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PAOLA BELLO

NO REGISTRA DIRECCION

Asunto: Peticién de Usuario Almera 20201779 (1687)

Dando alcance al requerimiento del radicado 20201779 recibida a través de nuestro Buzén de Sugerencia,
me permito dar respuesta e informarle que su solicitud fue evaluada por la Subdirectora de Enfermeria Jefe
Doris Helena Torres, y por la Coordinadora del Proyecto de Nutricion Jefe Claudia Socorro Zambrano,
quienes informan que:

Subdirectora de Enfermeria Jefe Doris Helena Torres: Se hace seguimiento de la queja, encontrandose
que la paciente esta siendo manejada por el servicio de Medicina interna, Psiquiatria y Nutricion, paciente
con trastorno depresivo mayor con sintomas catatonico, con desnutricion aguda severa de etlologla mixta.
El dia 9/10/2020 la paciente se encuentra con soporte hidroelectrolitico, paciente funcional para la via oral,
aunque se niega a recibir alimentacion; valorada por el servicio de nutricion quien ordena soporte
nutricional y paso de sonda nasogastrica para su inicio, el cual se administra de acuerdo con las ordenes
médicas, se da explicacion a la familiar quien refiere entender y aceptar. Para el dia 13/10/2020 segln
registros DE Historia Clinica Notas de Enfermeria le ordenan via oral a libre demanda, en las horas de la
madrugada sobre las 4:35 de la mafiana se retira sonda nasogéstrica al parecer de forma accidental dado
su estado clinica, el medico de turno ordena, |a valora y ordena realizar sujecion terapéutica a la paciente,
pero la familiar no acepta procedimiento. El dia 14/10/2020 sobre las 10:14 enfermeria y nutricion refieren
la no aceptacion de la via oral por parte de la paciente, por lo cual se indica nuevo paso de sonda
nasogastrica para soporte nutricional enteral, lo cual se realiza de forma oportuna para continuar el
suministro de dicho soporte. Lo anterior se puede evidenciar en los registros de historia clinica, lo cual
indica que los cuidados de enfermeria se brindaron de acuerdo con las necesidades de la paciente
incluyendo el bafio asi como también se suplieron las necesidades de comodidad y confort (arreglo de
unidad, cambio de tendidos, aseo rutinario de la unidad) y las demés actividades especificas acordes al
estado clinico de la paciente.

Coordinadora del Proyecto de Nutricién Jefe Claudia Socorro Zambrano: Paciente valorada por el
servicio de nutricion clinica el dia 06/10/2020 encontrando Desnutricion aguda severa de etiologia mixta. La
valoracion por fonoaudiologia indica que la paciente esta apta para la alimentacion por via oral, sin
embargo presenta rechazo a la misma. El dia 08/10/2020 fue interconsultada al Grupo de Soporte
Nutricional (GSN) para inicio de nutricion artificial dada la no aceptacion de la via oral sumado a la
presencia de ayuno prolongado. El mismo dia el Grupo de soporte Nutricional (GSN) llevd a cabo la
valoracién encontrando paciente sin acomparfiante al momento de la visita, no interaccion con el
examinador y presencia de hipernatremia severa (160 mg/dl) por lo que se sugiri6 al servicio tratante su
correccion antes de dar inicio a la terapia nutricional artificial. Al dia siguiente, (09/10/2020) la paciente se
encontraba en compafiia de su hijo (Camilo Bello) quien confirmé ayuno de 11 dias de evolucion; el reporte
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de electrolitos del dia confirma normalidad, en consecuencia, se ordena inicio de nutricion enteral a través
de sonda nasogastrica y se le indica al acompafiante estimular continuamente la via oral de la paciente, a
lo cual este responde entender y aceptar manejo.

El dia sabado 10/10/2020 el Médico de soporte nutricional realiz la visita habitual a la paciente en horas
de la mafiana sin encontrar novedades por lo cual procede a hacer la prescripcion correspondiente. El dia
13/10/2020 durante la visita, el Grupo de Soporte Nutricional evidencia desalojamiento de la sonda de
alimentacion, situacion conocida previamente al consultar la historia clinica correspondiente en Dinamica
Gerencial y por reporte verbal de la enfermera del GSN. Asi mismo se refiere que el retiro de la sonda de
alimentacion fue por parte de la paciente. Durante la visita el familiar presente refiere que la sefiora Alicia
Bello acepto los medicamentos por via oral, razén por la cual se indica evaluar consumo y aceptacion de la
dieta para definir necesidad de avanzar nuevamente la sonda de alimentacion. (la paciente siempre
permanecid con estimulo por via oral). El dia 14/10/2020 se pasa nuevamente sonda nasogastrica y
reinicia nutricion enteral ante la no aceptacion de la via oral reportada por enfermeria. Continla igual
manejo hasta el dia 16/10/2020, fecha en que el grupo de enfermeria, psiquiatria, nutricion clinica
encargados de su manejo y la paciente misma refieren estado de alertamiento y comunicacion efectiva con
el examinador, ademas del consumo con agrado de aproximadamente el 80% de la dieta prescrita. Por lo
anterior se indica retiro de sonda y se realiza formulacion ambulatoria del complemento nutricional via oral.
Paciente egresa el 17/10/20.

Ahora bien, por su condicion clinica la paciente requiri® acompafiamiento permanente; este tiene la
finalidad de el acompafiante contribuya con el cuidado y se compenetre con los procesos y dinamicas
hospitalarias de la institucion. Asi las cosas, el familiar acompafiante en su momento refirid entender,
aceptar y estar de acuerdo con el proceso a seguir en cuanto al cuidado, manejo y estimulo de la via oral
de la paciente. Finalmente se menciona que la atencion se llevd a cabo por medio de un equipo
interdisciplinario en el que todos los profesionales de la salud interactuaron con el tnico fin de brindarle la
mejor atencion a la paciente. -

En suma, de acuerdo a lo descrito, la paciente ALICIA BELLO recibio apoyo por parte del Grupo de
Soporte Nutricional (GSN) desde el primer dia de interconsultada, y por los demas miembros del equipo de
salud durante todo el periodo de hospitalizacion; se visito diariamente mientras permanecia en la camilla 20
- Servicio de Urgencias; en aproximadamente 3 ocasiones no se encontré a familiar acompaiiante, por lo
que la informacién obtenida provenia del servicio de enfermeria y de las nutricionistas asistenciales como
es la logica del trabajo asistencial. En adicion, diariamente se confirmo el paso efectivo de la nutricion
enteral por parte de enfermeria. Ademéas el familiar acompafiante puede constatar el paso y adecuada
tolerancia de la nutricion enteral cuando la sonda se encontraba ubicada, por lo demas siempre se le
ofrecié alimentos por via oral.

Para finalizar, no obstante lo informado, agradecemos el haber realizado su solicitud a traves de nuestros
medios disponibles para los ciudadanos, también es importante que conozca que si presenta desacuerdo
con la respuesta ofrecida o desea ampliar la informacion, podra hacémoslo saber a traves de escrito,
telefonicamente, del Buzon Virtual disponible en la pagina Web del HUS www.hus.org.co o por correo
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electrénico institucional o en su defecto, frente a cualquier desacuerdo en la decision adoptada y/o
respuesta emitida por esta entidad a la cual usted elevo la respectiva queja o peticion, puede elevar
consulta ante la correspondiente Direccién de Salud, sea Departamental, Distrital o Local, sin perjuicio de
la competencia prevalente y excluyente que le corresponde a la Superintendencia Nacional de Salud como
autoridad méaxima en materia de inspeccion vigilancia y control.

Sea esta la oportunidad, para hacer entrega de los Derechos y Deberes de los Usuarios, establecidos en la
Resolucion interna 367 del 22 de septiembre de 2014, en concordancia con la Resolucion 13437 de 1991
del hoy Ministerio de Salud y Proteccion Social y el articulo 160 de la Ley 100 de 1993, cuyo objetivo es

darlos a conocer a los pacientes y sus familias, buscando que sean gestores multiplicadores; logrando asf,
entre otros, educar y sensibilizar en el tema a la comunidad usuaria del HUS.

Esperamos haber dado respuesta a su solicitud y o invitamos a continuar utilizando nuestros medios.

Cordialmente,
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NUBIA GUERRERO PRECIADO
Directora de Atencidn al Usuario - .
atencion.usuario@hus.org.co C(—*_f}nbh oe- = A\
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