PRESENTACION

Este capitulo aborda un tema ain poco conocido entre los profesionales que trabajan en el cuidado
y cuidado de ancianos residentes de Instituciones de Larga Estancia (LSI) y se divide en cinco secciones,
a saber: Introduccién; Desafios para la integralidad de la atencion y gestion de riesgos de salud en ILPI;
Desarrollo y Seguimiento de Indicadores delcordo con la Legislacién; Posibilidades de implementacion de
Comités/Centros Interinstitucionales de Estudios para la Seguridad de la Atencién a la Salud y las

Consideraciones Antiguas y Finales.

INTRODUCCION

La proporcion de personas mayores en Brasil supera el 13,5% de la poblacion, lo que representa
alrededor de 28 millones de personas de 60 afios 0 mas (IBGE, 2018). Aunque el proceso de envejecimiento
no es un tema nuevo, muchas de las necesidades especificas de esta fase de la vida atn no se han identificado
y trabajado. Este fendmeno mundial esta asociado con la ausencia de un namero suficiente de estructuras
y servicios de apoyo, lo que lleva a crecientes dificultades en la gestion de este escenario (IBGE, 2018).

El crecimiento significativo de la demanda de instituciones que acojan a las personas mayores y el
mayor grado de dependencia resultante de la edad avanzada, generan la necesidad de servicios complejos
desde el punto de vista de la atencion de la salud. Este aspecto y particular, ha mostrado una vision
preocupante para las llamadas Instituciones de Larga Estancia para Ancianos (ILPI), que estan reguladas
para apoyar a este grupo de poblacién que incorporan la atencién dirigida a la asistencia social y emocional,
las necesidades de la vida diaria y la atencion a la salud (GUIMARAES et al., 2020). Estas instituciones
incorporan la atencion dirigida a la vida social, emocional, las necesidades de la vida cotidiana y la atencion
a lasalud (BRASIL, 2021).

En la literatura, hay varios estudios enfocados en el analisis de ILP1 (GUIMARAES et al., 2019;
GUIMARAES et al., 2019), sin embargo, la mayoria de estos estudios traen recortes especificos sobre la
salud de los residentes ancianos (MEDEIROS et al., 2016). En Brasil, las ILPI estan reguladas por la
Resolucidén del Consejo Colegiado (DRC) No. 502 del 27 de mayo de 2021, que prevé la evaluacion de los

servicios prestados a traves de algunos indicadores: tasas de mortalidad e incidencia de enfermedades




diarreicas, sarna, deshidratacion, ulcera de decubito y desnutricién en ancianos. Estos indicadores de
resultados han sido utilizados en estudios de evaluacién que en su mayoria adoptan medidas de calidad
centradas en la atencion médica y las condiciones clinicas de los residentes (BRASIL, 2021).

Considerando que en estos establecimientos a pesar de no ser reconocidos como instituciones que
brindan atencion de salud, en realidad presenta una de las mayores demandas debido a los diferentes
escenarios de morbilidad y mortalidad con la participacion de enfermedades cronicas y sindromes
geriatricos que requieren monitoreo y monitoreo de indicadores de salud en la poblacion residente.

Por lo tanto, al considerar las condiciones especificas de estas personas mayores, corresponde al
ILPI ofrecer asistencia enfocada en las necesidades de sus residentes. Por lo tanto, es necesario que las
instituciones tengan acceso a los servicios de un equipo multidisciplinario calificado para trabajar en el area
gerontologica.

Los desafios para las ILPI en Brasil son grandes y, en nuestra experiencia, la comprension de que
los problemas de seguridad son sistémicos y la participacion de gerentes, profesionales de la salud y
cuidadores en las discusiones de incidentes y eventos adversos, asi como las inversiones para mejoras de la
atencion, demuestran la necesidad de discusion e implementacion de un centro de seguridad en estas

instituciones que atienden a los ancianos.

DESAFIOS PARA LA INTEGRALIDAD DE LA ATENCION Y GESTION DE RIESGOS DE
SALUD EN INSTITUCIONES DE LARGA ESTANCIA PARA ANCIANOS

La promocién de la seguridad del paciente ha recibido atencion mundial en los Gltimos afios, siendo
considerada una estrategia esencial para la calidad de la atencidn sanitaria. La atencidn segura resulta tanto
de las caracteristicas existentes en el sistema institucional, en relacidn con las estructuras y procesos, como
de las condiciones de los profesionales de la salud, la mala capacitacion y capacitacién, la sobrecarga de
trabajo y la comunicacién inadecuada, que son aspectos cruciales para reducir la aparicion de eventos
adversos (CAVALCANTI et al., 2016).

Cuando abordamos este tema en ILPIs, se verifica que ain no tenemos disponibles en la literatura
cientifica muchos estudios que presenten protocolos relacionados con objetivos internacionales de
seguridad dirigidos al cuidado seguro en la poblacion anciana institucionalizada, lo que dificulta una mejor
organizacion de los procesos de trabajo entre los profesionales que trabajan. Tradicionalmente, la
legislacién hace hincapié en que la aplicacion de medidas de seguridad debe aplicarse a los servicios
hospitalarios.

Sin embargo, considerando la situacion de vulnerabilidad en la que se encuentran los ancianos en
hogares colectivos frente a la multimorbilidad y los riesgos para la salud, es importante mirar a esta

poblacién para que se puedan adoptar acciones de seguridad en todos los servicios que brindan atencion de




salud y, ademas, en las instituciones que atienden la atencion puablica que requieren atencion de salud
especifica, instituciones que albergan a los ancianos, albergues de atencion, entre otros.

Segun datos del Boletin de Seguridad y Calidad del Paciente en los Servicios de Salud de ANVISA,
entre los afios 2014 y 2022, prevalecio la ocurrencia de incidentes con mayor dafio a la porcion de la
poblacion entre 66 y 75 afios, siendo las lesiones por presion la principal causa de estos incidentes en los
servicios de salud, excepto en los hospitales, cuya primera causa esta relacionada con fallas de atencion
(BRASIL, 2023).

Estos datos imprimen la necesidad de adoptar estrategias que fortalezcan las acciones para promover
y prevenir la ocurrencia de eventos adversos y la gestion de riesgos, con el objetivo de promover la salud
de los ancianos y reducir la morbilidad y mortalidad de esta porcion de la poblacion.

En este escenario, especificamente cuando se trata de ILPIs, se entiende que las pautas
recomendadas para la seguridad del paciente pueden ser extremadamente importantes para la prevencion
de dafios y eventos adversos, ya que en estos espacios, ciertamente existen riesgos que pueden comprometer
la seguridad de las personas mayores que viven en estos espacios (DA SILVA et al., 2021).

La Tabla 1 presenta los problemas mas frecuentes encontrados en la ILPI

Tabla 1. Principales deficiencias identificadas por los equipos de atencion de las instituciones de atencién a largo plazo para
ancianos.

- El uso de diversos medicamentos y la complejidad de los procesos relacionados con ellos puede resultar
otros riesgos como caidas;

- Escasez y falta de cualificacion profesional de los equipos para hacer frente a las especificidades de
equipos de atencion;

- Problemas de comunicacidn entre diferentes turnos de trabajo;

- Ausencia de normas en la calidad de la atencidn;

- Falta de coordinacion entre los profesionales de la salud y la asistencia social;

- Registro y puesta en comun insuficientes de la informacion pertinente frente a las comorbilidades;

- Ausencia de procedimientos operativos estandar (COP) y formacion de profesionales para el
desarrollo de practicas de salud;

- Falta de estandarizacion y presentacion del Plan de Atencion Integral de Salud para Residentes;

- Fallos en el monitoreo de indicadores de salud.

Fuente: Elaborado por los autores, 2023.

Frente a este escenario con tantos desafios de lograr la integralidad en el cuidado y cuidado de la
salud de los ancianos institucionalizados, es necesario ampliar el acceso, especialmente aquellos que no
pueden pagarlo, a través de la inclusion de equipos tipo ILPI y centros de atencion diurna en las redes de
atencion al anciano, ya que la demanda de atencidon relacionada con el envejecimiento, en los tiempos
modernos, se ha convertido en una cuestion de orden publico, y el Estado es responsable de implementar

politicas publicas previamente implementadas en el pais (BUCHERONI, 2015). En vista de este proceso,




todas las politicas publicas y servicios de salud deben encontrar formas de organizacion que satisfagan esta
creciente demanda de la poblacién anciana con calidad y resolucion.
Sobre la base de las deficiencias sefialadas en el grafico 1, se abordaran las posibilidades de mejora

en vista de la gestion de riesgos propuesta en la figura 1.

Figura 1. Gestion de riesgos en instituciones de atencion a largo plazo para ancianos.
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Fuente: Autoria propia, 2023
ELABORACION Y SEGUIMIENTO DE INDICADORES DE ACUERDO CON LA

LEGISLACION

Considerando la vulnerabilidad de la poblacion anciana, en vista de las condiciones psicosociales y
fisioldgicas, es esencial utilizar estrategias para monitorear y evaluar las condiciones de salud y los eventos
adversos relacionados con la atencion a la salud. Los riesgos inherentes a la atencion tienen un impacto
importante en el sistema de salud. En este contexto, es importante mapear los riesgos en las ILPI para
identificar los factores causales, permitiendo asi proponer acciones de mejora para reducir los riesgos y asi
garantizar una atencién de calidad.

Trabajar con indicadores significa conocer la situacion que se quiere modificar, establecer
prioridades, elegir beneficiarios, identificar objetivos y traducirlos en metas, y, con ello, monitorear de
manera mas efectiva el progreso del trabajo, evaluar los procesos y llevar a cabo las direcciones necesarias,
con el proposito de verificar los resultados y los impactos de los resultados (BAHIA, 2021).

El disefio de indicadores y su seguimiento deben utilizarse como impulsores de atencion para
resultados especificos, generalmente predefinidos en la planificacion previa. Se deben utilizar parametros
que permitan el analisis de tendencias y comparaciones con referencias internas y externas, fundamentales
para consolidar y demostrar las acciones implementadas de acuerdo a los requerimientos en el area de
operacion (CFF, 2017).

En este sentido, la elaboracion y seguimiento de indicadores permite evaluar la produccion, la
calidad del trabajo y la gestion de procesos, y brinda oportunidades para la planificacion de estrategias de
prevencion de dafios y gestion de riesgos. También favorece la participacién y el empoderamiento de todos

los involucrados que, a partir de la informacion, pueden colaborar realmente con sus puntos de vista y




prioridades, fomentando asi la mejora de la capacidad organizativa y la capacidad de articular a las partes
(BAHIA, 2021).

La RDC N° 502/2021 prevé requisitos de infraestructura fisica, ademas de los establecidos en las
normas pertinentes, ya sea a nivel federal, estatal o0 municipal y las normas especificas de la ABNT -
Asociacion Brasilefia de Normas Técnicas - y otros documentos mas complejos, como el Plan General de
Residuos Solidos en Salud (PGRSS) (destino dado a los residuos contaminados) e indicadores locales (tasa
de mortalidad; ocurrencia de sarna/sarna, diarrea, deshidratacion, lesiones de decubito; prevalencia de
malnutricion, diabetes y notificacion obligatoria e inmediata de la ocurrencia de eventos centinela - caida
con lesion o intento de suicidio). Sin embargo, hasta la fecha, ANVISAy el Sistema Nacional de Vigilancia
Sanitaria (SNVS) no cuentan con ningln mecanismo para publicitar o consolidar estos indicadores en

ninguno de los niveles de gobierno (BRASIL, 2021).

POSIBILIDADES DE IMPLEMENTACION DE COMITES/CENTROS DE ESTUDIOS
INTERINSTITUCIONALES PARA LA SEGURIDAD DE LA ATENCION A LAS PERSONAS
MAYORES

A partir de la estandarizacion de Protocolos para reducir los riesgos para la salud dirigidos a las
especificidades de los ancianos institucionalizados, es posible adaptar los conocidos objetivos
internacionales de seguridad del paciente al desarrollo de protocolos establecidos para ILPIs.

Segln Da Silva et al. (2021), para prevenir eventos adversos, es esencial implementar protocolos
de atencion que guien la atencion, realizar acciones formativas sobre seguridad del paciente para la
formacion profesional y cambios estructurales en las instituciones de salud. Estas acciones tienen como
objetivo la estandarizacion de la atencion y la estandarizacion de la atencién multiprofesional, la reduccion
de dafios y la promocion de la salud de la poblacion anciana.

En este sentido, y considerando la realidad de las ILPI nacionales, la constitucion de
comités/nucleos de seguridad del paciente que involucran a diferentes instituciones, cuyo objeto de trabajo
es la promocion de la salud de los ancianos, es una herramienta importante para fomentar la cultura y la
calificacion de las practicas de atencién integrada.

Los comités y ndcleos interinstitucionales estan destinados a combinar esfuerzos para implementar
proyectos y acciones para la implementacion de protocolos nacionales de seguridad del paciente guiados
por los objetivos internacionales propuestos por la Organizacion Mundial de la Salud. Su constitucion y
formalizacion deben tener en cuenta las necesidades de los usuarios de un determinado territorio cubierto
por las ILPI, las peculiaridades de las instituciones, la organizacion del proceso de trabajo y los recursos
disponibles. EI método de trabajo debe estar respaldado por practicas seguras y sostenibles, basadas en

evidencia cientifica, y la planificacion se construye y desarrolla de manera sistematica y no prescriptiva.




A los comités/ncleos de seguridad se les asigna:

- la planificaciéon y seguimiento de programas y acciones estratégicas en materia de salud y
seguridad;

- la implementacion de politicas permanentes en defensa de la salud;

- preparacién, implementacion y monitoreo de protocolos de seguridad del paciente;

- la investigacion de los acontecimientos adversos;

- planificacion de acciones de gestion y prevencion de riesgos;

- andlisis continuo y mejora del proceso de atencion y uso de tecnologias;

- reforzar la cultura de seguridad de los pacientes en las instituciones implicadas;

- garantizar las buenas préacticas de trabajo de las ILPI;

- promover acciones educativas sobre practicas y procesos seguros;

- promover actividades docentes y de investigacion.

Finalmente, los comités/centros de seguridad del paciente son espacios fundamentales con los ILPIs,
porgue permiten la articulacion de procesos de trabajo e informacién que impactan en los riesgos para el
paciente, ademas de combinar diferentes areas de trabajo, considerando al paciente como sujeto y objetivo
final del cuidado de la salud. El paciente, distinto del lugar donde es asistido, necesita estar seguro,
independientemente del proceso de atencion al que sea sometido (BRASIL, 2016).




CONSIDERACIONES FINALES

De acuerdo con como se conciben las acciones relacionadas con los temas de seguridad de la persona
sana que reside en ILPIs no se implementan y requieren su insercion en estos espacios, considerando que
una vez que se brinda atencion de salud en ellos, la atencion debe ofrecerse de manera segura a largo plazo.
Considerando la presencia frecuente de comorbilidades, fragilidad y uso de polifarmacia, la participacién
de caidas y presencia de lesiones por presion demuestra la complejidad presentada por la atencion a
ancianos institucionalizados y refuerza la necesidad de utilizar actividades relevantes para la atencion
hibrida no solo en el contexto social, sino en acciones para proteger y recuperar la salud en ILPI, Con el
fin de proporcionar un mayor control de los medicamentos en nosotros en la institucion, la relacion con el
equipo multidisciplinario y el logro de los resultados esperados en la prevencion de riesgos, con

mantenimiento del estado de salud, reduccion de costos y atencién segura.
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