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¢ Por qué se pautan/ban sujeciones?

Sanitas n

PARTE DE BUpO

El uso de las sujeciones en su momento pretendia prevenir situaciones de riesgo en
determinados tipos de pacientes.

Se consideraban parte del proceso asistencial.

Se decidian colocar de manera unilateral, sin consentimiento, sin regulacién, sin seguimiento , sin
control.

Practica asistencial defensiva ( “para evitar que se caiga ).

Aseguramiento de medidas o procedimientos terapéuticos (SNG, SU, oxigenoterapia, vias
endovenosas,...)

Control de la agitacion

Control postural

Esconder carencias organizativas

Sanitas Mayores 17 Noviembre 2017 2



Sanitas [|

¢ Por qué se pautan/ban sujeciones?

“SEGURIDAD” PARA EL PACIENTE.......... “SEGURIDAD” PARA LOS PROFESIONALES PARTERE Bupa
Caida ey SUJECION mmmmy Problemas fisicos y de salud ey, Aumento medicacion

Agitacion

Sonda, ... + Alteraciones conductuales Suj. Quimica??

4

ESTO SUPONE

MAS CAIDAS

MAS SUJECIONES (MAS DE UNA SUJECION)

MAS ALTERACION CONDUCTUAL (SCPD)

MAS USO DE SUJECIONES QUIMICAS (NEUROLEPTICOS)
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¢ Por qué se pautan/ban sujeciones?

PARTE DE BUpO

* El uso de las sujeciones en su momento pretendia prevenir situaciones de riesgo
en determinados tipos de pacientes.

« Sin embargo, con el paso del tiempo se ha demostrado que su utilizacion acarrea
algunos problemas y que disminuye la calidad de vida de la persona:

e aparicion de ulceras por presion,

Incontinencia,

e trastornos conductuales,
e inmovilidad,

e atrofia muscular,

« etc.
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Introduccion

PARTEDEBUpa
Sanitas Mayores inicio en 2011 el programa de racionalizacion y eliminacion de
sujeciones fisicas “Por una residencia sin sujeciones”.

Se trata de un proyecto para mejorar los cuidados, mejorar la calidad de vida, proteger
la integridad y por ultimo preservar la dignidad de los residentes ofreciéndoles los
mejores servicios y cuidados a lo largo de las diferentes fases de su vida.

Ha sido un largo proceso acompaiado de
muchas experiencias.

Inicialmente los familiares y comparfieras/os se
mostraban miedosos y escépticos a salir de las
costumbres de intervencion para creer e innovar E
en una modalidad nueva de trabajo .
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O bj et | VO PARTE PE Bupa
Ofrecer la mejor calidad de vida a los residentes a través de los mejores cuidados.

¢, Como?
Eliminar la accion de diferentes modalidades de sujecion en los residentes y entender
previamente el motivo de asignacion.



¢,Por qué es necesario retirar las sujeciones?

Sanitas [|

PARTE DE Bupa

Por la gran cantidad de efectos secundarios que conllevan, como:

e Caidas con mayores
consecuencias

« Ulceras por presion
« Disminucion del apetito
» Osteoporosis (riesgo de fractura)

o Atrofia muscular (riesgo de

caidas)

e |ncontinencia urinaria/ fecal

e Alteracion de la ventilacion

pulmonar

Intolerancia a la actividad
Hipotension postural
Infecciones del tracto urinario
Muerte por estrangulamiento
Ira

Verglenza

Depresion

Pérdida de ganas de vivir

Sanitas Mayores
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Punto de partida - determinacion de objetivos sanitzs -

1. Empaparnos del como y por qué “Centro Libre de PARTE 0 By
Sujeciones”

Reducir al 0% de sujeciones fisicas sin plazo
Minimizar el riesgo de caidas, evitar consecuencias
Reducir la polifarmacia y sujeciones quimicas
Trabajar con las familias en el proceso de cambio
Mejorar la movilidad y libertad

Adelantarnos a sus necesidades

©® N @ O A W N

Mejorar el confort y calidad de vida
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Fases del proyecto

Analisis de los casos R
Priorizacion de los primeros en desatar

Reestructuracion de espacios y reubicacion de residentes
Reorganizacion de habitos de rutina y lugares de estar en el centro
Aumento de la asistencia, anticipacion a necesidades

o 0k wWbhE

Potenciacion de actividades fisicas y cognitivas
+ Terapias No Farmacologicas

7. Aprovechamiento del ocio y ocupacion del tiempo libre
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Beneficios de laretirada de sujeciones

Para los residentes
PARTE DE By
Mejora calidad de vida
Menos ulceras por presiéon
Mejor comportamiento conductual (menos agitacion)
Aumento de la autonomia
Recuperacion de la movilidad, del ritmo intestinal y del suefio
Sin aumento de caidas, tanto en nimero como en gravedad
Para las familias
Sensacién de mayor tranquilidad y serenidad a las unidades de demencia, no inducida por farmacos
Se reduce el sentimiento de culpa
Mayor implicacion en la vida del centro y en los cuidados del residente
Para los profesionales y cuidadores de las residencias
Percepcion de mayor utilidad en su trabajo

Mayor implicacion. Aumento de la mentalidad de preocupacion por residente y trato individualizado
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Terapias No Farmacologicas

Para manejar los principales sintomas psicologicos y conductuales de la
demencia hemos potenciado:

1. Impacto del entorno medioambiental
Salas Multisensoriales
Musicoterapia

Actividad fisica y fisioterapia

Animal Terapia

a bk~ 0D
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Impacto del

IMPACT OF ENVIRONMENTAL vas

MODIFICATIONS ON THE QUALITY

OF LIFE OF RESIDENTS WITH -

DEMENTIA s Bupa
----- s sty w1 METHODOLOGY
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Elimination of the nurses’
station, (tablets are now
used for this control), in

order to create a rest point
simulating a natural space
with benches to rest on and
also to receive therapies, as
well as having natural
sounds emanating from
inbuilt speakers at all times.
The pillars are decorated in
such a way as to simulate
trees and on touch seem
real - they even have moss

interspersed with the bark.

Creation of Snoezelen rooms
(multisensory rooms)

Adaptation of the
corridors (materials,
lighting etc)

entorno medioambiental

Dementia care means a
continued reformulating global

model, to adapt dementia floors to the
necessities of our residents with dementia,
covering: the adaptation of the physical environment in
common areas, corridors, creation of Snoezelen rooms
(multisensory rooms), bathrooms and bedrooms. A pilot programme
in a care home in the dementia floor has undergone the following changes

Bathrooms and
bedrooms with fall
floors alarm

Adaptation of the

in common areas

Concealment of
elements which are
susceptible to
generating stressful

physical environment

situations, like lift doors
and emergency exits.
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PARTE DE Bupa

Una actuacion
ambiental centrada
en los residentes
de la demencia
obtiene resultados
en reducciones de

incidentes criticos
(caidas, consecuencias
severas, reduccion de
medicamentos

psicoactivos) que
permite una mejor
atencion y una
mejora de la
calidad de vida de
los residentes

12



Salas Multisensoriales

EFFECTS OF MULTISENSORY
STIMULATION IN A SNOEZELEN
ROOM ON THE BEHAVIOR OF
ELDERLY PEOPLE WITH DEMENTIA

i
Snoezelen rooms
(multisensory stimulation) are
available in day care centers
and care homes, but there is
little research on the impact
of these on the behavior of
people with dementia.

The main objective of this
study is to investigate the
benefits of multisensory
stimulation on the
affective-behavioral level in
elderly people with mild,
moderate or severe dementia.

METHODOLOGY dementia presents notable

Guantitative and qualitative data. Improvements In participation.

Design

Quasi experimental, pre
and post test with control
group.

Subjects
18 people with dementia.

Instruments

Standard tests combined
with video footage are
combined.

Tests applied
- Blessed (dementia)
- Cornell (depression)
- Hamilton (Anxiety)
- Cohen (agitation) CONCLUSIONS
- Record of relaxation
Authors: David Curte (Dr), Pedro Cano (D),

Conchits Garcia (Dr), Joss Francisco Tomas
(Do), Carme Ressno (Prof)

Sanitas n

PARTE DE BUpO

Comparacion de los efectos de la estimulacion multisensorial en
un espacio Snoezelen y la terapia de reminiscencia en el

comportamiento de personas mayores con demencia
Estudio realizado con equipo de Blanquerna
Universitat Ramon Llull

e Experimentaron un efecto significativamente
positivo en cuanto a la relajacion, en cambio no son
significativos los cambios en los comportamientos
depresivos, ansiosos agitacion y la calidad de vida.

» Favorece la relajacion en las personas mayores con
demencia sea cual sea el grado de demencia.
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Musicoterapia
e il e

Recursos que favorecen

* Mantenimiento de las funciones
preservadas

* Mantenimiento del estado de animo
elevado

» Recuperacion de la propia identidad

* Reduccion de la apatia, ansiedad y

I I . ‘ agitacion
b L * Mejora de la comunicacion

]

Pl T l® /s

Use of learned music protocols by professional profile
(average number of resources used)

SICIOLOEST L morCUnOML ey  Eliminacion de sujeciones y reduccion de
comers wsoanwonen farmacos
B SOCIOCULTURAL ANIMATOR = DOCTOR L COlaboraCién en |aS AVDS
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Actividad fisica y fisioterapia

PARTE DE BU pa

» La practica de actividad fisica adaptada (AFA) en personas mayores
institucionalizadas responde a un problema de salud publica
» Las caidas se reducen en un 35% entre las personas mayores en

residencias

E5 El estudio HAPPIER, desarrollado a lo largo de 12 meses en 32 residencias de ancianos de
“/H. A_P. P. IL_E. R, Cuatro paises europeos como Francia, Bélgica, Irlanda y Espana y el que han participado
450 residentes, evidencia beneficios tanto para las personas mayores como para el perso-
nal de la residencia en cuanto a:
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Situacién actual 2017

Evolucidén histérica desde: 04 de 2010 hasta: 03 de 2017
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Conclusiones

PARTE DE Bupa

La eliminacidn de sujeciones mejora la calidad
de vida, la movilidad y el aumento de la
autonomia de las personas con demencia

 No existe un incremento significativo de caidas
de registradas desde el inicio del programa

« Las TNFs juegan un papel
Importante para conseguirlo
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