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RESUMEN

Se realiz6 la propuesta de un curso modular, optativo o
propio, para enfermeria, en temas de reanimacién cardio-
pulmonar bésica y avanzada, al tener en cuenta las nece-
sidades de aprendizaje de los egresados de esta especiali-
dad, a partir de un estudio cualitativo de tipo exploratorio
descriptivo prospectivo, como proyecto de desarrollo y
formacion de recursos humanos. Se efectué el anélisis del
plan de estudio de la especialidad, una extensa revision
bibliografica y la consulta con expertos para avalar la
propuesta de la investigacién. Con su implementacién se
pretende consolidar los conocimientos sobre el tema en
los profesionales de enfermeria.

ABSTRACT

The proposal of a modular, optional or own course for
nurses concerning issues on basic and advanced cardio-
pulmonary resuscitation is presented, taking into account
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the learning needs of graduates of this specialty, from a
prospective descriptive exploratory type of qualitative
study, as a human resources development and training
project. The analysis of the specialization’s curriculum, an
extensive literature review and consultation with experts
was made to endorse the proposed research. Its imple-
mentation will consolidate the knowledge on the subject
of the nursing professionals.

INTRODUCCION

La asistencia a la salud se constituye como una
piramide en cuya base se encuentran los servicios
de soporte al proceso asistencial. En el siguiente
escalon se hallan todas las areas que sustentan la
propia razén de ser de una institucién de salud: los
servicios de apoyo al diagnéstico y a la terapéutica,
y la mayor parte a la actividad directa de enferme-
ria, que apoya todos los procesos asistenciales en
sus diferentes fases de prevencion, diagnostico, tra-
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tamiento y rehabilitacion. En el vértice de todo ello
se encuentra el colectivo de la comunidad que se
beneficia directamente del apoyo asistencial .

La enfermeria, en las tltimas décadas, ha logrado
incorporar a sus disimiles actividades un papel
principal en los cuidados de primera urgencia, en
las instituciones asistenciales y en las ambulancias,
en respuesta a los cambios que la sociedad ha expe-
rimentado y consecuentemente con las necesidades
de atencion de la poblacion y el sistema sanitario.
En muchos casos estos cuidados son decisivos para
logar la completa satisfaccion en los servicios’.

En Cuba, la nueva redimension de los servicios
de salud con la incorporacién del Sistema Integrado
de Urgencias Médicas, las nuevas Unidades de Ur-
gencias y de Terapias Intensivas a nivel primario, y
el desarrollo de técnicas diagnésticas y terapéuticas
(incluidas las quirtrgicas), demandan una mayor
competencia de los profesionales de enfermeria”.

Los cambios acaecidos en los patrones sociales,
culturales y econémicos, en las ultimas décadas,
han generado transformaciones en los estilos de
vida, valores y creencias, y en las condiciones me-
dioambientales, que han influido en el nivel de sa-
lud de la poblacién. Para dar respuesta a estas nece-
sidades es preciso planificar adecuadamente y po-
ner en practica los cuidados de enfermeria, con una
base de conocimientos, no sélo de las personas y de
los factores relativos a la salud, sino también de las
alteraciones fisiopatolc’)gicas3.

La estrategia del Sistema Nacional de Salud de
Cuba en la atencién primaria ha favorecido que ésta
actualmente se encuentre en una etapa cualitativa-
mente superior, en la que la calidad de su atencién
y el desarrollo cientifico-técnico de los recursos
humanos adquiere especial significacion; por ello, el
personal de enfermeria, como miembro de los equi-
pos de salud, también debe responder a estas exi-
gencias4 y debe crear estrategias que permitan el co-
nocimiento de los primeros auxilios en la comuni-
dad, pues la persona que los aplica es la que se en-
cuentra mas préxima al lesionado en el lugar de los
hechos”.

El Licenciado en Enfermeria es un profesional de
perfil especializado, preparado para desarrollar fun-
ciones asistenciales, directivas, docentes e investiga-
tivas, con competencias laborales para dar solucién
a los problemas que identifique en el individuo, la
familia y la comunidad, en cualquier area o institu-
cién de salud”.

Las urgencias y emergencias médicas represen-
tan un campo donde el trabajo en equipo es mas in-

tenso. Adquirir y desarrollar nuevos conocimientos,
técnicas y procedimientos, es la premisa fundamen-
tal para fomentar en el profesional de enfermeria la
dedicacién y la responsabilidad frente al paciente.
Con la superaciéon profesional es como se puede
fomentar el arte y la ciencia del cuidado del pacien-
te con problemas complejos de salud®”.

La enfermeria de urgencias y emergencias se en-
cuentra en la actualidad en una situacién de rele-
vancia social. La denominada «hora de oro», donde
la actuacién sanitaria primaria ha demostrado con
creces rebajar el nimero de lesiones invalidantes,
asi como los fallecimientos, confirma la necesidad
de actualizar, reorganizar y formar a profesionales
con conocimientos especificos en esta area. Por ello,
la formacién del equipo de enfermeria que desem-
pefian sus tareas en los servicios de urgencias y
emergencias, es el primer paso para el desarrollo de
profesionales calificados para prestar cuidados de
calidad a las personas que los necesiten. La profe-
sionalidad (responsabilidad, autonomia, autoridad y
liderazgo) contribuye al crecimiento de la especiali-
dad>®’".

La practica de la enfermeria tiene un caracter
multidisciplinar, pero existen dificultades en los pro-
tocolos referentes a las acciones y cuidados de esta
especialidad en situaciones de urgencia y emergen-
cias, como lo es la parada cardiorrespiratoria, donde
se aplica reanimacién cardiopulmonar bdsica y
avanzada”'.

La necesidad de aprendizaje en estos temas, es
referida por muchos de estos profesionales egresa-
dos de la especialidad y por otros que actualmente
la cursan. Por estas razones, el objetivo de este tra-
bajo fue proponer la insercién de un curso modular,
optativo o propio, para capacitar al personal de en-
fermeria en todos los ambitos de la reanimacién
cardiopulmonar.

Al continuar aumentado los servicios de salud, la
introduccién del presente curso modular en este
plan de estudio, acerca mas al profesional de enfer-
meria a estas tematicas y permite que, finalmente, se
desempeiie con las herramientas adecuadas para
prestar cuidados de gran calidad a los pacientes.

METODO

Se realizé un estudio cualitativo, exploratorio y des-
criptivo, de caracter prospectivo, para enunciar las
ventajas que presenta el plan de estudio de la espe-
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cialidad de enfermeria y los beneficios que se logra-
rian con la insercién de este curso modular en su
plan tematico.

Para la implementacion en este programa, el cur-
so modular que se propuso no se hizo como un ex-
perimento pedagégico caso-control. De forma ob-
servacional, empiricamente e intencional, se decidi6
la insercién de esta propuesta experimental de in-
tervencion didactico-metodoldgica a los estudiantes
en primer afno de la especialidad que retnen los
criterios de inclusion.

Disefio del estudio

Etapa I (inicial o diagnoéstica): Identificacién de las
necesidades de aprendizaje sobre los conocimientos
acerca del tratamiento de las urgencias y emergen-
cias, y sus necesidades de educacién avanzada.

Etapa II (disefio):

a) Consulta con los profesores, coordinadores y
expertos que se vincularon con la elaboracion
del programa y plan de estudio actual de la espe-
cialidad.

b) Elaboracién del programa de intervencién educa-
tiva con la propuesta del curso modular.

Variables

En los indicadores para la evaluacién de cada varia-
ble prevista se tuvieron en cuenta los criterios para
la practica profesional que establecen los Estanda-
res de la Practica de Enfermeria de Urgencias y
Emergencias construidos por la Asociacién y Depar-
tamento de Enfermeria de Emergencias (EDNA) y el
Comité de Practicas de Enfermeria de Urgencias
(NPC), establecidos a partir del afio 2002*"'*".,

En la evaluacion cualitativa integral de cada edu-
cando, para determinar sus resultados a nivel de
competencia y de excelencia en la practica, se tuvo
en cuenta el haber sido evaluado segin su actua-
cién, y si cumplié con las habilidades, se aplicé la
calificacién de Excelente (si excede de los criterios),
Bien (si satisface los criterios y precisa de mejora),
Regular (si precisa mejora) y Mal (si no satisface).
Los instrumentos utilizados para medir esta variable
fueron las pruebas de conocimientos y habilidades
aplicadas regularmente al finalizar cada tema, a tra-
vés de las evaluaciones sistematicas (clase taller,
seminarios, presentacion y discusion de casos, edu-

cacion en el trabajo), y el control final evaluativo de
las habilidades al culminar el médulo.

La aplicacién de estos instrumentos estuvo com-
plementada con la observacién propia y externa:
entre los propios docentes participantes y los inves-
tigadores. Sirvié para comprobar la independencia,
responsabilidad y la autoevaluaciéon para cada edu-
cando, donde reconocieron sus propias necesidades
de aprendizaje y las de sus colegas, y ayudaron a
satisfacerlas con el fin de elevar al maximo el desa-
rrollo profesional y la practica 6ptima de la enferme-
ria de urgencias.

El programa docente elaborado para el curso
modular en Enfermeria de Urgencias y Emergencias
en la comunidad, sera valorado por criterios de ex-
pertos para su implementacién, siempre que este
corresponda con el perfil de salida del egresado de
la especialidad.

Variables colaterales a considerar

- La independencia, responsabilidad y autoevalua-
cion de los educandos en el proceso de aprendi-
zaje sobre Enfermeria de Urgencias y Emergen-
cias.

- El tratamiento de los medios de ensefianza en
funcién del aprendizaje de algunas técnicas y
procedimientos de urgencias.

- El nivel profesional y la categoria docente o cien-
tifica adquirida por los residentes.

- La experiencia profesional en estas situaciones y
su aporte.

DISCUSION

Comentario

Como clasificacién dentro de las investigaciones de
desarrollo y formaciéon de recursos humanos se
considera que debe insertarse este curso modular
en el mencionado plan de estudio como un nuevo
producto que contiene los sistemas de conocimien-
tos y habilidades necesarios para desarrollar en los
estudiantes, aplicables a cualquier nivel de atencién.
Por tanto, se pueden alcanzar las necesidades de
aprendizajes en este campo, y elevar el nivel de
competencia y desempeiio de los graduados en el
enfrentamiento a estos problemas de salud.
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Importancia del estudio

Los comportamientos profesionales inherentes a la
practica de la enfermeria en el area de las urgencias
y emergencias, que se ubican en el nivel prehospita-
lario son: la adquisicién y aplicaciéon de un cuerpo
especializado de conocimientos y habilidades que
desarrollan la responsabilidad, autonomia y relacio-
nes de colaboracién con los demads factores que
integran el sistema de urgencias y emergenciaslz'1 .

El cuidado de urgencias comienza en el ambiente
prehospitalario, contintda en el servicio de urgencias
y concluye cuando la responsabilidad con respecto
al paciente es transferida a otro médico o el paciente
es egresado. Su continuidad en la comunidad es
responsabilidad del personal de enfermeria para la
supervision del cumplimiento del plan de cuidados
y terapéutico prescrito; ademads, para garantizar que
su rehabilitacion esté libre de posibles complicacio-
nes y secuelas.

La importancia de la propuesta de este curso y su
introduccién dentro del plan de estudio radica en
que permite acercar al profesional de enfermeria las
herramientas bésicas para prestar cuidados de cali-
dad, y establecer criterios y pautas para una comu-
nicacién adecuada y eficaz ante los diversos agentes
implicados en los sistemas de urgencias y emergen-
cias.

Objetivos estratégicos a los que contribuye el pro-
yecto

Con la implementacién de este curso modular, el

profesional de enfermeria sera capaz de:

1. Brindar una atencién integral al individuo, familia
y comunidad para gestionar individualmente o
como miembro de un equipo multidisciplinar, los
problemas de salud que les afecten, con criterios
de eficiencia y calidad.

2. Emplear con destreza y seguridad los medios
terapéuticos y de apoyo diagndstico, que se ca-
racterizan por su tecnologia compleja, para la
asistencia en situaciones de urgencias y emer-
gencias.

3. Valorar, diagnosticar, tratar y evaluar de forma
eficaz y rapida las necesidades humanas que se
generan ante los problemas de salud, reales o po-
tenciales, en situaciones de urgencias y emer-
gencias, que amenazan la vida o no permiten vi-
virla con dignidad.

4. Formular, implementar y evaluar las pautas de

enfermeria, las guias de buenas practicas y los
protocolos especificos que se planifican en los
programas de Enfermeria de Urgencias y Emer-
gencias.

5. Planificar acciones de salud que ayuden a una
rehabilitacién eficaz en los individuos que hayan
sufrido situaciones de urgencias.

CONCLUSIONES

Los cambios en la formacién de los estudiantes de la
carrera de Enfermeria, con la introduccién de este
curso, se esperan que sean a mediano plazo, al te-
ner en cuenta que profundizaran en el conocimiento
cientifico y tecnolégico, en el proceso asistencial, en
la produccién de bienes y servicios, y en los proce-
sos sociales o el medio ambiente.
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