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EXPERIENCIA EN EL USO 
DE LAS TRAYECTORIAS 
CLÍNICAS EEF/ABLACIÓN



Introducción

Las TC son planes asistenciales.

Mejoran la coordinación, planificación de recursos y 
calidad asistencial en el proceso de cuidar, 
independientemente de la experiencia y conocimientos 
que tenga la enfermera.
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TC

L a utilización de las TC no debe sustituir ni el 
pensamiento crítico, ni el juicio clínico, ni la 
responsabilidad en la toma de decisiones de los 
profesionales.
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2011 PROCEDIMIENTOS  294

DIAGNÓSTICOS TERAPEÚTICOS

EEF

84

TIN 68

TV 15

 TA 7

 FA-VP 21

 FLUTER 39

 VIAS ACCES. 59

 NAV 1

 210
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En el año 2007 las TC

TC EEF/ablación integra la planificación de los 
cuidados del paciente, desde la preparación para la 
prueba, monitorización y registro del procedimiento en 
el laboratorio de arritmias, hasta el seguimiento 
posterior en las unidades de hospitalización donde 
permanecían ingresados los pacientes.
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TC

La historia clínica compartida es un instrumento 
relevante en el que se desenvuelve la atención integral 
de los pacientes de Cardiología.

La utilización de la historia clínica electrónica 
(informatizada), frente al trabajo en soporte papel, 
mejora la eficacia, calidad asistencial y disminuye el nº 
de errores.
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En el año 2009 las TC

Se informatizó la TC con la finalidad que este 
procedimiento se integrara en la historia clínica 
electrónica.

Significó trabajar conjuntamente la TC informatizada 
en la unidad de Cardiología, y la TC en formato papel 
en el resto de unidades donde ingresaban los pacientes.

El personal de enfermería fuera de la UH Cardiología, 
no estaba habituado en el manejo de los cuidados de 
pacientes sometidos EEF/ablación.
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¿Cuál es la opinión de los profesionales de enfermería 
sobre el contenido de la TC, tanto en formato papel 
como informatizada?

Encuesta de satisfacción.
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OBJETIVOS

Evaluar la cumplimentación de los registros de la TC 
elaborada para el estudio EEF/ablación en formato 
papel e informatizada.

Comparar el nivel de cumplimentación de los registros 
entre la TC en formato de papel con la TC 
informatizada.

Conocer el grado de satisfacción de los profesionales 
que utilizan dicha trayectoria en su práctica diaria.

15



MATERIAL Y MÉTODO
Estudio observacional retrospectivo.

Pacientes programados para realización EEF/ablación 
en régimen de hospitalización.

Periodo de 6 meses. (1 Enero al 30 junio 2011).

Criterios de inclusión: TC formato papel y TC 
informatizada.

Se realizaron 164 procedimientos (EEF/ablación).

TC formato papel se excluyeron 6.

Se valoraron un total de 111 TC.
16



MATERIAL Y MÉTODO 2

La obtención del registro de variables de la TC 
formato papel                 servicio archivos Hospital del 
Mar.

La obtención del registro de variables de la TC 
informatizada                 servicio Calidad de 
Enfermería Parc de Salud Mar (sistema informático).   
  

El análisis de los datos se realizo a través del 
programa estadístico SPSS16.   
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VARIABLES TRAYECTORIAS DE PAPEL /INFORMATIZADAS

PRE - PROCEDIMIENTO

AYUNO

RETIRADA OBJETOS

RASURADO

VÍA

INTRA – PROCEDIMIENTO

TENSIÓN ARTERIAL

VMK/ GAFAS NASALES

DOLOR

LUGAR DE PUNCIÓN

POST - PROCEDIMIENTO

TENSIÓN ARTERIAL

DOLOR

PULSO PEDEO/TIBIAL

CONTROL PUNTO PUNCIÓN
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RESULTADOS DE LAS 
VARIABLES ANALIZADAS  
EN LA TC FORMATO 
PAPEL Y TC 
INFORMATIZADA
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Opinión de las 
enfermeras que 
utilizan la 
trayectoria

El cuestionario consta de 7 preguntas, escala de 
respuesta visual analógica.

Puntuación de 0             10.

Con dos preguntas abiertas para dar una información 
más cualitativa.

Se distribuyeron 59 encuestas, por las unidades de 
hospitalización que habían ingresados los pacientes 
EEF/ablación.

Análisis de los resultados programa estadístico 
SPSS16. 25
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DISCUSIÓN 1
La cumplimentación de la TC informatizada es mayor 

que la TC formato papel. Estas corresponden a los 
pacientes ingresados fuera del área de Cardiología, 
mientras que todas las TC informatizadas fueron 
registradas dentro del área de hospitalización de 
Cardiología.

La baja cumplimentación de variables TC papel 
respecto a la informatizada observamos que la TC 
papel no recoge toda práctica enfermera. La TC 
informatizada presenta campos obligatorios de 
cumplimentación.
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DISCUSIÓN 2
La TC informatizada corresponde a pacientes 

ingresados en el área de hospitalización de 
Cardiología, favoreciendo el registro, manejo habitual 
de cuidados de los pacientes sometidos a EEF/ablación.

Las áreas de hospitalización ectópicas fuera de las 
unidades convencionales (Cardiología, CMA) 
representaron el 58% de los procedimientos, el 
personal de enfermería no está habituado al cuidado 
de estos pacientes, la TC papel orientó en los cuidados 
que precisaban, pero no superó un 30% de 
cumplimentación de registros.
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DISCUSIÓN 3

La mayor cumplimentación durante todo el proceso 
asistencial fue durante la etapa del INTRA-
PROCEDIMIENTO, la disposición actual de dos 
enfermeros durante el procedimiento EEF/ablación ha 
disminuido las cargas de trabajo durante la aplicación 
y atención del paciente.
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CONCLUSIONES 1

La TC en formato papel e informatizada, facilita el 
trabajo en equipo, favorece la continuidad de los 
cuidados y por lo tanto mejora la calidad de nuestra 
asistencia.

La TC informatizada permite un abanico más amplio 
de registro de actividades en el paciente sometido 
EEF/ablación, obliga a mayor cumplimentación de 
registros.
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CONCLUSIONES 2

Indistintamente del área de hospitalización creemos, 
aunque no tenemos evidencias, que se realizan más 
actividades de las que se registran.

Con el desarrollo de la TC informatizada, se dispone 
de una nueva herramienta, que permite la evaluación 
del proceso asistencial y por lo tanto nos permite 
detectar áreas de mejora.
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Muchas gracias por la atención
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