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Medidas asistenciales para la septicemia | Herramienta de factores de riesgo y de accion

Sepsis is the body’s extreme response to an infection. It happens when an infection you already have triggers a chain
reaction throughout your body and can be a life-threatening medical emergency. If a resident has and infection and
one or more of these risk factors assessment of sepsis may be advised.

Riesgo Accidén
Sistema inmunitario * Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
deprimido — Lavarse las manos con agua y jabén o utilizar un desinfectante a base de alcohol.

*  Promover la vacunacién.

* Usar equipos de proteccion personal (EPP) apropiados.
Diabetes e Realizar la higiene de manos en forma sistematica.

*  Promover la vacunacién.

e Realizar controles de la piel frecuentes para detectar ulceras.

¢ Mantener niveles de glucemia estables.

— Seguir una dieta apropiada.
¢ Tomar todos los medicamentos segun lo indicado.

Enfermedad renal + Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
crénica/enfermedad renal Promover la vacunacién.

(sin incluir la enfermedad
renal en etapa terminal)

Cancer e Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
*  Promover la vacunacién.
e Emplear medidas de aislamiento inverso y utilizar EPP apropiados, seglin sea necesari.
Enfermedad hepatica * Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
crénica *  Promover la vacunacion
Enfermedad pulmonar e Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
*  Promover la vacunacién.
e Utilizar medidas asistenciales preventivas para la neumonia.

»  Utilizar medidas asistenciales preventivas para la infecciéon de las vias urinarias (IVU).

Uso previo de * Realizar la higiene de manos en forma sistematica.
antibidticos o *  Promover la vacunacion.
corticoesteroides * Usar EPP apropiados.
e Utilizar medidas asistenciales para la IVU/neumonia, si corresponde.
Edad avanzada e Promover que los miembros del personal asuman la responsabilidad de

proteger a los residentes.

e Realizar la higiene de manos en forma sistematica.

e Tomar las precauciones ordinarias: suponer que toda la sangre, liquidos
corporales y superficies del entorno podrian estar contaminados con gérmenes.

Limitaciones »  Utilizar medidas asistenciales para la IVU/neumonia, seguiin corresponda, en
funcionales caso de problemas de movilidad.
— Ofrecer a los residentes oportunidades regulares para que orinen.
— Controlar las toallas para incontinencia con frecuencia.
- Evitar los periodos prolongados de exposicion a la orina y/o las heces.
- Garantizar el cuidado apropiado en la regidn perineal: limpiar a las mujeres
de adelante hacia atras y limpiar el prepucio de los hombres, si lo tienen.
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+" Riesgo Accién
Limitaciones e Estimular la movilidad.
funcionales - Mejorar la amplitud de movimiento.
(cont.) - Rotar a la personas cada 2 horas.

- Salir de la cama, segun lo tolerado/indicado por el médico.
- Deambular, segun lo tolerado/indicado por el médico.
- Elevar la cabecera de la cama, segun lo tolerado.

e Estimular los ejercicios de respiracion profunda.

Hospitalizaciones e Aislar a los residentes infectados.
recurrentes * Monitorear a los residentes para detectar el sindrome posterior a la septicemia.
Adiccion a los e Hacer un seguimiento riguroso de los habitos intestinales.
opioides/dosis altasde ¢ Proporcionar la hidratacién adecuada.
loperamida *  Estimular la movilidad, segun lo tolerado/indicado por el médico.
¢ Promover una dieta equilibrada.
Desatencion de los » Utilizar medidas asistenciales para la IVU/neumonia en pacientes de alto riesgo.
signos de infeccién e  Monitorear la integridad de la piel.

e Monitorear e informar cualquier cambio en la condicidn del residente.
— Cambios fisicos/mentales.
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