
CIR ESP. 2021;99(Espec Congr 2):712

Cirugía Española

www.elsevier.es/cirugia

O-086 - LECTURABILIDAD Y COMPRENSIBILIDAD DEL CONSENTIMIENTO
INFORMADO DE PACIENTES SOMETIDOS A CIRUGÍA DE REPARACIÓN
HERNIARIA

Lucas Zamorano, Isabel1; García García, María Luisa1; Ramos Soler, Francisco José1; Miguel Perelló, Joana1;
García López, José Antonio2; González Martínez, Pedro3; Aguayo Albasini, José Luis1

1Hospital General Universitario J.M. Morales Meseguer, Murcia; 2Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca,
Murcia; 3Hospital Los Arcos, Santiago de la Ribera.

Resumen

Objetivos: El Consentimiento Informado (CI) es el "proceso" mediante el cual, a través de la
relación clínica, el paciente recibe la información por parte del personal sanitario para poder
comprender aspectos fundamentales sobre algún tipo de intervención, esto con el fin de que pueda
consentir (o no) en que tal intervención se realice. En los últimos años se ha hecho gran énfasis en
los formularios de CI. Esto puede deberse a que son herramientas que pueden objetivar de un modo
un poco más claro el trabajo subjetivo de comunicación en la relación clínica. El objetivo es analizar
la legibilidad del consentimiento informado de hernioplastia y conocer si los pacientes leen y
comprenden dicho consentimiento.

Métodos: En primer lugar se realiza un análisis de legibilidad del CI de hernioplastia de dos
hospitales distintos utilizando los índices de Flesh-Szigriszt, Fernández-Huerta e INFLESZ. En
segundo lugar se presenta un cuestionario acerca del grado de lectura y comprensión del documento
de consentimiento informado, conocimiento de la técnica, complicaciones, riesgos y alternativas, el
tiempo empleado para la información, la oportunidad de resolución de dudas, y el contexto del
proceso de información y cuestiones generales sobre los CI.

Resultados: El C1 obtuvo un índice de Flesh-Szigriszt de 42,38 y un índice de Fernández-Huerta de
47,72. El C2 obtuvo un índice de Flesh-Szigriszt de 53,83 y un índice de Fernández-Huerta de 58,80.
Ambos consentimientos fueron clasificados como "Algo difícil" en la escala de INFLESZ. A más del
80% de los pacienes se les explicaron los riesgos y complicaciones. El 70% de ellos entendieron la
información, aunque solo el 60% leyeron el CI. Coinciden en la dificultad de la lectura, y en que es
un respaldo legal para el médico.

Conclusiones: Los documentos de consentimiento informado de hernioplastia presentan unos
índices de legibilidad no adecuados. Algo más de la mitad de nuestros pacientes leen y comprenden
el CI a pesar de eso. En su mayoría opinan que hay un exceso de información y que son difíciles de
entender. Además, creen que sirven para desligar al profesional de su responsabilidad. Por lo que
creemos que, en la práctica diaria, el proceso de obtención del consentimiento en Cirugía General
puede ser mejorado. Es necesario actualizar los documentos para proporcionar información
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