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VALORACION POSTALTA. CIRUGIA SIN INGRESO.

Palabras Clave. Cirugia sin ingreso. Encuesta telefénica. Educacion
enfermera.

Introduccion

El aumento de cirugia sin ingreso, la percepcion de los cuidados y
seguridad del usuario, son elementos necesarios en la atencion de
enfermeria postalta mediante contacto telefonico.

Objetivos

Determinar factores claves en la satisfaccion del usuario y familia.

Valorar la adaptacion posquirargica al entorno habitual.

Evaluar la educacion enfermera al alta.

Metodologia

Se ha realizado un estudio observacional transversal durante 10 meses,
analizando 603 historias informatizadas de Otorrinolaringologia,
Traumatologia y Ginecologia.

Se recogen aspectos cualitativos y cuantitativos cumplimentados
telefénicamente a las 24 horas.

Resultados

De los pacientes contactados el 99.2% percibio la atencion como buena o
muy buena.

El 74.8% se sitUa en la escala analdgica de dolor entre 1y 5, media 3.2y
moda 3.

El 90.8% se administrd heparina subcutanea en su domicilio tras recibir
educacion sanitaria.

No son significativos los problemas de miccion, sangrado y fiebre.

El analisis cualitativo identifica como factores clave “la atencion humana
recibida y el tiempo de espera prequirdrgico”.

Conclusiones

La atencidn percibida es muy buena.

La adaptacién al entorno habitual fue satisfactoria.

La intervencion educativa fue aprovechada por paciente y familia
proporcionandoles seguridad.

Debemos trabajar en la demora de espera prequirurgica y en la prevencion
del dolor.




