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Introduccion

El dolor compromete la calidad de vida de los pacientes y su elevada prevalencia pone en entredicho la calidad asistencial. Hoy en dia el
dolor, ya sea agudo o cronico, tiene una gran importancia en el ambito sanitario y socioecondmico. Citado como el quinto signo vital, el dolor es
uno de los trastornos que mas afecta y preocupa a las personas, y es el sintoma acompanante que con mayor frecuencia se presenta en el
postoperatorio inmediato. Su presencia es ademas fuente de numerosos problemas, como efectos adversos fisiopatologicos y psicoemocionales,
aumento de la morbilidad y alargamiento de las estancias hospitalarias.

Los procedimientos son instrumentos que guian la practica clinica y disminuyen la variabilidad de la misma. Han de mantenerse actualizados
para garantizar una asistencia basada en los ultimos conocimientos y evidencia cientifica, por ello han de revisarse periodicamente.

En nuestro centro se evaluan indicadores de calidad de cuidados, entre los que se incluye el dolor agudo post-operatorio, para ello se
elaboraron dos procedimientos, uno multidisciplinar sobre manejo del dolor y otro de enfermeria sobre la evaluacion del dolor a traves de la escala
EVA.

La escala de valoracion analogica (EVA) consiste en una linea horizontal o vertical de 10 cm de longitud dispuesta entre dos puntos donde
figuran las expresiones “sin dolor” y “"maximo dolor”, y que permite al paciente la medicion de la intensidad del dolor.

Material y Metodos

Se constituyd un grupo nominal formado por enfermeras de las unidades quirurgicas para la revision del procedimiento,
llevando a cabo, un analisis de causas de las dificultades para realizar la evaluacion del dolor. Se identificaron las acciones de
mejoras:

« Cambios en la graduacion de color de la escala.
* Modificacion de la frecuencia de evaluacion, ajustandolo a la medicion del resto de constantes.
» Realizar sesiones informativas para el despliegue y difusion del procedimiento.

Se compararon los resultados obtenidos en la evaluacion del indicador provincial “Numero de pacientes sometidos a
intervencion quirurgica con ingreso, con evaluacion del dolor mediante escala EVA en las primeras 24 horas tras cirugia y segun
periodicidad indicada en protocolo de valoracion del dolor del Centro / Total pacientes postquirurgicos evaluados) x 100”.

Objetivos

- Incrementar el nivel de cumplimiento de la
evaluacion del dolor agudo postoperatorio
en una unidad quirurgica.

- Actualizar el procedimiento de evaluacion
del dolor en nuestro centro.

Resultados Discusiones

La revision de procedimientos constituye una
accion de mejora en si misma al involucrar a los
Evaluacion postintervencion: 67% de cumplimiento. profesionales en la identificacion de problemas
para su Implementacion, asi como en la
incorporacion de la evidencia y adecuacion del
procedimiento a la realidad asistencial vy
necesidades de gestion.

En la evaluacion preintervencion: 19% de cumplimiento.

Mejora absoluta de 48 vy relativa de 59, con p<001
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