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TÍTULO

INCLUSIÓN DE LA SALA DE RECEPCIÓN DE PACIENTES EN EL CIRCUITO QUIRÚRGICO

INTRODUCCIÓN

La sala de recepción de pacientes (Transfer) es la zona del bloque quirúrgico donde el paciente es atendido por
una enfermera del servicio de quirófano que realizará actividades para la preparación quirúrgica (1), reducir la
ansiedad preoperatoria (2,3) y verificación para una cirugía segura. (4,5)

El transfer se instaura en nuestra Unidad durante 2018. Nos planteamos evaluar la actividad de esta sala,
analizando las características de los pacientes y las actividades e intervenciones de enfermería que realizamos.

Los resultados de este estudio podrían establecer estrategias de mejora en la atención a los pacientes.

OBJETIVOS

General: Describir la actividad de enfermería en la sala de recepción de pacientes.

Específicos: cuantificar Número de pacientes

Distribución por sexo, edad y especialidad quirúrgica

Tiempo medio de estancia

Rango horario de afluencia.

Técnicas anestésicas regionales.

detallar las actividades e intervenciones de enfermería.

MATERIAL Y MÉTODO
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Estudio observacional retrospectivo.

Población de estudio: Pacientes atendidos en el Transfer entre 22 de mayo y 31 de diciembre de 2018.

Método: Recogida de datos del libro de registro de pacientes, copia hoja de anestesia e Historias clínicas.
Análisis estadístico descriptivo usando media, desviación estándar, porcentaje, mínimo y máximo para variables
cuantitativas con Excel. Detección de las actividades e intervenciones de enfermería realizadas.

RESULTADOS

Se han atendido 1016 pacientes (media diaria de 6,6).

Hombres: 52,85%. Mujeres: 47,14%

Un 4,13% pacientes pediátricos. Edad mínima 3 años, máxima 103 años.

El 36,90% pertenecen a Traumatología, de ellos 31,73% fue cirugía de miembro superior y al 63,02% de estos se
les practicó técnica anestésica de bloqueo nervioso.

El 23,22% pertenecen a Cirugía; 18,60% a Urología; 12,30% a ORL; 6,39% a Ginecología y 2,49 % a otros.

Tiempo medio de estancia: 31 min. Con un horario de atención de 9:52 (desviación estándar ±46 min) a 13:36 (
desviación estándar±45 min).

Al 99,11% se les realiza las actividades de los NIC (6): identificación del paciente; precauciones quirúrgicas;
preparación quirúrgica; disminución de la ansiedad; escucha activa; apoyo emocional; documentación.

Al 94,98% se les realiza, además: monitorización de signos vitales

Al 80,90% se les realiza también: punción intravenosa; administración de medicación intravenosa

Al 7,28% se les suma: colaboración con el médico; manejo de la sedación; administración de anestesia.

CONCLUSIONES

El Transferha supuesto un cambio en la sistemática de trabajo de nuestro bloque quirúrgico; homogeneizando la

atención, agilizando el inicio del intraoperatorio e incorporando un filtro más para la seguridad del paciente.
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