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TÍTULO

LOS CUIDADOS ENFERMEROS EN LA LOBECTOMÍA PULMONAR MEDIANTE DA VINCI XI. HUMANIZANDO EL
CUIDADO.

INTRODUCCIÓN

El sistema robótico DA VINCI Xi es la última evolución en cirugía mínimamente invasiva. Permite al cirujano ver
en tres dimensiones y manejar instrumentos mediante dos manipuladores y un pedal, así mismo, el equipo
quirúrgico tiene observación directa de la cirugía mediante una torre de visión. El cirujano puede realizar
disecciones más precisas, contribuyendo a disminuir el débito en drenaje, el dolor postoperatorio y la estancia
hospitalaria del paciente. En el Hospital Vall d'Hebron se han realizado más de 20 cirugías torácicas robóticas
desde el 2018 de las cuales 9 fueron lobectomías de pulmón.

El abordaje y la técnica en el paciente intervenido de lobectomía con este sistema requiere unos cuidados de
enfermería específicos. Además, con la implementación de esta tecnología, se ha visto la necesidad de
humanizar la experiencia de los pacientes para aumentar la confianza y seguridad en un entorno quirúrgico
robotizado, a la vez dar respuesta a las necesidades de información, formación y recuperación. La enfermería
juega un papel fundamental desde la recepción del paciente en el quirófano hasta su destino posterior.

OBJETIVOS

Crear una guía estandarizada de cuidados intraoperatorios del paciente que será intervenido de lobectomía de
pulmón mediante el DA VINCI Xi, garantizando la seguridad y humanizando la experiencia del paciente.

MATERIAL Y MÉTODO

Se realizó una revisión bibliográfica en diferentes bases de datos: Pubmed, Cinahl, Cochrane y Cuiden, utilizando
las palabras clave: cuidados enfermeros, cirugía robótica, intraoperatorio, humanización. En base a la evidencia
encontrada, se realizó un plan asistencial dirigido al paciente con los diagnósticos prevalentes según la
taxonomía NANDA e intervenciones basadas en el NIC y resultados según el NOC.

RESULTADOS

Se obtuvo una guía que permite ofrecer unos cuidados intraoperatorios con enfoque en asistencia integral de
calidad, humana, estandarizada según la taxonomía universal NANDA, intervenciones NIC y resultados NOC.

CONCLUSIONES

Con la implementación de esta guía se pretende mejorar la satisfacción del paciente disminuyendo la
incertidumbre y el miedo. Realizar unos cuidados estandarizados ofrecen un apoyo al profesional de enfermería
en su praxis diaria, unificar los cuidados permiten mayor conocimiento de la cirugía al personal experto y el de
nueva incorporación, se evita la variabilidad según el turno y se realza el papel de la Enfermería en sus funciones
de colaboración y propias de su labor.
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