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El proyecto NIPE
MARCO INSTITUCIONAL

e Convenio Marco. Ministra Sanidad / Pte. Consejo General
Enfermeria. (esrero 2001)

e Consejo de Ministros. Autorizacion Acuerdo. arzo 2003)

e Convenio Ministra Sanidad / Director General Instituto Salud
Carlos 111 / Pte. Consejo General Enfermeria. (varzo 2003




LA NORMALIZACION DE LAS INTERVENCIONES

PARA LA PRACTICA ENFERMERA. N.1.P.E.

Organizacion Colegial de Enfermeria
Ministerio de Sanidad y Consumo

“Este proyecto pretende desarrollar un instrumento de

mejora continua de la calidad de los cuidados de

enfermeria, con el fin de prestar una mejor asistencia a la

poblacion, demostrando su aportacion al Sistema

Nacional de Salud”

Rivero Cuadrado. 2002



El proyecto NIPE

Mejora de la Calidad

_ _ Aval Legislativo
Excelencia Profesional

Lenguaje comun Estatutos RD 1231
Metodologia Normalizada Ley de Cohesion y Calidad

LOPS
RD Especialidades

Definicion de Funciones

Proteccion Juridica

v

CUERPO DE DOCTRINA

» Deontologia

» Normo-praxis




Marco legislativo

“ ... la ordenacion de la actividad profesional de Enfermeria, orientada hacia
la mejora de la calidady |a excelencia de la practica profesional
como instrumento imprescindible para la mejor atencion de las exigencias y
necesidades sanitarias de la poblacion y del sistema sanitario espariol.”

“ ... elaborara cuantas normasy estandares de actuacion profesional sean
necesarios”

- Real Decreto 1231/2001. Estatutos Generales -



Marco legislativo

Unificacion

El Proceso Enfermero Normalizado

v

(metodologia unificada)

[

“se tendera a la unificacion de criterios de actuacion, que estaran
basados en la evidencia cientifica y en los medios disponibles, y soportados en
guiasy protocolos de préactica clinica y asistencial”
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Soporte
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Guias NIPE

-Ley de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias -



Marco legislativo

Implantacion en los centros

N\

“las guias deberan ser aplicadas de forma orientativa, como guias de decision
(...) y seran regularmente actualizadas por aquellos que las deben aplicar.”

/

/
Implicacion Profesionales

-Ley de Ordenacion de las Profesiones Sanitarias -



Marco legislativo

“ La Infraestrustura para la mejora de la calidad del Sistema Nacional de
Salud estara constituida por:

... Guias de practica clinica y guias de practica asistencial,

gue son descripciones de los procesos por los cuales se diagnostica, trata o
culda un problema de salud.”

- Ley de Cohesion y Calidad del SNS -



INFRAESTRUCTURA PARA LA CALIDAD SANITARIA

DEL S.N.S.

Infraestructura para la Calidad

Sistema que incluye la ordenacion de elementos y recursos que
permitan garantizar la calidad de los servicios sanitarios

Lo

Agencia de la Calidad del S.N.S. AR mereo,

bedi|l1<=h
q _;Z Y CONSUMO
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Estandarizacion Acreditacion Informacion




INFRAESTRUCTURA PARA LA CALIDAD SANITARIA
DE ENFERMERIA

Instituto Superior de Investigacion para la Calidad Sanitaria
- ISICS -

(Fundacion Docente — Investigadora)
M© Educacion. 29 Marzo 1999

! ! !

Estandarizacion Acreditacion Investigacion




Normalizacion de la practica

INFRAESTRUCTURA PARA LA CALIDAD ENFERMERA

Elementos

Investigacion Estandarizacion Acreditacion
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Normalizacién
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Normalizacion de la practica

INFRAESTRUCTURA PARA LA CALIDAD ENFERMERA

Elementos

Investigacion

Estandarizacion

Acreditacion

Normalizacién




NORMALIZACION

“La actividad dirigida a establecer medidas frente a situaciones

repetitivas, mediante la elaboracion, difusion y aplicacion de

documentos técnicos, denominados NORMAS”

Internacional Standarization Organization. 1985. (1.5.0.)

C— NORMA GUIAS ASISTENCIALES

Documento técnico de ey
aplicacion voluntaria que VA n
A,

recoge las especificaciones
de un proceso o de su

resultado o "




Normalizacion en Enfermeria

(POR QUE ES NECESARIA LA NORMALIZACION DE LA
PRACTICA ENFERMERA?

» Ayuda a mostrar el impacto que tienen los profesionales de la
Enfermeria en el sistema de prestacion de cuidados sanitarios.

® Facilita la eleccion correcta de una Intervencion de Enfermeria

=» Permite a los investigadores examinar la eficacia y el coste de
los cuidados.

®» Facilita la ensenanza de toma de decisiones clinicas a los
profesionales noveles.

=» Ayuda a los administradores a planificar de forma mas efectiva
las necesidades de personal y de equipos.



LOS OBJETIVOS DEL PROYECTO NIPE

» Estudiar 200 GDR

» Normalizar mediante validacion las 486 intervenciones
NIC

» Desarrollar normas de definiciones y terminologia de
la practica de la enfermeria

» Establecer guias de aplicacion por unidades y equipos
de enfermeria

1000 guias y estandares de la practica profesional
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SISTEMA DE AGRUPACION

* Agrupacion de pacientes en el ambito hospitalario

11

Sistema de Clasificacion de Pacientes, que permite relacionar los

distintos tipos de pacientes tratados en un hospital (casuistica),

con el coste (consumo de recursos) que representa su asistencia.
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PROCESO DE NORMALIZACION
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Participacion: N. I. P.

5.000 Profesionales

35 Colegios

200 Grupoes de lirabaje
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Proyecto NIPE: Resultados
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Proyecto NIPE: Resultados
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Proyecto NIPE: Resultados

prNE IG 112
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Proyecto NIPE: Resultados
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Proyecto NIPE: Resultados
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Proyecto NIPE: Resultados
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GRUPQOS DE PACIENTES

* GDR: 653 grupos de pacientes

e 25 Categorias Diagnoésticas Mayores

* Total de altas hospitalarias en el 2004 (SNS): 3.496.235

|

Identificacion de intervenciones

enfermeras en 200 GDR




ESTUDIO DE GDR

ol Estudio de 105 Grupos de pacientes [s1Ete[e]gE:Te ol Folo] =]
diagnostico. (1.972.582 de altas - 56,42% del total).

e Se incluyen IosGDR mas frecuentes. (31,09% del total
de altas.

* ) Categorias Diagnosticas Mayores (CDM) analizadas.



GRUPQOS DE PACIENTES

GRD Uzl Porcentaje
altas

373 | Parto sin complicaciones 198.506 5,68%

Trastornos respiratorios excepto
541 | Infecciones, bronquitis, asma con 94.084 2,69%
complicacion mayor

372 | Parto con complicaciones 78.641 2,25%

127 | Insuficiencia cardiaca y shock 56.645 1,62%

371 | Cesarea, sin complicaciones 49.406 1,41%




GRD

N° GDR

N° Altas

GRUPQOS DE PACIENTES

Porcentaje

5 Enfermed.ades y trastornos del 18 309.870 | 15.71%
aparato circulatorio

6 Enfermed_ades_y trastornos del 13 204598 | 10.37%
aparato digestivo

4 Enfermedade_s y tr.astornos del 12 256.685 | 13.01%
aparato respiratorio

3 Sl_s_.tema musc_uloesqueletlco y 10 176.890 3 9704
tejido conjuntivo

14 | Embarazo, parto y puerperio 7 415.769 | 21.08%




DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA (NANDA)

90 Diagnosticos enfermeros descritos (52,32% del total - 172)

Diagnostico de enfermeria N°GDR Porcentaje

00004 Riesgo de infeccion 58 55,24%
00043 Proteccion inefectiva 29 27,62%
00148 Temor 29 21,62%
00099 Mantenimiento inefectivo de la salud 24 22,86%
00134 Nauseas 22 20,95%
00108 Déficit de autocuidado: baino/higiene 22 20,95%
00109 Déficit de autocuidado: vestido/acicalamiento 19 18,10%
00047 Riesgo de deterioro de la integridad cutanea 15 14,29%
00030 Deterioro del intercambio gaseoso 13 12,38%
00024 Perfusion tisular inefectiva 13 12,38%




DIAGNOSTICOS DE ENFERMERIA (NANDA)

146 Resultados enfermeros descritos (44,24% del total - 330)

Resultados NOC

N° GDR Porcentaje

0703 Estado infeccioso 96 91,43%
0004 Suefio 92 87,62%
0310 Cuidados personales: uso del inodoro 90 85,71%
0301 Cuidados personales: bano 88 83,81%
0305 Cuidados personales: higiene 86 81,90%
0302 Cuidados personales: vestir 84 80,00%
0303 Cuidados personales: comer 81 77,14%
1404 Control del miedo 68 64,76%
0304 Cuidados personales: peinado 62 59,05%
1402 Control de la ansiedad 55 52,38%
1605 Control del dolor 50 47,62%




INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)- JCE

232 Intervenciones enfermeras descritas (45,13% del total - 514)

Cddigo NIC Intervencion enfermera N° de GDR Porcentaje
1850 Fomentar el suefio 97 92,38%
6540 Control de infecciones 95 90,48%
1801 Ayuda con los autocuidados: 93 88,57%

bafio/higiene
1804 Ayuda con los autocuidados: aseo 92 87,62%
1400 Manejo del dolor 91 86,67%
1802 Ayuda con los autocuidados: 89 84,76%
vestir/arreglo personal
1803 Ayuda con los autocuidados: 83 79,05%
alimentacion
5820 Disminucion de la ansiedad 54 51,43%
0180 Manejo de energia 48 45,71%
0450 Manejo del 46 43,81%
estrenimiento/impactacion




INTERVENCIONES DE ENFERMERIA (NIC)- JCM

135 Intervenciones enfermeras descritas (26,26% del total - 514)

Cddigo NIC Intervencién enfermera

N°de GDR Porcentaje

4238 Flebotomia: muestra de sangre venosa 66 62,86%
2314 ﬁ\?rrg\l/glr?érszcz(l)\r})qe medicacion: 64 60.95%
4190 Puncién intravenosa (1V) 64 60,95%
2304 Administracion de medicacion: oral 63 60,00%
7680 Ayuda en la exploracion 63 60,00%
Mantenimiento de dispositivos de
AL acceso venoso (DAV) P & LU
7820 Manejo de muestras 61 58,10%
7690 Interpretacion de datos de laboratorio 58 55,24%
4200 Terapia intravenosa (1V) 52 49,52%
1020 Etapas en la dieta 33 31,43%
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