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INTRODUCCION RESULTADOS

Eﬁg PRINCIPALES HALLAZGOS

Puntuacion media por unidad con medidas, grupo control

La  hospitalizacion  psiquiatrica  puede
asociarse a experiencias negativas como
aislamiento, despersonalizacion y malestar

emocional. Media de edad de las tres areas estudiadas. y dimensiones del cuestionario PSYQUEST.
B CONMEDIDAS W CONTROL

La humanizacion de la atenciéon promueve un y T -

modelo centrado en la persona, basado en la i } " -

dignidad, la autonomia y el bienestar S

integral. = ,

Sin embargo, su implementacion es desigual PR pRwrdeUNis] ot dele

entre unidades, por lo que resulta necesario T e PR

evaluar su impacto en la experiencia del @ Poblacién estudiada: 41 (grupo intervencién), 112 (grupo control).

paciente durante el ingreso.

a» Duracién del ingreso: similar entre grupos.

&) Contenciones: menos uso quimico diario en intervencion vs control.

OBJETIVO GENERAL

Evaluar el impacto de las medidas de » Intervencion: 0,34 contenciones/dia

humanizacion en una unidad de hospitalizacion » Control: 0,15 - 0,48 contenciones/dia

de salud mental sobre los resultados percibidos » Diferencias significativas entre unidades (p < 0,001) con variabilidad
: : : ., en las mismas.

por los pacientes, mediante la aplicacion de

cuestionarios  estandarizados, analizando la @Satisfaccién: Servicios de la unidad: mayor en intervencion (22,44 vs

satisfaccion con la atencion recibida, los 18,21; p < 0,05). Atencion médica: mayor en el grupo control (20,86 vs
niveles de recuperacion y los niveles de 18,41; p = 0,015). Personal de la unidad: mayor en intervencién (23,37 vs
ansiedad. 21,48; p = 0,055, no significativo).

O Recuperacioén percibida: mas alta en pacientes jovenes, sin diferencia
significativa por humanizacion .

@Ansiedad: predominio baja/leve, sin diferencias significativas.

¥R Disefio CONCLUSIONES

== Estudio cuantitativo cuasi-
experimental.
Comparacion entre unidades con
y sin medidas de humanizacion.

Mayor satisfaccion en los servicios de la unidad en la unidad

con humanizacion (diferencia significativa).
 Sin diferencias en ansiedad, recuperacion ni duraciéon del

ingreso.
9 » Variabilidad en el uso de contenciones, con diferencias en
.‘ n=153 DR .
. contencion quimica entre unidades.
1 intervencion / 2 control « Alta valoracién del personal en todas las unidades — la relacion
terapéutica es clave.
Eﬂ]ﬁ Ambito: 3 hospitales de e La humanizacion mejora la experiencia del paciente, sin impacto
. significativo en los resultados clinicos.
TH Asturias J
Area VI (intervencion) vs
Areas lI-IV (control). LIMITACIONES IMPLICACIONES CLINICAS
_ﬁ_v riables: _ _ _ . e Mejora significativa en la
dariapies. . TellmaNno muestrgl |nfer|_or al previsto. experiencia y satisfaccién del
» Diagnostico clinico ) D|seno_ SV PRATETE no paciente.
* Procedencia (de misma area o diferente) al_eatorlz_ado. _ » Fortalece la relaciéon terapéutica y
o Satisfaccion (PSYQUEST) > LIBIEIEES [EEEIES GIE WTees: el trato del personal.

Recuperaciéon (MARS-12) sh=iniajisielporvariablesiconiUsoras:y g El papel de la enfermera de salud
» Variabilidad en la practica asistencial.

Ansiedad (GAD-7) S . el mental es determinante en |Ia
. s . ° | ion c : -
Duracion del ingreso _ (:S © .s’esgo € seleccion € experiencia del paciente,
: informacion. : .
Contenciones ormacio favoreciendo la autonomia y la

calidad del cuidado.
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