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Identifiquese ~ Recomendacién

Una técnica para comunicar informacion critica que requiere atencion y

accion inmediata con respecto a la condicion de un paciente.
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* Situacion—sQué esta pasando con el paciente?

“Escribe la Dra. Escobar del Hospital Toribio para comentar la paciente Pepita con HPP”

Informacion o Antecedentes—3Cudl es el contexto o antecedentes clinicos?

”Es una G4P4 en puerperio inmediato de parto vaginal sin complicaciones y sin antecedentes de

importancia".

Evaluacion—3;Cudl creo que es el problema?

"Tiene un indice de choque de 1.6, se activo cddigo rojo obstétrico y persiste el sangrado".

e Recomendacion y solicitud: 3sQué haria para corregirlo?

"Creo firmemente que la paciente debe ser evaluado ahora. é Por favor recomendaciones?"



