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RESUMEN (300 PALABRAS)

El proyecto AIPA (Abordaje Integral a Personas con Amputacion) surgio a partir de la experiencia
compartida por un paciente, quien permitié identificar oportunidades de mejora en una atencién
que, si bien involucraba a distintas disciplinas, se desarrollaba de manera fragmentada. A partir de
esta devolucion se conformé un equipo interdisciplinario integrado por profesionales de Ortopedia
y Traumatologia, Clinica Médica, Medicina Vascular, Psicologia de la Salud, Kinesiologia, Terapia
Ocupacional, Trabajo Social, Enfermeria, Enfermeras Facilitadoras de Altas y el Departamento de
Calidad.

Entre enero y agosto de 2025, el 67% de los casos habia recibido un abordaje fragmentado y el
33% una evaluacion integral. Frente a esta situacion, se establecié como objetivo alcanzar un 80%
de atencion integral durante la internacion al 31 de marzo de 2026.

A partir del andlisis de causas, se implementaron acciones para sistematizar el proceso y
fortalecer la articulacion: formalizacion de la mision y vision del equipo, creacion de un canal de
comunicacion interno, difusién del proyecto entre diferentes servicios y mediante un Ateneo
institucional, disefio de un folleto para el alta y estandarizacion de los registros de seguimiento.
Los resultados evidenciaron una mejora progresiva: entre septiembre y octubre de 2025, la
atencion integral alcanzé el 60%, y en marzo de 2026 lleg6 al 92,9%, superando la meta
propuesta.

Ademas del resultado cuantitativo, el proyecto permitié aumentar su visibilidad institucional,
fortalecer el compromiso del equipo y mejorar la articulacién entre disciplinas, favoreciendo una
evaluacién mas adecuada de las necesidades de cada persona y su familia. Como desafio de
continuidad, se plantea fortalecer el seguimiento luego del alta médica.

Equipo AIPA.
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SELECCION DEL TEMA

El proyecto de Abordaje integral a personas con amputacion (AIPA) surgié a partir de la experiencia compartida
por un paciente al Departamento de Calidad de la Fundacion Médica de Mar del Plata, quien, a través de una
carta, relatd aspectos positivos y otros susceptibles de mejora durante su internacion. Su experiencia permitié
identificar una oportunidad de mejora en el abordaje de las personas con amputacion, cuya problemética era
atendida desde distintas disciplinas, pero de manera fragmentada.

SITUACION INICIAL

La amputacién de un miembro en una persona, cualquiera sea la causa, podria generar un
momento de especial vulnerabilidad en el que ademas, de afrontar las consecuencias fisicas del
procedimiento médico, debe transitar cambios emocionales, funcionales, familiares y sociales. La
conformacion del equipo permitié identificar que, si bien las distintas especialidades intervenian en
la atencion de las personas con amputacién, el abordaje no se realizaba de manera sistematica e
integral. El analisis del proceso permitié identificar que entre enero y agosto de 2025, el 67% de
los casos habia sido abordado de manera fragmentada, mientras que el 33% habia recibido la
evaluacion integral del equipo AIPA.
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OBJETIVOS

Aumentar al 80% la atencidn integral de las personas con amputacion durante la internacion por parte del
equipo AIPA al 31 de marzo de 2026.
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PLAN DE ACCION

A partir de las causas identificadas, se disefié un plan de accion orientado a sistematizar el funcionamiento
del equipo, facilitar la comunicacién entre sus integrantes y dar a conocer el proyecto dentro de la
institucion.

En primer lugar, se formalizé el proyecto mediante la definicién de su misién y vision.

También se creé un grupo de WhatsApp para facilitar la comunicacion entre los integrantes y favorecer una
respuesta coordinada ante la necesidad de intervencién del equipo.

Para fortalecer la difusion del abordaje, se informé sobre la conformacién del equipo a los equipos de
Enfermeria, Diabetes y Traumatologia. Asimismo, se realiz6 un Ateneo dirigido a todo el hospital, con el
propésito de dar a conocer AIPA y promover la incorporacion de este abordaje integral.

Como parte de la continuidad del abordaje, se disefid un folleto destinado a las personas que reciben el alta.
El material retne indicaciones y recomendaciones brindadas por las distintas especialidades que participan
del abordaje e incluye un espacio de contacto para realizar consultas.

También se estandarizaron los registros de las personas evaluadas por el equipo, con el objetivo de
favorecer un seguimiento adecuado de los casos.

Finalmente, se comenzo a analizar la distribucion porcentual de los casos de amputacion segun las causas
gue provocan la amputacion. Esta informacién permitird contar con datos para orientar, a futuro, acciones
de prevencion.
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METODOLOGIA [ ESTRATEGIAS [ HERRAMIENTA

Metodologia: Para desarrollar el proyecto utilizamos la metodologia PDCA y los 8 pasos para la resolucion de
problemas.

Estrategia: Si bien la conformacion de un equipo interdisciplinario fue fundamental para cumplir nuestro objetivo,
también nos genero ciertas dificultades en cuanto al poder reuinirnos ya que cada integrante tiene distintas actividades y
horarios de trabajo. Nos ayud6 definir un equipo referente que hiciera el seguimiento del proyecto y luego fuera
comunicando las novedades a otros integrantes y también crear un grupo de WhatsApp para estar conectados.

La experiencia que el paciente habia compartido fue lo que nos motivé a seguir y también nos ayudé tener la asistencia
técnica de los facilitadores como momento de encuentro y para tener retroalimentacion sobre cémo avanzabamos.

Herramientas: Lluvia de ideas, 5 por qué, diagrama de causa-efecto, matriz de priorizacion, retrospective, herramientas
de gestion visual.
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RESULTADOS ALCANZADOS

Entre septiembre y octubre de 2025, el porcentaje de
personas con amputacion que recibié una evaluacion
integral por parte del equipo AIPA durante ese periodo
aumento del 33% al 60%, evidenciando una mejora 'y
un avance hacia la meta propuesta. En marzo del 2026
se logré superar el objetivo, alcanzando un 92,9% de
atencion integral de las personas con amputacion.
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CONCLUSIONES (logros, dificultades, aprendizajes)

Ademas de los resultados cuantitativos, entre los principales logros, se destaca la visibilidad que adquirié el
proyecto a partir de la presentacion del proyecto en las Jornadas Internas de Mejora Continua del HPC, lo
que contribuy6 a fortalecer la motivacién y el compromiso del equipo.

Un mayor conocimiento entre los integrantes acerca de las competencias y fortalezas de cada disciplina
también permitié mejorar la distribucién de los pacientes segln las caracteristicas de cada caso, apuntando
a realizar una evaluacion de las necesidades de cada personay de su familia.

Logramos consolidar un equipo interdisciplinario que permite abordar a las personas con amputacion desde
una mirada mas integral, coordinada y humanizada.

Como préximo desafio, se plantea evaluar alternativas para fortalecer el seguimiento de los pacientes luego
del alta médica, complementando el acompafiamiento que actualmente realiza el Servicio Social.




