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Resumen

El profesional de Enfermeria se encarga de
valorar al individuo e identificar las necesidades
del paciente de origenes fisiologicos,
psicolégicos y sociales basados en el
conocimiento cientifico con el fin de establecer o
conservar la salud y bienestar del paciente antes,
durante 'y después de un procedimiento
quirdrgico. El objetivo de esta investigacion fue
identificar el rol de la enfermera en pacientes con
complicaciones postquirdrgicas renales y de las
vias urinarias. A partir de una revision integrativa
de la literatura, se tomaron a consideracion
diferentes bases de datos de carécter regional e
internacional como: Lilacs, Cochrane Library y
PubMed. La poblacién estuvo conformada por
120 articulos de los cuales fueron seleccionados
19 articulos en idioma espafiol, inglés y
portugués con una antigiiedad no mayor a cinco
afios. En los resultados de esta revision
bibliografica se pudo comprobar que, 6 articulos
hacen referencia al rol asistencial que desempefia
la enfermera/o ante las complicaciones
postquirdrgicas renales y de las vias urinarias.
Las complicaciones postquirdrgicas renales y de
las vias wurinarias abarcan un factor de
complejidad tras las intervenciones quirdrgicas,
entre ella la principal complicacién es la
Insuficiencia Renal Aguda seguido de, Infeccion
del Tracto Urinario, Retencion Urinaria y la
Estenosis uretral. Esta revision demuestra que el
rol que méas se desempefia es el rol asistencial
siendo estas intervenciones de enfermeria un
logro que permite un mejor proceso quirdrgico,
ya que tienen un nivel de significancia en el
cuidado de este, mejorando la estancia durante la
etapa postoperatoria, disminuyendo la estancia
hospitalaria.

Palabras claves: Complicaciones
posoperatorias, intervencién de enfermeria, rol
asistencial

Abstract

The Nursing professional is in charge of
assessing the individual and identifying the needs
of the patient of physiological, psychological and
social origin based on scientific knowledge in
order to establish or preserve the health and well-
being of the patient before, during and after a
surgical procedure . The objective of this
research was to identify the role of the nurse in
patients with postoperative renal and urinary
tract complications. Based on an integrative
review of the literature, different regional and
international databases were considered, such as:
Lilacs, Cochrane Library, and PubMed. The
population consisted of 120 articles from which
19 articles in Spanish, English and Portuguese
were selected with an antiquity of no more than
five years. In the results of this bibliographic
review, it was found that 6 articles refer to the
care role played by the nurse in the face of post-
surgical renal and urinary tract complications.
Post-surgical  renal and urinary  tract
complications include a complexity factor after
surgical interventions, among which the main
complication is Acute Renal Insufficiency
followed by Urinary Tract Infection, Urinary
Retention and Urethral Stenosis. This review
demonstrates that the role that is most played is
the care role, these nursing interventions being an
achievement that allows a better surgical process,
since they have a level of significance in the care
of this, improving the stay during the
postoperative stage, reducing the hospital stay.
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Introduccién

El Rol de la enfermera en los pacientes con
complicaciones renales tiene un alto impacto en
la etapa postoperatoria ya que son efectos
adversos debido a varios factores, entre ellos los
propios de cada cirugia como son la localizacién
de la misma, el tipo de intervencion o la técnica
anestésica utilizada; asi como las condiciones del
paciente tales como el sexo, la edad y factores
socioculturales. Es de vital importancia que el
profesional de enfermeria preste cuidados
centrados en las respuestas humanas, tratando a
las personas como un todo; ya que el paciente es
un individuo Udnico, que necesita cuidados
enfocados no solo en su estado fisico sino
psicoldgico.

El rol del profesional de enfermeria son un
conjunto de acciones para el cuidado de la viday
salud de las personas, promocion de la salud,
prevencion de enfermedades, esta se basa en 4
funciones, las cuales son, asistencial, educativo,
administrativa e investigativa, estas nos ayudan a
mejorar el desempefio Optimo de los servicios de
salud y ademas de que permiten al personal
desenvolverse en el &rea que mas les guste.

La enfermera profesional requiere una forma de
actuar encaminada a solucionar o minimizar los
posibles problemas de la vida cotidiana
relacionados con la salud, siendo su actuacion
ordenada y sistematizada, donde las acciones
estén estructuradas y direccionadas a la
resolucidn de las necesidades y a potencializar la
independencia de quien recibe los cuidados
profesionales de enfermeria (1).

La estructura de las actividades se refleja
mediante la aplicacidn del Proceso de Atencién
de Enfermeria (PAE), que es una herramienta
para organizar el trabajo del profesional.
Mediante la cual se encuentra constituida por una
serie de pasos o0 etapas intimamente
interrelacionadas. Dichas etapas son la
valoracién, diagnostico, planificacion, ejecucion
y evaluacién (2).

Por otra parte, la fase postoperatoria es el periodo
que transcurre entre el final de una operaciony la
recuperacion completa o parcial del paciente con
0 sin secuelas, a su vez se divide en el en
inmediato, mediato y tardio. Las funciones y rol
de enfermeria en esta etapa son muy importante
para la recuperacion del paciente (3). Las
complicaciones postoperatorias pueden ocurrir
como resultado del tratamiento que se realice al
paciente, mas no por la patologia que padece, el
mismo que podria ser evitado en algunos casos,
con una buena planificacion y ejecucion de las
cirugias propuestas.

Siendo la insuficiencia  renal  aguda
postoperatoria una de las  principales
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complicaciones, ademas encontramos la
infeccion del tracto urinario, retencidn urinaria,
la estenosis uretral, trombosis de la vena renal y
el célico renal. Estas complicaciones se suelen
dar tras las intervenciones cardiacas, la alteracion
en la funcion renal ocurre posterior a la lesién
renal en tGbulos, vasos, intersticio y glomérulos
y excepcionalmente sin una lesion demostrable o
puede ser consecuencia de la agudizacion en un
paciente con enfermedad renal previa. La
insuficiencia postrenal lleva consigo el concepto
de obstruccion de la via excretora. Esta
obstruccion puede producirse en cualquier punto
de la via urinaria, desde la pelvis hasta el meato
urinario (4).

Los efectos de las intervenciones quirdrgicas
mayores, de la anestesia y del traumatismo
estimulan la secrecion de la hormona
antidiurética y provocan una disminucién de la
tasa de filtracion del flujo sanguineo renal. La
estimulacién de la secrecion de la hormona
antidiurética después de cirugia o de trauma lleva
consigo un aumento de la concentracion urinaria
con disminucion del volumen urinario y, en
consecuencia, un posible aumento de la
insuficiencia renal aguda.

Este proyecto estd enfocado en realizar una
revision bibliogréafica sobre el rol que desempefia
el profesional de enfermeria, dejando como
ejemplo la elaboracién de un plan de cuidados
para la aplicacion del P.A.E en un paciente con
posibles complicaciones postoperatorias renales,
con la finalidad que este plan sea de utilidad para
las intervenciones correspondientes ante las
acciones de enfermeria que solucionen el estado
de salud del paciente.

Materiales y métodos

En la presente revision bibliogréfica, se tomaron
a consideracion diferentes bases de datos de
caracter regional e internacional tales como:
Lilacs, Cochrane Library, PubMed.

Disefio de estudio

Las revisiones sistematicas son investigaciones
cientificas en las cuales la unidad de anélisis son
los estudios originales primarios de los cuales se
extraen la informacion pertinente. Ademas, son
indispensables para la practica de enfermeria
basada en la evidencia y una herramienta
fundamental en la toma de decisiones.
Poblacion y muestra

La poblacion estuvo conformada por 120
articulos de los cuales fueron seleccionados 19
articulos para la presente revision bibliografica
difundidos en las bases de datos cientificos y que
responden a articulos notificados en idioma
espafiol, inglés y portugués con una antigiiedad
no mayor a cinco afios. Por otra parte, se
excluyeron las revisiones  bibliograficas
realizadas antes del 2015. Teniendo como
referencia las siguientes palabras claves para la
busqueda oportuna.
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Postoperative complications or Nursing
role

Insuficiencia renal y septicemia
Complicacion postoperatoria renal
Incidencia, andlisis, tracto urinario
Lesién renal y Trasplante

Catéter urinario, Complicaciones
Nefropatia e infeccion

Técnica de andlisis

La técnica utilizada fue la recopilacion
bibliografica, mediante el analisis exhaustivo de
documentos fiables que presentan la informacién
requerida. El estudio de la revision sistematica
esta constituido por la elaboracién de una tabla
resumen con los datos principales de cada uno de
los articulos seleccionados, con la finalidad de
obtener el analisis correspondiente y de esta
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manera se pudo realizar la evidencia aportada por
cada revision a consideracion.

Aspectos éticos

La wvaloracion de los articulos cientificos
investigados, estan de acuerdo con las normas
técnicas de la bioética en la investigacion,
evidenciando que cada uno de ellos haya dado
cumplimiento a los principios éticos en su
realizacion.

Resultados

Se presentan los resultados de la revision
bibliografica concerniente al rol de la en
enfermera en complicaciones postoperatorias
renales y de las vias urinarias, para lo cual se
tomaron diversos estudios publicados desde el
2015 hasta el 2020 en revistas cientificas
indexadas regionales e internacionales.

Autores y Revista Palabra Afio Complicaciones Rol de enfermeria
nombre de Clave
estudio
Bzoma, Kostro, | PubMed Postoperativ | 2018 | Pérdidas de orina 'y | No se aplicé ningln
Hellmann, e estenosis del uréter, | rol de enfermeria
Chamienia, complication pero también puede
Hag, Slizien, s, Nursing asociarse con
Sledzinski role complicaciones
especificas, en
Colocacion  de particular
Stents ureterales infecciones del
en receptores de tracto urinario.
trasplantes  de
rifion,
experiencia del
centro de
Gdansk, Polonia
(25)
Skube, Katz, | PubMed Insuficiencia | 2018 | La  insuficiencia | No se aplicéd ningun
Chipman, ; renal aguda (IRA) | rol de enfermeria
Tignanelli Renal; septic como la sepsis son
emia. complicaciones
Lesion renal clinicas
aguda vy sepsis importantes. La
(26) sepsis es una causa
importante y es una
complicacién
coman.
Krajka, Dorobek | PubMed Cateterismo; | 2017 | En pacientes con | Seinserta el catéter de
vejiga riesgo de | Foley en la vejiga.
Impacto de la urinaria complicaciones
sonda vesical postoperatorias
urinaria tras la presentaron, el
extraccion de sondaje de la vejiga
célculos urinaria tras
ureterorrenosco Retencion
picos en el urinaria.
postoperatorio
(27)
Wahl,  Graham, | Pubmed Complicacié | 2018 | Insuficiencia Renal | No se aplicd ningun
Morris, Richman, n Aguda (IRA) rol
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Hollis, Jones, posoperatori
Itani, Wagner, a renal,
Mull, Whittle, lesion  renal
Telford, Rosen, aguda,
Copeland, proteinuria
Aburns, Hawn.
Asociacion entre
proteinuria
preoperatoria y
lesion renal
aguda
posoperatoria 'y
readmision (28)
Abdo, Murez, | PubMed Complicatio | 2019 | Estenosis uretral, | No se aplicé ningln
Cabaniols, n ureterale; fuga urinaria tras el | rol
Robert, Marchal, fistula trasplante renal
Amadane, urinaria,
Thezens, Iborra, transplante
Thuret de rifion
Resultados de las
revisiones
quirdrgicas por
Complicaciones
ureterales
después del
transplante renal
(29)
Alkandari, PubMed Incidencia; 2018 | Infecciones del | No se aplic6 ningln
Lieuko, Hebert, Pruebas; tracto urinario, | rol
Langlois, Jawa, renal; rechazo e infeccion
Parekh, Robison Andlisis; del tracto urinario,
tracto edad méas joven,
Lesion renal urinario; nifias, injertos de
aguda en nifios trasplante; donante fallecidos.
con trasplante rifidn; riesgo.
renal (30)
Womble, King, | PubMed Lesion renal | 2019 | Lesion renal aguda | No se aplicé ningln
Hamilton, Shrout, aguda; rol
Jacobs, Duncan profilaxis
Mayores tasas de antibidtica;
lesion renal infeccion de
aguda en la
pacientes articulacién
afroamericanos periprotésica
con artroscopia ; carrera;
de rodilla (31) artroplastia
total de
rodilla
Kulu, Fathi, Golri | PubMed Complicacié | 2018 | Fueron vascularesy | No se aplicé ningln
Z, Khajeh, n hemorragicas, rol de enfermeria
Sabagh, hemorragica; Trombosis de la
Ghamarnejad, vena renal fue la
Markus Mieth, Trasplante; complicacion  mas
Ulrich, rifion; frecuente.
Hackert, Stich, St cirujano
robel,Michalski,
Morath, Zeier,
Biichler, Mehrabi

https://revistas.itsup.edu.ec/index.php/higia



mailto:https://creativecommons.org/licenses/by-nd/4.0/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Kulu+Y&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Fathi+P&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Golriz+M&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Golriz+M&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Khajeh+E&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Sabagh+M&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ghamarnejad+O&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mieth+M&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Ulrich+A&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Hackert+T&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=M%C3%BCller-Stich+BP&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Strobel+O&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Strobel+O&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Michalski+C&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Morath+C&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Zeier+M&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=B%C3%BCchler+MW&cauthor_id=30236441
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/?term=Mehrabi+A&cauthor_id=30236441

HIGIA DE LA SALUD

= m m m Revista Cientifica Biomédica del ITSUP

ISSN 2773-7705

Periodo. Julio — Diciembre 2019
Vol. 1, Nro. 1, Publicado 2019-12-31

Impacto de la
experiencia del
cirujano en las
complicaciones
vasculares y
hemorréagicas
posteriores al
trasplante de

rifion (32)
Heung, Koyner PubMed Lesion renal | 2015 | La lesion renal | No se aplicd ningin
aguda; Cuid aguda (LRA) rol de enfermeria
Enredo de sepsis, ado
enfermedad critico; facto
renal crénica y res de
otras riesgo; septi
comorbilidades cemia.
en pacientes que
desarrollan
insuficiencia
renal aguda (33)
Adogwa, PubMed Avrtrodesis; 2018 | Fue No se aplico ningin
Elsamadicy, Enfermedad significativamente rol de enfermeria
Sergesketter, renal diferente entre las
Oyeyemi, cronica; cohortes, y el grupo
Galédn ,Vuong, Complicacio con Enfermedad
Khalid, nes Renal crénica
Cheng, Bagley, (ERC) tuvo una
Karikari proporcion
significativamente
El impacto de la mayor de pacientes
enfermedad transferidos a la
renal cronica en unidad de cuidados
los resultados intensivos con
posoperatorios episodios de delirio,
en pacientes Infeccion del
sometidos a tracto  urinario,
descompresion y trombosis  venosa
fusion  lumbar profunda.
(34)
Menting, Wever, | Cochrane Lesion renal, | 2017 | Dado a las | El rol que desempefio
Brunschot, Vliet, | Systematic | trasplante investigaciones la enfermera/o en esta
Rovers. Review sistematicas y de la | intervencion fue
Preacondiciona intervencion asistencial ya que
miento cardiaca realizada, | intervino en la
isquémico para una de las | realizacion de la
la reduccion de complicaciones dialisis de los
la lesién renal postoperarias se | pacientes
por isquemia- pudo evidenciar la | intervenidos y los
reperfusion (35) insuficiencia renal | cuidados pertinentes.
aguda.
Thompson, Cochrane | Catéter 2018 | La extraccion de un | La intervencion de
Hosgood, Systematic | urinario, stent ureteral antes | enfermera/o, en estos
Nicholson, Review complicacio de la tercera semana | casos es de mantener
Wilson. nes, renales posoperatoria (< dia | la asepsia de los

15) Los resultados
de interés fueron la

catéteres urinarios.
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Extraccion incidencia de
temprana versus infeccion urinaria
tardia del stent (V).
ureteral después
del trasplante de
rifion (36)
Kidd, Stewart, | Cochrane Cateterizacié | 2015 | Bloqueo del flujo de | Cambio de catéter
Kassis, Hom Systematic | n; Infeccion orina. Esto causa | uretral en los tiempos
Review Urinaria que la orina se | indicados con la
Via uretral regrese y lesione | finalidad de disminuir
(permanente o uno o ambos rifiones | la infeccion urinaria.
intermitente) o teniendo como
suprapubico resultado una
para la Infeccion urinaria.
cateterizacion de
corta duracion
en adultos
hospitalizados
@37)
Roy, Fortin, Bull, | Cochrane Nefropatia; 2017 | Las complicaciones | No se evidencio
Doree, Trivella, | Systematic | Infeccion renales que | intervencion alguna.
Hopewell Review producen pérdida de
proteina a nivel
Intervenciones renal y nefropatia
para la cronica, ademas de
nefropatia Lesion renal
crénica en aguda.
pacientes con
drepanocitosis
(38)
Benitez, Noyola y | Lilacs Complicacio | 2016 | En relacion a las | Registro de balance
Victores. nes renales; complicaciones hidrico,  resultados
cancer gastrointestinales, analiticos,
Complicaciones torécico se conoce a la | observacion del
postoperatorias y cirugia como un | paciente
resultados importante factor de
clinicos en riesgo de
pacientes insuficiencia renal
operados por aguda.  (Oliguria,
cancer toracico y incremento de la
gastrointestinal: creatinina).
Estudio de Porcentaje de
cohorte complicaciones
prospectivo (39) postoperatoria,
segin localizacion
de la cirugia.
Complicacion renal
por cirugia
gastrointestinal fue
(7,1%).
Complicacion renal
por cirugia de torax
fue (3%).
Cunha, Dos | Lilacs Complicacio | 2017 | La infeccién del | Deteccidn e
Santos, Costa, nes renales tracto urinario | intervenciéon de las
Arimatea, Russo y postquirdrgi (ITU) representa la | lesiones, orientar a los
Oliveira. cas infeccion pacientes 'y  sus
nosocomial més | familiares, aclarando
comun, uno de los | dudas sobre posibles
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Prevalencia de principales sitios de | complicaciones
infeccion del infeccion segun la | inherentes al
tracto urinario topografia, y | tratamiento, evitar
en el primer mes también es  la | complicaciones
posterior al infeccion mas | principalmente
trasplante renal comun después del | infecciosas 0
en un hospital trasplante renal. Las | estrategias para
universitario (40) complicaciones mas | combatirlas, medidas
frecuentes tras el | de higiene de manosy
trasplante renal son | la adecuada
en su mayoria las | manipulacion del
relacionadas con el | catéter urinario.
tracto urinario
(28,5%).
Pereira, Badaoui, | Lilacs Complicacio | 2016 | De todos los casos | En este articulo no se
Dantas, Sanches, nes renales de Lesiones | evidencio la
Alvares, postquirdrgi Renales  Agudas | intervencion de
Scaranello, cas (LRA) durante la | enfermeria.
Castro, Silva y hospitalizacion,
Laranja entre el 30 y el 40%
se observan después
Lesion renal de los
aguda en el procedimientos
postoperatorio quirdrgicos. Se han
de cirugias no realizado  muchos
cardiaca en estudios que
pacientes con relacionan la LRA
recuperacion en como complicacion
la unidad de relacionada con el
cuidados postoperatorio  de
intensivos (41) cirugias de corazon,
pero un ndmero
limitado de estos
estudios relacioné la
LRA con cirugias
no cardiacas. En la
cirugia de bypass
géstrico para la
obesidad mdrbida,
la incidencia de
LRA en el
postoperatorio  fue
del 8,5%. En el
trasplante de
higado, uno en cada
tres pacientes puede
desarrollar una
enfermedad  renal
aguda, con la
necesidad de
didlisis.
Hernandez; Lilacs Complicacio | 2018 | La  complicacion | No se aplico ningin
Gonzélez. nes Renales mas relevante | rol de enfermeriaen el
posoperatori Insuficiencia renal | presente articulo.
Complicaciones a. aguda y sépticas.
anestésicas
intraoperatorias
y posoperatorias
de la
nefrolitotomia
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percutdnea  en
pacientes con
litiasis
coraliforme (42)
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Analisis de los resultados

En los resultados de esta revision bibliografica se
pudo comprobar que, de los 19 articulos tomados
para revision bibliografica solo se evidenciaron en 6
articulos el rol asistencial que desempefia la
enfermera/o ante las complicaciones postquirdrgicas
renales y de las vias urinarias.

Por otra parte mediante el analisis correspondiente se
evidencio que las complicaciones postquirdrgicas
renales y de las vias urinarias abarcan un factor de
complejidad tras las intervenciones quirurgicas, por
una parte encontramos la Insuficiencia Renal Aguda
(IRA) siendo la més prevalente es decir ocupando el
primer lugar, asi lo manifestaron Menting, Wever,
Brunschot, Vliet y Rovers (35) con un 72% de los
resultados, en segundo lugar encontramos la
Infeccion del Tracto Urinario (ITU) lo sefialaron
Adogwa, Elsamadicy, Sergesketter, Oyeyemi, Galan
,Vuong, Khalid, Cheng, Bagley y Karikari (34) con
un 52.9%.

En tercer lugar encontramos a la Retencion Urinaria
(RU) quien menciono Krajka y Dorobek (27) con un
23% de las personas que padecieron dicha
complicacién, en cuarto lugar encontramos la
Estenosis uretral; segln sus estudios realizados por
Abdo, Murez, Cabaniols, Robert, Marchal,
Amadane, Thezens, Iborra y Thuret (29) con un
5.8%, en quinto lugar encontramos la Trombosis de
la vena renal asi lo dio a conocer Kulu, Fathi, Golriz,

Colaboradores en la Investigacion:

Khajeh, Sabagh, Ghamarnejad, Markus Mieth,
Ulrich, Hackert, Stich, Strobel,Michalski, Morath,
Zeier, Bichler y Mehrabi (32) con un 2.6% y por
ultimo ocupando el sexto lugar encontramos el
Célico renoureteral y hematuria con un 2% asi lo
sefiald Garcia, Chaparro y Hoz (43).

Todos estos datos relevantes han sido tomados
mediante las revisiones bibliograficas sefialadas
anteriormente.

Conclusiones

e La mayoria de los articulos tomados como
estudio, sobre la caracterizacion del rol de la
enfermera ante las complicaciones
postquirdrgicas renales y de las vias urinarias no
esta evidenciada, solo 6 de ellos demostré como
resultado el desempefio oportuno ante estas
complicaciones postquirargicas lo cual fue el rol
asistencial.

Entre  las  complicaciones  postquirlrgicas

encontradas en las revisiones bibliograficas se pudo

conocer que en primer lugar se encuentra la

Infeccion Renal Aguda, siguiendo la Infeccion del

tracto urinario, la Retencidn Urinaria, seguido de la

Estenosis uretral, Trombosis de la vena renal y por

Gltimo sin dejar a un lado el colico renoureteral y

hematuria.
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