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OBJETIVO
La sepsis pediatrica continia siendo wuna causa relevante esarrollar e implementar un protocolo de alerta
complicaciones graves en urgencias. La identificaciéon temprana es cIave (’enfermera basado en criterios clinicos simples para
para iniciar tratamiento y reducir deterioro. La evidencia demuestra que identificar precozmente sospecha de sepsis pediatrica
los protocolos y las alertas lideradas por enfermeria mejoran la deteccién en urgencias.
y la activacion de cuidados.
METODOLOGIA CHECKLIST DE ALERTA ENFERMERA

e CRITERIO Si/NO
Disefio del protocolo mediante criterios de valoraciéon rapida. e PERFUSION ALTERADA (LLENADO >3 S, FRIALDAD)
Checklist de alerta para triage y reevaluacion (<30 s). . TAQUICARDIA O TAQUIPNEA SEGUN EDAD

Actuvaa.o’n por enfermer|a Y’nonf’lc.acnon al pediatra. ALTERACION DEL NIVEL DE CONCIENCIA
Formacion breve + simulacion clinica. .
ASPECTO TOXICO / CLINICA DE GRAVEDAD

Pilotaje 4-6 semanas para evaluar.
Indicadores definidos: adecuaciéon de criterios, cumplimiento FIEBRE CON FACTORES DE RIESGO
¢ SOSPECHA DE INFECCION?

del flujo de alerta, satisfaccion y percepcién personal.
¢ACTIVAR ALERTA? (=1CRITERIO MAYOR)

CONCLUSIONES
RESULTADOS ESPERADOS

| El protocolo de alerta enfermera es una intervencién simple, Gtil y factible L N
Estandarizacion de la valoracién inicial.

que puede mejorar la identificacion precoz de sepsis y fortalecer la ik ) .
. seguridad en urgencias pediatricas. i Deteccion ma; temprana’\ d? pRciertes
EI!H‘:‘,EI potencialmente sépticos.
Q ;ﬂn BIBLIOGRAFIA . 2 Mayor seguridad percibida por el equipo.
-y Identificacion de facilitadores para
E'_.-. L implementacion completa.



