INTRODUCCION:
Toda intervencion quirurgica es una situacion
emocional.

Una informacion clara y concisa, la seguri
tanto de los profesionales de la salud ¢
quirargico pueda ser entendido y se hag
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ica que expone a los nifios y a la familia a estrés fisico y

d ambiental, la prevencion de complicaciones...y el control
por parte de la familia es primordial para que el proceso
rgo de su cuidado.

¢ LE HAN INFORMADO DE MEDIDAS PREVENTIVAS: METOQOLO IA:

VIGILAR VIA PERIFERICA, GAFAS DE OXIGENO...? Estudio cuantitativo descriptivo con tamafio muestral
T ALG(I% I de 100 pacientes con edades de 0 a 14 afios operados
o en el hospital de Torrecardenas. Se realizO una

'/ encuesta anénima de Enero a Marzo de 2014

compuesta por 10 items(escala Likert) respondiendo

los cuidadores de la poblacion a estudio.
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- OBJETIVOS:
&HA RECIBIDO INFORMACIGN CON UN LENGUAJE - Mejorar la seguridad y la calidad de los cuidados
SENCILLO Y CLARO? . e .y .
MNADA mPOCO MALGO  mBASTANTE m MUCHO en pacientes pediatricos postquirdrgicos.
196 55 - Cemprometer a los pacientes y familiares a
. participar en la mejora de sus cuidados implicandose
informéandose.

CONELUSIONES:
— -El familiar es imprescindible para vigilar al nifio en
R ONITORIZACION. 7 T HPILLAS, " todo momento, el equipo sanitario no puede estar a
20% pie de cama constantemente ,por lo que realiza una

~ labor primordial en la seguridad.
-El grado de satisfaccion aumenta en los padres que
reciben una buena infarmacion previa.

20%

rom | - - | | -Disminuyen las complicaciones con la informacion.
o NADA poco Ao BASTANTE  MUCHO .
Barreras detectadas:
INLICA LA PAMILIA EN LOS CUIDABOS ¥ VIGTLANGIA -Nifios de 0-4 afios dificil de valorar.
v pELmiRe? o5 -ldioma, por la gran cantidad de inmigrantes en la

ineas de investigacion:
0% 1% 1% 3% ento de pacientes con reintervencion, con
NADA Poco ALGO  BASTANTE  MUCHO el objetivo de detectar las causas que han llevado a

esta situacion.
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