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TÍTULO

EVALUACIÓN PROFESIONAL SOBRE LA EFICACIA DEL PROTOCOLO REHABILITADOR EN PRÓTESIS TOTALDE
RODILLA CIRUGÍA FAST-TRACKY TRATAMIENTOZALVISO.      

INTRODUCCIÓN

El aumento de la esperanza de vida está haciendo que se incremente la prevalencia en el tratamiento de las
enfermedades óseas y articulares. La artroplastia de sustitución o prótesis total de rodilla es un tratamiento
habitual y es una de las intervenciones quirúrgicas más eficiente y más frecuente en el campo de la cirugía
ortopédica(1). En los últimos años hemos asistido a una importante evolución en los diseños protésicos de la
artroplastia total de rodilla. Todosellos tienen como finalidad mejorar los satisfactorios resultados de este
procedimiento. La prótesis total de rodilla mediante cirugía Fast- Track (2) mejora la clínica del paciente y
conlleva una rehabilitación acelerada, incorporándose en breve en su vida cotidiana. Mediante el sistema
innovador de analgesia Zalviso (3), el propio paciente se administra por vía sublingual para el dolor agudo de
PTR, incluyendo un rápido inicio de acción analgésica, cuyos efectos se notan de manera evidente y en poco
minuto de la toma. La Educación para la salud en cuidados enfermeros en relación con el post-operatorio ayuda
a mejorar la adherencia terapéutica, calidad y seguridad del paciente (4).

OBJETIVOS

Evaluación multidisciplinar profesional sobre la eficacia del protocolo rehabilitador en prótesis total de Rodilla
mediante cirugía Fast-Tracky tratamiento Zalviso.

MATERIAL Y MÉTODO

Estudio descriptivo retrospectivo, muestra 27 profesionales de la unidad de traumatología del Hospital Sant
Joan de Deu de Martorell (Barcelona) en el periodo de 24 meses, de los que accedieron al estudio. Mediante un
cuestionario “ad hoc” Se recogieron las variables en cuanto al cuidado de complicaciones, miedo al proceso,
control, estreñimiento, vómitos, carga asistencial. Análisis estadístico descriptivo.   

RESULTADOS

El 100% de los profesionales piensan que mediante la EpS resuelven dudas y previenen
problemas/complicaciones, así como ven mejorada su carga asistencial. El 90% creen que el paciente tiene un
grado de satisfacción optima en cuanto a intervención y estancia hospitalaria. Un 87% ven mejorado el control
del dolor mediante Zalviso y un 100% una precoz movilización.      

CONCLUSIONES

Los profesionales creen que el programa de rehabilitación precoz mejoró el dolor, el rango articular y la
deambulación precoz del paciente tras PTR en los días inmediatos a la intervención. Los profesionales refieren
una mejoría sustancial en su carga asistencial, incrementando la autonomía del paciente. Las curas de
enfermería mejoran sustancialmente. La estancia hospitalaria de redujo significativamente. Se propone nuevos
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estudios con mayor tamaño muestra, seguimiento y criterios de calidad asistencial en pacientes hospitalizados
en PTR.      
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