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Comunicaciones Orales  ➧  Hemodiálisis

Introducción:

Es indispensable que las enfermeras de Diálisis incorpo-
ren y mantengan conocimientos y habilidades para pro-
porcionar cuidados de calidad. Hasta ahora en nuestra 
Unidad de Diálisis se realizaba formación reglada a las 
enfermeras de nueva incorporación, sesiones mensuales 
y talleres sobre nuevas técnicas. Este sistema nos pro-
porcionaba formación sin evaluar el nivel de competen-
cia de cada profesional ni del grupo. Necesitábamos un 
método de capacitación profesional que nos permitiera 
medir los conocimientos y habilidades de forma conti-
nuada y los corresponsabilizara de su formación. Así, 
decidimos aplicar el Método ILU de la fi losofía LEAN, 
en Diálisis. Método ILU es una herramienta de fácil 
comprensión y aplicable a cualquier ámbito profesional, 
permitiendo medir los conocimientos y clasifi carlos en 
tres niveles de competencia: 

• I puede realizar el procedimiento con supervisión.
• L puede realizar el procedimiento sin supervisión, de 

forma autónoma.
• U autónoma y capaz de formar a otros profesionales. 

Nuestro objetivo de capacitación, es que todas las enfer-
meras de nuestra Unidad obtengan el nivel L.

Fases:
• Preparación:

– Defi nición de las técnicas y cuidados de enfer-
mería (TCE) que conforma nuestra cartera de 
servicio, 10 técnicas de HD y 6 técnicas de DP. 

– Autoevaluación de las enfermeras en cada uno 
de los apartados de la cartera de servicio, con los 
resultados elaboración del mapa del conocimien-
to individual y por turnos.

• Validación
– Formación y evaluación de las enfermeras for-

madoras designadas entre las que se auto valo-
ran "U".

– Evaluación de las enfermeras en las TCE en los 
que se auto valoran "L".

– Formación mediante talleres y valoración de las 
enfermeras que se auto valoran "I".

Resultados:

Se autoevaluaron 32 enfermeras con una edad media 
de 37,8 (± 8,9) años y una experiencia mediana en 
Diálisis de 10 (2; 30) años.

11 (34,4%) trabajan en turno de mañana, 8 (25%) 
en turno de tarde, 4 (12,5%) como suplentes de día y 
9 (28,1%) en turno de noche.

El resultado de las autoevaluaciones en Hemodiálisis fue:
• 5 (15,6%) se valoraron nivel L/U en todas las téc-

nicas.
• 27 (84,4%) se valoraron nivel L/U en alguna técnica.

En Diálisis Peritoneal:
• 6 (18,75%) se valoraron nivel L/U en todas las téc-

nicas.
• 26 (81,25%) se valoraron nivel L/U en alguna téc-

nica.

Durante 6 meses se formaron y fueron evaluadas con 
una prueba escrita, con los siguientes resultados:
• Hemodiálisis.

– 25 (78,1%) validaron "L" en todas las TCE.
– 9 (28,1%) validaron "U2 en alguna TCE.
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• Diálisis Peritoneal.
– 29 (90,6%) validaron "L" en todas las TCE.
– 2 (6,25%) validaron "U" en todas las TCE.

Conclusiones:

El método ILU: 
•  Obliga a defi nir la cartera de servicios de la unidad.
•  Estandariza el nivel de competencia exigible.
•  Ayuda a realizar un plan de formación individua-

lizado y dirigido a las necesidades de la unidad.
•  Corresponsabiliza a los profesionales en su pro-

pia formación y potencia su implicación.
•  Disponer de un mapa del conocimiento es muy útil 

para decidir la formación del grupo así como en la 
programación de los turnos en periodos festivos.
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