—_

. Transferencias 2. Reposicionamiento

3.Transferencia en 4. Posicion de pie 5. Deambulacién
posicion de sentado

Soluciones de productos en cuidados intensivos y agudos
3. Transferencia en posicion de sentado

El objetivo de este documento es el de proporcionarle un resumen de las soluciones de Hill-Rom y Liko para transferencias en posicion

de sentado en cuidados intensivos y agudos. Las transferencias en posicién de sentado son muy comunes en entornos de cuidados intensivos
y agudos. Ejemplos de transferencias incluyen: Entre la cama y la silla de ruedas / silla para higiene, silla de ruedas y bario, silla de ruedas
y camilla para exploracién, etc. Si se realizan sin los adecuados elementos técnicos de ayuda, las transferencias en posicion de sentado son

las situaciones mds habituales de lesiones en la atencién sanitaria. *

“Mds arriba en la silla” y la movilidad temprana ayudan para: | 9

« Reducir la duracién de la estancia ®

« Reducir costes >*

« Mejorar el bienestar psicoldgico ®

« Prevenir las infecciones nosocomiales y trombosis

venosa 6,7,8,9,10,11

Podemos ofrecerle diferentes soluciones para facilitar esta

tarea pesada y demandante de recursos. Para obtener

mads informacion sobre las soluciones presentadas,

consulte www.hill-rom.com o www.liko.com.

Areas de aplicacion de transferencias
en posicion de sentado habituales

Unidades médicas o quirtrgicas
Unidades neuroldgicas

Unidades de cuidados para ancianos
Unidades de cuidados intensivos
Unidades de ortopedia

Cuidados paliativos

Pediatria

Radiologia

Pre y post-operatorio

Instalaciones de rayos X y tomografia
por resonancia magnética nuclear (MRI)

i

Hill-Rom.

Mas ventajas pa

ra los pacientes y para quienes los cuidan.



Métodos mas habituales de transferencias
en posicion de sentado

“Mas arriba en la silla”: Con equipamento de manejo Con equipamento de elevacion
soluciones en la cama manual: tabla de transferencia

o Ofrece una movilidad temprana hasta « Si los pacientes no cooperan o participan, « Se puede utilizar con pacientes
que el paciente esté listo para levantarse se exceden los limites de carga incluso totalmente dependientes.
de la cama. si dos cuidadores cooperan. 2 « Segtin determinados estudios,
« Fcil de usar. « El paciente necesita una buena funcién el uso de gruas de pacientes para
« Bajo riesgo de lesiones para el cuidador del brazo y capacidad para seguir las las transferencias en posicion
y el paciente. instrucciones. de sentado es la inica manera
« Se puede utilizar junto con el cinturén probada de prevenir lesiones
de transferencia. !? lumbares entre los cuidadores. '?
« La percepcion de seguridad » Menos carga sobre la espalda
y la comodidad del paciente durante del cuidador. 1%V
la transferencia se relacionan con « 1 6 2 personas son suficientes
la técnica de trabajo del cuidador. '* para realizar la transferencia.
« Muy alto estrés ergonémico « Una solucién flexible con grias
para el cuidador. ©® y arneses para diferentes necesidades

de elevacion.

Soluciones de productos

Desafios y demandas

Recuerde tener en cuenta los siguientes desafios en su trabajo diario antes de elegir un producto:

« Restriccion de carga  Requisitos de higiene

 Ausencia de evaluacion de riesgo  Esposible que sea necesario colocar tubos y demds
« Ausencia de personal capacitado dispositivos médicos al paciente

« Limitaciones de tiempo » Necesidad de soluciones flexibles adaptables

« Espacio limitado a diferentes pacientes y situaciones de elevacion

Soluciones para posicion de sentado de Hill-Rom

Muchas de las camas de Hill-Rom presentan funciones que alivian el movimiento y el reposicionamiento a una posicién de sentado.
Las funciones utiles como el espacio minimo de transferencia, funciones eléctricas, controles de bloqueo, railes laterales espacialmente
disefiados y manillas de salida facilitan la transferencia desde la cama a una posicion de sentado en el borde de la cama. Estas funciones
favorecen la asistencia del cuidador y la participacion activa del paciente, y ayudan al paciente durante la transferencia.

Muchos pacientes se beneficiaran de una posicién de sentado, pero a veces el paciente esta demasiado débil como para salir de la cama,
especialmente en instalaciones de cuidados intensivos. Hill-Rom ofrece una amplia gama de camas con funciones que ayudan a colocar
al paciente en una posicion de sentado o una posicion FullChair. jsin salir de la cama! Lo que permite el cumplimiento de la posicién
“mas arriba en la silla” y una rehabilitaciéon mds rapida. Recuerde que la funcién estandar mas habitual, la “posicion de sentado cardiaca’,
no cumple los requisitos de una orden “mads arriba en la silla”.

Muchas de las superficies de Hill-Rom presentan la P-max: inflado maximo instantaneo. Esta funcion asiste a los cuidadores
en sus actividades diarias y redice el riesgo de movimiento y manejo de lesiones asociados con el manejo de pacientes.
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Camas y superficies de Hill-Rom

Hill-Rom ofrece una amplia gama de camas y superficies con funciones y accesorios opcionales.

Movimiento del paciente facil y seguro

Al elegir una cama y superficie, debe considerar las necesidades

del paciente, necesidades que pueden cambiar significativamente
durante la estancia del paciente en las instalaciones de cuidados
intensivos y agudos. Los niveles mds altos de agudeza del paciente
indican que los cuidadores necesitan proporcionar mayor asistencia
que antes. Utilizando las funciones de las camas de Hill-Rom y nuestra
experiencia en ergonomia, podrd proporcionar a sus pacientes un nivel
superior de cuidado y asistencia de manera segura y sin esfuerzos.

Funciones de la cama: ayuda a los pacientes a que se ayuden a si mismos y a sus cuidadores.
(Para obtener informacién sobre las funciones de las camas, consulte la matriz de la cama en la pagina 8).

Posicion FullChairm

Solo la cama TotalCare ofrece la posicion FullChair, que es una parte estindar
en un plan de cuidado de un paciente. La posicién FullChair de la cama
TotalCare Connect FullChair cumple con las recomendaciones de “mas arriba
en la silla” de las directrices de movilidad progresiva para pacientes en estado
critico.' La parte superior de la cama (HOB) elevada a un angulo mayor

de 65° con las patas en posicién totalmente dependiente.

Posicion de sentado

Hill-Rom ofrece una amplia seleccién de camas avanzadas de hospitales con

la funcién de posicién de sentado. La funcion de posicién de sentado mediante
la pulsacion de un botén permite que los pacientes y cuidadores ajusten la cama
répidamente y, con frecuencia, segin lo requerido mientras que se minimiza

el riesgo de lesiones para las partes.

Si las camas y superficies estan disefiadas con las funciones ttiles
enumeradas a continuacion, son especialmente adecuadas para
las transferencias en posicion de sentado.

Funciones eléctricas

Las funciones eléctricas facilitan el movimiento del paciente hasta una posiciéon
de sentado en la cama o hacia una posicion de sentado en el borde de la cama.
Esta funcion también permite un ajuste dptimo de la altura de trabajo para

el personal cuando se aplica un arnés en la cama. Las funciones de bajada

y subida del cabezal del paciente también facilitan el movimiento del paciente
hasta una posicion de sentado, lo que a veces es relevante cuando se aplica

el arnés.

Controles de bloqueo

La posibilidad de bloquear la seccion de la rodilla es importante cuando se eleva
el cabezal de una cama eléctrica con Auto Contour-. Esta funcion facilita el
movimiento del paciente hasta una posicién de sentado en el borde de la cama.




T
Railes laterales y manillas de salida
Como parte de nuestro objetivo de promover la autonomia del paciente, una rehabilitaciéon mas rapida y una reduccién del esfuerzo
de los cuidadores, nuestras camas estan disefiadas para proporcionar areas que los pacientes puedan utilizar como apoyo en el momento
del giro, reposicionamiento o salida de la cama de forma segura y con la menor asistencia posible. Los railes laterales y las manillas
de salida permiten que el paciente participe activamente durante el giro en la cama, lo que facilita la tarea del cuidador cuando aplica
el arnés. Con las manillas de salida, los pacientes pueden también ayudarse a si mismos a desplazarse hasta una silla de ruedas.

Desinflado del asiento P-max.: Inflado maximo instantaneo

Permite que los pies del paciente estén mas cerca del suelo Con solo pulsar un botén, P-max. se activa instantaneamente
cuando se sube o sale de la cama. Esta funcion permite que para proporcionar una superficie firme y asistir a los cuidadores
el paciente se siente firmemente en el borde de la cama, en sus actividades diarias, reduciendo de este modo los riesgos

lo que facilita las transferencias manuales en posicion de movilidad y manejo de lesiones asociadas con el manejo

de sentado hacia una silla de ruedas. del paciente. P-méx. también facilita el uso de sabanas deslizantes

y la aplicacién de arneses.

Soluciones de Liko para transferencias en posicion de sentado

La elevacion de un paciente desde la cama a una silla o vater
es la necesidad de elevacion mas habitual para la mayoria

de los pacientes. La investigacion ha demostrado que el riesgo
de lesiones de espalda en los cuidadores se reduce si se utilizan
las gruas para pacientes.'> !¢

El uso de una gruia para pacientes para transferir un paciente
reduce la carga en la region lumbar un 2/3 en comparacion
con una transferencia manual realizada correctamente.'®

La comodidad y seguridad del paciente son consideraciones
importantes para tener en cuenta. La grua, la percha y el arnés
se deben seleccionar cuidadosamente.

Liko tiene una gran variedad de productos para las transferencias
en posicién de sentado. Los factores mas importantes a tener

en cuenta cuando se selecciona el tipo de gria y arneses son:

la situacién de elevacion y el estado clinico y la capacidad

del paciente. Liko tiene distintas soluciones para satisfacer

todo tipo de necesidades.




Arneses de Liko: arneses para todas las necesidades

“El arnés es la mitad de la graa”.
Esto es por qué Liko cuenta con la mas amplia gama de arneses del mundo. Todos los
modelos tienen funciones inicas para adaptarse a las distintas necesidades de elevacion.

Modelos basicos
A algunos se los conoce como los modelos basicos porque cubren una gama mds amplia
de necesidades de elevacion para distintas personas.

Arnés Liko Original Soft Alto, modelo 26

| y

Arnés Liko Original, modelo 10/11 Arnés Liko Original Respaldo Alto, modelo
20/21

Modelos para necesidades especiales

Los demads son modelos para necesidades especiales para una elevaciéon dptima en areas de aplicacion mds angostas.
Ejemplos de estas areas incluyen la elevacion de pacientes con amputaciones, pacientes baridtricos y la elevacién hacia
y desde asientos moldeados.

Le
Arnés Liko Amputados Respaldo Alto, Arnés Liko Silhouette, modelo 22 Arnés Liko Ultra, modelo 06
modelo 75



Modelos para el inodoro y la higiene
Subir y bajar personas con una incapacidad grave al inodoro y poder quitarles y ponerles a la vez la ropa
requiere arneses bien diseflados que proporcionen el mayor acceso alrededor del cuerpo sin alterar la seguridad.

y i
Arnés Liko Higienecon cinturén, modelo 41 Arnés Liko Higiene con cinturdn de seguridad,
Arnés Liko Higiene, modelo 40 modelo 45
(sin cinturén) Arnés de seguridad Liko Higiene, modelo 46

(con soporte extra de espalda)

Chaleco Liko Higiene, modelo 50 Chaleco Liko Higiene Respaldo Alto,
modelo 55

Para garantizar la maxima seguridad y comodidad para los pacientes y cuidadores, todos los accesorios de elevacién
se deben probar individualmente. La eleccion adecuada de talla es esencial para la seguridad, la funcién y la comodidad.
Cada modelo tiene tallas individuales.

. Ly visi {oina w liko. ’ ,
Para obtener mas informacion sobre nuestra gama de arneses, visite nuestra pagina web www.liko.com, nuestra guia
de seleccion de arneses y nuestro poster de arneses - “Arneses para todas las necesidades”.

Elecciéon del tejido

La eleccién del tejido es un factor importante cuando se selecciona un arnés. Nuestros arneses estan fabricados
con distintos materiales, cada uno de ellos con caracteristicas y ventajas especiales.

El tejido mds habitual es el poliéster verde, que es inigualable cuando se habla de resistencia a la abrasién
y durabilidad. La baja friccién hace que el arnés sea facil de aplicar y de retirar. Muchos de los arneses
disefiados para nifios estan fabricados con un tejido de poliéster con motivos de osito de peluche.

Si el arnés se deja en su lugar después de la transferencia, se recomienda una grua de poliéster en red

o de tejido de algodon. Para las situaciones de bafos y duchas, se recomienda una gria de red recubierta
de plastico. Solo es el nombre de una familia de accesorios de elevacién desechables. Los productos

de la serie Solo no son lavables. Se deben eliminar si estan sucios o si el paciente ya no los necesita.



Eleccion de una percha

Fi ]
Eﬂi‘f@ ( 0
Percha Universal 350 Percha Universal 450 Percha Doble Universal 670 Percha Cruzada 450/ 670

Para un mejor resultado, la percha también se debe seleccionar con cuidado. Junto con el arnés y la percha forman

una unidad funcional. Desde el punto de vista de la seguridad, la percha es muy importante. El disefio y la geometria

de la percha son importantes para la postura de sentado del paciente. Generalmente, una barra simétrica proporciona

un angulo mayor para la cadera y una postura de sentado mas reclinada que una barra doble. Con una percha mas ancha,
los brazos del paciente quedan generalmente por dentro del arnés. Lo que permite un mayor espacio / menor presion
sobre los hombros. Con una percha mas angosta, los brazos del paciente generalmente quedan por fuera del arnés.

Si se utiliza una percha mds angosta, el arnés hard que el paciente esté mas ajustado.

Gruas para pacientes de Liko

Los dos tipos principales de grias para pacientes utilizadas para transferencias en posicién de sentado son las gritas moviles
y las griias de techo. Cada modelo de grua tiene sus propias caracteristicas tnicas.

Sistemas elevadores de techo Liko 5

El uso de las gruaas de techo es preferido por los pacientes y los cuidadores
(en comparacion con las grias moviles y otros tipos de equipamientos para
elevaciones y transferencias) puesto que las consideran mads seguras y faciles de usar.

Un estudio ha demostrado que la implementacién de un programa de grias de techo
genera beneficios econémicos debido a la reduccion de los costes de compensacion
dentro de los 3 anos de la intervencién. *

 Se puede instalar en un sistema independiente
de pared o techo.

 Los sistemas de techo se pueden instalar como
un rail recto o como un sistema transversal,
con o sin cambios de railes.

« Con frecuencia es la mejor solucion puesto que
no consume espacio en el suelo y estd siempre
a mano cuando se necesita.

« Con una carga maxima de 200 a 500 kg.

Gruas moviles Liko

La compra de griias moéviles y el conocimiento de como utilizarlas previenen lesiones
y reducen costes. 2!

Las gruas de Liko son recomendadas como la mejor opcién para uso frecuente. *

« Se transporta facilmente para resolver las necesidades de transferencias
de las salas.

« Disponible en diferentes tallas y modelos, con una carga maxima de 140
a 300 kg.

« Para transferencias en posicion de sentado, se recomiendan las grias moéviles
Golvow, Viking~ M Viking. L o Vikingw XL.




Otro equipamiento

Anatome facilita la transferencia de pacientes

La flexibilidad de Anatome (cabezal y reposabrazos retractiles, control de altura)
garantiza una transferencia segura. Con su disefio ergonémico, cualidades

de manejo y construccidn liviana, Anatome no es solo otra silla de atencién
sanitaria. Se ha convertido en un elemento de ayuda necesario para el cuidado
de los pacientes, con una conveniencia anadida para el personal asistencial.

Matriz

Las camas de Hill-Rom con soluciones que facilitan las situaciones de transferencias en posicion de sentado.
La matriz de la cama proporciona una vision general. Tenga en cuenta que no todos los productos se venden en todos los mercados.

Posicion
Silla/Posicién | Deshinch

d

Funci B

Productos FullChair Silla baja del asiento

eléctricas bloqueo P-Max | Barandillas | Barra de ayuda

AvantGuard. 800

X X X

AvantGuard. 1200

X

AvantGuard. 1600 Mobility X

AvantGuard. 1600 Ability X

Superficie TotalCare. ShortStay Connect

Superficie TotalCare- Duo- 2 Connect

Sistema de terapia pulmonar TotalCare Sp0,rt- Connect

Superficie TotalCare- P500 Connect

XXX X[ X
x

TotalCare. Bariatric Plus

Cama ExcelCare. Bariatric

XX | X| X[ X

Cama VersaCare. X

Cama CareAssist.

Cama Hill-Rom. 1000

D3| XXX 3| 3| X[ X[ X | X | XX

Cama de partos Affinity- 4 X X

DX XX X[ 3| 3| X[ X[ X X | X[ X[ X

X|X| X[ X

Cama manual Hill-Rom. 305

Cama eléctrica Hill-Rom. 405

DY K| XX X[ | D 3| XX X[ XX 3| X[ X[ XX | X | X

X X

Consulte los folletos de productos o visite nuestras paginas web www.hill-rom.com y www.liko.com para obtener mds informacién sobre los productos descritos.
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Més ventajas para los pacientes y para quienes los cuidan.
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