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JUSTIFICACION: Inexistencia de un plan de cuidados estandarizado en la Unidad de
Urgencias del Hospital Clinico Universitario Virgen de la Victoria, para abordar desde
una vision enfermera y de forma holistica a pacientes que acuden con una amputacion
traumatica y en las que no existe la posibilidad de reimplante. Entendiendo por
amputacion traumatica como corte y separacion de una extremidad de forma accidental.
A pesar de la baja Incidencia registrada en el ano 2011 en la Unidad de Urgencias de
Nnuestro hospital, detectamos una carencia de cuidados hacia este tipo de usuario lo que
Nnos COhdeO a preguntarnos.

;Podriamos 5 e al 10s clidados c enfermerta dirigidos a este oo ce pacientes?

OBJETIVO: Optimizar [a atencion enfermera que proporciong unos cuidados de
caliaiad en [os pacientes que Ingresan en nuestro Servicio con una amputacion traumatica
(e algdn miembro.

METODOLOGIA: Hemos utilizado el método observacional (serie de casos)
realizado en la Unidad de Urgencias de nuestro hospital a traves de una biisqueda en
DIRAYA (programa utilizado en el Sistema Sanitario Publico Andaluz como soporte
(e 3 historia clinica electronica) de los casos con diagnostico de amputacion traumatica
registrados en el afo 2011

RESULTADO: Elaboracion de un plan de cuidados que incluye na valoracion - Disminuir y/o reducir la ansiedad.
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- Creacion de una conducta de auto-estimacion.

yresu\tados. | | | | | 2 > - Adaptacioén al cambio de imagen corporal.
Con 13 Implantacion g un plan 0e cuidados enfocado nacia este tpo (e pacientes - Manejo del duelo.
conseqiremos - Disminuir el riesgo de infeccion.

) | - Informe de continuidad de cuidados al alta.
CONCLUSION:

Un plan de cuidados estandarizado y especifico mejorara:

- La calidad de la atencion que recibe este tipo de pacientes en
el area de Urgencias.

- L.a adaptacion a su nueva Situacion de salud, entendiendo por
salud “ estado de completo bienestar fisico, mental y social, y
no solamente la ausencia de enfermedad o dolencia”
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