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» Resumen

INTRODUCCION

Somos conscientes que es dificil adaptarse a cualquier servicio, pero en especial a los servicios de Cuidados Criticos. El aparataje y la
complejidad de los pacientes, asi como la ansiedad de los familiares pueden hacer que nos sintamos en ocasiones incapaces de desarrollar
nuestra labor.

Hemos elaborado esta guia con la esperanza de que sea mas facil la incorporacién a nuestra unidad.

OBJETIVOS

Adaptar al profesional de enfermeria que se incorpora con un rendimiento 6ptimo y en el menor tiempo posible.
Adquirir el mayor conocimiento del servicio para que esté seguro, tranquilo y transmita seguridad en sus actos
Implicar al profesional, desde el principio, en un proyecto comun.

MATERIAL Y METODO
Revision bibliografica y busqueda en bases de datos de enfermeria.
Recopilacion de informacion y consenso con los profesionales de la unidad.

RESULTADOS

manual detallado con planos y fotos que responde a los siguientes aspectos:

-Dotacién de personal

-Estructura fisica

-Localizacion

-Funcionamiento general de las salas

-Organizacion del trabajo

-Otras tareas

CONCLUSION

Este manual aporta una guia rapida para el conocimiento general de la unidadque le permite incorporarse con mas seguridad.

» Contexto de partida. Antecedentes. Experiencias previas. ¢Ddénde se realizé el trabajo? ¢En qué tipo de organizacion o
departamento? ¢Coémo surge? ¢Hay experiencias previas en el area desarrollada?

En los hospitales existen guias de acogida generales, pero en las basquedas que hemos realizado existen pocos manuales para los servicios
concretos.
Nuestra propia experiencia nos hizo pensar en la necesidad de contar con algin apoyo que hiciera mas facil la llegada a una UCI.

» Descripcién del problema. ¢ Sobre qué necesidades o probleméaticas del contexto pretendia actuar el proyecto? ¢Cémo se analizaron
las causas de esos problemas? ¢Qué tipo de intervencion se realizé? ;Coémo se cuantifico el problema?

La ausencia de especializacion en cuidados criticos se hace mas evidente cuando un profesional debe incorporarse a estos servicios.
Una forma de disminuir la ansiedad que se genera es la de poder contar con un manual de rapida lectura.

» Soluciones aportadas / Viabilidad / Aplicabilidad. Coste-Beneficio. ¢ Cuéles fueron los efectos y cémo se midieron? ¢Hasta qué punto
las soluciones aportadas resolvieron el problema?

Se hizo una guia en papel que se le da al profesional cuando tiene el primer contacto con la supervisora de la unidad y en los monitores con que
cuenta el personal dentro de la unidad, se dej6 una presentacion en " power- point" para que se puedan aclarar dudas rapidamente.

» Barreras detectadas durante el desarrollo.

El manual no aporta protocolos de actuacion, sélo aporta informacion rapida y Util para el profesional, nos planteamos adjuntar protocolos, pero
quizas se volveria excesivamente extensa y perderia la utilidad practica para la que se disefié.

» Oportunidad de participacion del paciente y familia.
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Un profesional no solo debe trabajar con seguridad, sino transmitirla en todos sus actos.
En un servicio como este el paciente y la familia sienten una gran ansiedad, que se ve aumentada si no confian plenamente en el profesional que

los atiende.
Con esta guia conseguimos que el enfermero-a se sienta mas seguro.

» Propuestas de lineas de investigacion.
Seria conveniente que todos los servicios tuvieran al alcance del profesional que se incorpora, guias de acogida mas 0 menos extensas.
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