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Implantacién de la Escala DIVA Score validada para la canalizacion venosa en los

Servicios de Urgencias Pediatricas. Propuesta de mejora.
OBJETIVOS PROPUESTA DE MEJORA

Evaluar el impacto de la implantacion de la Escala DIVA Score-SP en los Servicios  Se ha elaborado una infografia con la escala DIVA SP y el algoritmo a seguir segun la

de Urgencias Pediatricas sobre la tasa de éxito en la canalizacion venosa periféricaal  puntuaciéon obtenida en cada caso, con la intencion de servir de apoyo visual en en la
sala de técnicas de enfermeria del SUP. Se tienen en cuenta factores de riesgos

primer intento.
anadidos propios de la via venosa dificil y se mencionan técnicas facilitadoras para la

2.1 Estimar la prevalencia de via venosa dificil y su relacion con el namero de  canalizacion, como el uso de ultra sonidos y de luz infrarroja.

Intentos. Y ALGORITMO PARA CANALIZACION VENOSA
2.2 C&lClllaI’ el tiempO mediO de CanalizaCién efeCtiVa. Obtén la puntuacion segin la escala DIVA
Difficult Intravenous Access. DIVA <4 PUNTOS SIN Fit ASOCIADOS
2.3 Definir el uso de técnicas adyuvantes. vovsbe | Stoomcs | NO:2oun S
r Vena palpable I: 0 puntos NO: 2 puntos DIVA < 4 PUNTOS CON FR ASOCIADODS
METODOLOGIA : - . ot Uso de técnicas de distraccidn y cooperacian.
Edad z 3afos 1-2 afios <1 afio Atencion a padres, I
y | | 0 puntos Tpunto | 3 puntos Uso de ultrasonidas y transiluminacién.
Para la realizacion de este proyecto, se ha llevado a cabo: T~ e I ———
¢ Busqueda bibliografica para conocer las caracteristicas de la escala DIVA. Ty, =i _ \”":d ET— e
. . . . . . 3 actores e riesgo para via difici Punciﬁnecogiada.
e Estudio observacional sobre los conocimientos de esta herramienta en el _ Obesicad oskss (8
. . Malformaciolnes Histaria anterior de via @:g Ante L.l‘I'la via l:’iﬁl:i! que necesita puI‘ICIiOI‘IES repetidas:
personal del SUP del hOSpltal de I‘eferenCIa. osteomusculares il }, 'l mantén Iacomumcanf&n €on tu equipo para \.r:alorar
Edema en extremidades Ansiedad del nifioy/o § : opciones farmacolégicas o recurrir a comparnieros
o ~ o o o o .o s o Quimioterapia familiares ’ S - experimentados
e Diseno de estudio cuasi-experimental pre-post intervencion, prospectivo, en un i =
SUP para justificar la implementacion. CONCLUSIONES

Implementar herramientas que ayuden a detectar y predecir la via venosa dificil, que
sean fiables y sencillas supone una ventaja para poder adecuar la técnica, el personal y
los recursos de manera correcta y la Escala DIVA se consolida como una opcién valida.

RESULTADOS

Se espera relacionar la DIVASP con una mayor tasa de éxito en la canalizacion
venosa en el primer intento. Se mediran las variables: éxito al primer intento, n° de
intentos, puntuacion DIVA, edad, peso, experiencia de la enfermera, calibre y
localizacion del catéter, tiempo canalizacion efectiva y uso de técnicas facilitadoras,
antes y después de la formacion a los profesionales y la presentacion del material.

Este proyecto pretende aportar una mejora eficaz, segura y basada en la evidencia
para mejorar la canalizacién venosa aplicable a los Servicios de Urgencias Pediatricas.
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