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P-440 - EVALUACION DEL GRADO DE INFORMACION PROPORCIONADO POR
LOS CONSENTIMIENTOS INFORMADOS EN PACIENTES QUE SE SOMETEN A
UNA INTERVENCION PROGRAMADA EN CIRUGIA GENERAL
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Migallon, Elena; Flores Funes, Diego; Baeza Murcia, Melody; Aguayo Albasini, José Luis

Hospital General Universitario J.M. Morales Meseguer, Murcia.

Resumen

Introduccion: El consentimiento informado (Cl) es una herramienta utilizada en €l proceso de informacién a
los pacientes que se someten a procedi mientos invasivos. Nuestro objetivo es evaluar € grado de informacion
proporcionado por documentos de Cl en pacientes quirlrgicos programados en cirugia general.

M étodos: Estudio prospectivo de una serie consecutiva de 67 pacientes, 14 hombres (23%) y 47 mujeres
(77%), con edad media 56,3 afos, programados para tres procedimientos frecuentes: cirugiatiroidea 12 casos
(19,7%), cirugia colorrectal 15 (24,6%), y colecistectomia 34 (55,7%). El dmbito del estudio hasido un
Hospital General Universitario situado en un nucleo urbano, y que atiende a una poblacién de 250.000
habitantes. El mismo dia o €l dia previo alaintervencién se valora el porcentaje de pacientes que han leido €
Cl y, en aquellos casos en gue no se harealizado, se concede un tiempo para su lectura (20 min).
Posteriormente se constata el grado de conocimiento sobre laindicacién (causa) de la cirugia, procedimiento
quirargico, complicacionesy alternativas ala cirugia. La evaluacion ha sido conducida por dos evaluadores
entrenados en un estudio previo de concordancia de 15 casos.

Resultados: De 61 pacientes existia lectura previadel Cl en 12 pacientes (19,7%). No lo leyeron los 49
restantes (80,3%), aunque en 13 casos (31,7% de estos 49) habiasido leido por familiares. Traslalecturay
evaluacion segun los indicadores creados, se recopilaron |os siguientes datos sobre fallo en la informacion:

Indicador NuUmero casos que fallan % fallo
Indicacion quirdrgica 2 3,3
Procedimiento-conocimiento 17 29,7

Procedimiento-detalles 7 11,5
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Informacién sobre complicaciones 7 11,5

Detalle sobre complicaciones 33 54

Informacion sobre alternativas 32 525

Conclusiones: Un ato porcentaje de los pacientes no leen el Cl. Ademés, incluso tras su lectura se aprecia
amplio desconocimiento del procedimiento, de las complicaciones en relacion con laintervenciony de las
aternativas alacirugia.
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