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Introduccion
En los dltimos afios, esta tomando especial relevancia la opinidon y satisfaccion de los pacientes respecto a la intervencion y el manejo postoperatorio, siendo parte
esencial en el proceso asistencial,

Material y Método

Se recogen datos de 71 PR (68 Protesis total, 3 Protesis unicompartimental) (Mov23 - May24), Tabla 1. Cuestionario al alta (entrevista)

La informacion se recopild mediante una entrevista realizada al alta (Tabla 1). Pregunta Valoracién
Analisis estadistico descriptivo: numero (n) / porcentaje (%) para variables categoricas
y media / desviacion estandar para las cuantitativas. Comparacion de variables segln sexo: ¢Cual ha sido el peor dolor sufrido desde la Del 0 al 10
categdricas con x¥* v cuantitativas con "T" de Student (nivel significancia 5%). intervencian?
¢ Cual ha sido el menor dolor sufrido desde la Del 0 al 10
intervencian
RESU]tad 0s £ Como ha interferido su dolor en su capacidad para Del 0 al 10
El 57,7 % fueron mujeres y &l resto hombres con una edad media: 71 + 9,9 afos. dormir?
Valorados en una escala del 0 al 10 se obtuvieron los siguientes resultados: intensidad del dolor +Como ha interferido su dolor en su capacidad para Del 0 al 10
entre 2 y 7.8 (Escala verbal numérica-EVMN- minimo y maximo), la interferencia del dolor con la realizar la fisioterapia?
capacidad de realizar fisioterapia se catalegd en 4,8, la interferencia con el suefio en 5 y grado de ;Ha tenido nauseas o vomitos? Del 0al 10
satisfaccion en 7,76 (Tabla 2). . . )
Tres de cada cuatro pacientes manifestaron que no hubieran deseado recibir mas tratamiento ¢Cual es su gra::m de 5?tl$f3¢f}l?r'l ‘Tﬂ" los resluiladns 0al
analgésico que el administrado durante su estancia hospitalaria (Grafico 1) . ?t:;lenldms_. .m:l © lratlarrlltlegto del dolor desde la Del0al 10
En la comparacidn por sexos, las mujeres obtuvieron peores resultados en todos los parametros .nLer;egfzmn asta de a ab as t . del dol
que los hombres. Mostraron un dolor mas intenso y mayor incidencia de nauseas y vomitos. Ello é Ie . ller: gudstsé u:':;re-:n v mas fratamiento cel dolor Sil/No
interfirid en su capacidad de realizar fisiotarapia y en el suerio (Tabla 3). A pesar de ello, su grado 2L0uS 1o el oag0
de satisfaccion con el tratamiento analgésico fue superior y declararon que no les hubiera gustado
recibir mas tratamiento para su dolor en un porcentaje superior que los hombres (Grafico 2) .
Tabla 3. Variables cuantitativas segun sexo
Tabla 2. Variables cuantitivas Variable hombre mujer
EVN EVN | Sueno | Fisiotp | Nausea | Satisf. EVN max Media 7.6 8.0
Variable | max. | min Vomito Desv stand | 1,79 _ 1,71
Si 711
Media 7,83 1,39 5,01 4,80 1,32 1,76 EVN min Media ! | 1.70 | 2,20
Desv stand . 1.46 _ 1,67
Mediana ) 2 6 5 a 8 Sig 532
Suefio Media | 4,93 ] 507
Desv. 1,75 16 297 2,51 2,01 1,32 Desy stand . 2492 _ 3,04
standard Sig 429
Fisioterapia |Media [ 4,33 | 5,15
Desy stand | 2.42 | 255
Sig 781
Grafico 1. Pacientes que desearian mas analgésia Nauseas/  Media | 80 | 1,71
Vomitos Desv stand 1,6 2,20
Sig 022
Satisfaccion | Media | 7,47 | 7,98
Desv stand | 1,562 | 1,13
Sig 055

Grafico 2. Pacientes que desarian mas analgesia segun. sexo
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Conclusion

Segun nuestro estudio, la mayor parte de los pacientes intervenidos de PR mediante LIA muestran una opinién favorable y un buen nivel de satisfaccion
con el tratamiento analgésico recibido, a pesar de que el dolor les haya podido interferir con su recuperacion. Esta experiencia positiva se acentaa
todavia mas en las mujeres, las cuales, sin embargo, experimentan mas dolor, y sus consecuencias relacionadas, que los hombres.

La satisfaccion de los pacientes intervenidos de PR mediante LIA probablemente depende de muchos otros factores, ademas de la intensidad del dolor
como son el sexo del paciente, la deambulacion temprana, la baja incidencia de efectos indeseables, la capacidad de recuperacion y la atencion recibida.
Serian preciso estudios con mayor numero de pacientes que permitieran valorar todos estos factores y aumentar el grado de evidencia sobre la
diferencia entre sexos.
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