. lacalidad y seguridad de los cuidados.
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Estandarizacion de la recogida de muestras de orina
mediante bolsa adhesiva perineal en pediatria:
desarrollo de una infografia para profesionales

De |la Piedra Cubells, Monica; Fernandez Alcocer, Ainoa; Velasco Carmona, Silvia.
Enfermeras de hospitalizacion de pediatria < 4 afios.  La Fe
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Universitari
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INTRODUCCION

La recogida de muestras de orina es un procedimiento frecuente en pediatria para orientar el diagnostico. En la
poblacidon pediatrica que aun no ha alcanzado el control de esfinteres, existen diferentes métodos para la
recoleccion. Entre ellos, la bolsa adhesiva perineal es un método no invasivo y de uso comun, cuya correcta

aplicacion requiere personal capacitado en la técnica.

Las infografias, al combinar imagenes y texto de manera visualmente atractiva, se han convertido en
herramientas eficaces para difundir informacion, investigaciones y protocolos de manera rapida y atractiva.
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DESCRIPCCION DE LA EXPERIENCIA

El objetivo de este proyecto fue estandarizar el procedimiento recogida de muestras de orina mediante bolsa

varias fases:

1. Creacion del grupo de trabajo.

2. Revision bibliografica de la evidencia cientifica sobre la
técnica.

3. Sintesis de recomendaciones y buenas practicas clinicas.
4. Elaboracion del esquema de contenido.

5. Diseno de la infografia mediante la herramienta Canva.
6. Pilotaje de la infografia en la unidad de hospitalizacion de
pediatria menor de 4 anos.

7. Revision de la infografia final por la Unidad de
Comunicacion del Departamento de Salud.

8. Difusion en el Departamento de Salud y comunidad
cientifica.

adhesiva perineal y disenar una infografia dirigida a enfermeras, TCAE, EIR y estudiantes. Se desarrolld en

RESULTADOS

Se diseno la infografia “Recogida de orina con bolsa adhesiva

perineal en poblacion pediatrica no continente” que resume
de manera concisa las indicaciones y contraindicaciones de la
tecnica, la preparacion del paciente y del entorno, el
procedimiento paso a paso y recomendaciones para las
familias.

Se difundio la infografia en el departamento via intranet
corporativa, correo electronico, y como herramienta de apoyo
educativo en las actividades formativas.

Ademas, se publico el articulo “Estandarizando la practica
clinica: recogida de muestra de orina mediante bolsa adhesiva
perineal en pediatria” para su difusion a la comunidad
cientifica.
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La implementacion de esta herramienta grafica ha facilitado la
accesibilidad y la difusion de |la informacién mas relevante sobre

esta técnica entre los profesionales pediatricos, contribuyendo a

RECOGIDA DE ORINA CON BOLSA ADHESIVA
PERINEAL EN POBLACION PEDIATRICA

NO CONTINENTE
INDICACIONES NO INDICADO
« NG44 nO continentes: Ondieis DOSICO de Oring, determinocion o Urinoouitive, SO0 secenoae
ekctroltics, estudo de ko funcidn rendl, tdxicos, despistaie de TU LA TICOda por orfterio clinico.
y/0 control de duresia o IMROGON © PErdica de SOLCION Je
comtinJddod en I 200G pernecl,
o Recn Nocido prematiro con pied
inmdura.
PREPARACION

« ICentificor iInequivocamante o podiente.

« Expicar ¢l procedimiento o nifio y/o familior, solicitando su
OOlChOrocion.

« Procurar un entomo tranQuiio y agradabie.

« Proparar o materid 1000 del Campo de Vision cel nifo.

+ Seleccionar las mediaos No faMOCoISgIcas para Ne se recomsends ¢f canbio rutinarie de b Delsa.
tratar/deminulr of eStrés/color Aurante el procedmiento. Soh en (aso de despegue scodentad o depascidn

>

» Control Gel ambiente L2, NUdOs y NUMerd e personas.

« Porticipocion de o famila con dis roccidn y contencion funcional,

o AGMINSYOUON de SCCUroes 24X O gucose 313X duonte 2 minutos
antes del procedimiaento CON SLCCKON NO NutNtiva,

t o DEwocddn segun IC @303 videos , jJuguetes , SONGMrOs , Canciones
etc

PROCEDIMIENTO

L.Poner ol niN e JotLbito supino.

2.Quitar ol paal.

3. Redi2ar IGvado CON AgUa y Jaban Neutro de 0 20na genial (MO Nay evidendia Clara sobre ¢l uso de
ANtISAPICOS ). En nfoa, retirar ¢l prepucio sin forzar. En niflas, Separar ios Iadios y Impiar del frente hocia
o 1ogs %

4. ACOrar Ia 2000 y 5000r CON QOSAS estéries. ASeguarse de I 20Na @510 2000 aNtes Ce Pegar la Dosa.

5.Colocor o nifi@ en posicidén de Rotomia, tratando de aisar los pllegues de o piel.

D@

& Retiror ic porte 7a. Bn nifoa nTroducr 0. Ennifos contraor i 8. Comprobar comecta

Nferior del poped ol DN o SU DOBIKION DOISO antre 0% IChice. odhesion de o bolsa
protecior de 0 Dolea, AC T aeN @ rtartor e ColoCor primenro o porte Colocor ¢ pofal sobre 0
evEoNGo ¢l contocto 2 balsa. Pegar b bolse Inferior presionando socbre Dolsa. Se recomienda hooer

oon 13 20na Interior de o entre o ano y el ol pernd. Luego o superior,  uno ZECCKRES DOra axeroer
DoBa. QLOroto. QIO3AN30 Certrada sobre of ia bolsa y fociRer o

mMecto. COMProDOCOn e Muestra.

2. Cotenida o muestrq, retirar Ig DOISA, desPegaNdoll SLovemete de OTDA Aba)Q. Si tene valuia de
VOSIOGCO, GxIroer CON UM jeringulia y vertar an ¢ Dote de recogica Sino dispone de vavuig, excroer ia
MUeLtS CON aguia y JaringJiic por o apertura de ic bolsa.

10. Comprobar 1o Integridad de ia plel

RECOMENDACIONES A LA FAMILIA

o IMPECAr Gl CUICO30r/Q PONCDA en 200 ol ProCediMmianto y MOSrarie COmMoO DUece CODOrar.

« IMentor Que ¢l NG MaNtenga UNG POSICION SeMENCOMPOrada, evitando Movimientos brustos

o ANIMO QG NGeSTA de U306 Parg forzar o duresis (8 10 StUOCION CiNica I© perMmite)

« ObServar de Monera Penddicn ¢ 651000 G 0 Dalsd y avisando d personal sanitario, o antes
pOGia, CUCNA0 5@ dEEONga de orna
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