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» Resumen

La cirugia general representa un porcentaje mayoritario en relacién al resto de cirugias que se intervienen en nuestro hospital como CMA (ORL,
traumatologia, ginecologia, dermatologia y urologia).

Por edades, la franja comprendida entre los 31-45 afios es la que presenta un mayor nimero de intervenciones.

Por el tipo de anestesia la mas utilizada ha sido la anestesia general.

Con los datos obtenidos, concluimos que a pesar del alto nimero de intervenciones como CMA, el grado de cumplimentacion de los registros
informaticos es muy elevado, manteniéndose en torno al 90 %, por lo que podemos deducir que estamos administrando cuidados de calidad que
garantizan la seguridad del paciente.

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

Se realiz6 un estudio observacional transversal y retrospectivo durante el mes de Mayo de 2010.
Se manej6 el nimero de pacientes intervenidos, su distribucion por edad, el tipo de anestesia que recibieron y el porcentaje de registro de los
apartados que incluimos en nuestro formulario.

» Descripcion del problema. ¢Sobre qué necesidades o probleméticas del contexto pretendia actuar el proyecto? ¢Cémo se analizaron
las causas de esos problemas? ¢Qué tipo de intervencién se realizé6? ¢Cémo se cuantificé el problema?

Para garantizar la seguridad del paciente es necesario una buena realizacién de los registros de enfermeria, por lo que nos planteamos conocer
el grado de cumplimentacion de dichos registros en nuestro servicio.

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

Al analizar los datos, el equipo del estudio ha detectado que en el apartado de tipos de anestesia ha salido en el item de otros tipos de anestesia
un nimero considerable de pacientes, lo que nos ha hecho pensar en especificar mejor el tipo de anestesia o0 mejorar el formulario y aumentar el
desglose del mismo incluso poderlo rellenar dependiendo de las necesidades, y asi subsanar el posible error.

» Barreras detectadas durante el desarrollo.

En 2010 se realizaron un total de 9791 intervenciones de las que 31,96% fueron CMA. En el caso de la especialidad de Cirugia General y
Digestivo el porcentaje de cirugia ambulatoria alcanz6 el 59% de los pacientes intervenidos, siendo el 40 % CMA y el 19% cma (cirugia menor
ambulatoria).

» Oportunidad de participacion del paciente y familia.

En este estudio se aportan datos muy cocretos de una unidad en la que la estancia del paciente y/o su familia suele ser por lo general breve.De
ahi que , en esta ocasion, no haya sido necesaria la participacion del paciente y/o su familia.

» Propuestas de lineas de investigacion.

Cuantificar el porcentaje de cirugia general que se interviene como CMA

Conocer el grado de cumplimentacion de los registros informaticos.

Mostrar la actividad segun edad y tipo de anestesia utilizada.

Relacionar el grado de cumplimentacién con las variables edad del paciente y tipo de anestesia empleada.
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