solicitud del médico tratante.

MEJORA CONTINUA: Cambios continuos para consolidar
estandarizacién, supervision y manejo integral, con evaluacion p
resultados, su enfoque esta centrado al paciente.

OPORTUNIDAD DE LA ATENCION: Posibilidad que tiene el Usuario de 8bte amicios
que requiere sin que se presenten retrasos que pongan en riesgo su vida o su .

SEGURIDAD DEL PACIENTE: Es la reduccion del riesgo de dafio asociado 4
sanitaria a un minimo aceptable.

PACIENTE: Todo aquel usuario beneficiario directa de la atencion médica.

URGENCIA: Todo problema médico — quirdrgico agudo, que ponga en peligro la vida, un érg
o una funcion y requiera atencién inmediata.
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6. NORMATIVIDAD APLICABLE:

NORMA ANO DESCRIPCION EMITIDA POR
Articulo 48 Establece la seguridadsocial en salud como
un derecho publico de caracter obligatorio quese debe
prestar bajo la direccién, coordinacién y control del
T ionbanetios de_sfeenci ¥ | carte Conttuiona
1991 universaiidad en fos te 0S que establezc y: Consejo Superior de
Articulo 49 La atencion en salud y saneamiento la Judicatura
ambiental son servicios publicos a cargo del Estado,
garantizando a todas las personas el acceso a servicios
depromocion, prevencion y recuperacion de la salud.
. . L. . Congreso de la
Ley 23 198 r lo cual se dictan Normas en Materia de Etica Médica Republica
. . . Ministerio de Salud
Por medio del cual se expide el Decreto Unico -
Decreto 780 20 ario del Sector Salud y Proteccion Social. yde Iaszg?;fcc'on
nofmas para el cumplimiento del contenido Ministerio de Salud
Resolucion 1996 Ley 9 de 1979, en lo referente a las de la Proteccion
4445 itafi@gs que deben cumplir las y .
Social
Resolucion 2004 Ministerio de la
2183 Proteccion Social
Resolucion 2018 Ministerio de Salud
5095 y Proteccion Social
Resolucion 2019 Ministerio de Salud
3100 yProteccion Social

7. RESPONSABLE:
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8. CONTENIDO DEL MANUAL:

8.1. HORARIO PRESTACION DEL SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

UNIDAD EL TUNAL

NOMBRE DEL
SERVICIO PROCEDIMIENTO HORARIO
ta Ext Consulta de Lunes a Viernes 7:00 a.m. - 4:00 p.m.
onsulta Externa .
Gastroenterologia Séabados: 7:00 am- 12:00 pm
Es6fago Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 05:00 p.m.
Gastroduodenoscopia Sabados: 07:00 am a 12:00 pm
] Lunes a Viernes 7:00 a.m. a 06:00 p.m.
Endoscgpia Colonoscopia

Sébados: 07:00 am a 12:00 pm

fia Endoscépica

Martes 2:00 p.m. a 05:00 p.m.
Jueves 07:00 am a 12:00 pm

Martes, viernes y sabado: 7:00 a.m. a 12:00 pm
Segun disponibilidad de sala

Otros procedimien

Procedimientos necesidad

Cirugia E - — -
Urgencia Vital: Segun disponibilidad de salas y
requerimientos hospitalarios y de urgencias.
Otros Disponibilidad de acuerdo a agendas y

de los pacientes

Tabla 1. Horario del Servigit astroenterologia

8.2 OPORTUNIDAD DEL SERVICIO PROGRA

Consulta especializada

Cirugia

Procedimientos diagnésticos y
terapéuticos de la cita.

|a grogramagion

Tabla 2. Oportunidad del Servicio de Gastroenterologi

8.3. AGENDAMIENTO Y SOLICITUD DE SERVICIOS

8.3.1. Servicios Ambulatorios Programados

El agendamiento de Consulta de Gastroenterologia, la Esofagogastroduodenoscopia
colonoscopia con o sin sedacién se realizan por las lineas de atencién de la Subred Integrada
Servicios de Salud Sur y procedimientos establecidos en los convenios con los diferentes

aseguradores.

Los procedimientos endoscopicos especiales, CPRE, ultrasonido, polipectomias, manometrias,
PHmetrias y video capsulas, son agendados en forma presencial en el Servicio de Gastroenterologia
de Lunes a viernes de 9: 00 am a 11:00 am. Los procedimientos que se realizan bajo sedacion o

Notal Legal: Esta prohibido copiar, transmitir, retransmitir, transcribir, almacenar, alterar o reproducir total o parcialmente, por cualquier medio electrénico o mecanico, tanto el contenido, informacién y
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anestesia deben presentarse a valoracion preanestésica antes del procedimiento y de acuerdo con

la clasificacion de ASA se agendaran para procedimiento con médico de sedacién (ASA 1y 1) o con

anestesiologo (ASA Il y IV). En caso de no contar con valoracion preanestésica esta sera realizada
n la sala de procedimientos o la sala de cirugia antes del procedimiento.

P
d

progra

erior al agendamiento del procedimiento ya sea por las lineas de atencidn de la Subred Sur o
eI’VICIO de Gastroenterologia se hara llegar al paciente las recomendaciones previas al
iento y preparaciones intestinales, de acuerdo con lo establecido en este documento.

sabado el medico de turno responde interconsultas en horas de la mafana en donde se
an los pacientes para procedimientos de Gastroenterologia pendientes.

Si se trata de interconsultas estas son atendidas con una oportunidad no mayor a cuatro (4) horas

de lunes a sabado d
presencial del esp

0Q,a.m. a 5:00 p.m. Después de esta hora se contara con disponibilidad
alista para los casos de urgencia vital.

Para las Unidades\de Vista Hermosa, Tunjuelito y Santa Librada, se atenderan interconsultas con

a urgencia vital, seran programados de acuerdo con la

disponibilidad de la sala o el Gui urgencia o prioridad del caso.

caso de urgencia manifiesta se i cion inmediata por médico del area de

gastroenterologia, maximo en las siguientes c ) horas, con definicion de conducta por

gastroenterélogo.

8.4.

REQUERIMIENTOS ADMINISTRATIVOS-ASIST SLES PREVIOS A LA ATENCION
AMBULATORIO

Factura y / u orden para el Servicio de Gastroenterologia.

Los datos del paciente deben estar correctamente diligenciados, o apellidos completos,

documento de identidad e historia clinica.

Cumplir con las recomendaciones médicas y de enfermeria s en la consulta o en el

momento de asignacion de la cita, ya sea telefonica o personal.

El usuario debe presentarse en Servicio de Gastroenterologia primer pis S El Tunal,

con treinta (30) minutos de anticipacién a la hora de la cita con orden factusacion
vigente del procedimiento.
En caso de sedacién o anestesia se debe contar con valoracién preanestésica S

preanestésicos requeridos para procedimientos que se realizara en salas de cirugia

Consentimiento totalmente diligenciado y posterior a la explicacion por parte del especialista
las firmas de quien realiza el examen y el paciente y/o acudiente.

Hospitalizado

Orden de procedimiento para el Servicio de Gastroenterologia.

Para pacientes hospitalizados y de urgencias seguir indicaciones para la preparacién, previo
llamado del servicio.
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+ Todos los pacientes deben traer acompanante y es obligatorio para aquellos que seran
sometidos a sedacion o anestesia, pacientes con discapacidad, mayores de 60 afios 0 menores
de edad.

> Cumplir con las recomendaciones médicas y de enfermeria dadas en la nota de valoracion.

. caso de sedacion o anestesia se debe contar con valoracion preanestésica y los examenes
preanestésicos requeridos para procedimientos que se realizara en salas de cirugia.

imiento totalmente diligenciado y posterior a la explicacién por parte del especialista con
s de quien realiza el examen y el paciente y/o acudiente.

O ELEMENTOS DE PROTECCION PERSONAL EN EL SERVICIO DE
GASTROENTEROLOGIA.

Uso EPP en sala de procedimientos:

El personal que segencuent
elementos de proteccion p
Bioseguridad”:

en sala de procedimientos y/o salas de cirugia usara los siguientes
onal, de acuerdo a lo establecido en el Manual “CA-INF-MA-01

e Mascarilla convenciona

e Bata
e Gorro
e Guantes

e Careta 0 monogafas

El personal que se encuentra en preparaciongde pacie area de admisiones, recuperacion el
personal usara mascarilla convencional, cabello recogi @ sea el caso y adherencia a lavado
de manos y protocolos de bioseguridad.

Se realizara cambio de los EPP en cada turno o antes et
fluidos 0 en caso de atencién de un paciente bajo preca
guantes los cuales se cambian entre paciente y paciente.

cas@fte seynecesario por contacto con
io miento a excepcion de los

8.6. RECOMENDACIONES Y PREPARACIONES DEL PACIENTE PREVIOS A LA ATENCION

> Endoscopia Digestiva Alta y Ph Metria

+ Presentarse con ocho (8) horas de ayuno total en caso de que el paciente ) atorio. Para
pacientes hospitalizados con sonda avanzada no es necesario el ayuno

»  Tomar los medicamentos formulados por el médico el dia de la endoscopia co
hasta dos (2) horas antes del procedimiento.

+ No traer joyas ni objetos de alto valor, ufias sin esmalte, ropa holgada, calzado
antideslizante.

> Colonoscopia, Polipectomia Endoscopica, Videocapsula, Sigmoidoscopia y Manome
Rectal

El dia anterior al examen tomar:
v' 2 tabletas de Bisacodilo X 5 mg las 10 am
v' 2 tabletas de Bisacodilo X 5 mg las 2 pm

Notal Legal: Esta prohibido copiar, transmitir, retransmitir, transcribir, almacenar, alterar o reproducir total o parcialmente, por cualquier medio electrénico o mecanico, tanto el contenido, informacién y
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»

7
*

OPCION 1: POLIETILENGLICOL 3350 MAS (+) ELECTROLITOS. (NULYTELY)
MACROGLOL (KLEEAN PREP, CLEARO VAC)

CANTIDAD: # 4 sobres (Disolver cada sobre en un litro de agua.)
PROGRAMACION DE CITA ENTRE 07:00 am A 12:00 am

Disolver cada sobre en 1 litro de agua, beber el primer litro de la preparacién alas 5
m del dia anterior al examen, el segundo litro a las 7 pm, tercer sobre a las 9 pm y el
[timo litro 8 horas antes del examen.

OGRAMACION DE CITA ENTRE 02:00 pm A 06:00 pm

Disolver cada sobre en 1 litro de agua, beber el primer litro de la preparacién alas 9 pm del
dia anterior al e en, el segundo litro a las11 pm, tercer sobre a las 12 pm y el ultimo litro

0 vasos de liquidos claros entre litro y litro de la preparacion. Puede
i antes como pedyalite, hidra plus o Gatorade que no sean rojos.

a; iniciar la toma a las 9 pm o méximo 8
tes del examen.

OPCION 3: TRAVAD PIK
CANTIDAD: # 2 sobres (Disolver cada frasco en un litro de agua.)

A las 5 pm del dia anterior del examen: Llene el vaso dosificador que viene 8 caja
con agua fria hasta la linea mas baja y vierta el contenido de un (1) sobre, e 2
minutos hasta que disuelva y tome todo el contenido

NOTA: Después de consumir todo el contenido del vaso dosificador, se debe
bebidas de 250 ml (en el vaso dosificador la linea més alta) de liquidos claro
siguiente toma; recuerde no consumir lacteos ni bebidas oscuras.

A las 9 pm: inicie nuevamente los pasos anteriormente mencionados. Recuerde:
IMPORTANTE:

Llegar al examen con acompafante mayor de 18 afos.

No se realizara el procedimiento bajo sedacién a pacientes que se presenten solos.
No puede manejar vehiculos hasta 8 horas después del procedimiento.

No traer pertenencias de valor.

Notal Legal: Esta prohibido copiar, transmitir, retransmitir, transcribir, almacenar, alterar o reproducir total o parcialmente, por cualquier medio electrénico o mecanico, tanto el contenido, informacién y
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> Gastrostomia Endoscoépica Percutanea
Ambulatorio

Acudir con ropa cémoda y abrigada.
No aplicar esmalte de ufias ni labial.

¢Como me preparo si tengo colostomia o ileostomia?

Si Ud. Tiene una_ileostomia (adicional a la preparacién anterior) debera realizar aplicacién
de enemas Travad de 133 c.c. el dia anterior al examen en la noche, y otro antes de salir de
domicilio para asistir al procedimiento.

¢asos de colostomia usted debera consultar con el médico la preparacion, ya que en
0S casos se requiere la aplicacion de enemas rectales adem@s de la preparacién oral.

Uitfrasonido Endoscépico

Presentarse con ocho (8) horas de ayuno total en caso de que el paciente sea ambulatorio.
Para paciente italizados con sonda avanzada no es necesario el ayuno

Traer los resultados de exame
esofagograma, faringoscopia)

agua hasta 2 horas antes del procedimiento.

No traer joyas ni objetos de alto valor, una
antideslizante.

e, ropa holgada, calzado cémodo y

Presentarse con ocho (8) horas de ayuno total en caso de q aciente sea ambulatorio.

Para pacientes hospitalizados con sonda avanzada no es nec

Tomar los medicamentos ordenados por el médico con norm
procedimiento hasta 2 horas antes.

No traer joyas ni objetos de alto valor, ufias sin esmalte, ropa holgada, do cgmodg y
antideslizante.

Hospitalizado

8 horas de ayuno de liquidos y sélidos como minimo. Si el paciente tiene sonda avanza
no requiere ayuno.

Tomar los medicamentos ordenados por el médico con normalidad, incluso el dia de
procedimiento hasta 2 horas antes.

No traer joyas ni objetos de alto valor, ufias sin esmalte, ropa holgada, calzado comodo y
antideslizante.

Se Reprogramara paciente si cumple con alguno de los siguientes criterios:

Notal Legal: Esta prohibido copiar, transmitir, retransmitir, transcribir, almacenar, alterar o reproducir total o parcialmente, por cualquier medio electrénico o mecanico, tanto el contenido, informacién y
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>

8.7.

8.7.1.

Paciente hospitalizado que se encuentre con medidas de precauciones de aislamiento y
usuario protegido.

Paciente con signos de infeccion tales como: Fiebre, Hemocultivos positivos, Inicio de
antibiotico menor a 48 horas

langio Pancreatografia Retrograda Endoscopica (CPRE) Y Ligadura De Varices

Esofagicas

entarse con ocho (8) horas de ayuno total en caso de que el paciente sea ambulatorio.
A pacientes hospitalizados con sonda avanzada no es necesario el ayuno.

loracién y examenes pre-anestésicos recientes (TP, TPT Y recuento de plaquetas)

Si toma anticoagulantes (heparina, Warfarina, etc.) o antiagregantes plaquetarios (ASA,
clopidogrel, etc.) por favor consultar a su médico tratante para confirmar si debe suspender

No traer joyas
antideslizante.

RUTA DE ATENCION PACIENTE AMBULATORIO

RUTA DE ENDOSCOPIA ALT

Ingresa paciente a la unidad de gastro gia, se revisa orden, factura con cédigo
correcto de procedimiento, datos p igmdo en cuenta la edad y si es realizado
bajo sedacién.

procedimiento sera
cancelado prewa autorizaciéon médica. Si el acompana nte necesario y el

paciente no lo trae, el procedimiento sera cancelado con autgriz

El médico explica el procedimiento realizando el diligencia
consentimiento informado, el cual explica complicaciones que p
el procedimiento, se le responde cualquier inquietud y el paciente€i
COM-TER-GAST-FT-03 CONSENTIMIENTO INFORMADO E FA
DUODENOSCOPIA.

Enfermeria informa al paciente que debe retirarse cualquier objeto que tenga @g'la boca. E;j.
Protesis o piercing. Se le pregunta si tiene algun diente flojo.

sentimientos
GASJIRO

Si el procedimiento es bajo sedacion, enfermeria canaliza de acuerdo a protog
institucional (HOS-INT-ENF-PT-01 INSERCION CATETER VENOSO PERIFER
(VENOPUNCION), se hace firmar HOS-INT-ENF-FT-18 CONSENTIMIENTO INFORMABQ
PARA PROCEDIMIENTOS INVASIVOS Y NO INVASIVOS DE ENFERMERIA.

Enfermeria acompana al paciente para que ingrese a sala de procedimiento. Se le indica
que debe tomar asiento sobre la camilla, que debe retirarse el tapabocas totalmente. Se le
indica que tiene que abrir la boca y que se le aplicara lidocaina en spray, en garganta, para
el mejor paso del equipo, se coloca protector bucal.
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v' Si el procedimiento es bajo sedacién el anestesiélogo o médico de sedacién hara preguntas
como alergias y medicamentos, le explicara al paciente el procedimiento anestésico y
procedera a hacerle firmar el HOS-QUI-SQX-FT-01 CONSENTIMIENTO INFORMADO
ANESTESIA.

v Si el procedimiento es bajo sedacién, se monitoriza paciente y se garantiza soporte de

oxigeno por canula a 2 litros, se registran signos vitales en COM-GAS-FT-07 V1 REGISTRO

EDACION EN PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA y COM-GAS-FT-06

A DE CHEQUEO PROCEDIMIENTOS SEGUROS ENFERMERIA -SERVICIO
TROENTEROLOGIA.

ermeria explica al paciente que sentira un poco de molestia, que debe seguir todas las
indicaciones que el médico le brinda. Las cuales son: se colocara la boquilla en la boca,
debe morderla, debe dejar escurrir la saliva y que tiene que respirar solo por la boca. En el
momento de que el médico le diga pase saliva, nos ayudara a que el equipo resbale mas
facil. Se le i no debe coger al médico ni al equipo.

v Durante ellprocedimiento sin sedacién el médico va explicando cdmo se encuentra el

pasos delpkocedimiento, el determina si se toma biopsia o no. Si se toma

1 pinzaldentro del canal de trabajo del endoscopio y el médico ordena

pinza y se deposita la biopsia en frasco con formol marcado.

v i es bajo sedacion el Médico espera que el paciente se

itales y posterior es trasladado a sala de recuperacion.

4 al paciente, si hay biopsia se lleva a patologia

para su estudio y se le indica a icitar cita con el médico que ordeno el examen

y si es sin biopsia, se le indica cita con el médico que le envid el examen
para llevar resultados de la endoscopia.,

v' Si hay hallazgos patolégicos el médi entregarle el resultado al paciente y

darle las indicaciones segun lo establece elfp iento de COM-PR-01 ALERTAS
. TEROLOGIA, RADIOLOGIA E ID.

v' El médico o enfermeria entrega recomendacion
acompafante.

RECOMENDACIONES POSTERIOR A PROCEDIMIENT
v" Recomendaciones posteriores a sedacién

v' Tras la autorizaciéon del médico de sedacién podra irse a casafSiempre en prgsencia de su

acompafante.

v' Posterior a su sedacién, no debera realizar actividades potencialmente
realizar deporte, manejar maquinaria pesada, cortar césped, utilizar tijers S 0
elementos cortopunzantes, o firmar documentos, durante las siguientes 12

Patologia

v En el caso que se haya realizado toma de BIOPSIA durante el procedimiento en
debe reclamar el resultado en 15 dias habiles, en el servicio de patologia de la USS Tu

v Si el resultado es consultado desde las unidades de servicio de la Sub Red Sur, los repo
estaran disponibles en la pestafia de “RESULTADOS A PROCEDIMIENTOS”, 15 di
habiles después de la toma.

Estas son las recomendaciones que usted debe tener en cuenta las préximas 24 horas
después de haberse realizado un examen de ENDOSCOPIA DIGESTIVA ALTA

v Inicie su dieta normal en 20 minutos después del procedimiento
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v Si presenta vomito con sangre, dolor abdominal, dificultad para respirar, acuda
inmediatamente al servicio de urgencias con el resultado del procedimiento

8.7.2. RUTA DE COLONOSCOPIA

v" Ingresa paciente a unidad de gastroenterologia, enfermeria o el personal administrativo
verifica orden, factura, cédigo del procedimiento, datos correctos del paciente, verificar edad:
si este es mayor de 75 afios tiene que tener valoracion de anestesidlogo. Si el paciente es

a |ll, se programard por orden del médico de turno para salas de cirugia y sies asa | o

a\ll, se realizara en la Unidad de Gastroenterologia.

nfermeria pregunta al paciente si siguié todas las indicaciones para la preparacién del
procedimiento y si viene acompanado. Si la preparacién fue inadecuada o no se realizé el
procedimiento sera cancelado previa autorizacién médica. Si el acompafante es totalmente
necesario y el paciente no lo trae, el procedimiento sera cancelado con autorizacién médica.

rse durante el procedimiento, se le responde cualquier inquietud y el
i 0s. COM-TER-GAST-FT-04 CONSENTIMIENTO INFORMADO

miliar de retirar objetos personales. Ej. Protesis dental,
chaqueta, bisuteria, € le informa al paciente que debe pasar al bafio colocarse

la bata y retirarse la ropa de

v Enfermeria canaliza de ac hgtocolo institucional (HOS-INT-ENF-PT-01
INSERCION CATETER VENOSO PE O (VENOPUNCION)), se hace firmar
consentimiento informado HOS-IN NSENTIMIENTO INFORMADO PARA
PROCEDIMIENTOS INVASIVOS Y ENFERMERIA.

cambiarse, ponerse la bata y pasar
a la sala de procedimiento, se le indica qu e sobre la camilla en posicién

canula de oxigeno a dos litros y se registran los primer@s signos Yitales. Se diligencia formato
“COM-GAS-FT-06 LISTA DE CHEQUEO PROCEDI ROS ENFERMERIA -
SERVICIO GASTROENTEROLOGIA”.

respecto a su condicién médica y alguna alergia que el p er, toma de
medicamentos y el por qué le envian el procedimiento. Leyexlicara aciente el
procedimiento anestésico y procedera a hacerle firmar el CONSE ORMADO
ANESTESIA HOS-QUI-SQX-FT-01.

v' Anestesidlogo realiza sedacion y diligencia el formato “COM-GAS-
SEDACION EN PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA”.

v'El Gastroenterélogo realiza el procedimiento, cuando termina espera que te
despierte, lo llama por su nombre cuando el anestesiélogo lo indique, y le explica en forpfa
general que el procedimiento ha terminado y que posteriormente se le entregara el infor

R O

v" En el momento que el paciente esté atento y responda al llamado, enfermeria le colabora‘en
colocar su ropa y calzado se ayuda a sentarse al borde de la camilla y esperar un momento
mientras se recupera completamente de la sedacion.

v' Enfermeria asiste al paciente a la sala de recuperacién y esperar unos 10 minutos mientras
se recupera de la sedacién, le retira el yelco y se le entrega el resultado.
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v" Si hay hallazgos patolégicos el médico se encarga de entregarle el resultado al paciente y
darle las indicaciones segun lo establece el procedimiento de COM-PR-01 ALERTAS
CRITICAS CARDIOLOGIA, HEMODINAMIA, GATROENTEROLOGIA, RADIOLOGIA E ID.

v' Enfermeria llama al acompanante y se entrega el paciente con el resultado, indicando que
si hay biopsia se lleva a patologia para su estudio y se le indica al paciente solicitar cita con
el médico que ordeno el examen y si es sin biopsia, se le indica que debe solicitar cita con
e| médico que le envid el examen para llevar resultados de la colonoscopia. Se entregan

comendaciones al paciente y sale del servicio con el acompanante.

édico o enfermeria entrega el resultado al paciente, si hay biopsia se lleva a patologia
pdra su estudio y después el paciente debe solicitar cita con el médico que ordeno el
examen.

RECOMENDACIONES POSTERIOR A PROCEDIMIENTO

v beré realizar actividades potencialmente peligrosas (conducir,
realizar deporte, Aquinaria pesada, cortar césped, utilizar tijeras, cuchillos o
elementos cortopu

Patologia

v' En el caso que se haya realiza
debe reclamar el resultado en 1

estaran disponibles en la pestafa
habiles después de la toma.

COLONOSCOPIA TOTAL

v' Seguir las recomendaciones del médico de conti
alivio de la distensién abdominal.

v/ 30 minutos después del procedimiento debe iniciar di

v/ Sien las préximas 72 horas presenta alguno de estos sintomas:
dolor abdominal intenso o sangrado rectal debe dirigirse
cercano y en lo posible llevar el resultado endoscépico.

rea con moco y sangre,
i rgencias mas

8.7.3. RUTA DE CPRE AMBULATORIA

v' Paciente llega a la Unidad de gastroenterologia con orden médica, valoracign dgfanestesia
e historia médica, una vez cuente con los resultados de los laboratorios, elNfiedico hace
revision de estos y personal de agendamiento realiza programacion del procedigicnio en
salas de cirugia los dias establecidos.

v' El médico en la consulta prequirtrgica le indica que tiene que llegar temprano en la mafa
ingresar por urgencias y hospitalizarse en compariia de familiar con previa preparacion pa
procedimiento. Explica el procedimiento y hace firmar COM-TER-GAST-FT-05
CONSENTIMIENTO INFORMADO COLANGIOPANCREATOGRAFIA RETROGRADA
ENDOSCOPICA CPRE.

v" Enlavaloracién preanestésica el anestesiologo explicara al paciente los beneficios y riesgos
del procedimiento de sedacion y se hara firmar “HOS-QUI-SQX-FT-01 CONSENTIMIENTO
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AN

v

INFORMADO ANESTESIA”. Paciente llegara a urgencias con los consentimientos de
sedacion y procedimientos firmados.

La jefe de salas de cirugia pedira paciente en urgencias.

Llega paciente a salas de cirugia por orden del jefe de salas, auxiliar circulante, recibe
paciente y lo ubica en la sala correspondiente.

caso de no haberse realizado consultas prequirdrgicas y preanestésicas, el médico
roenterélogo y anestesiélogo respectivamente deben dar la informacién completa al
giente y su acompanante en salas de cirugia y diligenciar los consentimientos requeridos.

j€édico o enfermeria indica al familiar que no puede retirarse de la sala de espera de cirugia
asta recibir informacion del paciente después del procedimiento.

Paciente en sala correspondiente, auxiliar circulante de sala verifica signos vitales,
canalizacién a anestesidlogo.

anejo de los equipos de radiacion, adicionalmente
las medidas de radio proteccion dentro de la sala,

Se inicia procedimiento en salaS de cirugi in protocolo institucional COM-GAS-PT-03
COLANGIOPANCREATOGRAFIA RETROGR ENDOSCOPICA — CPRE.

Al finalizar el procedimiento personal
terminal de la sala.

Gastroenter6logo espera que el paciente i ama por su nombre cuando el
anestesiélogo lo indique, y le explica en forma ge ptocedimiento ha terminado y
que posteriormente se le entregara el informe.

Gastroenterologo se encargara que el reporte del proced en historia clinica. Si
hay hallazgos patol6gicos el médico mismo se encarga de'e sultado al paciente

y darle las indicaciones segun lo establece el procedimiegto COM-PR-01 ALERTAS
CRITICAS CARDIOLOGIA, HEMODINAMIA, GATROENTERGLOGIA, RADIQLOGIA E ID.

Médico de turno realiza epicrisis para la salida del paciente y regi en ia clinica.

RECOMENDACIONES POSTERIOR A PROCEDIMIENTO

v" Recomendaciones posteriores a sedacién o anestesia

v' Tras la autorizacién del médico de sedacién o anestesiélogo podra irse a ca¥ 2N
presencia de su acompanante.

v' Posterior a su sedaciéon o anestesia, no debera realizar actividades potencialme
peligrosas (conducir, realizar deporte, manejar maquinaria pesada, cortar césped, utiliz
tijeras, cuchillos o elementos cortopunzantes, o firmar documentos, durante las siguien
12 horas.

CPRE

v' Seguir las recomendaciones del médico de continuar eliminando flatos “gases” hasta sentir

alivio de la distensién abdominal
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v" No beba alcohol, como cerveza o vino, durante 24 horas (1 dia) después de su
procedimiento. Puede volver a hacer sus actividades normales 24 horas después de su
procedimiento.

v" No tome aspirina ni otros medicamentos que diluyan la sangre (anticoagulantes) hasta que
su médico le indique que puede hacerlo.

i en las préximas 72 horas presenta alguno de estos sintomas: diarrea con moco y sangre,
doler abdominal intenso o sangrado rectal, fiebre, o escalofrios debe dirigirse al servicio de
ncias mas cercano y en lo posible llevar el resultado endoscopico.

8.7.4. RUTA DE ULTRASONIDO ENDOSCOPICO

v'Ingresa paciente a la unidad de gastroenterologia con orden médica, facturacién con cédigo
de sedacion, resultado de endoscopia e historia clinica y con

acompanafte. Enferfmeria pregunta si viene preparado para el examen. En caso de mala

v' Médico explica el procedimignto al paciente se le entrega consentimiento informado del
procedimiento, el i omplicaciones que pueden presentarse durante el
procedimiento, se le fesp uier inquietud y el paciente firma consentimientos. COM-
TER-GAST-FT-09 CONS
ALTA.

v" Enfermeria pide colaboracion
chaqueta, bisuteria, celular etc.

institucional  “HOS-INT-ENF-PT-
ENOPUNCION)” y se hace firmar

v Enfermeria _canaliza de acuer
01INSERCION CATETER VENOSO
“HOS-INT-ENF-FT-18 CONSENTIMIENT®

se monitoriza paciente y se registran los primeros signas vi
GAS-FT-06 LISTA DE CHEQUEO PROCEDIMIE
SERVICIO GASTROENTEROLOGIA”.

al paciente antes de que el paciente quede sedado.

v' El médico realiza sedacion y diligencia “COM-GAS-FT-07 REGISTRO SEDAG
PROCEDIMIENTOS DE GASTROENTEROLOGIA”, definido por la Subred Sur.

v' Gastroenterélogo realiza el procedimiento y una vez termina espera a que el paci
despierte, se incentiva al paciente para que despierte llamandolo por su nombre. Enfermerfa
asiste el paciente a sentarse al borde de la camilla, se le indica que escupe una sola vez, se
hace acompafnamiento a salas de recuperacion y esperar en la sala 10 minutos mientras se
recupera de la sedacién.
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v El médico o enfermeria entrega el resultado al paciente, si hay biopsia se lleva a patologia
para su estudio y después el paciente debe solicitar cita con el médico que ordeno el
examen.

¥v' Si hay hallazgos patolégicos el médico se encarga de entregarle el resultado al paciente y
darle las indicaciones segun lo establece el procedimiento de COM-PR-01 ALERTAS
CRITICAS CARDIOLOGIA, HEMODINAMIA, GATROENTEROLOGIA, RADIOLOGIA E ID.

édico o enfermeria entrega recomendaciones al paciente y sale del servicio con el
ampanante.

OMENDACIONES POSTERIOR A PROCEDIMIENTO

¥ Recomendaciones posteriores a sedacion.

eberd realizar actividades potencialmente peligrosas (conducir,

realizar deporte, quinaria pesada, cortar césped, utilizar tijeras, cuchillos o

elementos cortopu

Estas son las recomendaciones
de haberse realizado un exa ONOGRAIA ENDOSCOPICA

v Inicie su dieta normal en 20 mi del procedimiento.

v Si presenta vomito con sangre, d inal, dificultad para respirar, acuda
do del procedimiento

8.7.5.

amen y si trae todos los
de mala preparacion el

timiento informado del
presentarse durante el
a consentimientos. COM-

procedimiento, el cual explica complicaciones que pu
procedimiento, se le responde cualquier inquietud y el paciente
TER-GAST-FT-06 CONSENTIMIENTO INFORMADO PH METR

v' Manejo de equipos para toma de PH metrias.

< Equipos e insumos necesarios para la toma del examen:
+ Grabadora de acidez
+ Pilas AA nuevas (cantidad: 2)

* Sonda de mediciéon PH
*  Quimicos de calibracion; (buffer PH 4, buffer ph7, agua)

+ Guantes
*  Micropore (fijacion de sonda)
+ QGasas

% Se realiza verificacion previa de equipo biomédico y su correcto uso:

+ Uso de baterias nuevas AA por procedimiento
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* Reinicio de equipo
»  Configuracién de equipo con; fecha y hora actual; id paciente.
+ Manejo y uso de insumos quimicos de toma de PH metrias

% Calibracion de sonda con agentes quimicos

+ Se debe sumergir la sonda en solucion buffer ph4 i hasta que en la pantalla del equipo
este al 100% la calibracién
osterior al paso 1 se debe sumergir en agua limpia con el fin de retirar posibles excesos
el quimico
Se debe sumergir la sonda en solucion buffer ph7 hasta que en la pantalla del equipo
este al 100% la calibracion.

R/

< Reparacion y uso adecuado de la sonda con el paciente

R/
0.0

+ Diligenciamiento de for
* Adecua Enfermeria le cuel

horas, no golpear, no mojar y
debe oprimir la tecla correspondi

del gastroenterélogo.
» Gastroenterélogo y jefe de enfermeria se encarga
la historia clinica y que se le haga llegar al paciente.

8.7.6. RUTA DE MANOMETRIA ESOFAGICA

correcto, resultado de endoscopia e historia clinica. Enfermeria pregu
para el examen, se le pregunta porque le solicitan el examen y verificamo

v Enfermeria explica el procedimiento al paciente se le entrega consentimiento info
procedimiento, el cual explica complicaciones que pueden presentarse durante
procedimiento, se le responde cualquier inquietud y el paciente firma consentimientos. CG
TER-GAST-FT-08 CONSENTIMIENTO INFORMADO MANOMETRIA ESOFAGICA.

v' Paciente ingresa a sala de procedimiento, enfermeria le indica que tome asiento.

v Enfermeria explica que el examen es un poco molesto, pero no doloroso. Se colocan unas
compresas bajo su menton. Se introduce sonda esofagica lubricada con lidocaina jalea por
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8.7.7.

fosa nasal, se le indica al paciente que debe tomar tragos de agua seguidos para que nos
ayude a deslizar la sonda, esta llegara hasta 60cm.

Cuando haya llegado a la union del estbmago con el eséfago, sitio donde queda es esfinter
esofégico se empieza a retirar muy lentamente, se realizan paradas y se le indica al paciente
que tome tragos de agua. Son aproximadamente de 10 a 12 tragos.

Se retira sonda esofagica despacio hasta retirarla por completo, se le indica al paciente que
be venir en 10 dias habiles por resultados, se indica que debe solicitar cita con el médico
gmando a realizar el examen para lectura del resultado.

astroenterdlogo y jefe de enfermeria se encargan que el informe quede registrado en la
storia clinica y que se le haga llegar al paciente.

Enfermeria explica'e
procedlmlento el

Paciente ingresa a sala de procedi indica que debe colocarse sobre la
camilla en posicién fetal.

Enfermerla explica al pamente que se introduciratin : gada 10 cm lubricada con
a que a partir de ese

momento no debe pronunciar ninguna palabra ni ning
Se retira sonda hasta llegar a 2 o 1 cm, dependiendo de don la ubicacion del esfinter.

Ya ubicada la sondan se deja un minuto, se le indica al pacie
30 seg. sostenidos por 5 repeticiones. Se le indica que descanse.

queytiene que, apretar por

Se le indica al paciente que debe realizar contracciones de 30 s&g. repetigiones,
descansa.

Se le indica al paciente que debe toser fuerte.

Se lleva balén con aire a 10ml, cambia a 20 ml, 40 ml, 60 ml, 80 ml. Puede lleg 4
ml a la sensibilidad, puede llegar a maximo a 340 ml reflejo anal. Descansa.

Se empieza a retirar aire hasta llegar a 60 ml, paciente se le indica pujar, se retira hast
ml, paciente puja hasta expulsar balon.

Termina procedimiento. Se le indica al paciente que se puede sentar y acomodar su ropa.

Se le indica que debe venir por el resultado en 10 dias hébiles y que debe sacar cita con el
médico que los solicito para su lectura.
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v" Gastroenterélogo y jefe de enfermeria se encargan que el informe quede registrado en la
historia clinica y que se le haga llegar al paciente.

REFERENCIA Y CONTRARREFERENCIA

traslado del paciente para la realizacién de un procedimiento de gastroenterologia se debe
rmar al area de Referencia y Contrarreferencia de la Subred Sur, quienes realizaran el enlace
icio de Gastroenterologia para la programacién del procedimiento y asi garantizar la
portuna del usuario.

TREGA DE RESULTADOS Y REPORTES DE PATOLOGIA AMBULATORIO

Los informes de los procedimientos de gastroenterologia se entregan, en forma inmediata después
de la realizacién del procedimiento, al paciente y/o acompanante.

sea facturada, después se nta orden y factura a la muestra para que el personal del servicio de
akea de patologia, los resultados se informa al paciente que debe
reclamarlos a los 7 habiles; sin embargo si el servicio de patologia evidencia alguna
muestra con alteraciones reporta al paciente y al servicio de gastroenterologia para que se asigne
cita de manera urgente.

Hospitalizados:

Para pacientes hospitalizados se €arga/repgrie
defina nuevas conductas.

estudio endoscopico para que médico tratante

8.10. CONSENTIMIENTOS INFORMAD

consentimiento implicara la cancelacion del procedimiento?

ghtos IRformados del Servicio
en el o “GD-ADA-FT-05

Adicionalmente, semanalmente se realiza entrega de los co
de Gastroenterologia al area de historias clinicas, relacionado
ENTREGA DE SOPORTES FISICOS DE HISTORIA CLINICA”.

8.11. RECOMENDACIONES POST PROCEDIMIENTOS

Estas son las recomendaciones que se dan a los pacientes al egreso servieio de
Gastroenterologia posterior a los procedimientos.

> Endoscopia Digestiva Alta, PH Metria, Gastrostomia Endoscdpica, Manometrig
Videocapsula y Ultrasonido Endoscopico

Puede reanudar su dieta habitual a menos de que el médico indique lo contrario

Es posible que note algunos gases si ha quedado aire en el aparato digestivo, lo qu
resolvera en pocas horas

Si se le ha puesto algin sedante no debe conducir, trabajar con maquinaria peligrosa o en
puestos de trabajo de riesgo o incluso tomar decisiones importantes hasta que pasen al
menos 6 horas o hasta que se haya recuperado totalmente

Acudir a Urgencias del Hospital o de su EPS, en caso de presentar:
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v" Heces negras y alquitranadas
v' Sangre roja en las heces
v" Vbémitos que no se detienen o vémitos con sangre
v Dolor o célicos intensos en el vientre
v Dolor toracico

Escalofrios o fiebre que supera los (38.3C)
i no presenta una deposicién por mas de tres o cuatro dias.

noscopia, Rectoscopia, Polipectomia y Manometria Anorrectal

Es posible que sienta ligeramente hinchado el abdomen, a causa del aire que se bombe6 a
su colonyq gas mas a menudo a lo largo del dia. Esto resolvera solo.

de hoy: Leche, gaseosas, salsas y granos (garbanzo, frijol, lenteja),

Heces negras y alquitr
Sangre roja en las heces
Vomitos que no se detienen o vg

Dolor o cdlicos intensos en el vien

Dolor toréacico

Escalofrios o fiebre que supera los (38.3C)

DN N N N NN

Si no presenta una deposicion por mas de tres o ¢

RVICI

La programacion del recurso humano médico se realiza de a
enfermeria de manera trimestral en caso de que a algun funcionari
tiempo que le impida asistir a cumplir con lo programado, CMT cen
encargara de cubrir el personal faltante.

equipo de
2 un contra

segun contrato, en caso de que un equipo falle, el proveedor de mantenimiento verifi
del equipo y realiza los mantenimientos pertinentes, ademas de los equipos de
garantizar la continuidad de la prestacién del servicio.

En caso de falla de internet: en cada computador del servicio, en el escritorio se encuentra
carpeta con nombre “Formatos Hc plan de contingencia” donde se encuentran formatos en Exee
para diligenciar y entregar al paciente en caso de ser ambulatorio y en caso de paciente
hospitalizado. Una vez superada la contingencia se ingresaran al sistema y se hara entrega del
reporte fisico en archivo.

Las solicitudes de patologia se facturan con el formato de contingencia y se hace entrega en
patologia con dicho formato.
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+ Fallas de infraestructura o servicios publicos: se informa al administrador del hospital, se crea
incidencia en la mesa de ayuda correspondiente al fallo, si este supera las cuatro horas se
informa a los pacientes y servicios la necesidad de reprogramacion.

INDICADORES DE CALIDAD Y SEGUIMIENTO

PROCESO O

' SUBPROCESO SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

OBJETIVO DEL , . . - ]
INDICADOR Medir la oportunidad de la atencién de consulta especializada de Gastroenterologia

1, DOMINIO Accesibilidad/Oportunidad Subdominio: Oportunidad

72\ (0] 1|23 3{ =) S B 1\ n] (87110 )5 888 Oportunidad Consulta de Gastroenterologia

3. FUENTE DE LA

w Agendas Dinamica

Sumatorio total de los dias calendario transcurridos entre
la fecha en la cual el paciente solicita cita para que ser

atendido en la consulta médica especializada y la fecha
o LA para la cual puede ser asignada la cita por disponibilidad
de agenda / Total de citas de gastroenterologia
programadas por agenda

Z1e7,7:% 1 =e)\|[. Nl 5 "UNIDAD DE MEDIDA Dias
DEL INDICADOR

6. TENDENCIA ESPERADA Disminucién

7. TIPO DE INDICADOR Monitorizacién SOGC

8. RESPONSABLE DEL L .
REPORTE DEL DATO Gestion de Sistemas

9. RESPONSABLE DEL Servicio de Gastroenterolog!
ANALISIS DEL DATO ervicio de Laastroenterologla

10. PERIODICIDAD DEL

ANALISIS DE DATOS Mensual

Menor o NIVEL Superior
11. LINEA BASE XI55 igual a 20 0 a20
A CRITICO .
dias dias

Sumatorio total de los dias calendario transcurridos entre la fecha
NUMERADOR en la cual el paciente solicita cita para que ser atendido en la
VARIABLES DEL consulta médica especializada y la fecha para la cual puede ser
INDICADOR asignada la cita por disponibilidad de agenda

)=\ (o) [[[\Ti\nle]s 8 Total, de citas de gastroenterologia programadas por agenda
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8.13.2. Oportunidad de Procedimientos Endoscopicos de Gastroenterologia

PROCESO O
SUBPROCESO SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

OBJETIVO DEL Medir la oportunidad en la realizacién de los procedimientos de Endoscopia alta y
INDICADOR colonoscopia
1. DOMINIO ‘ Accesibilidad/Oportunidad Subdominio: Oportunidad
2. NOMBRE DEL Oportunidad ~ Procedimientos de  Endoscopia vy
INDICADOR Colonoscopia

3. FUENTE DE LA
INFORMACION

Agendas Dinamica

Sumatorio total de los dias calendario transcurridos entre la
fecha en la cual el paciente solicita cita para realizacién de
procedimiento de gastroenterologia y la fecha para la cual
puede ser asignada la cita por disponibilidad de agenda /
Total de procedimientos de gastroenterologia programadas
por agenda

4. FORMULA

LT 1= N [. W5 UNIDAD DE MEDIDA Dias
DEL INDICADOR

6. TENDENCIA ESPEEL\DA ‘ Disminucién
|

7. TIPO DE INDICADOR | Monitorizacién SOGC

8. RESPONSABLE DEL
REPORTE DEL DATO
9. RESPONSABLE DEL
ANALISIS DEL DATO

10. PERIODICIDAD DEL
ANALISIS DE DATOS

11. LINEA
BASE

‘ Gestion de Sistemas

Servicio de Gastroenterologia

‘ Mensual

Menor o N\ Superior

igual a 15 i ;
dias (ol ([0 o 15 Dias

Sumatorio total de los dias calendario transcurridos entre la fecha
NUMERADOR en la cual el pamen}e solicita cita para realizacién de procgdlmlento

de gastroenterologia y la fecha para la cual puede ser asignada la
VARIABLES DEL cita por disponibilidad de agenda

INDICADOR

DENOMINADOR Total, de procedimientos de gastroenterologia programadas por

agenda
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8.13.3. Inasistencia A Consulta y Procedimientos de Gastroenterologia

PROCESO O

SUBPROCESO SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

OBJETIVO DEL

o) . . .
INDICADOR Medir el % inasistencia de pacientes a la consulta de Gastroenterologia

1, DOMINIO Accesibilidad/Oportunidad Subdominio: Acceso

Porcentaje de Inasistencia a Consulta de

2. NOMBRE DEL INDICADOR Gastroenterologia

3. FUENTE DE LA

INFORMACION Agendas del servicio de Gastroenterologia

Numero de pacientes que no asistieron a la consulta de
4. FORMULA gastroenterologia / Total de consultas de
gastroenterologia programadas por agenda X 100

5. UNIDAD DE MEDIDA ‘ Porcentaje

A TNi =\ [e7. W 6. TENDENCIA ESPERADA ‘ Disminucién

DEL INDICADOR

7. TIPO DE INDICADOR Institucional

8. RESPONSABLE DEL

REPORTE DEL DATO ‘ Servicio de Gastroenterologia

e Servicio de Gastroenterologia

ANALISIS DEL DATO

10. PERIODICIDAD DEL

ANALISIS DE DATOS ‘ Mensual

Superior
ab5%

Menor o NIVEL
11. LINEA BASE lgual a 5% [REGILIES
P N

Sumatoria de procedimientos y consultas cancelados por
VARIABLES DEL | NUMERADOR e ot

L eier Aeiel )=\ (o) [\ V:\nple]s88 Total, de consultas de gastroenterologia programadas por agenda

= Cﬁo
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8.13.4. Proporcion De Complicaciones

PROCESO O
SUBPROCESO

o]=H | r\AeNp] JIERE Medir el porcentaje de fallas o complicaciones en la sedacién en los procedimientos de
INDICADOR Gastroenterologia

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

1, DOMINIO Seguridad Subdominio: Seguridad del paciente

Porcentaje de pacientes con fallas o complicaciones
anestésicas- sedacion en el servicio de gastroenterologia

3. FUENTE DE LA COM-GAS-FT-07 Registro sedacion en procedimientos
INFORMACION de gastroenterologia

Numero de pacientes con fallas anestésicas reportadas o
4. FORMULA detectadas por blsqueda activa de la organizaciéon /
Numero de procedimientos quirdrgicos realizados

5. UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

2. NOMBRE DEL INDICADOR

FICHA TECNICA —
oY Ve 6. TENDENCIA ESPERADA Disminucién

7. TIPO DE INDICADOR Monitorizacién SOGC

8. RESPONSABLE DEL
REPORTE DEL DATO

9. RESPONSABLE DEL
ANALISIS DEL DATO

10. PERIODICIDAD DEL
ANALISIS DE DATOS

11. LINEA A
BASE ESTABLECER

Servicio de Gastroenterologia

Servicio de Gastroenterologia

‘ Menor a NIVEL
2% CRITICO

Mensual

Mayor a
2%

Numero de pacientes con fallas o complicaciones anestésicas-
NUMERADOR sedacion reportadas o detectadas por blsqueda activa de la
VARIABLES DEL organizacion

INDICADOR

DENOMINADOR Numero de procedimientos de gastroenterologia con anestesia-

sedacién
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8.13.5. Proporcion de Malas Preparaciones Intestinales

PROCESO O
SUBPROCESO

OBJETIVO DEL Medir el % de cancelacion de los procedimientos de Gastroenterologia de pacientes ambulatorio
INDICADOR por mala preparacion.

1, DOMINIO ‘ Accesibilidad/Oportunidad Subdominio: Acceso

Porcentaje de pacientes ambulatorios con mala preparacion
para procedimiento endoscépico

SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

{ 2. NOMBRE DEL INDICADOR

3. FUENTE DE LA
INFORMACION

Agendas del servicio de Gastroenterologia

Numero de procedimientos cancelados por mala preparacion

4. FORMULA del paciente ambulatorio / Total de procedimientos de
gastroenterologia realizados
5. UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

FICHA TECNICA

DEL INDICADOR 6. TENDENCIA ESPERADA Disminucion

7. TIPO DE INDICADOR Institucional

8. RESPONSABLE DEL - - .
REPORTE DEL DATO ‘ Servicio de Gastroenterologia

9. RESPONSABLE DEL
ANALISIS DEL DATO

10. PERIODICIDAD DEL
ANALISIS DE DATOS

Menor o NIVEL Superior al
T1-EINEA BASE 7 ) | Igual al 5% [RELEe 5%

‘ Servicio de Gastroenterologia

Mensual

NUMERADOR Numero de procedimientos cancelados por mala preparacion del
VARIABLES DEL paCiente ambulatorio.

INDICADOR Total

DENOMINADOR de procedimientos ambulatorios de gastroenterologia

asignados.

PROCESO O

SUBPROCESO SERVICIO DE GASTROENTEROLOGIA

OBJETIVO DEL Medir el % de cancelacién de los procedimientos de Gastroenterologia de pacientes
INDICADOR hospitalizados por mala preparacién.

1, DOMINIO Accesibilidad/Oportunidad Subdominio: Acceso

Porcentaje de pacientes hospitalizados con mala preparacién

2. NOMERE DEL INDICADOR para procedimiento endoscépico

3. FUENTE DE LA

INFORMACION Agendas del servicio de Gastroenterologia

, Numero de procedimientos cancelados por mala preparacion
FICHA TECNICA 7 =fo 11V (1] del paciente hospitalizado / Total de procedimientos de
DEL INDICADOR gastroenterologia realizados

5. UNIDAD DE MEDIDA Porcentaje

6. TENDENCIA ESPERADA Disminucién

7. TIPO DE INDICADOR Institucional

8. RESPONSABLE DEL

REPORTE DEL DATO Servicio de Gastroenterologia
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9. RESPONSABLE DEL
ANALISIS DEL DATO
10. PERIODICIDAD DEL
ANALISIS DE DATOS

11. LINEA BASE ‘ 2%

Servicio de Gastroenterologia

Menor o
igual al 5%

Mensual

NIVEL Superior al
CRITICO E¥A

Numero de procedimientos cancelados por mala preparacion del
G R = = LSRR aciente hospitalizado

INDICADOR

)=\ (o) N[\ T:\nle]s88 Total, de procedimientos de gastroenterologia realizados

9. BIBLIOGRAFIA:

1. Resolucion

1993, Por la cual se establecen las normas cientificas, técnicas y
administrati i

vestigacion en salud.

2. Resolucion 256 de 2016, Por la cual se dictan disposiciones en relacién con el Sistema de
Informacién e establecen los indicadores para el monitoreo de la calidad
en salud.

—

3. Asociacién Colombiapa de géstroenterologia.

10.CONTROL DE CAMBIOS:
FECHA VERSION SCRIPCION DEL CAMBIO
Creac ara la Subred Integrada de Servicios de

2021-11-25 1 Salud SSPE.S. E
Se realiza 0 documental de otro documento a
Manual (Codig l=&AS-OD-01).

2022-05-16 > Actualizacion de co y de h@rarios de atencion, ajuste de
preparaciones intesti defini€ion de procedimiento de
confirmacién de agen de recomendaciones
posteriores al procedimie i indi

2022-08-29 3 Revisién y ajuste general del docu

2023-05-15 4 Revisién y ajuste general del documente .

Se realiza ajuste al Numeral 8.11. Actuacién A

2023-06-08 5 Propias Del Servicio.

Se realiza ajuste a los Numerales:

8.5. Uso elementos de proteccién personal en el servicio
2023-09-13 6 gastroenterologia

8.7.1. Ruta de endoscopia alta
8.7.2. Ruta de colonoscopia
8.9. Entrega de resultados y reportes de patologia ambulatorio
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