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Lugar

Comunidad De Cuidados San José.

Fecha

17/Diciembre/2024 7:09 p.m. a 7:45 p.m.

Tema

Capacitacion: Protocolo de sujecién e inmovilizacibn mecanica

Desarrollo

En el marco de la ejecucion del convenio 8136 — 2024 el area de enfermeria
realiza capacitacion el dia 16 y 17 diciembre 2024. Con el fin de educar al
personal asistencial en protocolo de sujecion y/o inmovilizacion mecanica

La capacitacion se inicia con una mesa redonda donde se socializa el contenido
del protocolo de sujeciéon e inmovilizacibn mecanica identificandolo como un
procedimiento que permite limitar el movimientos parcial o total (t6rax, mufecas
y tobillos) de una persona mayor. Es un sistema de inmovilizacion fisica ante el
fracaso de una contencion verbal o quimica y que tendra como objeto el
garantizar la seguridad del paciente evitandole autolesiones, intento de fugas y
generar la seguridad de la persona mayor con el fin de contribuir a la activacion
de barreras, evitando eventos adversos con caidas, laceraciones que complique
el estado de la persona mayor.

A través de ejemplos guiados se socializan las recomendaciones tener en
cuenta en el momento de aplicar este protocolo:

» Posicion

La persona debe estar en decubito dorsal con las piernas y brazos extendidos
y ligeramente abiertos.

» Protectores

Antes de colocar los inmovilizadores, se pueden poner pulseras protectoras de
gasa en las mufiecas y el cuello del pie.

» Sujecion
Los inmovilizadores deben sujetarse con un nudo que no impida la

circulacion. El tronco se sujeta con un cinturébn ancho, sin que esté muy
apretado ni flojo.

» Asegurar

Los extremos de los inmovilizadores se pueden asegurar a la baranda o a la
varilla del borde de la cama.
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» Comunicacién

Explicar al paciente por qué se lo inmoviliza y cuando se retirardn los
inmovilizadores.

» Vigilar

Verificar periddicamente que los inmovilizadores no estén demasiado
apretados.

» Autorizacion
Las medidas de sujecion deben estar autorizadas y homologadas.

Para prevenir el sindrome de inmovilidad, se recomienda: Mantener la actividad
social, Realizar ejercicio, Acudir a un fisioterapeuta, Adaptar el entorno.

ELEGIR EL TIPO DE SUJECION:

v Ligaduras de manos (vendas) que son normalmente usadas.

v Cinturones de seguridad: se usan para evitar las incorporaciones de
pacientes con riesgo de caerse de la cama a pesar de las barras de la cama.

v Ligaduras de pies: cuando no se usa la sujecion de cintura, se realiza de
forma cruzada con la sujecion de mano.

v Almohadillar las prominencias 6seas antes de atarlas para proteger la piel de
lesiones.

v Aplicar las ataduras de forma que puedan quitarse con facilidad en caso de
emergencia.

v Atar siempre el miembro con un nudo que no apriete cuando el paciente tire
(evitar nudos corredizos).

v Atar los extremos de la ligadura corporal a la parte de la cabecera que se
elevada.
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CRITERIOS PARA LA RETIRADA DE LA SUJECION MECANICA:

La sujecion mecanica debe mantenerse el menor tiempo posible. La decisién
de suspender el uso de estas debe basarse en criterios objetivos:

v Agitacion psicomotora reducida manifestado por una menor intranquilidad,
descenso de la presion arterial y de la frecuencia cardiaca.
v Estabilizacion del estado de &nimo.

v Respecto a los procesos cognitivos: Retorno a la orientacion
espaciotemporal, aumento de la capacidad de concentraciéon, mejora de la
comprobacion de la realidad.

v Desaparicion de la causa que ha motivado la prescripcion

Sujecion en Decubito Supino: Minimo deben estar 3 personas. Un miembro
del equipo siempre estara visible para la persona mayor y su cometido sera
tranquilizarle durante la sujecion, de esta manera se ayuda a la persona a
aliviar su temor al desamparo, impotencia y pérdida de control, luego cologue la
persona con las piernas extendidas y ligeramente abiertas y ponga las tiras en
los tobillos y sujételas al travesero de la cama y ciérrelas por medio de un nudo
facil de deshacer; el tronco se debe sujetar firmemente a la cama con la correa
especial (mas ancha) disefiada para ese efecto. Cuidado que no esté floja,
porque podria deslizarse por ella y ahorcarse, ni tampoco excesivamente
fuerte, que le dificulte la respiracién. Se ata al somier de la cama.

Anexos: Evidencias fotografica y Planilla de asistencia participacion

Elaboro: Eliana Ayala Enfermera Profesional.

Nombre Cargo/Rol Dependencia
, JEFE DE
Asistentes ELIANA AYALA ENFERMERIA ENFERMERIA
JEFE DE
GINA QUEVEDO ENFERMERIA ENFERMERIA
Actividad Responsable Fecha limite

Compromisos

Socializacion y capacitacion
continua con el fin de lograr
adherencia a  protocolos
establecidos

Enfermeras profesionales | permanente

Préoxima
reunion

No aplica

Elaborod

Eliana Katherine Ayala Martinez
Enfermera Profesional.
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Capacitacion: Protocolo De Sujecion e Inmovilizacion
Mecanica

1. Evidencias fotograficas
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2. Planilla Asistencia capacitacion

'%n'o

[Common PUB GO TS
FORMMATO MLANLLA OF ASSTENCMA - ; ) — .
2 Ligwo N < Id r 0T 16 - 224 19.00 '\
8 Dapandarcia maponsenie _(/
Al 7 Nomeres y Apeldon SOV e 9. Enbded / 0. ot/ Corge 1. Pova/ e " 1 Cansar 4 Frma
- 81 Teo 83 Nmes 1 A
] CC | Panla. D,
2 32 [Tan~¥
3
‘ Moo oo e Bacia lSen!
* My lawors C<, hosrtyyane [>SEse | Pondre gt satpawle '
» 3525029 01| %%k e | | @lon e e\ e gl @
’ o BK264 2 ﬁﬁ
;gﬁ,‘f‘”‘ﬁ . 4083y |
. A Rod V@ v | CC oot | niese renee | bt fraud ' "~
o] Taviey (i, | €C| P13¢0) e Qaucde M EPRS A 312990010 | Loviangy
" N ; &nkﬁzz amai e oml 3132336437 Eg;g
= g (fo7, ic C Jose Fitermenda n MSRI U9 ey Go
A y o | o | Plevnetio foy
Al (o (4 kase (&
D ¢ .,
22 c s (B SZo 42 55 L ;
il %) L. S fade ftt o ey 94, =
e (-'n;lu Medinez H;gmmw: S e menie | P m,a Tukne
| * (e 7. O.4e ce |Z965€28 | san jode |2A¢nem C:led Foeete 20 F1C 531> B &
= [Naralin Peamoe ke hook36308Y |_Placa.| Jan Mk wal a9 oo |
=
FOPATC R ALA 6 A TENC A :—a—-— Tamroue
LT ; : =
L T olo 5 TAmoal =3 Lomeses o Sese Py 7. 132024 19-30 |
|4 Momrs espomnonie (lor s BE CATAINPAS. s
- 7 Narere ¢ Apece oy Sias 10 Rt/ Cange L s "2 Cor 13 Towone y £t / Condar 14 Fera
a1 Yoo 82 Nuvers ]
s el Gonecd e eat | Plookes yapnpias mmjinﬁ
2 o \ - - @ ’-..ﬂllfl " '%&nr Ul | conl HORISZE 92 -v;) </
2 Mwm 5 n £y pene T *%ﬁm 212N A8 oo |Rokel .. |
E3 o R CEAPAH2 (Son.: cenid Monta [ Famail.coms 12132336432 | Alexct
» Murani Cruz e _hoann ramanirlmotecy 3115 gl
* Rrnondhy Givamva ¢ | loc3s
' Vns SO ot CANIVE 30t
> . Xc 1036wy
2 o AJJIUIQ e 2 Son Jeze Aexsntew [Tagfo Xy
ox C‘Aﬂrgh_&m;e._ﬂ.gfmmssi\ IS el Plal  Kosaecqes |
" Camlire 63n1gln | s | hot s -
2 2ty DA.r cc | 27¢5213 |eme (380 B foracs | : i
2 [ (Ouedo X Orre) [0 | 10gsxHy 2 To0€ R e Pfeenfe | 00l o 3L oiy? | '
% To}mw@"mc‘_%‘ﬁ < _|Rpvngo lun Yoo | guir cnde SRR (R0 |3 naavsg ‘
15 | \amad A © R | 2oy SaWB4E [Sv \ow Plliomem| Wda | Nre—owy QE.\. T\ ETI SN |
| lnesold Holin W' ce | %_ﬂn\h\ R oo 22ANFL96 M_l
|7 [ €ramn Cothwue Mo [ | StoBedd So%c Pante ow | 4iot3ioul 1
- \RcamG  £C | AEauEs < n o mad e len EALGLS ) :
[ AlEknd@ Gaoka cc 10ASTPIP M EnE Pk taolnronaiRugyimiom 30336re
3| 2guie Puries |7 31340305 Jun)alr e ,4,"'""‘ JaviegadnFamtm 322391218 D £ . |
- - e ——. e - —— |




- .__Jﬂmhix;:a’

BROCEND DENTOH DOCLAMDIFTAL I}wﬁ'_‘\“j"ﬂ
POMATE) AN/ % AP m:m :
NI~
u.-ﬁ-:- ) ooy ' o “3 Fooushan ) —
“‘ ! ? ;7!— Na - . — -8 Detrinmey spabh . ) ¥ N\

—_—— e e s e s —————— IMorrdenan !

&It@“AR ﬂgude‘o < ‘LL‘“"‘M' 5. Tose Auyi Vias Lﬁu““ Sa:,py 2 —(bmqm 783 lu
\10 V,Oduc{&\ Cc U’O\'&QI‘{I ’3.1'0\(’ A G | f\w SWM@’V‘OM'Q ¢y an 34_'
'LUleaun_ a_|1smgm1 18 1 de 1 \ et 0% |

ﬂ-..uz.'i?.tﬂl w Tolt _z,c_«q_ y.,,a.gz..w Gt -‘
EWQ_C&ML&AMM Q sm%ﬁ;‘}l%. 364 “ fﬁ f

AN 1O Mo i Ack ¢ 'Mv- ﬁi SR TEAIX e €
M_&el o o desa | Jan oJe | Ay Comale > ‘Sdzsacm. _

@7&/ _CC | pronfit 7 S

S }la.v /'4_

M o 2o, B A bl 554 0 BBTE e e Wt £ £ b bt Co m’ T 0 T o A 5 M LR T

N T R e | T 1 e - -
S LT . A D G Y M-~ -"M.v-»r -»—h--mcw--‘«n-n——s-o-—n

e b B 4L M R o o 40 bt e WL ¢ ~w‘ AL 450 Th AN B Pt 1) T L e .
I -




	La versión impresa de este documento puede estar desactualizada, consulte la última versión oficial en la intranet – Sistema Integrado de Gestión
	7b32dcda474cabcc663861cc5cd38a77aaaa73dfebdf532728a12be61d001fc9.pdf

