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U.6.C. MEDICINA INTERNA

PROCESO DIABETES MELLITUS TIPO 2

ANALISIS MODAL DE FALLOS Y EFECTOS (A.M.F.E)

Edicién: 1
Fecha: Noviembre 2011.

Jvec MEDICINA INTERNA (MEDICINA INTEGRAL Y CUIDADOS)

Area

MEDICINA INTERNA

Equipo de evaluacién

DIRECTOR UCG, RESPONSABLES INTERNOS PAI.

El objetivo de hacer un AMFE es disponer de una lista valorada de los problemas que nos podemos
encontrar, y asi poder centrar nuestro esfuerzo en actuar sobre el problema mds importante. Se
establece en base a criterios de gravedad del potencial fallo, su frecuenciay la dificultad en la

deteccidn

=6xAxD

Trabajar con nimero de
camas en lugar de con
Posibilidad de errores

Error en la nombres de pacientes

identificacién de los Pacientes sin en medicacién ,

pacientes identificacién personal exploraciones,
informacidn etc.

Administrar

Traslados de pacientes
de camas y habitaciones

Patologias y edad medicacidén de otros
avanzada de los pacientes| pacientes.
que dificulta la Realizar

comunicacién complementarios de

Presién asistencial otros pacientes.

Menor

Gravedad
Catastrofico 9-10
Mayor 5-8
Modernado 3-4

1-2

288

Aparicién Deteccién
Frecuente 9-10 Baja 9-10
Ocasional 7-8 Moderada  7-8
Infrecuente 5-6 Ocasional 5-6

1

Utilizar el nombre del
paciente en lugar del
ndmero de cama.
Tener a todos los pacientes
identificados con pulsera.
Realizar solamente los
cambios de habitacién
imprescindibles.

-4

Continuar con la colocacién
de pulseras identificativas.
Continuar realizando solo los|
cambios de habitacidn
imprescindibles, y estar muy
atentos cuando estos se
produzcan.
Promover la filosofia de
trabajar con nombres.
Redlizar sesién para
fomentar esta filosofia de
trabajo.

Mejorar la organizacién del
trabajo, para asi disminuir la
presién asistencial.

1-4

La enfermera responsable de

cada paciente colocard o
comprobard que el paciente estd
con pulsera. La supervisora lo
verificard mediante auditorias
semestrales y levantard acta de
las mismas. Fecha:2012.
Sesiones para fomentar
“filosofia de trabajar con
nombres": Responsables, el
director de la unidad y la
supervisora de la misma.
Fecha:2012
Mejorar la organizacidn,
Responsables, el director de la
unidad y la supervisora de la
misma, creando grupos de
trabajo. Fecha:2011




Inadecuada

y/o familiares

informacion al paciente

profesionales

poco comprensible

Pacientes de edad
avanzada

Presién asistencial

No identificacién de los

Uso de lenguaje técnico

Posibilidad de errores
en la medicacidn
prescrita
Desconocimiento del
proceso
Dificultad en la toma
de decisiones respecto
a las pruebas
diagnésticas o
terapéuticas

252

Informacidn por escrito de
los profesionales
responsables
Consentimiento informado
escrito en los procesos que
lo requieren

Continuar con la
identificacién por escrito.
Explicacién verbal con
palabras claras del contenido
del consentimiento
informado
Comprobar y verificar con el
paciente y/o los familiares
medicacion al alta

Sesiones para fomentar la
importancia de la informacién a
los pacientes. Responsables:
director de la unidad y
supervisora de la misma. Fecha
2012.

La enfermera y el médico
responsable del paciente
explicardn al alta, claray
concisamente las medidas
terapéuticas, comprobando la
medicacion

Hipoglucemia

Ayunas para pruebas

Mal control diabetologico,

complementarias. Pautas

Coma hipoglucemico.
Caidas

192

Glucremia capilar cada 8 h en
insulinizados. En caso de
mareo o sudoracion se

Pauta de insulina bolo basal,
especialmente en situaciones

Sesion informativa. Pauta bolo-
basal aplicada en la UGC.
Auditoria de pauta bolobasal.

s . . ) de ayunas Responsable: Dra Martin. Afio
de insulina inadecuadas realiza glucemia capilar
2012
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