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Resumen

Introduccion: La satisfaccion del paciente con los
cuidados enfermeros se ha convertido en un deter-
minante clave de la calidad de la atencién sanitaria.
Ademas, esto es especialmente relevante, sobre todo
en pacientes crénicos, como es el caso del paciente
con enfermedad renal cronica avanzada en hemodia-
lisis.

Obhjetivo: Analizar los factores que intervienen en la
satisfaccion de los pacientes en hemodialisis respecto
al personal de enfermeria.

Metodologia: Se ha llevado a cabo un estudio cualita-
tivo, de tipo fenomenolégico, mediante grupo focal de
7 pacientes en hemodialisis de la Unidad de Gestidn
Clinica de Nefrologia de Cérdoba. Los sujetos fueron
seleccionados mediante muestreo intencionado, tras
su consentimiento informado.

Resultados: Se han categorizado los resultados segiin
las dimensiones de la calidad percibida. Respecto a la
accesibilidad creen que son bien atendidos, pero pier-
den mucho tiempo en la unidad de dialisis. En cuanto
a la fiabilidad, confian en las enfermeras con destreza
para pinchar la fistula y desconfian de las enferme-
ras nuevas. Respecto a la comunicacién, resaltan la
buena relacién existente entre ellos y el personal de
enfermeria. El trato es percibido como un punto fuer-
te, agradable y humano, en general. De forma gene-
ralizada destacan en las enfermeras un alto grado de
competencia profesional, ligada al grado de fiabilidad
que tengan con la enfermera. En general, califican el
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servicio asistencial que reciben de muy bueno e inclu-
so excelente.

Conclusiones: Este grupo de pacientes en hemo-
dialisis destaca la relacion que se crea entre ellos y
enfermeria. Tienen un alto grado de confianza en el
personal de enfermeria, basado en su destreza para
pinchar la fistula arteriovenosa y en su fiabilidad pro-
fesional.
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Factors influencing the degree of satisfaction of the
hemodialysis patient with nursing

Abstract

Introduction: Patient satisfaction with nursing care
has become a key determinant of the quality of health
care. In addition, this is especially relevant, especially
in chronic patients, such as patients with advanced
chronic kidney disease on hemodialysis.

Objective: To analyze the factors involved in the
satisfaction of patients on hemodialysis regarding
nursing staff.

Methodology: A qualitative, phenomenological
study was carried out by focal group of 7 patients
on hemodialysis of the Clinical Management Unit of
Nephrology of Cdrdoba. Subjects were selected by
intentional sampling, after their informed consent.

Results: The results were categorized per the
dimensions of perceived quality. Regarding accessibility,
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they believe that they are well taken care of, but they lose
a lot of time in the dialysis unit. As for reliability, they
rely on nurses who have the skill to puncture the fistula,
and are wary of new nurses. Regarding communication,
they highlight the good relationship between them and
the nursing staff. The treatment is perceived as a strong
point, pleasant and human in general. In general, nurses
have a high degree of professional competence, linked
to the degree of reliability they have with the nurse. In
general, they rate the service they receive from very
good and even excellent.

Conclusions: This group of hemodialysis patients
highlights the relationship between them and nursing.
They have a high degree of confidence in the nursing
staff based on their ability to puncture the arteriovenous
fistula and in their professional reliability.
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Introduccion

En el actual sistema sanitario, el ciudadano se ha con-
vertido en centro y motor del mismo. Las necesidades
del paciente son la base sobre la que se articulan las
prestaciones asistenciales y la organizacion de los ser-
vicios sanitarios!. De hecho, la satisfaccion del usuario
es considerada en la actualidad como parte de los re-
sultados de la asistencia sanitaria®. La valoracion que el
paciente realiza de la atencién recibida es un indicador
importante del funcionamiento de un servicio en particu-
lar y del sistema sanitario en general®.

El concepto de satisfaccion se basa en la diferencia en-
tre las expectativas del paciente y la percepcién de los
servicios que ha recibido; es decir, la percepcion subjeti-
va, acompaiiada de la expectativa previa®. Es un concep-
to complejo que esta relacionado con una gran variedad
de factores, como son el estilo de vida, las experiencias
previas, las expectativas de futuro y los valores del indi-
viduo y de la sociedad®. La satisfaccion de las necesida-
des y expectativas del paciente se considera una medida
de eficacia, confort, pertinencia y control del funciona-
miento del sistema sanitario®’. Por tanto, no van a tener
las mismas expectativas y percepciones de la asistencia
sanitaria un paciente crénico y un usuario ocasional (in-
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tervencion quirtirgica, proceso agudo, etc)®. Los pacien-
tes cronicos son usuarios regulares del sistema sanitario,
por lo que su percepcion va a estar influenciada por el
continuo contacto con el mismo®.

Por otro lado, los cuidados de enfermeria son una parte
fundamental del manejo clinico del paciente y los estu-
dios ponen de manifiesto que la satisfaccion con estos
cuidados es el aspecto que mejor predice la satisfaccion
con la hospitalizacion en general*®!*, En consecuencia,
la satisfaccion del paciente con los cuidados enfermeros
se ha convertido en un determinante clave de la calidad
de la atencion sanitarial>*®,

Para conocer la opinién de los usuarios respecto al per-
sonal de enfermeria, la mayoria de los estudios estan
basados en las encuestas de satisfacciont’*%. Los instru-
mentos de medida mas utilizados para evaluar la satis-
faccion del usuario son estructurados y tienen la ventaja
de poderse analizar estadisticamente, pero en ocasiones,
pueden no explorar en profundidad percepciones que no
estan incluidas en los cuestionarios?.

Esto puede ser especialmente relevante en pacientes
crénicos como el paciente con Enfermedad Renal Cré-
nica Avanzada (ERCA) en tratamiento con hemodialisis
(HD) perioddicas. Los estudios que analizan el grado de
satisfaccion del paciente en HD han utilizado como ins-
trumento de medida el Cuestionario SERVQHOS (cues-
tionario para evaluar la calidad percibida de la atencion
hospitalaria), adaptado al paciente en dialisis?'.

En general, estos estudios reflejan que se valoran en ma-
yor medida aspectos subjetivos de la asistencia sanitaria
y destacan que la comunicacion entre profesionales y
pacientes juega un papel fundamental en la satisfaccion
del usuario, aunque muestran una homogeneidad bas-
tante comun en sus resultados?>?; por lo que es dificil
establecer qué aspectos concretos de la aportacion de
enfermeria al proceso asistencial son los mas valorados.

En este sentido, cuando el objetivo del estudio es anali-
zar el punto de vista del usuario implicado en el sistema
sanitario, hay cierta informacién de dificil acceso para
el investigador cuantitativo. En estos casos, los métodos
cualitativos resultan especialmente adecuados para la
comprension en profundidad este fenémeno que se desea
investigar o evaluar?.

Por este motivo nos planteamos el siguiente estudio,
con el objetivo de analizar los factores que intervie-
nen en la satisfaccion de los pacientes en HD respec-
to al personal de enfermeria.




[ Maria Sanz Turrado, et al 1

Factores que influyen en la satisfaccién del paciente de dialisis con enfermeria

Material y Método

Diseiio
Se ha llevado a cabo un estudio cualitativo utilizando
para ello un enfoque fenomenolégico.

Sujetos de estudio

La muestra estuvo formada por 7 pacientes. Se seleccio-
né de forma no probabilistica intencional, de un grupo
de pacientes con ERCA en HD periddicas, de la Unidad
Hospitalaria de Dialisis de la Unidad de Gestion Clinica
(UGC) de Nefrologia del Hospital Universitario Reina
Sofia de Cérdoba. La muestra fue intencional porque se
buscé a pacientes con capacidad para interaccionar con
la entrevistadora y con un perfil relativo de “objetivi-
dad”. Esta seleccion fue realizada por el responsable de
enfermeria de esta Unidad.

Técnica de recogida de informacién

La técnica de recogida de informacion ha sido el Grupo
Focal. La reunién tuvo una duraciéon de una hora y se
[levé a cabo después de la sesion de dialisis, para evitar
desplazamientos y pérdidas de tiempo afadidos para los
pacientes. Esta sesion se realizé fuera de la unidad de
dialisis y fue conducida por una moderadora en colabo-
racion con una observadora que se encargaba de tomar
notas y grabar. Después se desarrollé una reunién entre
ambas para intercambiar impresiones. La informacién
obtenida fue traspasada a formato digital para ser poste-
riormente analizada.

Analisis de los datos

El andlisis de la informacion se lleva a cabo con la ela-
boracion de un informe donde se recogen las impresio-
nes obtenidas en la sesion, incluyendo fragmentos de las
trascripciones, cuyo contenido refuerza las opiniones
emitidas. El analisis de los datos se ha realizado sobre
las dimensiones de la calidad percibida de accesibilidad,
trato e informacion del modelo SERVQUAL de Parasu-
raman?, identificandose las fortalezas y debilidades que,
seglin los asistentes, presenta la asistencia realizada por
el personal de enfermeria en la Unidad de Dialisis, reco-
gidas a través de las opiniones que mas se repiten y en
las que existe un alto grado de consenso.

Consideraciones éticas

El estudio se realiz6 después de que los pacientes acep-
taran voluntariamente participar en el mismo, tras ser
informados verbalmente y dar su consentimiento para
participar en el estudio; y tras obtener el Informe FA-
VORABLE para la realizacion del mismo por parte del
Comité Provincial de Etica de la Investigacion de Cor-
doba.

Todos los datos fueron tratados de acuerdo a la Ley Or-
ganica de Datos de Caracter Personal 15/1999, garan-
tizandose en todo momento la confidencialidad de los
mismos y el anonimato de los pacientes.

Resultados

De forma general los asistentes se muestran muy satisfe-
chos con la atencién recibida por parte de las enferme-
ras de la Unidad de Dialisis, destacando la seguridad que
sienten cuando son atendidos en esta Unidad y que al
comparar con otros centros de Dialisis, todos los asisten-
tes sin excepcion afirman que solo quieren ser atendidos
aqui, “a la pregunta, ;se cambiarian de centro si pudie-
sen? Todos contestan con un NO rotundo”.

Asimismo, destaca de forma general, la positiva per-
cepcion del buen trato que reciben de las enfermeras,
expresado en términos de “humano”, “cercano’ y ‘ama-
ble”, apuntando que el interés que éstas profesionales
demuestran hacia ellos, va mas alla del interés propio
por su situacion de salud, y expresan que, de forma gene-
ral, todas las enfermeras se interesan por los temas que
a los pacientes les preocupan. Consideran que dentro de
lo “malo” de la enfermedad, estan muy bien gracias al
trato que reciben y al vinculo tan cercano que se crea
entre pacientes-profesionales.

En relacion a qué cosas podrian mejorarse, destacan as-
pectos estructurales como ampliacién de la unidad para
dotarla de mas puestos de dialisis y por tanto reduccion
de los tiempos de espera, y mejoras en la comida que se
les facilita durante su estancia en la Unidad.

Siguiendo el modelo SERVQUAL, se categorizaron los
resultados segiin las dimensiones de la calidad percibida.

1. Accesibilidad

Lo mejor respecto a esta variable, es que sienten que
son atendidos, escuchados e informados siempre que lo
necesitan.

Lo peor valorado, es que teniendo en cuenta que son per-
sonas que pasan alrededor de cuatro horas, tres dias
a la semana, el tiempo que pasan en dialisis es muy
relevante para ellos. Por lo tanto, hacen hincapié en
los tiempos de espera para el inicio del tratamiento.
Son conscientes de que hay que priorizar con aquellas
personas que mas tiempo de dialisis necesitan. Pero
comentan que se podria agilizar el proceso ampliando
la capacidad de la Unidad.

68 Enferm Nefrol 2017: enero-marzo; 20 (1): 66/75



[ Maria Sanz Turrado, et al 1

Factores que influyen en la satisfaccion del paciente de dialisis con enfermeria

"Si porque nos tienen a veces mucho tiempo en espe-
ra...Porque claro, llegas de la calle, llegas de tu casa y
tu lo que quieres es que te conecten y claro tienes que
esperar un tiempo razonable y lo mds razonable es que
pinchen antes al que mds horas tiene y el que menos
horas tiene pues...” (Paciente 1)

"...en su momento se hablo aqui que la unidad de did-
lisis iba a ser mads grande y yo pienso que hay poca
capacidad. Porque a veces vienen personas que vienen
malas y tienen que esperar a que alguno termine para
poderlo poner” (Paciente 2)

2. Fiahilidad
Dentro de las cualidades que debe tener una enferme-
ra para ellos, una de las mas valoradas es la destreza
pinchando, “una enfermera es buena si pincha bien”,
es decir, si consigue canalizar la fistula arteriovenosa
a la primera.

Por lo tanto, depositan su confianza en aquellos pro-
fesionales que ya conocen y que anteriormente han
conseguido realizarle su tratamiento de dialisis sin in-
cidencias relevantes.

Relacionan la eficacia de la dialisis con el profesional
que les ha atendido.

"Incluso hay personas que te pinchan bien y hay otros
dias que no te pinchan bien, pero pasa eso, te da mds
confianza el que sabes que va a hacerlo bien que el que
dices: uf, con esta me ha dado problemas, a ver como
vamos” (Paciente 1)

"Ya nada mds que con pensar en quién viene el lunes
por ejemplo, sabemos que esa semana ya para otra que-
da” (Paciente 3)

Maxima confianza en el supervisor de la Unidad. Esta
figura representa para ellos la salvacion cuando el res-
to del personal de enfermeria no consigue canalizar la
fistula.

"Estamos deseando de ver al supervisor asomar por la
puerta” (Paciente 1)

"A él, si” (Paciente 4)
"Da tranquilidad” (Paciente 6)
Como aspecto negativo, la existencia de un sentimiento

general de desconfianza cuando Ilega personal nuevo a la
unidad, concretamente en las temporadas de vacaciones.
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"Estamos temiendo las vacaciones” (Paciente 4)

“Ahora cuando llega el verano ya es mortal. Porque
eso ya es preguntar a la semana, porque como entra
gente nueva porque ellas tienen vacaciones, pero debe
quedarse gente de las que saben pinchar o de los que
Illeven mas tiempo pinchando, aunque los otros ya saben
algo” (Paciente 1)

Es curiosa la diversidad de opiniones que existen en
funcién de las caracteristicas del acceso venoso que
tiene cada uno:

m Paciente que porta catéter venoso: todas las enfer-
meras son excelentes y le tratan genial, no tiene que-
ja. Apunta que “'le puede atender cualquiera”.

"Yo no puedo hablar de si pinchan bien o pinchan mal.
Porque a mi no me pinchan [...1 A mi me vale cual-
quiera para “‘engancharme” porque por lo demds no me
pinchan” (Paciente 7)

m Paciente con fistula arteriovenosa sin complicacio-
nes:

“Hay algunas que pinchan mejor que otras pero siem-
pre se pueden equivocar, luego hay nuevas que también
lo hacen muy bien y tienen que aprender [...1 Yo eso
no lo pregunto, quién va a tocar la semana que viene”
(Paciente 6)

m Pacientes con fistula arteriovenosa complicada: sé que
enfermeras me pinchan bien y temo cuando veo a al-
guna nueva.

"Claro porque a ti te pillan y te ponen (refiriéndose
al compaifero cuya fistula no presenta complicacio-
nes). Pero los que no, ya sales mds tarde, te duele
mads el brazo. Eso también te hace que ti digas uf
como voy... incluso hace que salgas de la didlisis mas
tarde que otros dias... y es la pescadilla que se va
comiendo la cola. Si falla en el pinchazo y luego si va
bien la didlisis bien, pero si empieza a pitar porque
suba la presion, porque baje... ya eso es mds tiempo
y mds problemas que tienes que tocar” (Paciente 1)

3. Comunicacién/ informacién

Todos conocen sin excepcion el nombre de los profesio-
nales de enfermeria que los atienden y afirman que a
su llegada a la Unidad la enfermera que le atendié se
presento.
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Perciben que los enfermeros sienten interés por ellos,
ya no solo en el ambito fisico o de la enfermedad, sino
en el ambito psicosocial.

Notan que las enfermeras se vuelcan en los problemas
que puedan tener e intentan solucionarlos dentro de sus
posibilidades.

"Claro, cada uno somos de nuestro padre y de nuestra
madre. Hay algunas que son, que se meten en lo que a ti
te estd pasando...es que lo viven” (Paciente 2)

"No, que digo que como lo viven ellas mismas los pro-
blemas que uno tiene. Hay unas que lo viven mds de
cerca, otras un poquito mds distanciado, pero yo las veo
muy humanas” (Paciente 5)

“"Hablan contigo, te dan su opinion de las cosas. Y va-
mos que se... no sé cémo decirlo. Pero que se mezclan
con uno” (Paciente 6)

"Nuestra segunda casa, entonces que mejor que tener
esas personas y preguntarle ti y le preguntas y le ves
la cara y te das cuenta y te cuentan y ti les cuentas y
Yo pienso que podias hacer esto... vamos problemas,
soluciones. Que para ti parece un mundo y de pronto
tu empiezas a hablar y dices, si esto es una tonteria...”
(Paciente 2)

“"Hay mucho roce, se cuentan cosas unos a otros, nos
contamos e intentamos solucionar los problemas. Se
habla mucho, si” (Paciente 3)

4. Cortesia / trato
El trato es la segunda cualidad del personal de enfer-
meria mas valorada por los pacientes.

Refieren un alto nivel de satisfaccion general con el
trato recibido en esta Unidad (la excepcién es un caso
muy concreto de un conflicto entre una paciente y una
enfermera, pero lo reconocen como algo puntual y ex-
cepcional).

"“Yo también digo lo mismo, que se estan portando muy
bien, por lo menos conmigo, con el resto no lo sé, pero
conmigo se estan portando muy bien” (Paciente 7)

"Si yo estoy contento con la forma en que me tratan y de
la forma que me tratan. [...] Se sabe que cualquier dia
por ahi venimos con los cables cruzados, que no es ldgico,
porque no tiene nada que ver a como yo pueda estar con
ellos y no tratarlas como deben [...] entonces también
debes confrontar cualquier problema” (Paciente 5)

'Son todas muy carifiosas, muy amables, que da gusto
tratar con ellas” (Paciente 6)

Perciben de forma generalizada un trato agradable y
muy humano, reconociendo que se establecen vinculos
con los profesionales que excede el trato profesional,
llegando a tener un trato muy familiar y entablando-
se un clima de confianza, llegando a nombrarlos (a los
profesionales) como su segunda familia.

"Yo el afio pasado mismo, estuve mds en el otro lado
que aqui porque en 48 h me pusieron tres trasplantes,
dos higados y un rifién. Y yo notaba que tenian un senti-
miento como si fuera un ser querido suyo. Pero no solo
conmigo, sino con mi madre...” (Paciente {)

"Yo he tenido un problema en mi casa y ellas han esta-
do ahi. Tanto las enfermeras como las auxiliares” (Pa-
ciente 4)

""Conmigo también, siempre preguntando con mi ma-
rido y por mi. No hay un dia que no me pregunten”
(Paciente 3)

"Son familiares, son familiares. Han vivido todo con
nosotros” (Paciente 6)

5. Competencia

De forma generalizada destacan en las enfermeras un
alto grado de competencia profesional, indicando que
muestran un alto nivel de conocimientos en el desem-
pefio de su trabajo.

Bajo el criterio de los pacientes de dialisis, la percep-
cion de la competencia profesional va ligada al grado
de fiabilidad que tengan con el enfermero o enfermera.

En general, califican el servicio asistencial que reciben
de muy bueno e incluso excelente.

"Yo no tengo nada malo que decir, contenta con todos.
Por mi son todas excelentes” (Paciente 3)

"Wada yo digo lo mismo, que yo de aqui no tengo queja,
son todas muy buenas” (Paciente 5)

Estan satisfechos con la organizacién del personal, ya
que los mas veteranos en el servicio atienden siempre
el moédulo donde mas complicaciones con las fistulas
suele haber.

Sin embargo, perciben una sobrecarga de trabajo en el
equipo de enfermeria, que influye en la asistencia clinica.
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“"Para mi son todas excelentes, y todos los que estan,
pero también veo muchas veces que no pueden ser tan
excelentes porque falta muchas veces personal” (Pa-
ciente 1)

"Entonces eso es falta de personal, ;y quiénes son los
que lo pagamos? Nosotros porque no hay bastante gen-
te” (Paciente 2)

"Pero llega un momento en el que ellas mismas se
frustran porque ven que no dan abasto. Entonces que
ocurre, que se pueden cabrear y a lo mejor, no es mi
caso, pero pueden darte una mala contestacion” (Pa-
ciente 5)

6. Seguridad

Los pacientes de dialisis relacionan la fiabilidad en
el personal con la sequridad fisica. Estan seguros con
aquellas enfermeras que conocen y ya le han tratado.

Remarcar también que una vez que tienen confianza en
un enfermero, aceptan que este “les pinche mal” pues
asumen que nadie es infalible. Su argumento es: “'si él
me ha pinchado mal hoy, imagina esa otra donde me
pincharia”

“"A/ supervisor 0 a algunos como él que también hay. (E/

supervisor) hay veces que te pega el pinchazo y piensas
que es Dios para ti, en ese momento y dices: uy! Que
bien nos toca. Y si ese dia te pincha mal, y dices, bueno,
si él me ha pinchado mal a ver esa de enfrente que no
me ha pinchado nunca imaginate donde me pincha.Y es
que es asi” (Paciente 2)

Manifiestan incertidumbre y miedo cuando les trasla-
dan a otros centros de dialisis (ya sea por vacaciones
propias o por reformas en sus centros). EI motivo: no
conocen cémo son las enfermeras del otro centro ni
como les van a asistir.

Remarcar también la importancia en la percepcion de
la seguridad del paciente, el papel de la enfermera de
dialisis cuando Ilegan nuevos a la Unidad:

“Pero al principio llegabas, tu llegas alli nuevo, con
mucho miedo, te cogen la mano (las enfermeras), te
dan mucha confianza y eso me llena a mi también L...]
te has sentido protegido” (Paciente 6)

7. Credibilidad

Todos manifiestan u alto nivel de confianza en esta Uni-
dad de dialisis. Sentimiento general de confianza en el
equipo que les atiende.
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"Si hay confianza, con varias. Yo tengo confianza con
muchas. Y a mi me tratan, la mayoria me tratan bien,
¢ Por qué voy a decir lo contrario?” (Paciente 7)

Manifiestan incertidumbre y miedo cuando les trasla-
dan a otros centros de dialisis (ya sea por vacaciones
propias o por reformas en sus centros). El motivo: no
conocen cdmo son las enfermeras del otro centro ni
como les van a asistir.

"De hecho cuando cogemos vacaciones, porque tam-
bién cogemos nosotros vacaciones, pues vas con la
incertidumbre de a donde vas y a ver como te van a
tratar” (Paciente 1)

8.Tangihilidad

Consideran que el espacio en el que se ubica la Unidad
de Dialisis esta anticuado. Verian aceptable un cambio
de sitio/sala.

"Deberian cambiarnos de sitio” (Paciente 1)
“Esta muy anticuado ya, el sitio” (Paciente 2)

9. Aceptabilidad/participacion del paciente en su
proceso

La gran parte de los pacientes de dialisis son muy cons-

cientes de su estado de salud y tienen conocimientos

acerca de su enfermedad y tratamiento. Por ello, den-

tro de las complicaciones de la enfermedad, agradecen

ser tratados en esta Unidad.

"“Yo en mi caso los Reyes Magos vinieron el dia 14 de
octubre que fue cuando yo entre aqui. Eso es lo que yo
me pedi a los reyes. Hace dos afios yo estaba fatal y
ahora sin embargo estoy bien, estoy estupendamente,
como si no estuviera enfermo” (Paciente 6)

“Dentro de lo horroroso (de la enfermedad) se esta
bastante, bastante bien”

Otros aspectos que destacan
Todos destacan la falta de personal de enfermeria en to-
das las Unidades de dialisis.

Perciben diferencias significativas en cuanto a trato y a
medios entre los servicios de dialisis Publicos y los Con-
certados, teniendo una opinién muy negativa de estos
altimos.

Quejas respecto a la calidad de la comida que se les faci-
lita durante las sesiones de dialisis y al exceso de control
que hay sobre ella.
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Discusion

La metodologia cualitativa facilita el conocimiento
en profundidad de las vivencias y necesidades de los
pacientes. Los usuarios de dialisis pasan mas de doce
horas semanales en la Unidad, llegando a afirmar que
es su “‘segunda casa”. Por ello, es importante conocer
la opinion del paciente respecto a los profesionales y el
entorno en el que son tratados.

Cuando se analiza la calidad percibida por los usuarios
respecto a enfermeria, la satisfaccion a nivel general
es alta, lo cual coincide con la mayoria de los estudios.
En todos, igual que en nuestros resultados se destaca
que gran parte de los pacientes conocen el nombre de
su enfermera, que lo peor valorado son los tiempos de
espera, y los atributos mas valorados son: amabilidad y
disposicion del personal para ayudar, preparacion técni-
ca del personal, interés del profesional para solucionar
los problemas, la confianza y sequridad que el personal
transmite y el trato personalizado'’-19.24-27.28.

Esto refuerza la idea de que los pacientes de dialisis
tienen como principal indicador de satisfaccion el trato
recibido, siendo éste es un aspecto sobre el que se pue-
de actuar directamente.

Otra dimensién de gran importancia es la fiabilidad. Se
fian mas de aquellas enfermeras que ya conocen, por el
vinculo que se ha creado entre ellos, sintiéndose mas
seguros y satisfechos cuando les atiende “'su enferme-
ra’. Esto ha sido destacado también por otros autores:
“la satisfaccion del usuario puede depender mas de las
cualidades del personal sanitario y de la interaccion en-
tre ambos, o de la relacion de ayuda que se establece
entre enfermera-paciente”’1?. Para algunos pacientes,
la fiabilidad va ligada a la destreza para puncionar la
fistula arteriovenosa. En efecto es la competencia pro-
fesional mas destacada para ellos, porque asumen que
cuando se les ha “pinchado” bien la dialisis transcurrira
sin incidencias.

Otro aspecto a destacar, como también se indica en
los resultados, es que la fiabilidad va muy unida a la
seguridad. La percepciéon de seguridad no sélo esta
relacionada con aspectos exteriores como el manteni-
miento adecuado de los monitores, sino también con
factores como la confianza en la competencia profe-
sional, la disponibilidad de una informacién exhausti-
va, la facilidad en el acceso a los profesionales para
consultar dudas y la posibilidad de participar en los
procesos de toma de decision, tal como han destacado
otros autores?.

Se ha comentado que la falta de personal provoca la
frustracion de las enfermeras y que, a veces, influye
en la calidad de su trabajo. También existen algunos
trabajos que reivindican una asociacion entre la sa-
tisfaccion de los profesionales sanitarios y la de sus
pacientes, aspecto a tener en cuenta y ante el cual se
podrian disefiar intervenciones en la gestion clinica
con el fin de mejorar la satisfaccion de ambos303?,

En este estudio no se han tenido en cuenta las ca-
racteristicas sociodemograficas, ya que se buscaba la
opinién general de los pacientes de la Unidad. Sin
embargo, se ha demostrado en varios articulos que
estos factores influyen en el grado de satisfaccion de
determinados items!819.24.26 27,

Por altimo, remarcar la importancia de realizar este
tipo de estudios para conocer las expectativas de los
pacientes, establecer puntos de mejora y mantener
los puntos fuertes ya que los pacientes nos aportan
opiniones y sugerencias muy relevantes para la me-
jora continua. Como se afirma en el estudio Factores
asociados al estado de salud percibido (calidad de
vida relacionada con la salud) de los pacientes en
hemodidlisis crénica “Se ha demostrado que el ni-
vel de satisfaccion de los pacientes con la atencion
sanitaria que reciben se correlaciona con un indice
de calidad de vida relacionada con la salud y con su
bienestar psicolégico'32.

Las limitaciones de este estudio son las inherentes a
los disefios cualitativos debido a las pequefias mues-
tras utilizadas. No se pueden inferir los resultados al
resto de la poblacion.

Consideraciones practicas

Desde el punto de vista practico, es importante re-
marcar la importancia de realizar este tipo de estu-
dios para conocer las expectativas de los pacientes,
establecer puntos de mejora y mantener los puntos
fuertes ya que los pacientes aportan opiniones y su-
gerencias muy relevantes para la mejora continua en
la asistencia sanitaria. También es importante que
los profesionales conozcan esta informacién porque
debe suponer un aliciente en su trabajo y como es
l6gico el punto de partida para poder satisfacer las
necesidades del paciente en hemodialisis, que por ser
un tratamiento crénico mantiene de por vida a algu-
nos pacientes en el mismo.
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Conclusiones

De forma general los pacientes se muestran muy sa-
tisfechos con la atencién recibida por parte de las
enfermeras de la Unidad de Dialisis, destacando la
seguridad que sienten cuando son atendidos en esta
Unidad.

Asimismo, destaca de forma general, la positiva per-
cepcion del buen trato que reciben de las enferme-
ras, expresado en términos de “humano”, “cercano”
y “amable”, apuntando que el interés que éstas pro-
fesionales demuestran hacia ellos, va mas alla del
interés propio por su situacién de salud.

También tienen un alto grado de confianza en el
personal de enfermeria, basado en su destreza para
pinchar la fistula arteriovenosa y en su fiabilidad
profesional, muy por encima de otras competencias
profesionales.
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