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* REGISTRO
RESIDENTES
SEMANAL A PIE DE
CAMA

* ENCUESTAS SAP.

1.1. Métodos: . PERSONAL

FAMILIAS.

* ENCUESTAS
SUPERVISORAS.

PERSONAL(DUE,
TCAE, CELADORES)
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1.2. Resultados:
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1 . 2 . 1 . U SO d e Medidos semanalmente mediante conteo a pie de cama por los

codigos

residentes integrantes del proyecto.

ima nta dOS de * Imanes: Movilidad, Cama/Sillén, Deprivacién Sensorial,

Continencia, Riesgo de delirium.

cabecero. . Cartel: Disfagia.
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PROYECTO HOSPITAL AMIGABLE

FICHA 1 — RECOGIDA SEMANAL DE DATOS
DE US0S DE IMAMNES A PIE DE CAMA

Pabellon

Encargado

Fecha ultima recogida de datos

Fecha actual

Pacientes ingresados

Pacientes con imanes de movilidad

Pacientes con imanes de cama/sillon

Pacientes con imanes de deprivacion sens.

Pacientes con imanes de delirium

Pacientes con imanes de continencia

Pacientes con informacion de disfagia

Pacientes sin imanes.

Observaciones:
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Pabellon 11

Fecha Pacientes ingresados Pacientes con imanes de movilidad Pacieg;;sa(;gir;lgr:anes facienics consiz:]asr;(:isatlie Cepivasich Pacientes con imanes de delirium Pacien(t:zsntcitr)‘zri‘:::nes e Pacien;ssfcagri\acédigo Pacientes sin imanes % Sin imanes % Con imanes
12/02/2019 28 5) 4 5 12 42,86 57,14
14/02/2019 31 11 8 5 12 38,71 61,29
21/02/2019 28 14 8 4 6 21,43 78,57
05/03/2019 24 10 5 7 8 29,17 70,83
08/03/2019 25 9 6 6 8 6 24 76
19/03/2019 27 4 6 9 11 40,74 59,26
03/04/2019 27 11 6 6 5 6 22,22 77,78
10/04/2019 21 19 11 8 7 2 9,52 90,48
16/04/2019 23 20 6 9 10 2 8,7 91,3
05/05/2019 12 9 1 3 0 4 7 7 58,33 41,67
07/05/2019 21 14 6 9 5 4 9 9 42,86 57,14
12/05/2019 21 17 0 5 4 6 7 2 9,52 90,48
18/05/2019 24 16 0 7 2 6 8 4 16,67 83,33
20/05/2019 21 14 8 9 4 3 9 5) 23,81 76,19
22/05/2019 23 4 7 3 6 10 5 21,74 78,26
30/05/2019 25 8 6 7 7 6 6 24 76
11/06/2019 21 11 8 7 7 3 11 8 38,1 61,9
18/06/2019 28 14 10 8 9 6 11 6 21,43 78,57
26/06/2019 24 16 9 7 8 6 9 4 16,67 83,33
05/07/2019 27 11 9 6 6 7 6 6 22,22 77,78
12/07/2019 24 10 8 8 7 6 9 7 29,17 70,83
20/07/2019 25 7 7 9 7 7 8 6 24 76

TENDENCIA PABELLON 11

% pacientes
100

80
Pabellon 11

Pacientes 329
40 Sin codigo 129
20 Con cédigo 200
% sin codigo 39,2

1 2 3 45 6 7 8 9 1011 12 13 14 15 16 17 18 % con cédigo 60,8
Semana
——
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Pabell6n 15

Fecha Pacientes ingresados Pacientes con imanes de movilidad Paci?;:]sajts)ir;lg:anes fecienies con;;nnir;er?a?e Cepiacicn Pacientes con imanes de delirium Pacienzzsntci?]:ri]rcr:nes CE Pacien;zft;c;ri\acédigo Pacientes sin imanes % Sin imanes % Con imanes
12/02/2019 28 5 4 5 12 42,86 57,14
14/02/2019 31 11 8 5 12 38,71 61,29
21/02/2019 28 14 8 4 21,43 78,57
05/03/2019 24 10 5 7 8 29,17 70,83
08/03/2019 25 6 6 8 6 24 76
19/03/2019 27 5 4 6 9 11 40,74 59,26
03/04/2019 27 11 6 6 5 6 22,22 77,78
10/04/2019 21 19 11 8 7 2 9,52 90,48
16/04/2019 23 20 6 9 10 2 8,7 91,3
05/05/2019 12 9 1 3 0 4 7 7 58,33 41,67
07/05/2019 21 14 6 9 5 4 9 9 42,86 57,14
12/05/2019 21 17 0 5 4 6 7 2 9,52 90,48
18/05/2019 24 16 0 7 2 6 8 4 16,67 83,33
20/05/2019 21 14 8 9 4 B 9 5 23,81 76,19
22/05/2019 23 4 7 3 6 10 5 21,74 78,26
30/05/2019 25 7 8 6 7 7 6 6 24 76
11/06/2019 21 11 8 7 7 5 11 8 38,1 61,9
18/06/2019 28 14 10 8 9 6 11 6 21,43 78,57
26/06/2019 24 16 9 7 8 6 9 4 16,67 83,33
05/07/2019 27 11 9 6 6 7 6 6 22,22 77,78
12/07/2019 24 10 8 8 7 6 9 7 29,17 70,83
20/07/2019 25 7 7 9 7 7 8 6 24 76

TENDENCIA PABELLON 15

% pacientes

100
80
60 Pabellon 15
Pacientes 530
40

Sin cédigo 139
20 Con cédigo 391

0 % sin codigo 26,2
12345678 910111213141516171819202122 S % con cédigo 73,8
emana




‘;E Hospital Cerltral de la Cruz Roja
swaers 9aN JOSE y Santa Adela

Uso global de cédigos de cabecero.

Semana % pacientes
1 51,07
2 58,425
3 69,285
4 72,37
5 78
6 77,13
7 77,78
TENDENCIA GLOBAL 8 90,48
% pacientes 9 91,3
100 10 41,67
. 11 51,07
90 % Global de pacientes con o 25 24
80 codigos de cabecero 13 79,64
70 14 63,095
60 15 72,465
16 63
50 17 60,36
40 18 58,73
30 19 81,14
20 59,151
20 21 70,71
10 22 71,335
0
1 2 3 45 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 Semana
Total

Pacientes 859

Sin cédigo 268

Con cédigo 591

% sin codigo 42,8

% con codigo 57,2
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1 2 2 U d Medidos semanalmente mediante conteo a pie de cama por los
TeEr SO a€e residentes colaboradores con el proyecto.

Codigos de

PU e rta . * Codigo “Entrevista Médica en Proceso”.

e Codigo “Espacio de Privacidad”.

ICAEN PROCESO-
mgwsm MED! \N\'ERRU MPAN.

3
POR FAVOR NO
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PROVECTO HOSPITAL AMIGABLE FICHA 2 - RECOGIDA SEMANAL DE DATOS SOBRE USO
DE CODIGOS DE SITUACIGN DE UTILMOS DiAs
Pabellon
Encargado

Fecha Actual de Recogida
Fecha Ultima Recogida

Pacientes 5UD
Cadigos SUD
Observaciones:




“_-E Hospital Cerltral de la Cruz Roja
swaers 9aN JOSE y Santa Adela

Uso de Codigo Espacio de Privacidad

El uso ha sido practicamente generalizado durante la
monitorizacion.

mSi mNo

% pacientes *La utilizacion del codigo “Entrevista Médica en Proceso” no pudo ser
monitorizado por incompatibilidad del uso con la metodologia registro empleada




1.2.3. Usovy
utilidad
subjetiva de las
herramientas

percibidos por
[oS
profesionales
sanitarios.
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Medidos por:

* EI SAP mediante encuestas.

* Médicos,

* Enfermeria,
* TCAE,

e Celadores.

* Supervisoras de planta ( encuestas bimensuales ).

* Enfermeria,
* TCAE.
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PROYECTO HOSPITAL AMIGABLE FICHA 4 — ENCUESTA BIMENSUAL PARA ENF/ALX/CEL
SOBRE USO Y UTILIDAD DE IMANES

Pabellon

Encargad @

Fecha actual

Fecha dltima encuesta

Turno Mafiana Tarde Noche
Estamento Enfermeria Auxiliar Celadores
Selecciona del 0 al 5, siendo 5 la mayor puntuacion posible.
éHa usado los imanes de movilidad? 0 1 2 3 4 3
éLos encuentra Gtiles? 0 1 2 3 4 5
¢Ha usado los imanes cama/sillon? 0 1 2 3 4 5
éLos encuentra Gtiles? 0 1 2 3 4 5
éHa usado los imanes de depriv. sensorial? 0 1 gl = 4 =)
éLos encuentra Gtiles? 0 1 2 3 4 5
¢Ha usado los imanes de continencia? 0 1 | = 4 5
éLos encuentra Utiles? 0 1 2 3 4 5
¢Ha usado los imanes de delirium? 0 1 gl = 4 5
éLos encuentra dtiles? 0 1 2 3 4 5
Solo si enfermeria / Auxiliares:

¢Ha usado los codigos de disfagia? 0 1 2 3 4 5
éLos encuentra dtiles? 0 1 - = 4 5

Observaciones:
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Imanes de cabecero

(global) :
* Uso: 88%
« Utilidad: 3,5/5

Cddigos disfagia:
* Uso 87%
» Utilidad: 4,2/5 Utilidad

Cddigo Espacio de
Privacidad :

* Uso: 100%. _ _ N
e Utilidad: 3,64/5 M Puerta m Disfagia ™ Movilidad

0 1 2 3 4 5
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Imanes continencia
e Uso: 82%.
e Utilidad: 3/5 Uso

Imanes deprivacion sensorial
* Uso82%
« Utilidad: 3,6/5

Imanes Delirium:
e Uso:90% Utilidad
e Utilidad: 2,5/5

Paneles delirium y movilidad: 0 1 5 3 4 c
* Uso: 100%
» Utilidad: 4,7/5
M Continencia M Deprivacion M Delirium M Paneles
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1.2.4. Utilidad
percibida por Medidos por el SAP:

4 e E t ie d famili d ientes | q
|OS fa mlllares de ezcbj(e;;.asaple € Cama a ramiliares de pacientes ingresados
los pacientes
iIngresados.




. Hoapital Central de la Crur Poja
"". San José y Santa Adela

FROYECTO HOSPITAL AMIGABLE FICHA S = ENCUESTA PARA FAMILIARES SO82E
UTILIDAD DE CAATELES ¥ TRIFTICOS
Fecha | Fe<ha de ingreso |
Pabelldn | Habitacién
Entrevistador
£Ha visto los carteles? 5 | Mo
iélos ha comentado con personal? 5 | Mo
élLe han explicado su contenida? a | 1 | 2
<Han solucionado sus dudas? a | 1 | 2
éHa servido para plantearse nuevas preguntas? 54 Mo
iCree que es til este tipo de medidas? a 1 2 3 4 5
i Cree que es Util este cartel de DEM en concreto? a 1 2 3 4 5
cCree que as Otil este cartel de MOV en concreto? (2] 1 2 3 4 5
Solo si demencia
£Ha recibido el triptico? Si | MNa
élos ha comentado con personal? 5a | MNa
ile han explicado su contenida? Q | 1 | 2
éHa solucionado sus dudas? a | 1 | 2
£Ha servido para plantearse nuavas preguntas? Si MNa
éCree que es Gtil este tipo de medidas? 0o [ 1] 2 3 [ 4 [ s
iCree que es Otil este triptico en concreto? o | 1 [ 2 3 | 4 [ s
Solo si situacion de Gltimos dias
£Ha recibido el triptico? Si | Ma
<los ha comentado con personal ? S | Mo
ile han explicado su contenido? a | 1 | 2
£Ha solucionado sus dudas? a | ! | 2
¢Ha servido para plantearse nuevas preguntas? Si Ma
éCree que es Util este tipo de medidas? 0o [ 1 ] 2 3 [ 4 [ s
iCree que es til este triptico en concreta? a | 1 | 2 3 | 4 | 5

Observaciones
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Triptico demencia.

» Utilidad: 5/5

* Explicado contenido: 33,3% familiares
entrevistados.

* Resuelve dudas: 33,3% entrevistados.

e Entregado: 12,5% familiares Triptico demencia
entrevistados.

Paneles movimientoy delirium

e Utilidad cartel movilidad: 5/5

e Utilidad cartel delirium: 5/5

e Explicado contenido: 71% familiares
entrevistados.

* Resuelve dudas: 35% entrevistados.

* Vistos: 64,28% familiares entrevistados.

Carteles

0 1 2 3 4 5

m Utilidad mExplicado M Resuelve dudas M Entregados / Vistos

*El uso y utilidad del triptico “Cuidados al Final de la Vida “ no se ha medido por razones de
intimidad aunque la percepcidn subjetiva de los equipos al respecto ha sido altamente positiva
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2. OPINIONES Y
SUGERENCIAS del
personal sanitario y del
equipo recogidas
durante el periodo de
pilotaje
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Observaciones por parte de los miembros del proyecto sobre las
medidas implementadas

* Seria recomendable incluir un iman mas de movilidad (sillon) y de paciente que puede utilizar el WC 2>
Se incluyen esos imanes al mes de puesta en marcha del proyecto.

 La pizarra es también util para otras observaciones a poner en comun entre los profesionales (nombre
por el que el paciente desea que se le llame, precauciones a adoptar en la movilidad, en el manejo de la
disfagia con la textura especifica ) y en general en otros aspectos de los cuidados .

* Seria recomendable cambiar el color de fondo de los carteles de delirium y movilidad por ser mal
visualizados sobre pared blanca, asi como aumentar el tamafo.

* Convendria reevaluar por parte de las supervisoras de cada planta la ubicacion espacial de los carteles
(algunas familias dicen que estan poco visibles)

* Seria recomendable cambiar color de fondo del codigo de puerta “entrevista médica en proceso “ para
diferenciarlo del de “espacio de privacidad”.

* El triptico de demencia pese a ser considerado por las familiares como muy util se esta empleando poco
en comparacion al triptico de Cuidados al Final de la Vida de uso generalizado (no medido en el pilotaje
por razones de intimidad)

* Los cdadigos de delirium no mantienen alta concordancia con el riesgo percibido de delirium en la
valoracion clinica
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Opiniones sobre las medidas
implementadas recogidas en las
encuestas al personal de planta

“Deberia ser explicado a los nuevos contratados “.
* “Se deberia de extender “.
*  “Esta muy bien para trabajar con los familiares “.
*  “Es bueno para los ajenos al pabellon”.
e “Util pero requiere ser integrarlo en el trabajo diario.”
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3. Comunicaciones a
congresos medicos.
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’ ‘ HOSPITAL AMIGABLE CON LAS DEMENCIAS
Reunion NuclunnlSEMEG

SEMEG Autores: Y Aranda, MC Arenas, G Cristofori, J Berges, CJlmenBz,Mlsadq,YMaﬂmz St Exprfic e Merks o e
Centro de Trabajo: Hospital Central de la Cruz Roja, San José y Santa Adela (M T8, T3 4 14 4 kel 40 51D

PROYECTO:

A} Propésito:
La eficacia de la i0 Tatri jall enla ion y de las i i multifactorizles para la ion de las princ
5 j ala italizacion en los paci con i delifium, caidas, deterioro funcional y
on) estd F &l proyects “Hospital Amigable con la Demencia” cuya propuesta a |a Direceidn

Médica de nuestro centro formard parte de un modelo de atencion cenfrado n el pacients que fomente la cultura de un hospital cuya fiosofia de
cuidados se oriente a las necesidades del paciente con deterioro cognitive basado en una sene de intervenciones sencillas, centradas en la
difusion de esirategias praventivas al personal y las familias junto con la medificacion de cierios

B) El proyecto consta de tres_intervenciones:
1Panelsdedﬂhsnmsuulhsygmﬁmsu1lasplmhsde italizacidn, con i idn tanto para personal sanitari paralos
ai ia de la movilizacion pracoz, del Uso 0é 1a ropa y e la estimulacin funciona), junis con medidas de
prevencion contra &l delirium y formas de abordaje del misme.
2 Tripticos informativos para ser planta a los fami jeando el proyecio y i 4 dela
&n pac con i3, la i ia de fomentar la i i3y las medidas para prevenir &l defifum,
3 Disefio de 11 codigos en papel ir para utilizar en &l del enfermo con indicaciones que faciliten al persanal sanitario el abordaje y

el trato mas adecuado del paciente de forma individualizada segin sus caracteristicas en relacion a- presencia de disfagia, de déficit visual ylo
auditiva, grado de ayuda requerido para las maovilizaciones, codigo grafico (simbdlico) indicative de! riesgo alto o bajo de presentar delifum durants
&l ingresa (que facilite &l abordaje al pacients adecuado a sus circunstancias cognitivas).

Pualumdehrdxh:mzhmﬁam&smmmmd de |a intimidad crientade a disminuir las

§é comprensivo con lo demencia

do se esta auna ion delicad &l paciente y ofro para favorecer el mantenimiento de la
privacidad en situaciones de final de vida.
C) Conclusiones:
1 P TR e TS T S . B gadode N
¥ R = =T e MEFESD,
Panel informativo : Panel informativo - o T Cadigos imantados para la
prevencion y medidas para estimulacion funcienal ¥ cabecera del enfermo.
&l delirium.
“Nos encanta que
Hospital amigable con la demencia se mueva”

deambulacion

EMTREVISTA MEDICA

ESPACIO DE PRRVACIDAD.

PORFAVDA NOINTERRGAAPAN, @

Deficit visual Deficit auditiv

Riesgo de
confusion elevado

CONGRESO DE LA SOCIEDAD ESPANOLA
DE MEDICINA GERIATRICA, BARCELONA,

ABRIL 2018
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FRIENDLY HOSPITAL WITH THE ELDERLY.
STARTING AND MONITORING AT THREE MONTHS.

Arenas MG Tejedor L'; Rivera |1 Arandz '; Mayor P? Barges J3; Isach M'; Jimenez-Rojas G

1: Giariatrics Deparment, Hoapital Cantal de la Gz Roja, Madrid, Epan. 2: Echoo of Arcriiocu, Poflechnical Linversity, Madrd, Epan. 3 Gerlalrics Desanment, Hospial
Linvers e che Distand Resal. Chtond Resal, Spain

OBJECTIVE

Describing the environmental messures and changes made in two G-ACU as well as verifying their use during the first
three months of implementation and their perceived usefulness.

MATERIAL AND METHODS

DESIGN, PATIENTS AND METHODS

#Cross-sectional chservational study carried out 3
manths after implementafion of measures simed at
adapting the hospital environment to the geriatric pafient.
All of them carried out st Hospital Cenfral de la Cruz Rojs,
between February and April 2018 in a total of 51 acute
beds.

MEASURES

#The implemented measures wers:

= |nfermative Posters for delifium prevention and Gesal Mﬁﬁ‘““‘-‘-“ e L i)
stimulation of early mabilisation. = e
«Triptychs with information for families: dementia and b /_/—/ v ‘
terminally ill patient. ::
*Bedside codes for: Mobility, Risk of defirium, Dysphagis, b q
Conienc o Sersor ogton : : CONGRESO DE LA EUROPEAN GERIATRIC
=Door signs for private interviews and terminally il EEEEEEN i.3.4 4 &
piens i comnsnzeta MEDICINE SOCIETY, POLONIA, OCTUBRE
s ] V4
DESICN, PATIENTS AND METHODS 2 O 1 9
#The use of bedside codes was monitored by count, 1:;‘

each week for 3 months.

25
yes

#Ferceived ussfulness was measurad through staff

surveys each three months. 100%

CONCLUSION

Diespite the initial cost and difficulty of implementing non-pharmacological measures, these seem to have 3 positive impact on the



Project “Friendly Hospital with 15" €UGMS
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Internationol Congress of the
the Elder]y". Eurmpesn Certatrc Medkine Sociery
e M
Y Aranda, M Arenas, G Cristofor, ) Berges, P Mayor, | Rivera, L Tejedor, M Isach, C Jiménez-Rojas.

(MD. Gerlatrics Service. Hospital Central de la Cruz Rofa. Madrid. Spain) SCRIENDER2Yz)X1Y

, KRAKOW, POLAND
The effectiveness of the geriatric intervention specialized in prevention and multifactorial interventions in reducing the main

complications associated with hospitalization in patients with dementia (delirium, falls, functional deterioration ...) is amply

flemonstrated. We have started the project "Friendly Hospital with the Elderly”, which will be part of a patient-centered care model

hat fosters the culture of a hospital whose philosophy of care is oriented to the needs of the cognitive impairment patient based on
a series of simple interventions, focused on the dissemination of preventive strategies for staff and families along with the

modification of certain non-structural elements.
Methods:

information for both
health personnel and
family members,
stressing the importance
of early mobilization, use
of appropriate clothing
and functional
stimulation...

We love that you walk
S

“m
m

MEDICAL INTERVIEW IN PROCESS.
PLEASE DON'T INTERRUPT.

SPECIAL PRIVACY SPACE

Peariagthe et e ey o o patiis

-

During your hospital stay it is important that you are
active and walk.

It you need help, ask us. We'll help you.

CONGRESO DE LA EUROPEAN GERIATRIC

MEDICINE SOCIETY, POLONIA, OCTUBRE
2019

Be sympathetic to patients with dementia

Results and conclusions measured in a subsequent study
(POSTER ID 868 in this Congress).



‘;E Hospital Cerltral de la Cruz Roja
swaers 9aN JOSE y Santa Adela

4. Conclusiones
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1. Los resultados positivos de |la experiencia piloto, permiten valorar Ia
posibilidad de implementacion en otras areas de hospitalizacion.

2. Seria necesario reforzar la difusion del objetivo del proyecto y del
significado de las medidas propuestas entre el personal sanitario para
mejorar el usoy la utilidad percibida por los profesionales, todo ello
orientado a mejor calidad de atencidn a los pacientes hospitalizados.

3. La acogida del proyecto por parte de los familiares ha sido buena aunque se
requieren algunas modificaciones tanto de diseino como de ubicacion de
algunos de los materiales de difusion asi como la implicacion de los
diferentes profesionales en la explicaciones adicionales que deben
acompanar a dichos familiares.




