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TÍTULO

¿ SABES A QUE VIENES ?

INTRODUCCIÓN

El personal de enfermería de la unidad de hospitalización de traumatología del Hospital Universitario
Central de Asturias, desconocemos el grado de información con el que los pacientes ingresan en la
unidad para ser sometidos a una intervención quirúrgica programada habiendo sido informados con
anterioridad en las consultas de Cirugía Ortopédica-traumatologica y anestesia.

OBJETIVOS

_Generales:

1- Conocer el grado de información, conocimientos y expectativas de los pacientes citados para cirugías
programadas de traumatología y cirugía ortopédica.

2- Analizar los datos obtenidos en el postoperatorio previo al alta del paciente.

_ Específicos:

1- Comparar ambos resultados y valorar si el grado de información influye en la calidad asistencial.

2- Valorar si un aceptable grado de información previa a la intervención puede influir en una

disminución del tiempo de ingreso hospitalario.

MATERIAL Y MÉTODO

Se realiza un estudio analítico observacional mediante un formulario anónimo y voluntario a los
pacientes programados que ingresan en la unidad de hospitalización del Hospital Universitario Central
de Asturias para cirugía Ortopedica y traumatologica desde el día 1de septiembre de 2018 al 28 de
febrerode 2019, incluyéndose un total de 370 pacientes.

El formulario consta de dos partes:

-1º parte preoperatoria: encuesta que incluye mínimos datos personales ( edad y sexo) así como 10

preguntas relacionadas con los conocimientos previos respecto a la intervención y sus expectativas en
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relación a la misma, valorando variables cualitativas nominales y variables cualitativas ordinales (éstas

últimas mediante escala Likert).

-2ª parte postoperatoria, que incluye datos personales (edad y sexo) y una valoración en relación a su
recuperación, valorando variables cualitativas nominales y variables cualitativas ordinales (mediante
escala Likert).

RESULTADOS

_ Paciente tipo: Varón, jubilado, edad media 58 años, ingreso para cirugía ortopédica.

_ Avisado del ingreso con una media de 4-5 días de antelación, siendo informado correctamente del proceso
quirúrgico pero no del proceso de postoperatorio.

_ Durante el postoperatorio inmediato refiere más dolor del esperado y considera necesario apoyo del servicio
de Rhb al alta, así como ayuda para la realización de ABVD.

CONCLUSIONES

- El grado de información recibida en la consulta de traumatología es insuficiente.

- No se corresponde el dolor esperado y el dolor real percibido.

- La falta de información previa al ingreso prolonga la estancia hospitalaria por falta de recursos que

faciliten la autonomía del paciente al alta.
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