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INTRODUCCION

Constante preocupacion del persona sanitario implicado en la atencion de los pacientes de
HD ha sido € enfoque integral de los problemas fisicos, psiquicos y sociologico-familiares de
éstos. Al respecto se han redlizado muchos estudios por parte de médicos, enfermeras,
asistentes sociaes, etc., pero, rara vez se ha dado a los propios pacientes la posibilidad de
expresar sus opiniones, expectativas y temores.

Por ello, nos hemos planteado hacer un estudio de opinion entre los pacientes de 4 hospitales
de Espafia. La mayoria de |as preguntas se encaminan a conocer su grado de satisfaccion con €
trabajo del persona de enfermeria.

Las conclusiones de este estudio permitirdn mejorar nuestra labor profesional.

OBJETIVOS

Evauar  grado de satisfaccion y cobertura de los cuidados de enfermeria recibidos por los
pacientes con IRC en HD. En segundo lugar, vaorar la disposicion psicoldgica de los
pacientes a colaborar con el personal sanitario en € tratamiento con sus autocuidados.

MATERIAL Y METODOS

Nos interesa conocer s los pacientes de distintas Unidades de Didlisis tienen similares
necesidades y problemas en relacion con e persona de enfermeria que les atiende. Para €llo,
hemos readlizado un estudio en 4 hospitales pertenecientes a la red del linsalud, con recursos
humanos y materiales similares, situados en distintas comunidades auténomas.

Entregamos una encuesta anénimay sencilla, con preguntas cerradas de las que algunas son
dicotomicas y otras de respuesta multiple, a 178 pacientes de un total de 183 (ver encuesta en
hojas adjuntas). Recibimos cumplimentadas correctamente 142, 10 que supone una respuesta
del 79,78%.

Merece la pena destacar |0s siguientes aspectos.

En 3 de los 4 centros hay mas pacientes hombres que mujeres, dandose la misma cifra en €
cuarto.

La edad media de los pacientes es de 60 afios, teniendo & mas joven 22 afios y € mayor 87.
Esto se debe a la entrada en programa de didlisis de personas con cada vez més edad.

Cas la mitad de los encuestados (43%) llevan en programa de didlisis entre 1 y 5 afios. El
28% lleva menos de un afio. El menor porcentgje (13%) corresponde a grupo que supera los 10
anos.
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Esto indica una mayor rotacion que hace unos afios, debido por un lado a mayor nimero de
trasplantes y por otro a que al entrar en programa pacientes de edad mas avanzada se da una
menor supervivencia

Entre e 50% y e 75% de los pacientes, segun los centros, comienzan a diadizarse de forma
programada, siendo significativo que son las mujeres quienes 1o hacen de modo urgente en
porcentaje més elevado. Este hecho podria indicar que los hombres acuden a médico cuando
detectan algun sintoma de anomalia, mientras que las mujeres son mas reacias.

RESULTADOS

Los pacientes consideran cubiertas sus necesidades fisicas, psiquicas, y familiares entre un
60% y un 80% segun los centros. Las mujeres tienen una mejor opinion a respecto que los
hombres.

Todos los pacientes demuestran gran interés por estar informados en todo lo concerniente a
su enfermedad y tratamiento.

Se aprecia un gran temor a los efectos secundarios de la hemodidisis y en menor grado a las
agujas (en este Ultimo caso se da un mayor porcentaje de temor en las mujeres). Un tercio de los
encuestados dice no tener miedo a nada. Pensamos que aqui no son sinceros, de todos los
profesionales es conocido €l rechazo al persona nuevo por parte de los pacientes.

A la pregunta, ¢Qué piensa usted sobre la edad media del persona de enfermeria que es de
aproximadamente 40 afios?, la mayoria cree que es una buena edad o le parece un hecho poco
significativo. Parece 16gico s tenemos en cuenta que la edad media de |os pacientes estén en 60
anos.

Todos los pacientes encuestados conocen a menos algunos de los nombres de los
profesondes de enfermeria que les atienden, dandose los porcentsjes més atos de
identificacion en e Unico de los hospitales estudiados que tiene turnos fijos de enfermeria.

El 80% de los pacientes que contestan la encuesta manifiesta su confianza en €l personal de
enfermeria, opinan que hay un buen nivel profesional y se sienten respetados.

Los pacientes colaboran con autocuidados (dieta, control de peso, toma de medicacion) de
forma diferente de una comunidad a otra. Los hombres de algunos centros se otorgan la
maxima puntuacion (10) en este apartado y las mujeres no sobrepasan e 5, mientras en otros
centros sucede todo o contrario. No encontramos justificacién a esto salvo en una fata de
sinceridad. Solamente un 2% de los pacientes reconoce abiertamente no redizar bien los
autocuidados, puntuandose por debajo de 3.

El cuidado del aspecto fisico del persond que les atiende es muy valorado por los pacientes.
Lamayor parte estan satisfechos en este sentido, especia 1os hombres.

Los problemas personaes de los profesionales pueden repercutir negativamente en los
cuidados de enfermeria segin la mitad de los encuestados.



<Dicen> prestar més atencion a los consgjos del personal de enfermeria que a los consgos
de los compafieros. Mucho nos tememos la falta de sinceridad en la contestacion a esta
pregunta, ajuzgar por lo que observamos en la practica diaria.

En & conjunto de los 4 hospitales creen que con [os mismos recursos humanos y materiaes,
los cuidados recibidos podrian ser mejorados. Este hecho nos sorprendid notablemente después
de haber podido comprobar a través de varias preguntas que € persona de enfermeria, en
cuestiones tales como: empatia, respeto, trato personalizado, buen nivel profesiona, etc.,
obtenia una puntuacion entre 7 'y 10. Aqui nos hacemos la pregunta ¢ Qué se nos exige?.

Al 85% de los entrevistados les interesa mas calidad que cantidad de vida. Nos llama la
atencion que un 14% prefiera la cantidad de vida 'y que curiosamente no corresponde a los de
edad mas avanzada ni a un sexo en concreto.

CONCLUSIONES

Los pacientes de hemodidisis consideran que la labor que desarrolla € persona de
enfermeria es parte fundamental en su tratamiento.

Los temores que refieren son debidos a los efectos secundarios de la didisis, no a los
cuidados que reciben por parte del personal.

En generd, los hombres son menos exigentes, pero las mujeres son mas agradecidas.
Problablemente la escala de valores es diferente en cada sexo, ya que los cuidados que se les
da son los mismos.

Dan més valor a la calidad de vida que a la cantidad, siendo las mujeres quienes més han
vaorado esta cuestion.

Se denten seguros, atendidos y respetados en un 80%. A pesar de estos resultados, nos
sorprende que los pacientes crean que todavia se pueden mejorar los cuidados de enfermeria
gue reciben.

Creemos que la valoracion por parte de los pacientes de estos 4 hospitales del persona de
enfermeria, en términos generales muestra un resultado satisfactorio.

ENCUESTA MULTICENTRO SOBRE LA ENFERMERIA EN HEMODIALISIS

El objeto de esta encuesta es conocer la opinion que merece a los pacientes e personal de
Enfermeria en una unidad de Hemodidisis, para subsanar en lo posble las deficiencias
detectadas.

Es importantismo que Ud. sea sincero a contestar las preguntas. S no ve clara la
respuesta, es preferible que no conteste antes de que lainvente.

Responda lo primero que le venga a la cabeza, queremos saber la REALIDAD, sea
cual sea.

Esta encuesta que se realiza s multdneamente en cuatro Hospitales de la Red de Sanidad
Publica es an6nima, por |o que no debera figurar su nombre ni su firma.

Muchas gracias.

ENCUESTA
1. Sexo: V M

2. Edad:



3. Tiempo en didlisis en afios:

Menos de 1 Del ab
De5al0 Méasde 10
4. Su 12 didissfue
Programada Urgente
5. En esta primera didlisis ¢estuvieron cubiertas sus necesidades?
Fisicas:. S NO
Psiquicas: Sl NO
Familiares: Sl NO

6. El trato que recibio entonces fue:

Meor Peor
Igual No recuerdo

7. ¢Conoce Ud. otros Centros de Hemodidlisis?
Si NO
8. Cree que laenfermeriaes:
Igual en todos los Centros
Meor en otros Centros
Peor en otros Centros

9. ¢ Teniainformacion previa sobre Didisis?

Sl NO
10. ¢De quién recibié mayor informacion?
Del médico
De laenfermera
De otros
11. ;L einteresa estar informado?
Si NO indiferente

12.¢A quién hace Ud. més caso?

A laexperienciay consgo de los compafieros
Al profesiond de enfermeria

13. ¢Sesente comodo y relgado en la unidad?
S NO Indiferente
14- :Quéteme cuando viene adidisis?

A nada
Al pinchazo



A quien le pueda pinchar
A las consecuencias fisicas (mareo, calambres, €tc.)
Al retraso por causas extraordinarias

15. La edad media del equipo de enfermeria es de aproximadamente 40 afios. ¢Qué piensa Ud.
al efecto?

Que es una buena edad para g ercer la profesion

Que d envejecimiento de los profesionales puede perjudicar los cuidados que
Ud. recibe

Que echa de menos gente mas joven en @ servicio
No le parece importante este asunto
16. ¢Conoce € nombre del personal de enfermeria?
Si, todos
Conozco agunos de sus nombres
No conozco sus nombres
17. En caso de no conocerlos, la causa es.

No me han sido presentados Son demasiados

Los confundo o se me olvidan No me interesan sus nombres, pregunto
por la enfermera

VALORE DE 1A 10LASSIGUIENTESPREGUNTAS, SIENDO 1 MUY POCO
OMUY MALOY 10MUCHO OMUY BUENO

18. ¢Se le explican bien las cosas?
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
19. ¢ Tiene confianza en las enfermeras?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
20. ¢Qué importanciada Ud. d trabajo de enfermeria?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
21. ¢Cree que hay buen nivel profesiona?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
22. ¢DaUd. importancia al cuidado fisico del personad que le atiende?

Si NO Indiferente



23. ¢Cree que la enfermeria cuida su aspecto fisico?

S NO Indiferente
24. ¢Cree gque los problemas personales de la enfermera e repercuten?

Si NO Indiferente
25. ¢Jnfluye en Ud. € persona de enfermeria que se encuentra en cada turno?

Si NO Indiferente
26. ¢A quién expone con mayor confianza sus problemas?

Al médico A laenfermeria A otros
27. ¢Sesente respetado?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

28. ¢En qué medida colabora Ud. en sus autocuidados? SEA SINCERO (Dieta, ganancia de
peso, toma de medicacion, etc.)

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
29. ¢Tiene Ud. participacion y decision sobre su tratamiento?

S NO
30. ¢Cree que son atendidas su demandas?

Si NO A VECES
31. ¢Se siente comprendido?

S NO A VECES

32. ¢Recibe trato persondizado?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
33. ¢Qué grado de humanidad ve en las enfermeras?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
34. ¢Qué grado de motivacion ve Ud. en € persona de enfermeria?

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
35. ¢Siente que los cuidados que se le ofrecen son de un modo apresurado?

Si NO



36. En caso afirmativo, cree que las causas son:

Falta de tiempo del personal de enfermeria
Problemas con € transporte
Por querer acabar pronto
Necesidad de ocupar su puesto brevemente
Fatadeinterés
37. (Qué le interesa mas?
Cdlidad de vida Cantidad de vida

38. ¢Cree que con los mismos medios humanos y materiales se podian mejorar los cuidados
endidisis?

Si NO

39. Otras observaciones que Ud. afiadiria:

MUCHAS GRACIAS POR SU COLABORACION





