%

Castilla-La Mancha

PUESTA EN MARCHA DEL PROTOCOLO “PASEOS QUE CURAN”
EN LA UCI DEL HOSPITAL DE HELLIN

Autores: Azor Garcia, R.J; Moreno Moreno, M; Aragon Lopez, AM; Montoya Sanchez, M; Valenciano
Valcarcel, AB; Gutierrez Gallego, M; Munoz Lopez, S; Gil Estepa, MP; Martinez Morcillo, L; Picazo Martinez,
MR, Cebrian Picazo, F; Toledo Ruiz, G; Garcia Gonzalez, MD; Sanchez —-Merenciano Garcia,A; Gonzalez
Morata M.

INTRODUCCION

Tomando como modelo el protocolo “ paseos que curan” del Hospital San Juan de Dios de Cordoba, y como parte de
La Humanizacion de los Cuidados intensivos y de la linea estrategica N° 2 del Plan Dignifica nos planteamos la puesta
en marcha del protocolo.

Aumentar el bienestar de los pacientes y la participacion de los
familiares en los cuidados

OBJETIVOS| =)

Prevenir o disminuir las consecuencias derivadas de la deprivacion
sensorial: delirium, desarrollo de PICS...

Disminuir la necesidad de analgésicos, sedantes y/o antipsicoticos

Pacientes con sintomatologia o riesgo de desarrollar
desorientacion y/o delirium

Pacientes cuya situacion clinica permita o aconseje la realizacion
de la actividad

1.- ldentificacion de pacientes subsidiarios de paseo durante el pase de guardia de la manana y del personal necesario
para su realizacion

2.-Informacion a familiar de la actividad y firma de consentimiento informado

3.-Determinacion del horario y zonas de paseo segun climatologia y situacion clinica del paciente

4.-Preparacion del paciente en cuanto a vestimenta adecuada y medidas para preservar su intimidad.

5.-Preparacion del material necesario; maletin de transporte revisado, balon de resucitacion, bombas de perfusion,
monitor de transporte...

6.- Realizacion de la actividad el tiempo estimado y en la zona seleccionada. Se aprovechara el momento del paseo
para si la situacion clinica lo aconseja realizar movilizaciones pasivas y/o deambular

Beneficios de la puesta en marcha del protocolo:
-Minimizar los efectos del aislamiento y perdida de contacto con el exterior que todo ingreso en UCI conlleva
-Establecer lazos de comunicacion y complicidad del equipo con el paciente y familiar

-Prevenir o disminuir las consecuencias derivadas de la deprivacion sensorial: desorientacion, delirium , alteraciones
fiisiologicas...que inciden negativamente en la patologia del paciente y pueden aumentar su estancia en UCI
-Reducir la necesidad de analgésicos, sedantes y/o antipsicoticos
-Contribuir al sentido de equipo y bienestar de los profesionales




