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424/192 - ¢ES SEGURO ACUDIR A UN CENTRO DE SALUD DE MADRUGADA?
PROBLEMAS INFORMATICOS
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Resumen

Descripcion del caso: A las 2h de la mafiana mientras se realizaban las copias de seguridad del programa
OMI-AP en nuestro centro, quedandonos sin ningun tipo de informacion clinica el ectronica, acude una
adolescente (15) disneica, con su madre que le estuvo dando salbutamol. Atendiamos a otro paciente, e
intentando ganar tiempo, tras una auscultacién somera (hipoventilacion generalizada), FR 36, saturacion
inexplicablemente a 97% para ese nivel de tagquipnea, nebulizamos con salbutamol, atrovent y budesonida.

Exploracion y pruebas complementarias: Tras 15 minutos, seguia taguipneica (FR36), AP hipoventilacion
gneralizada, TA 138/92 T2 36,7 OC. irritable, con dolor abdominal difuso, nauseosa, bebiendo agua sedienta,
aliento con olor dulzon... Al preguntarle por sus antecedentes, dice que es asméticay diabéticatipo | (jPara
qué avisarlo, si saben que tenemos toda lainformacion en € ordenador!) y su madre refiere que llevaba
tiempo inyectandose solo insulina basal a dosisfijas sin ningn control pre o posprandial, saltandose la
revision a endocrino y transgrediendo frecuentemente ladieta... El glucémetro nos saludaba con un HI !!!
(glucemia > 500 mg/d!).

Orientacion diagnodstica: Con la sospecha de cetoacidosis diabética derivamos urgentemente al hospital, y tras
3 diasenlaUVI con intenso control de su cetoacidosis diabéticay una semana en planta con educacion
diabetol 6gica fue dada de alta.

Diagnostico diferencial: Agudizacién asmatica. Cetoacidosis diabética. Crisis ansiedad.

Comentario final: Laseguridad del paciente es importante en Atencion Primaria, teniendo en cuenta que los
efectos adversos (EA) afectan a 7 de cada 100 ciudadanos en un afio, y que el 70% de los EA son evitables.
Los multiples filtros seguin lateoria del queso suizo para proteger la seguridad del paciente pueden fallar (no
disponer de la historiaclinicadel paciente, mala comunicacion, dar cosas por sentado y mal enfoque clinico
inicial, medicacion inadecuada). La multicausalidad exige un abordaje multifactorial 1. Actualmente, yase
realizan |as copias de seguridad sin precisar |a desconexién del programa OMI-AP. Afortunadamente este
incidente no se convirtid en (EA).
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