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INTRODUCCION

El cateterismo para la terapia intravenosa y los cuidados de los accesos vasculares es uno de los
procedimientos méas habituales realizado por los profesionales de enfermeria implicados en la atencion
pediatrica y neonatal. Los/as enfermeros/as disponemos de protocolos sobre la insercién y cuidados
vasculares basados en la evidencia, sin embargo, carecemos de una herramienta indicadora que nos
permita mejorar la calidad de su cumplimiento.
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JUSTIFICACION DEL ESTUDIO

El programa de investigacién INCATIV (Indicadores de Calidad en la Terapia Intravenosa) ha
desarrollado una herramienta indicadora que permite mejorar la calidad de los protocolos en la poblacion
adulta, ademés de medir la efectividad del proceso aplicado y los efectos adversos que se hayan podido
producir. Ante la necesidad de investigacion en poblacion peditrica y tras el éxito de los resultados
obtenidos en la poblacién adulta, un grupo de enfermeros/as dedicadas al cuidado del nifio/a en diversos
hospitales y Universidades de la Comunidad Valenciana formamos un grupo de expertos para desarrollar
el proyecto INCATIV pediétrico con el objetivo de mejorar la seguridad y los cuidados en todo el proceso
de la terapia intravenosa que precisa el paciente pediatrico.

OBJETIVOS DEL ESTUDIO
Mejorar la calidad de la terapia intravascular en la poblacién pediétrica mediante la monitorizacion de
indicadores e intervenciones formativas dirigidas a profesionales de enfermeria.

MATERIAL
Cuaderno de recogida de datos (CRD)

METODO

Estudio cuasi experimental con cortes transversales periddicos (pre y post intervencion formativa) por los
profesionales de enfermeria asistenciales relacionadas con la terapia intravascular en poblacidn pediétrica.
Siendo los sujetos del estudio la poblacion pediatrica de ambos sexos entre los 0 y los 16 afios ingresada
durante los periodos de recoleccion de datos en los servicios asistenciales de pediatria.

El estudio se desarrollara en dos fases: estudio piloto en dos hospitales voluntarios y la siguiente fase de
adhesidn del resto de hospitales participantes en el proyecto de investigacion.

RESULTADOS

El Programa INCATIV pediatrico dispone de una herramienta novedosa y Unica de evaluacion de calidad
mesurable de procedimientos enfermeros relacionados con la terapia intravenosa en la poblacion infantil.
Mide la calidad asistencial, ya que, identifica y valora los cuidados de calidad sobre el punto de insercién,
sobre la piel, sobre el catéter y sobre los equipos de infusién. El uso de estos indicadores ofrece una
comparacion de la variabilidad, asi como la evaluacion y seguimiento de las intervenciones utilizadas.



CONCLUSIONES

La incorporacion de los indicadores del Programa INCATIV pediatrico para la medicién de la calidad de
los cuidados enfermeros en los accesos vasculares de los pacientes pediatricos hospitalizados, permitirad a
los equipos de trabajo, la elaboracion de sus propios proyectos y programas de mejora continua.
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