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Comunicaciones Posters » Hemodialisis

Previniendo riesgos para la seguridad del enfermo renal en
hemodialisis hospitalizado: elaboracion de una guia de cuidados

Maria Bello Vilar, Diana Ledn Requeijo, Lucia Garcia Rivela, Maria Ana Rey Martinez, Marta Castro Castro,

Maria del Pilar Novas Soutullo

Introduccion:

Tras afios de experiencia detectamos practicas habituales
que no se ajustan a las necesidades de los pacientes rena-
les en hemodialisis (HD) durante su estancia hospitalaria y
nos planteamos aumentar los conocimientos teérico-prac-
ticos del personal de enfermeria de nuestro hospital.

Objetivo:

Valorar el grado de conocimiento del personal de en-
fermeria de hospitalizacién y urgencias sobre cuidados
especificos del enfermo renal en HD. Elaborar una guia
de cuidados del enfermo renal en HD hospitalizado para
resolver dudas que puedan surgir durante su cuidado.

Material y método:

¢ Sesiones clinicas para decidir temas prioritarios a
contemplar. Resultado: accesos vasculares, balance
hidrico, cuidados dietéticos.

¢ Elaboramos encuesta de conocimientos con 10 pre-
guntas y una de autoevaluacion del nivel de conoci-
mientos con variables estadisticas: edad, puesto de
trabajo, vinculacién laboral.

¢ Reparto aleatorio de la encuesta (hospitalizacion y
urgencias) y recogida en buzones.

e Analisis descriptivo simple de respuestas obtenidas.

e Elaboracion de guia con igual estructura que la en-
cuesta, basandose en resultados obtenidos y con apo-
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yo de bibliografia existente y practica clinica proto-
colizada. Implantacion.

e Repeticion de encuesta tras 1 afio de implantacion
de la guia, para valorar impacto.

Resultados:

e Poblacion: 97. Muestra: 93. Respuesta: 85%. Cum-
plen requisitos de validez 91,14%.

e En el 65% de encuestas, 80% de preguntas correc-
tas. En el 4%, 100% aciertos.

e Preguntas con porcentaje menor de aciertos, las
relacionadas con: Uso del catéter venoso central,
50% total aciertos; como disminuir sensacién de
sed, 76,3%; ingesta liquida diaria aconsejada, 36%;
alimentos restringidos, 55,5%.

e Resultado de autovaloracion del nivel de conoci-
mientos: media 2,6 DUE y 2,7 TCAE (puntuacion
maxima, 6).

e Elaboracién "Guia de cuidados al paciente renal en
HD hospitalizado" tras valorar resultados y revision
bibliografica (Publisher).

¢ Implantacién mediante sesiones presenciales.

e En GACELA, incorporacion de plan de cuidados es-
tandarizado del paciente en hemodialisis.

e Repeticion de encuesta de conocimientos al afo
post-implantacion: muestra 93, 25 cumplimentadas
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(27%); tienen validez el 100%. No es representati-
vo de la poblacién objeto de estudio, por lo que no se
puede valorar el impacto de la Guia.

Discusion:

Hay discordancia clara entre los conocimientos y
practicas observadas en los cuidados de nuestros pa-
cientes cuando son hospitalizados y los resultados de
la encuesta, siendo mucho mejores de lo esperado.
Entre las variables que pueden influir, estarian que
personas encuestadas trabajaran o realizaran prac-
ticas en HD, consultas bibliograficas para resolver
preguntas, etc. Durante la implantacion, el personal
se mostré interesado y receptivo. Tras el manejo de
la guia, queriamos analizar el impacto de ésta en la
mejora de la calidad y sequridad en la atencion de los
pacientes. No fue posible, ya que, al repetir la encues-
ta, no conseguimos obtener suficientes respuestas
para hacer una comparativa real. No observamos una
notable mejoria en los cuidados a nuestros pacientes
cuando se encuentran hospitalizados. Barajamos or-
ganizar alguna actividad que recuerde al personal la
existencia de esta guia y su contenido coincidiendo
con el "Dia mundial del rifion" (14 Marzo).
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