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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo analizar el rol del profesional de enfermeria en la atencion
de pacientes postquirurgicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar. La investigacion se
desarrolld bajo un enfoque mixto, con un disefio no experimental y de tipo descriptivo. La
poblacion estuvo conformada por 15 pacientes postquirtirgicos hospitalizados y 12 profesionales
de enfermeria del area quirtrgica. Para la recoleccion de datos se utilizaron encuesta dirigidas a
los pacientes y entrevista semiestructuradas aplicadas a los profesionales de enfermeria. Los datos
cuantitativos fueron analizados mediante estadistica descriptiva, utilizando frecuencias y
porcentajes, mientras que los datos cualitativos se analizaron de forma descriptiva. Los resultados
evidenciaron que el profesional de enfermeria cumple un rol clave en la vigilancia clinica, la
administracion del tratamiento, el cuidado de la herida quirurgica, la prevencion de
complicaciones y la educacion sanitaria al paciente. Los pacientes manifestaron una percepcion
mayoritariamente favorable respecto a la calidad de los cuidados de enfermeria recibidos,
destacando el trato humanizado y la comunicacion efectiva. Asimismo, los profesionales de
enfermeria resaltaron la importancia del rol educativo y del acompafiamiento continuo durante el
periodo postoperatorio, aunque sefialaron limitaciones relacionadas con la carga laboral y la
disponibilidad de recursos. Se concluye que el rol del profesional de enfermeria es fundamental
en la atencion de pacientes postquirtirgicos hospitalizados, contribuyendo a mejorar la

recuperacion, la seguridad del paciente y la calidad de la atencion en el Hospital Regional de Pilar.
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ABSTRACT

The present study aimed to analyze the role of nursing professionals in the care of postoperative
hospitalized patients at the Pilar Regional of Hospital. The research was conducted using a mixed-
methods approach, with a non-experimental, descriptive study design. The study population
consisted of 15 postoperative hospitalized patients and 12 nursing professionals from the surgical
area. Data were collected through surveys administered to patients and semi-structured interviews
conducted with nursing professionals. Quantitative data were analyzed using descriptive statistics,
including frequencies and percentages, while qualitative data were analyzed descriptively. The
results showed that nursing professionals play a key role in clinical monitoring, treatment
administration, surgical wound care, complication prevention, and patient health education.
Patients reported a predominantly positive perception of the quality of nursing care received,
highlighting humanized care and effective communication. Likewise, nursing professionals
emphasized the importance of the educational role and continuous support during the
postoperative period, although they also reported limitations related to workload and resource
availability. It is concluded that the role of nursing professionals is essential in the care of
postoperative hospitalized patients, contributing to improved recovery, patient safety, and quality

of care at the Pilar Regional of Hospital.

Keywords: nursing, postoperative care, hospitalized patients, professional role, patient

safety
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INTRODUCCION

La atencion postquirurgica es una etapa fundamental en el proceso de recuperacion de un
paciente hospitalizado. Durante este tiempo, pueden surgir diversas complicaciones que impactan
directamente en la morbimortalidad, la duracion de la estadia en el hospital y la calidad de vida
después de la cirugia. En este escenario, el papel del profesional de enfermeria es fundamental,
ya que proporciona cuidados continuos, oportunos y respaldados por evidencia cientifica. Esto
incluye la vigilancia clinica, el manejo del dolor, la prevencion de infecciones, el cuidado de las
heridas quirargicas, la movilizacion temprana y la educacion tanto al paciente como a su familia
(1.

Varios estudios han demostrado que la calidad de los cuidados de enfermeria en el
postoperatorio inmediato y a mediano plazo es clave para asegurar una recuperacion segura y
efectiva. La presencia constante del personal de enfermeria facilita la deteccion temprana de
signos de alarma y la implementacion de intervenciones adecuadas, lo que ayuda a reducir la
aparicion de complicaciones postoperatorias y a mejorar los resultados clinicos de los pacientes
hospitalizados (2). Por esta razon, es especialmente relevante analizar el papel del profesional de
enfermeria en la atencion de pacientes postquirurgicos, sobre todo en hospitales ptblicos, donde
la demanda de atencion suele ser alta y los recursos son limitados.

A nivel internacional, numerosas investigaciones han demostrado que el rol del profesional
de enfermeria en la atencion postquirtrgica es esencial para garantizar la seguridad del paciente
y minimizar los eventos adversos. Alshammari y sus colegas destacan que intervenciones de
enfermeria, como la monitorizacion continua de los signos vitales, el control adecuado del dolor
y el cuidado correcto de la herida quirurgica, tienen un impacto significativo en la prevencion de
complicaciones postoperatorias y en la satisfaccion del paciente hospitalizado (3).

De manera similar, un estudio llevado a cabo en Suecia por Blomberg y su equipo examind
las habilidades del personal de enfermeria en las unidades de recuperacion postanestésica. La
investigacion concluy6 que la formacion, la experiencia profesional y la capacidad de tomar
decisiones clinicas son factores clave para asegurar una atencidon segura y de calidad a los
pacientes que han pasado por cirugia. Los autores subrayan que una evaluacion clinica sistematica
y una intervencién temprana pueden ayudar a disminuir los riesgos de complicaciones
respiratorias, infecciosas y hemodinamicas (4).

Por otro lado, una revision integrativa publicada en el International Journal of Nursing
Studies indica que la practica de enfermeria basada en evidencia en el cuidado postoperatorio esta
relacionada con una recuperacion mas rapida, una estancia hospitalaria mas corta y una reduccion
en los costos de hospitalizacion. Ademas, el estudio destaca la importancia del papel educativo

del profesional de enfermeria, que se centra en fomentar la adherencia al tratamiento, el

autocuidado y la prevencion de complicaciones una vez que el paciente es dado de alta (5).
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En el contexto paraguayo, la produccion cientifica que se enfoca especificamente en el rol
del profesional de enfermeria con pacientes postquirurgicos es aun escasa. Sin embargo, hay
investigaciones que abordan la calidad del cuidado de enfermeria y su impacto en la recuperacion
de los pacientes hospitalizados. Estudios realizados en hospitales publicos del pais han
demostrado que el cuidado de enfermeria es considerado un factor fundamental para la
satisfaccion del paciente y la seguridad durante la hospitalizacion, especialmente en areas criticas
como la quirtrgica (6).

Ademas, estudios realizados en el pais sobre las infecciones relacionadas con la atencion
médica han demostrado que seguir al pie de la letra los protocolos de enfermeria, como la higiene
de manos y el cuidado adecuado de las heridas quirtirgicas, es crucial para prevenir infecciones
en el sitio quirtrgico. Estos resultados subrayan la importancia de fortalecer el papel del
profesional de enfermeria a través de capacitacion continua y una evaluacion constante de la
practica clinica en los hospitales ptblicos de Paraguay (7).

A pesar de lo fundamental que es el papel del profesional de enfermeria en el cuidado de
pacientes después de una cirugia, muchos hospitales publicos todavia enfrentan problemas como
la sobrecarga de trabajo, la falta de personal, la ausencia de protocolos estandarizados y la escasa
formacion continua. Estas dificultades pueden impactar negativamente en la calidad de la
atencion, aumentar el riesgo de complicaciones tras la operacion, extender el tiempo de
hospitalizacion y reducir la satisfaccion del paciente.

En el Hospital Regional de Pilar, no hay estudios cientificos que analicen de manera
sistematica el papel del profesional de enfermeria en la atencion de pacientes postquirirgicos.
Esta falta de evidencia local complica la identificacion de las fortalezas y debilidades en la
practica de enfermeria, asi como la implementacion de estrategias de mejora que aseguren una
atencion segura, integral y de calidad durante el periodo postoperatorio, por lo que; fueron
elaborados las siguientes interrogantes:

Como pregunta general se plantea la siguiente: ;Cual es el rol del profesional de enfermeria
en la atencion de pacientes postquirirgicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar?

La misma se sistematiza en las siguientes preguntas especificas:

1. (Qué actividades realiza el profesional de enfermeria en la atencion de pacientes
postquirargicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar?

2. (Como perciben los pacientes postquirargicos la calidad de los cuidados brindados por el
profesional de enfermeria durante su hospitalizacion?

3. (De qué manera las intervenciones de enfermeria influyen en la recuperacion y en la prevencion
de complicaciones postquirurgicas?

Como objetivo general se establece: Analizar el rol del profesional de enfermeria en la

atencion de pacientes postquirurgicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar.

A partir de este, se desglosan los siguientes objetivos especificos:
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1. Describir las actividades realizadas por el profesional de enfermeria en la atencion de pacientes
postquirurgicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar.

2. Evaluar la percepcion de los pacientes postquirtirgicos la calidad de los cuidados brindados por
el profesional de enfermeria durante su hospitalizacion

3.Identificar la manera que las intervenciones de enfermeria influyen en la recuperacion y en la
prevencion de complicaciones postquirurgicas.

La presente investigacidn se justifica porque permitira generar evidencia cientifica local
sobre el rol del profesional de enfermeria en la atenciéon de pacientes postquirargicos
hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar. Los resultados contribuirdn a identificar fortalezas
y areas de mejora en la practica de enfermeria, favoreciendo la implementacion de estrategias
orientadas a optimizar la calidad del cuidado, prevenir complicaciones y mejorar la recuperacion
del paciente. Asimismo, el estudio aportara informacion relevante para la toma de decisiones
institucionales, el fortalecimiento de los programas de capacitacion del personal de enfermeria y
la mejora de la seguridad del paciente en el ambito hospitalario.

Bases Tedricas
Atencion postquirurgica

La atencion postquirtrgica se refiere a todos los cuidados que se le brindan al paciente
después de una cirugia, con el fin de asegurar una recuperacion segura, prevenir complicaciones
y ayudar a que la persona recupere su funcionalidad. Esta fase abarca el postoperatorio inmediato,
mediato y tardio, momentos en los que el paciente necesita vigilancia constante, control del dolor,
un manejo adecuado de la herida quirargica, asi como apoyo fisico y emocional. Una atencion
postquirurgica bien realizada juega un papel crucial en la reduccion de la morbimortalidad y en
acortar el tiempo de hospitalizacion. (8).

Desde la perspectiva de la enfermeria médico-quirurgica, el cuidado postoperatorio se
enfoca en una valoracion completa del paciente, teniendo en cuenta no solo los aspectos
fisioldgicos, sino también los psicoldgicos y sociales. Detectar de manera temprana cualquier
alteracion en los signos vitales, el nivel de conciencia y la evolucion de la herida quirurgica nos
permite actuar a tiempo y prevenir complicaciones mas serias (9).

Rol del profesional de enfermeria en pacientes postquiriurgicos

El papel del profesional de enfermeria en el cuidado de pacientes que han pasado por una
cirugia es fundamental, ya que son quienes se encargan del cuidado constante durante su estancia
en el hospital. Entre sus tareas mas importantes se incluyen la vigilancia clinica continua, la
administracion segura de medicamentos, el manejo del dolor, el cuidado de la herida quirtrgica,
la prevencién de infecciones y la educacion en salud tanto para el paciente como para su familia.
(10).

El profesional de enfermeria juega un papel preponderante como intermediario entre el

equipo multidisciplinario y el paciente, facilitando la comunicacion y asegurando que el cuidado
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se mantenga continuo. Su habilidad para tomar decisiones clinicas, basadas en una evaluacion
constante del estado del paciente, es esencial para detectar a tiempo cualquier complicacion
postoperatoria (11).

Intervenciones de enfermeria en el postoperatorio

Las intervenciones de enfermeria durante el periodo postoperatorio se centran en prevenir
complicaciones respiratorias, circulatorias, infecciosas y metabdlicas. Estas acciones incluyen el
control de los signos vitales, la movilizaciéon temprana de los pacientes, la vigilancia del equilibrio
hidrico, el manejo de drenajes y la observacion del estado de la herida quirtrgica (12).

El manejo adecuado del dolor después de una operacion es una de las prioridades mas
importantes en el cuidado de enfermeria. Un control ineficaz del dolor no solo puede retrasar la
recuperacion, sino que también puede limitar la movilidad temprana y aumentar el riesgo de
complicaciones. Por eso, el personal de enfermeria juega un papel fundamental al evaluar
continuamente el dolor y administrar la analgesia prescrita de manera oportuna (13).
Prevencion de complicaciones postquirirgicas

Las complicaciones que surgen después de una cirugia son uno de los mayores retos en el
ambito hospitalario. Entre las mas comunes se encuentran las infecciones en el sitio de la
operacion, problemas respiratorios, tromboembolismo venoso y alteraciones en la hemodinamica.
La clave para prevenir estas complicaciones radica en seguir al pie de la letra los cuidados de
enfermeria que se basan en protocolos y guias clinicas (14).

El manejo adecuado de la herida quirargica y la estricta aplicacion de medidas de
bioseguridad, como la higiene de manos y el uso correcto de técnicas asépticas, son
responsabilidades fundamentales del personal de enfermeria. Estas practicas ayudan a disminuir
considerablemente el riesgo de infecciones relacionadas con la atenciéon médica y contribuyen a
una recuperacion postoperatoria mas favorable (15).

Calidad del cuidado de enfermeria en el postoperatorio

La calidad del cuidado de enfermeria en pacientes que han pasado por cirugia esta
estrechamente ligada a la competencia profesional, la adherencia a los protocolos establecidos, la
comunicacion efectiva y un trato humanizado. Ofrecer un cuidado de calidad no solo influye en
los resultados clinicos, sino que también afecta la percepcion y satisfaccion del paciente durante
su estancia en el hospital (16).

Evaluar la calidad del cuidado de enfermeria es importante para identificar areas que
necesitan mejora en la practica clinica y para fortalecer los procesos de atencion. En el entorno
hospitalario, especialmente en instituciones publicas, esta evaluacion es crucial para optimizar
recursos y asegurar que la atencion sea segura y centrada en el paciente (17).

Importancia del rol educativo de enfermeria

El papel educativo del profesional de enfermeria en el postoperatorio es fundamental para

ofrecer un cuidado integral. Mediante la educacion sanitaria, el enfermero guia al paciente en
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aspectos como el autocuidado, el seguimiento del tratamiento, la deteccion de signos de alarma 'y
las acciones necesarias para una recuperacion adecuada después del alta hospitalaria (18).

La ensefianza que proporciona el personal de enfermeria ayuda a disminuir las
rehospitalizaciones, prevenir complicaciones a largo plazo y potenciar la autonomia del paciente,
lo que a su vez mejora su calidad de vida y la eficiencia del sistema de salud (19).

MATERIALES Y METODOS

Diseiio de la investigacion

El disefio definido del estudio fue no experimental, ya que no se manipularon variables,
limitandose a observar y analizar los fenémenos tal como se presentaron en su entorno natural
durante el periodo de hospitalizacion postquirurgica (20).
Tipo de estudio

El tipo de estudio fue descriptivo, enfocado en detallar las caracteristicas, actividades e
intervenciones del personal de enfermeria, asi como las percepciones de los pacientes sobre los
cuidados que recibieron en el Hospital Regional de Pilar (21).
Enfoque de la investigacion

La investigacion que se llevo a cabo adopté un enfoque mixto, combinando métodos
cuantitativos y cualitativos. Esto permiti6é obtener una vision completa del papel que desempefia
el profesional de enfermeria en la atencion de pacientes que han sido sometidos a cirugia y estan
hospitalizados. Este enfoque facilité el analisis tanto de como perciben los pacientes su atencion
como de las experiencias y practicas del personal de enfermeria (20,21).
Poblacion, muestra y tipo de muestreo

La poblacion que se estudio estuvo formada por 15 pacientes que habian sido sometidos a
cirugia y estaban hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar, ademas de 12 profesionales de
enfermeria que trabajaban en el area quirurgica, lo que significa que habia dos profesionales por
cada turno. Dado que el nimero de participantes era bastante limitado, se decidié incluir a todos,
asi que la muestra fue igual a la poblacion estudiada. El muestreo utilizado fue no probabilistico
y de tipo censal, ya que se incluyeron todos los sujetos que cumplian con los criterios de inclusion
establecidos durante el periodo de recoleccion de datos (20,22).
Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Para recoger los datos, se utilizaron las siguientes técnicas e instrumentos:
. Se realizé una encuesta dirigida a los pacientes postquirtirgicos, a través de un cuestionario

estructurado, con el fin de evaluar como perciben la calidad de los cuidados de enfermeria

que recibieron durante su hospitalizacion (21).
. Se llevo a cabo una entrevista con los profesionales de enfermeria, empleando una guia de

preguntas semiestructuradas, con el objetivo de identificar las actividades que realizan, las
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intervenciones de enfermeria y las dificultades que enfrentan al atender a pacientes

postquirurgicos (22).

Ambos instrumentos fueron disefiados teniendo en cuenta los objetivos de la investigacion
y adaptados al contexto del Hospital Regional de Pilar, asegurando asi que la informacién
recolectada sea relevante y clara.

Procedimientos

La investigacion se llevd a cabo con la autorizacion de las autoridades del Hospital
Regional de Pilar, luego, se identificaron a los pacientes que habian sido operados y estaban
hospitalizados, asi como a los profesionales de enfermeria que cumplian con los criterios de
inclusion establecidos (20).

La encuesta a pacientes se realizoé de manera individual, asegurando que comprendieran las
preguntas y respetando su privacidad y la confidencialidad de la informacion. Las entrevistas con
los profesionales de enfermeria se llevaron a cabo en horarios previamente acordados, tratando
de no interrumpir sus actividades asistenciales. Todos los participantes fueron informados sobre
los objetivos del estudio y aceptaron participar de forma voluntaria, (23,24).

Analisis de datos

Los datos cuantitativos que se obtuvieron a través de las encuestas fueron procesados
utilizando estadistica descriptiva, donde se emplearon frecuencias y porcentajes, y se organizaron
en tablas para hacer su interpretacion mas sencilla (20).

Por otro lado, los datos cualitativos de las entrevistas se analizaron con un enfoque
descriptivo, identificando categorias que se relacionan con el papel del profesional de enfermeria
en la atencidn postquirtrgica, como la vigilancia clinica, el cuidado de la herida, el control del
dolor y la educacion al paciente (21,22). La combinacion de estos dos tipos de datos permitioé una
interpretacion mas rica y profunda de los resultados obtenidos.

Consideraciones éticas

La investigacion se llevo a cabo siguiendo los principios éticos fundamentales en el ambito
de la salud, asegurando la confidencialidad, el anonimato y la proteccion de los participantes. La
informacion recopilada se utilizé tinicamente con fines académicos y cientificos (23).

A todos los participantes se les explico el objetivo del estudio, que su participacion era
voluntaria y que tenian el derecho de retirarse en cualquier momento sin que esto les causara
ningin perjuicio. Ademads, se respetaron los principios de autonomia, beneficencia, no
maleficencia y justicia, de acuerdo con las normativas éticas internacionales y nacionales vigentes

(23-25).
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RESULTADOS

Resultados de la encuesta aplicada a los pacientes

Tabla 1
Tipo de ingreso quirurgico de los pacientes postquirurgicos
Tipo de ingreso Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Cirugia programada 11 73%
Cirugia de urgencia 4 27%
Total 15 100%
Grafico 1

Tipo de ingreso quirurgico de los pacientes postquiriurgicos
Tipo de ingreso

73%

80%
70%
60%
50% 27%
40%
30%
20%
10%

0%

Cirugia programada Cirugia de urgencia

Fuente: pacientes
En el grafico se puede evidenciar que, la mayoria de los pacientes (73%) ingres6 al Hospital
Regional de Pilar para cirugias programadas, derivadas previamente desde el consultorio,

mientras que el 27% correspondi6 a cirugias de urgencia, principalmente por apendicitis aguda y

peritonitis.

Tabla 2

Actividades de enfermeria realizadas en el periodo prequirirgico

Actividades prequirirgicas Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Re,ce'pci()n y verificacion de indicaciones 15 100%
médicas
Registro de datos clinicos y antecedentes 15 100%
Inicio de hidratacion endovenosa 14 93%
Administracion de antibidtico profilactico 13 87%
Preparacion del paciente para sala quirargica 15 100%
Comunicacion y orientacion al paciente 15 100%
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Grafico 2

Actividades de enfermeria realizadas en el periodo prequirurgico

Actividades de enfermeria realizadas en el periodo prequirargico

100% 100% 100% 100%
-
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94%
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90% 87%
88%
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84%
82%
80%
Recepcion y Registro de Inicio de Administracion Preparacion del Comunicacion y
verificacion de datos clinicos y  hidratacion de antibidtico  paciente para  orientacion al
indicaciones antecedentes endovenosa profilactico  sala quirtrgica paciente
médicas

Fuente: pacientes.

En los resultados se visualiza que, todos los pacientes recibieron atencién de enfermeria
desde su ingreso, destacandose la recepcion, registro de datos clinicos, orientacion y preparacion
prequirurgica. El inicio de hidrataciéon y la administracion de antibidticos se realizaron en la

mayoria de los casos.

Tabla 3
Antecedentes patologicos identificados por enfermeria
Antecedentes patologicos Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Sin enfermedades cronicas 7 46%
Hipertension arterial 4 27%
Diabetes mellitus 2 13%
Asma 1 7%
Otras enfermedades cronicas 1 7%
Total 15 100%
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Grafico 3
Antecedentes patologicos identificados por enfermeria

Antecedentes patologicos

46%
50% -
45%
40%
35% 27%
30% F
25%
20% 13%
15% 7% 7%
10%
o 79
0%
Sin Hipertension Diabetes Asma Otras
enfermedades arterial mellitus enfermedades
cronicas cronicas

Fuente: pacientes.

El 54% de los pacientes presentd algun antecedente patoldgico relevante, siendo la
hipertension arterial y la diabetes mellitus las comorbilidades mas frecuentes, informacion clave

para la planificacion del cuidado de enfermeria.

Tabla 4
Tipo de cirugia realizada
Tipo de cirugia Frecuencia (n) Porcentaje (%)

Colecistectomia (vesicula) 5 33%
Hernioplastia 4 27%
Apendicectomia 4 27%
Otras cirugias 2 13%
Total 15 100
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Grifico 4
Tipo de cirugia realizada

Tipo de cirugia
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3% 27% 27%
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20%
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Colecistectomia Hernioplastia Apendicectomia
(vesicula)

Fuente: pacientes.

13%

Otras cirugias

En el grafico se puede observar que, las cirugias mas frecuentes fueron la colecistectomia

y la hernioplastia, correspondientes principalmente a procedimientos programados, seguidas por

apendicectomias realizadas como cirugias de urgencia.

Tabla 5

Evolucion clinica postquirurgica de los pacientes

Evolucién postoperatoria Frecuencia (n) Porcentaje (%)
Evolucion favorable sin complicaciones 11 73%
Complicaciones leves 2 13%
Derivacion a hospital de mayor complejidad 1 7%
Ingreso a Unidad de Terapia Intensiva (UTI) 1 7%

Total 15 100%
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Grafico 5

Evolucion clinica postquirurgica de los pacientes
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En los resultados se visualiza que, la mayoria de los pacientes (73%) presentd una
evolucion favorable sin complicaciones, recibiendo el alta médica generalmente al dia siguiente
de la cirugia. No obstante, un pequefio porcentaje requirié derivaciéon a un nosocomio de mayor
complejidad o ingreso a la Unidad de Terapia Intensiva.

Tabla 6
Cuidados de enfermeria en el postoperatorio y alta hospitalaria

Cuidados postquirtirgicos Frecuencia (n) | Porcentaje (%)
Control de signos vitales 15 100%
Administracién de medicacion 15 100%
Control del dolor 14 93%
Curaciones de herida quirurgica 13 87%
Educ;as:i.én. para el alta y cuidados 12 0%
domiciliarios
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Grafico 6

Cuidados de enfermeria en el postoperatorio y alta hospitalaria

Cuidados de enfermeria en el postoperatorio y alta hospitalaria

0
100% 100% 030
100% g 8% 0
. 80%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%
0%
Control de Administracion ~ Control del Curaciones de  Educacion para
signos vitales  de medicacion dolor herida quirtrgica elaltay
cuidados

domiciliarios
Fuente: pacientes.

En el grafico se puede visualizar que, el personal de enfermeria brindé cuidados
postquirurgicos integrales, destacandose el control de signos vitales, administracion de
medicacion y educacion al paciente sobre curaciones diarias y retiro de puntos aproximadamente
a los ocho dias.

Resultados de la entrevista aplicada a profesionales de enfermeria

El analisis de las entrevistas con los profesionales de enfermeria del area quirurgica del
Hospital Regional de Pilar nos permiti6é descubrir varias variables relacionadas con el papel que
desempefian en la atencion de los pacientes que estan hospitalizados después de una cirugia.
Atencion y preparacion prequirurgica del paciente

Los profesionales de enfermeria comentaron que su labor comienza en el momento en que
el paciente ingresa al servicio, especialmente en los casos de cirugias programadas. Mencionaron
que reciben al paciente con una indicacion previa del consultorio, verifican sus datos personales
y clinicos, registran antecedentes médicos y ponen en marcha las medidas prequirargicas
necesarias, como la hidratacion intravenosa y la administracion de antibidticos profilécticos.
Ademas, subrayaron la importancia de comunicarse con el paciente, explicandole el
procedimiento, preguntando sobre la existencia de enfermedades cronicas como diabetes,
hipertensiéon o asma, y ofreciendo apoyo emocional antes de la cirugia. Los entrevistados
coincidieron en que esta fase es fundamental para asegurar la seguridad del paciente y evitar
complicaciones.

Cuidados de enfermeria en el periodo postquirtirgico

En cuanto al periodo postoperatorio, los profesionales destacaron que las principales tareas

de enfermeria incluyen el monitoreo constante de los signos vitales, la administracion de la
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medicacion prescrita, el manejo del dolor, la observacion del estado general del paciente y el
cuidado de la herida quirurgica. Mencionaron que, en la mayoria de los casos de cirugias
programadas, los pacientes suelen tener una recuperacion favorable y reciben el alta médica al
dia siguiente. Sin embargo, sefialaron que, en cirugias de urgencia, como apendicitis complicada
0 peritonitis, es necesario un seguimiento mas riguroso debido al mayor riesgo de complicaciones.
Identificacion de complicaciones y derivacion del paciente

Los entrevistados comentaron que, aunque la mayoria de los pacientes tiene una evolucion
positiva, hay ocasiones en las que surgen complicaciones después de la cirugia. En esos casos, el
papel del personal de enfermeria es crucial para identificar a tiempo los signos de alerta, como un
dolor intenso, cambios en la hemodinamica, fiebre o indicios de infeccion. Mencionaron que, si
aparecen complicaciones, el paciente podria necesitar ser trasladado a un hospital de mayor
complejidad o ingresar a la Unidad de Terapia Intensiva, especialmente en situaciones de
peritonitis o en pacientes con multiples enfermedades preexistentes.
Educacion al paciente y cuidados posteriores al alta

Los profesionales de enfermeria subrayaron que educar al paciente es una parte
fundamental de su trabajo. Mencionaron que, antes de que el paciente sea dado de alta, les brindan
orientacion sobre como realizar curaciones diarias, cuidar la herida quirtirgica, administrar los
medicamentos correctamente y la importancia de asistir a la cita de control para retirar los puntos
alrededor de una semana después. Ademas, hicieron hincapié en que una buena educacion ayuda
a que los pacientes sigan el tratamiento y reduce el riesgo de complicaciones en casa después de
la cirugia.
Dificultades en la atencion de pacientes postquirirgicos

Finalmente, los profesionales de enfermeria compartieron varias dificultades que impactan
la atencion postquirurgica. Mencionaron la carga de trabajo excesiva, la falta de personal y, en
ocasiones, la escasez de insumos. Estas limitaciones, sefialaron, pueden complicar la continuidad
del cuidado, especialmente durante los turnos con alta demanda asistencial. A pesar de estos retos,
los entrevistados destacaron el firme compromiso del personal de enfermeria con brindar una
atencion segura y humanizada a los pacientes postquirirgicos.

DISCUSION

Los hallazgos de este estudio muestran claramente que el papel del profesional de
enfermeria en la atencidn de pacientes postquirurgicos en el Hospital Regional de Pilar es
fundamental y continuo. Este rol abarca desde la preparacion antes de la cirugia hasta la educacion
para el alta. Los resultados de la encuesta realizada a los pacientes revelan una percepcion
mayormente positiva sobre la calidad de los cuidados de enfermeria, algo que también se respalda

con los testimonios de los profesionales entrevistados, quienes describieron un enfoque integral

centrado en la seguridad y el bienestar del paciente
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En cuanto a las hospitalizaciones, la mayoria de los pacientes se sometid a cirugias
programadas, lo que permitié al personal de enfermeria llevar a cabo una preparacion
prequirurgica adecuada. Esto incluy6 la recepcion del paciente, el registro de datos clinicos, la
identificacion de antecedentes médicos y el inicio de medidas como la hidratacion intravenosa y
la profilaxis con antibioticos. Estos hallazgos coinciden con lo que se ha reportado en la literatura,
donde se destaca que la intervencion temprana del personal de enfermeria en el periodo
preoperatorio es fundamental para prevenir complicaciones y asegurar una recuperacion
postoperatoria favorable (26,27).

Los resultados cuantitativos mostraron que el control de signos vitales, la administracién
de medicamentos y el cuidado de la herida quirtrgica fueron actividades que la mayoria de los
pacientes percibid como constantes y oportunas. De manera similar, los profesionales de
enfermeria entrevistados sefialaron que estas intervenciones son practicas prioritarias en el
cuidado postquirargico. Estudios anteriores indican que la vigilancia clinica sistematica por parte
del personal de enfermeria permite detectar de manera temprana signos de alarma y reduce la
incidencia de eventos adversos en el postoperatorio (28).

Asimismo, se identificaron comorbilidades como hipertension arterial, diabetes mellitus y
asma tanto en los registros de enfermeria como en las conversaciones con los profesionales
entrevistados. La literatura respalda que detectar a tiempo enfermedades crdénicas permite
personalizar el cuidado y mejorar las intervenciones de enfermeria, especialmente en pacientes
quirtirgicos que tienen un mayor riesgo de complicaciones (29,30).

En cuanto a la evolucion clinica, la mayoria de los pacientes mostré una recuperacion
favorable sin complicaciones, recibiendo el alta médica al dia siguiente de la cirugia,
especialmente en procedimientos programados como colecistectomias y hernioplastias. Sin
embargo, se encontraron casos de cirugias de urgencia, como apendicitis complicada y peritonitis,
que requirieron una vigilancia méas estrecha, derivacion a centros mas complejos o ingreso a la
Unidad de Terapia Intensiva. Estos hallazgos coinciden con estudios que indican que las cirugias
de urgencia y los procesos infecciosos abdominales aumentan el riesgo de complicaciones
postoperatorias, lo que exige una mayor intervencion del personal de enfermeria (31,32).

Por otro lado, la percepcion positiva de los pacientes sobre la calidad de los cuidados de
enfermeria esta estrechamente relacionada con factores como el trato humano, la comunicacion y
la orientacion proporcionada durante la hospitalizacion y antes del alta. Desde la perspectiva de
los profesionales de enfermeria, la educacion al paciente es una actividad clave, enfocada en las
curaciones diarias, el cuidado de la herida quirtrgica y la extraccion de puntos. Varios estudios
destacan que la educacion proporcionada por enfermeria favorece la adherencia al tratamiento,
reduce los reingresos hospitalarios y mejora la satisfaccion del paciente (33,34).

Finalmente, los profesionales de enfermeria han destacado varios desafios, como la

sobrecarga laboral, la falta de personal y la escasez de insumos. Estos problemas también han
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sido documentados en estudios realizados en hospitales publicos en situaciones similares. La
literatura indica que estas limitaciones estructurales pueden impactar la calidad del cuidado y
aumentar el riesgo de eventos adversos, lo que subraya la importancia de mejorar la gestion del
cuidado, ofrecer capacitacion continua y aplicar protocolos estandarizados en el area quirtrgica
(35,36).

En resumen, al combinar los resultados cuantitativos y cualitativos, se puede concluir que
el profesional de enfermeria juega un papel fundamental en la atencion de pacientes
postquirurgicos hospitalizados, afectando directamente su recuperacion, la prevencion de
complicaciones y la percepcion positiva del cuidado. Sin embargo, es crucial mejorar las
condiciones laborales y organizacionales para asegurar una atencion que sea segura, eficiente y
de calidad en el entorno hospitalario.

CONCLUSIONES

Esta investigacion se centrd en el rol del profesional de enfermeria en la atencion de
pacientes postquirurgicos hospitalizados en el Hospital Regional de Pilar. Se ha demostrado que
su intervencion es esencial para asegurar una recuperacion que sea segura, oportuna y de alta
calidad. Los hallazgos indican que el personal de enfermeria tiene un rol fundamental en la
vigilancia clinica constante, la administracion adecuada de tratamientos, el cuidado de las heridas
quirtrgicas, la prevencion de complicaciones y el apoyo continuo al paciente durante su proceso
de recuperacion postoperatoria. Desde la perspectiva de los pacientes, se observo una percepcion
mayormente positiva sobre la calidad de los cuidados de enfermeria que recibieron. Se destacaron
aspectos como el trato humano, la comunicacion efectiva, la disponibilidad del personal y la
sensacion de seguridad durante su estadia en el hospital. Todos estos factores contribuyen a
aumentar la confianza del paciente, su adherencia al tratamiento y su recuperacion después de la
cirugia. Ademas, los resultados cualitativos obtenidos a través de entrevistas con los profesionales
de enfermeria revelaron que, mas alla de las tareas asistenciales, el rol educativo es un
componente clave en el cuidado postquirurgico. La educacion sanitaria proporcionada por el
personal de enfermeria ayuda a los pacientes a entender el autocuidado, a seguir el tratamiento, a
identificar signos de alarma y a mantener las curaciones, lo que a su vez contribuye a prevenir
complicaciones y a reducir el riesgo de rehospitalizaciones.

Sin embargo, el estudio también puso de manifiesto algunas limitaciones en el entorno
hospitalario, como la carga excesiva de trabajo, la falta de personal y la necesidad de formacion
continua. Estos factores pueden influir en la calidad del cuidado que se ofrece. Estas
circunstancias subrayan la importancia de fortalecer el papel del profesional de enfermeria a
través de estrategias institucionales que se enfoquen en la capacitacion constante, la

estandarizacion de protocolos y la mejora de las condiciones laborales. Por todo lo expuesto se

menciona que, el profesional de enfermeria juega un papel importante e insustituible en la
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atencion de pacientes postquirargicos en el Hospital Regional de Pilar. Reforzar este rol no solo

ayuda a mejorar los resultados clinicos y la satisfaccion del paciente, sino que también promueve

la seguridad del paciente y la calidad de los servicios de salud, convirtiéndose en un pilar

fundamental para el fortalecimiento del sistema sanitario.

Recomendaciones

Para los profesionales de enfermeria

. -Fortalecer la valoracidn clinica y el seguimiento continuo del paciente postquirurgico para
la deteccion temprana de complicaciones.

. -Reforzar el rol educativo, orientando al paciente sobre el autocuidado, el tratamiento y los
signos de alarma posteriores al alta.

. -Cumplir estrictamente los protocolos de bioseguridad y cuidado de la herida quirargica.

Para los pacientes postquirurgicos

. -Cumplir las indicaciones brindadas por el personal de enfermeria y asistir a los controles
programados.

. -Realizar adecuadamente las curaciones y comunicar oportunamente cualquier signo de
alarma.

. -Mantener habitos saludables que favorezcan la recuperacion postoperatoria.
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