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Resumen

Objetivos: Evaluar mediante un estudio transversal la prescripcion de oxigenoterapiay broncodilatadores en
pacientes hospitalizados y correlacionarla con la terapia administrada por el area de enfermeria.

Métodos: Se ha obtenido mediante un estudio transversal lainformacion relativa a 178 pacientes
hospitalizados en areas médicas y quirurgicas obteniendo la pauta de oxigenoterapiay broncodilatadores de
la prescripcion médicainformatizada, tras ello se ha comprobado de manera conjunta con el areade
enfermeria el tratamiento administrado. Se ha comparado lainformacion obtenida de las dos fuentes y se han
contabilizado las discordancias existentes.

Resultados: Se han evaluado 178 pacientes, en cuya pauta médica informatizada constaba en 11 de ellos
oxigenoterapia sin broncodilatadores, 37 pacientes tenian prescrito broncodilatador Unicamente, en 20 de
ellos constaba tanto oxigenoterapia como terapia broncodilatadoray en 110 pacientes ninguna de las dos.
Tras comprobar junto al area de enfermeria el tratamiento administrado a estos 178 pacientes se ha
comprobado que a 25 de ellos se |es administraba oxigenoterapia, a 32 de ellos broncodilatadores sin oxigeno
suplementario, a 27 pacientes tanto broncodilatadores como oxigeno y a 94 de ellos ninguno de los dos tipos
de terapias. A lahora de analizar discordancias se ha comprobado que en 131 pacientes se correspondialo
prescrito con lo administrado mientras que en 47 pacientes existian una o més diferencias entre la
prescripcion médicay lo administrado por enfermeria. El 36,85% de las discrepancias se producian en
unidades de hospitalizacidn del ambito quirdrgicoy el 63,15% en areas de dmbito médico. Se pusieron de
manifiesto hasta 53 diferencias entre |o pautado y lo administrado. En 25 pacientes no estaba pautada la
administracion de oxigeno pese arecibirlo. En 6 de ellos se habia cesado sin estar reflgjado en la
prescripcion. En 12 pacientes la administracién de oxigeno diferia en aspectos cuantitativos o cualitativos
con |lo pautado. En cuanto alos broncodilatadores: se administraba a 6 pacientes sin tenerlo pautado, se habia
cesado de administrar a un paciente que lo tenia pautado y hasta en 6 pacientes se administraba de manera
inhalada cuando estaba prescrita la administracion nebulizada.
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Fallos prescripcion-administracion

B Oxigenoterapia no pautada B Oxigenoterapia cesada

® Diferencias 02 pautado y administrado Broncodilatador no pautado

® Broncodilatador no administrado m Broncodiltador incorrectamente administrado
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TRATAMIENTO PAUTADO TRATAMIENTO ADMINISTRADO
u Oxigenoterapia # Broncodilatadores
® Oxigenoterapia + Broncodilatadoras Mo oxigenoterapia ni broncodilatadores.

Discusion: Tanto el oxigeno suplementario como el tratamiento con broncodilatadores son terapias utilizadas
de manerarutinaria en cualquier centro hospitalario. Pese a ello no se trata de tratamientos inocuos y se
pueden presentar distintos efectos adversos con su uso por 1o que es de especia interés que conozcamos el
grado de cumplimiento del tratamiento prescrito. EI empleo de oxigenoterapia tiene un carécter dindmico y
por ello podria ser por lo que existen las diferencias més notables entre o pautado y |o administrado.

Conclusiones. De un total 178 pacientes hospitalizados, de |os cuales 68 tenian pautado broncodilatadores,
oxigeno suplementario 0 ambas, comprobamos que hasta 84 pacientes recibe alguno de |os tratamientos
citados. Se observaron hasta 53 diferencias entre 1o administrado y lo pautado, o méas comun fue el empleo
de oxigenoterapia sin estar pautada, o que ocurrié en 25 pacientes, suponiendo un 44% de los errores
observados. Casi dostercios de los errores (63,15%) ocurren en ambitos médico, quizas por la mayor
utilizacion de ambas terapias.
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