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Transformacion digital en la entrega de turno:
experiencia en la transferencia del cuidado en enfermeria

Introduccion

La entrega de turno de enfermeria es un proceso esencial para garantizar la continuidad, seguridad y calidad del cuidado.
La transformacion digital de este procedimiento permite estandarizar la comunicacion, optimizar tiempos, disminuir
errores de transcripcion y facilitar el acceso oportuno a la informacion clinica durante la transferencia del cuidado.

En el Hospital Alma Mater la articulacion del procedimiento de entrega de turno de enfermeria en historia clinica
electronica del GHIPS - Gestion Hospitalaria IPS, articula la transferencia del cuidado facilitando el acceso a la infor-
macion del paciente de forma agil, resumida y articulando al personal de enfermeria a cargo del paciente, disminu-
yendo tiempo en tareas operativas que limitan el tiempo de cuidado directo y minimizando errores de transcripcion de
informacion. Por otro lado, el disefo de la entrega de turno digital hace que la implementacion permita tener toda la
informacion a la cabecera del paciente, mejorando la comunicacion y satisfaccion del equipo asistencial, paciente y su
familia.

Metodologia

El procedimiento de entrega de turno de enfermeria, imple-
mentado en el Hospital Alma Mater desde 2009, evoluciono
mediante la incorporacion de la ronda conjunta de enferme-
ria, estandares de acreditacion y practicas de seguridad del

Objetivo paciente. En 2024 se integrd a la historia clinica electrénica

- mediante un modulo digital estructurado con la estrategia
Integrar el procedimiento de entrega de turno de enfer- SBAR-SAER, desarrollado en conjunto con el drea de TIC.
meria en la historia clinica electronica del Hospital Aima Este consolida automaticamente la informacion clinica rele-
Mater, con el proposito de optimizar la eficiencia del vante, la gestion del cuidado, las recomendaciones y la asig-
proceso, reducir los tiempos de preparacion de la en- nacién del personal de enfermeria, permitiendo realizar la
trega hasta en un 50% frente al uso de formatos fisi- entrega de turno a la cabecera del paciente con dispositivos
cos y fortalecer la continuidad, seguridad y calidad mdviles, optimizando la comunicacién, reduciendo la trans-
del cuidado. cripcidn manual v fortaleciendo la continuidad y seguridad

del cuidado.
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) Figura 1. Situacién. Entrega de turno. GHIPS.

Equipo de la salud

» Figura 2. Equipo de salud. Entrega de turno. GHIPS.

Seguido a esta informacion se encuentran datos

Especialista Medico general del equipo de salud a cargo del paciente en
- dicho turno, incluyendo personal médico y de
Enfermera Auxiliar enfermeria enfermeria.

[ Con Registros ( Sin Registros
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Evaluacion

Dentro de la evaluacion, se incluyen aspectos relacionados con el estado actual del paciente y detalles de la evolu-
cion clinica tales como: dispositivos médicos invasivos, resultados de escalas de valoracion, peso, temperatura y
oxigenoterapia, los cuales permiten realizar un analisis de la condicidon del paciente.

A(ASSESMENT-EVALUACION VALORACION)

K& PESO DIARIO (KG) 8 TEMPERATURA &4 OXIGENOTERAPIA
75 36.6 Ventilador Mecanico 15 Litros por minuto
Invasiones y dispositivos médicos A(ASSESMENT-EVALUACIONVALORACION) a

Invasiones y dispositivos médicos A(ASSESMENT-EVALUACION VALORACION)

Dispositivo Obse!'v-acién Feci:la Hor.a ‘ FQCh? ‘ Hora- ‘ Fec-ha Hora Dias Observaciones
Inicial Invasién Invasién Cambio Cambio Retiro Retiro

Catéter arterial radial derecho 23/04/2026 11:00 03/05/2026 15:00 03/05/2026 15:00 10  Disfuncional
Catéter venoso central femoral 23/04/2026 11:00 1

derecho

Tubo orotraqueal #t 75 26/04/2026 20:00 8

Sonda vesical #16 26/04/2026 20:00 8

Catéter arterial radial izquierdo 03/05/2026 18:24 1

Y Figuras 8 y 9. Evaluacién. Entrega de turno. GHIPS.
Recomendaciones

Las recomendaciones en el procedimiento de recibo y entrega de turno incluyen planes de atencion para el pa-
ciente, los cuales se encuentran contenidos en las notas de valoracion médica, dieta, érdenes pendientes, ayudas
diagndsticas, interconsultas y laboratorios, estos campos traen informacion directamente de los registros realiza-
dos por el equipo asistencial, adicional a una casilla de observaciones editable por el enfermero.

Rondas e Interconsultas RC(RECOMENDATION-RECOMENDACION) Ly

B Rondas e Interconsultas

Anestesiologia : Paciente quien se le realiza procedimiento endoscopico sin complicaciones y se traslada posteriormente a uci -
FechaNota:04/05/2026

Oncologia : Pendiente reporte escrito ed IHQ
Se explica a familiares hermana de manera detallada diagnostico pronostico y plan a seguir, familiar refiere que hablara con familia antes de
autorizar quimioterapia .

» Figura 10. Recomendacidén. Entrega de turno. GHIPS.

Uno de los apartados mas importantes para enfermeria es aquel que integra la gestion del cuidado de enfermeria,
el cual consolida los diagndsticos de enfermeria (evaluacion) y cuidados de enfermeria (recomendacion), que per-
mite afianzar durante la entrega de turno la continuidad del cuidado.

Asignacion del personal de enfermeria

El procedimiento de entrega de turno articula al personal de enfermeria responsable y la informacion del paciente, garan-
tizando la continuidad del cuidado. En este sentido, el mdédulo de entrega de turno del Sistema de Gestion Hospitalaria
-GHIPS-, integra la asignacion del personal auxiliar permitiendo al enfermero definir qué profesional y qué auxiliar de en-
fermeria asumiran la atencion en el turno siguiente, ya sea diurno o nocturno.
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) Figura 3. Entrega de turno. GHIPS.
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) Figura 4. Entrega de turno. GHIPS.

Antecedentes

Considerando los antecedentes del paciente se cuenta con casillas editables con antecedentes personales, diagnos-
tico médico, alergias, deposiciones y drenajes, glucometrias, resultados de laboratorios alterados, sucesos de segu-
ridad del paciente reportados y ayudas diagnosticas pendientes de realizacion. Cada uno de estos items es nutrido
con la informacion de otros modulos de GHIPS, como programacion de ayudas diagnosticas, registro médico de
alergias, datos de sabana de enfermeria, entre otros.

Alergias B(BACKGROUND - ANTECEDENTES,CONTEXTO) A Glucometrias B(BACKGROUND-ANTECEDENTES CONTEXTO) ~

Alergias BIBACKGROUND-ANTECEDENTES CONTEXTO) Sl e S B e e HEE S S b L 2

Factor generante Grupo Descripcidn Fecha yelor
El paciente no cuenta con registro de Alergias May 4 20261 40 Control L2
May 4 2026 1 0:0 Contral 13
May 3 20261 12:0 paciente con nutricion parenteral a 40 mililitros, glucometria control 120
Sucesos reportados B(BACKGROUND-ANTECEDENTES,CONTEXTO) AN

Sucesos reportados B(BACKGROUND-ANTECEDENTES,CONTEXTO)

Sitio .
‘ Fecha ‘ Suceso . ‘ Categorfa de la UPP ‘ Estado ‘ Conclusion
anatémico
22/04/2026 Lesiones por humedad Otro Categoria IB Anulado Evento
Adverso
01/05/2026 Lesion por presion intra Sacra Categoria VI: Sospecha de Lesion Tejidos Profundos / Profundidad Reporte Evento
institucional Desconocida cerrado Adverso

) Figuras 5, 6 y 7. Antecedentes. Entrega de turno. GHIPS.

) Figura 11. Asignacién del personal. Entrega de turno. GHIPS.

Finalmente, una vez actualizada la informacion del paciente y consolidada para la entrega, se procede a realizar el
relevo de turno entre el personal saliente y entrante, consultando directamente los datos en el mdédulo correspondiente.
Posteriormente, el personal entrante lleva a cabo la ronda de enfermeria con cada paciente, disponiendo de la informa-
cidon actualizada en tiempo real, mediante el uso de dispositivos electronicos tipo tableta asignados a cada enfermero
en los servicios de internacion y urgencias.

Resultados

La implementacion del mdédulo de entrega de turno en la historia clinica electronica, consolidd en un unico entorno la
informacion clinica necesaria para la transferencia del cuidado, optimizando la continuidad asistencial, la seguridad del
paciente y la gestion del cuidado de enfermeria. El sistema integra informacion registrada por todo el equipo asistencial,
reduce errores de transcripcion, mejora la trazabilidad y facilita la comunicacion interdisciplinaria. La digitalizacion dis-
minuyo el tiempo de preparacion de la entrega de turno de 90 a 30 minutos, equivalente a una optimizacion del 66%,
incrementando el tiempo destinado al cuidado directo. Ademas, el procedimiento alcanzé una cobertura del 100% de
los pacientes hospitalizados y mantuvo una adherencia institucional del 93% en 2025, superior a la meta establecida
del 85%, lo que evidencia la aceptacion y sostenibilidad de la estrategia.

Porcentaje de adherencia al procedimiento de entrega de turno de enfermeria
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) Tabla 1. Grafico porcentaje de adherencia al procedimiento de entrega de turno de enfermeria.

Discusion y conclusiones

La evidencia respalda que una entrega de turno estructurada, realizada a la cabecera del paciente y apoyada en herra-
mientas estandarizadas como SBAR-SAER, mejora la comunicacion, la continuidad del cuidado y la seguridad del pacien-
te. La implementacion del médulo digital en GHIPS permitié consolidar la informacion clinica actualizada en un unico
entorno, optimizando la transferencia del cuidado, reduciendo tiempos de registro, fortaleciendo la toma de decisiones
y la articulacion interdisciplinaria, y contribuyendo a una atencidon mas segura, eficiente y centrada en el paciente.
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