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1.Introduccion

Actualmente la mayoria de las patologias de ingreso hospitalario
son tratadas con terapia intravenosa, utilizando para ello catéteres
periféricos en situaciones asistenciales tanto médicas como
quirurgicas.

La flebitis es una complicacidn que se caracteriza por dolor en la
zona de puncién leve a moderado, enrojecimiento, calor local,
edema, disminucién en la velocidad de infusidn y en ocasiones
también puede aparecer fiebre.

Constituye uno de los principales problemas diarios de nuestra
practica de enfermeria y es nuestro diagndstico de enfermeria mas
usado; "Riesgo de infeccidn en relacién con insercién de catéter
venoso periférico".

Prestar unos cuidados de calidad y proporcionar una asistencia
confortable al paciente incluye plantearse como objetivo evitar las
complicaciones asociadas.

El objetivo de este estudio ha sido determinar la incidencia de
flebitis y factores de mayor incidencia como lugar de puncion,
frecuencia del cambio de apésito etc que se dan en pacientes
hospitalizados con venoclisis en la Unidad de Medicina Interna(Ml)
en un hospital privado en Malaga.

3. Resultados

La muestra total fue de 189 pacientes, la edad promedio
fue de 68 afios.

Los pacientes que presentaron flebitis fueron 57 (30,1%
muestra).

En referencia al tiempo de cambio de apésito,
encontramos mas casos cuando el cambio se producia a
las 72 horas o mas.

En cuanto al lugar de puncidn, el dorso de la mano fue el
lugar dénde con mas frecuencia se produjo flebitis.
Respecto al antiséptico utilizado para la cura no hay
diferencias significativas; uso de povidona yodada 55,7%
y con clorhexidina 44,3%.

Si analizamos el tratamiento al que estaba sometido el
paciente; aquellos que tenian antibidticos presentaban
mas flebitis respecto aquellos que solo tenian
sueroterapia. El abocath con mayor incidencia ha sido el
n2 20 G con un 39%.

Por ultimo, las vias canalizadas en urgencias o
ambulancias han sido las que mayor incidencia de flebitis
han tenido, un 67% con respecto a las canalizadas

2. Material y Método

Tipo de estudio: Tipo descriptivo y corte transversal.

Muestra: Todos los pacientes adultos con venoclisis ingresados
en la Unidad de MI de un Hospital Privado

Instrumento de medida: A las pacientes que cumplieron los
criterios de inclusién se les aplicé una guia de observacién
estructurada con varios items;

-Edad

-Presencia de flebitis; Si/No

-N2 de abocath: 14G, 16G, 18G, 20G, 22G, 24G
-Localizacion de catéter: MSD, MSI,MID, MII
-Unidad de canalizacién: Hospitalizacién,
Ambulancia

-Tratamiento: Antibidticos, Aines, Citostaticos, Clk, Otros

-Cambio de apésito: c/24, c/48, c/72
-Antiséptico utilizado para su cura: Povidona iodada, clorhexidina,
otros

Recogida y anédlisis de datos: Se recogieron datos en el mes
de Febrero y Marzo de 2016. Analisis estadistico SPSS 20.0

Urgencias, UCI,

4. Conclusiones

Evaluar constantemente el sitio de insercion y el catéter,
mantener los registros de su evolucién actualizados, y
retirar via apenas pueda prescindirse de ella
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