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* Cuantificar n°® de accesos venosos innecesarios en relacion
del paciente con el motivo de consulta “dolor toracico- en el servicio de
urgencias del HVN
* Elaboracion en funcion de los resultados obtenidos de un
protocolo de adecuacion del acceso venoso en urgencias en
los pacientes con dolor toracico
* Evitar canalizaciones innecesarias como indicador de
buenas practicas enfermeras

RESULTADOS

m Total de Urgencias
atendidas en el H.V.N
durante el ano
2014:33122

m Total de pacientes que
tienen registrado motivo
de consulta:31381

MUESTRA DEL ESTUDIO: 456 Pacientes

H Total de vias

m Total de pacientes con
motivo de consulta de
dolor toracico:1427

B Total de vias canalizadas
en Pacientes con motivo
de consulta dolor
toracico:1038

venosas que se
admon tto:225

m Total de vias
venosas que no
se admon tto

previo al
alta:119

m Total de
Pacientes no se
canaliza via
venosa: 112

DISCRIMINADOR MANCHESTER DOLOR DISCRIMINADOR MANCHESTER DOLOR
CORONARIO PLEURITICO

TOTAL DE PACIENTES CON VIAY TTO
m TOTAL DE PACIENTES CON VIAY SINTTO

TOTAL DE PACIENTES QUE NO SE CANALIZA VIA VENOSA

CONCLUSIONES

* Valorar la necesidad de crear accion protocolizada que reduzca la insercion de catéteres venosos innec
con motivo de consulta Dolor Tordcico

* Aplicacion de las consiguientes medidas de intervencion y mejora para reducir los accesos venosos p
suponen el 34.59% de estos casos

* Necesidad de continuar con la monitorizacion

s que



