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INTRODUCCION o | RESULTADOS

El sueno es una necesidad fisioldgica basica que se define como un estado de

inconsciencia, donde el cuerpo se recupera del desgaste producido por la actividad| A las dos semanas de terminar, se comenzaron a percibir cambios en el 60% de
diaria, por eso es tan importante conseguir un suefio reparador cada noche. Los| Participantes. El resto no siguieron las pautas por la exacerbacion de
trastornos del suefio aparecen entre el 12 y el 25 % de la poblacion general.l sintomatologia o por abandono. Al mes el 55% de los pacientes presentan una
En personas con trastornos mentales estas alteraciones se acentdan, con las| Mejoraen la calidad del sueno.

Importantes consecuencias gue esto supone en relacion no solo al rendimiento
personal, laboral o social, sino en la Influencia que en el desencadenamiento de
recaidas tiene en éstos ultimos. El deterioro del sueno puede inducir y pronosticar
episodios maniacos, cuando se produce una crisis maniaco-depresiva va
acompanado de toda clase de cambios corporales, y el mas llamativo es la
alteracion del suefo y del alimento.2

La enfermera especialista en salud mental debe gestionar los cuidados que van a
proveer a sus pacientes, recogiendo informacion especifica sobre las necesidades
de los pacientes y familiares, identificando los problemas (insomnio, deprivacion del
sueno,...), estableciendo objetivos, planificando intervenciones para resolver las
necesidades de cuidados mediante el establecimiento de un plan de actuacion, y

ejecutarlas en colaboracidon con otros profesionales y de forma autbnoma, Yy —
evaluando los resultados.3

A LAS DOS SEMANAS AL MES

> >

Distribucicon

- Spam

M Mexico

m Chile

m Argentina

m Colombia
' Peru

United States

OBJETIVO

Valorar la efectividad de un plan de cuidados para pacientes con trastorno afectivo
bipolar que acuden a consulta de enfermeria de la USMC Guadalquivir,
encaminado a mejorar la calidad del sueno.

METODOLOGIA

Es un estudio cuaxi-experimental. Se incluyeron a 16 pacientes diagnosticados de
trastorno afectivo bipolar, que presentan una alteracion del patron del sueno
detectado en la valoracion de enfermeria.

Se realizo un programa que mejora la calidad del suefio, aplicando la intervencion
enfermera: “Mejorar el sueno” (segun NIC), las sesiones se hicieron una vez a la
semana de forma individual con una duracion de una hora y en total fueron siete
sesiones. Ademas de siete sesiones grupales semanales con pacientes con el
mismo trastorno donde se llevaron a cabo técnicas de relajacion. En cada sesion se
evaluo la intervencion y si era necesario mejorarla. Utilizamos el cuestionario de
Oviedo del sueno tanto al inicio como al final.
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CONCLUSIONES

Teniendo en cuenta los resultados, vemos que existe una mejoria, aunque necesitariamos de mas intervenciones para tener unos resultados mejores. Dada la importancia
de este problema en estos pacientes en los cuales estas alteraciones se acentuan, e influyen en el desencadenamiento de recaidas. Destacando el papel de enfermeria,
gue es la parte del equipo multidisciplinar mas vinculada al paciente.
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