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RESUMEN

Los eventos de seguridad clinica son un problema que afecta a todas las
instituciones de salud, en donde la responsabilidad primera es atribuida al
personal de enfermeria quienes proporcionan el cuidado directo al paciente las
24 horas del dia. En investigaciones recientes y casos de estudio analizados, se
presenta en un alto porcentaje tres eventos de riesgo para el paciente, caidas,
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flebitis y Ulceras por presion (UPP). El presenta articulo muestra el desarrollo y la
validacién de una herramienta tecnologica que tiene como objetivo capacitar a
estudiantes de enfermeria en el manejo de eventos de seguridad en el paciente.
La investigacidn realizada arrojo en una primera fase de diagnostico que un
87.80% de los estudiantes de una institucion de educacion superior desconocen
el manejo de estos eventos, de igual forma la implementacién de la
herramienta permiti6 mejorar el proceso de ensefianza y aprendizaje
evidenciado en los resultados de un test de evaluacion final.

PALABRAS CLAVE: desarrollo de habilidades, formacion profesional, sistemas
de ensefanza, tecnologia de las comunicaciones.

RESUMO

Eventos de seguranca clinica sdo um problema que afeta todas as instituicoes
de saude, em que a primeira responsabilidade é atribuida a enfermeiros que
prestam assisténcia direta ao paciente 24 horas por dia. Nos ultimos pesquisas
e estudos de caso analisados, apresenta-se em trés eventos uma elevada
percentagem de risco para o paciente cai, Ulceras de pressao e flebite (UPP). O
presente artigo mostra o desenvolvimento e validacdo de uma ferramenta
tecnologica que visa treinar estudantes de enfermagem na gestdao de eventos
de seguranca no paciente. O inquérito revelou, numa fase precoce do
diagndstico a 87,80% dos estudantes de uma instituicdo de ensino superior
conhece a gestdo desses eventos, assim como a implementacao da ferramenta
melhorou o processo de ensino e aprendizagem evidenciado nos resultados um
teste de avaliacao final.

PALAVRAS-CHAVE: desenvolvimento de competéncias, formagéo profissional,

sistemas de educacao, tecnologia de comunicagdes.

ABSTRACT
Clinical safety events are a problem that affects all health institutions, where the
first responsibility is attributed to nurses who provide direct patient care 24

Revista Observatério, Palmas, v. 4, n. 3, p. 458-485, maio. 2018



revista
bservakorio

ISSN n°© 2447-4266 Vol. 4, n. 3, maio. 2018

DOI https://doi.org/10.20873/uft.2447-4266.2018v4n3p458

hours a day. In recent research and case studies analyzed, it is presented in
three events a high percentage of risk for the patient falls, pressure ulcers and
phlebitis (UPP). The present article shows the development and validation of a
technological tool that aims to train nursing students in managing security
events in the patient. The investigation showed at an early stage of diagnosis a
87.80% of the students at an institution of higher education know the
management of these events, just as the implementation of the tool improved
the process of teaching and learning evidenced in the results a final evaluation
test.

KEYWORDS: skills development, vocational training, education systems,
communications technology.
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INTRODUCCION

En la actualidad se genera cultura de reporte de los eventos de seguridad
clinica para hacer un reporte mensual con sus correspondientes planes de
mejora, ya que son requisitos de obligatorio cumplimiento por la secretaria de
salud. Esto puede generar temores e inseguridad frente a la condicion laboral
actual y de recriminacién entre colegas que llevarian a la profesion a una
situacion critica, no obstante aqui lo importante es pensar en el cambio positivo
que se puede generar al reportar para mejorar. El hecho que una persona
ponga en evidencia un error en donde estuvo en riesgo la vida o integridad de
un ser humano es muy dificil, por que se pone en duda la calidad de atencidén
que brinda, los conocimientos adquiridos frente a determinadas situaciones, la
capacidad de solucionar problemas o evaluar el riesgo. A los profesionales en
salud no les gusta reportar errores propios basicamente por temor a una
accion de tipo punitiva.

En el presente los eventos adversos por desconocimiento del personal de
salud no deberian suceder, aun menos las caidas, flebitis y Ulceras por presion,
y siendo enfermeria el grupo que ejerce funciones de control y vigilancia de los
pacientes, la educacién con respecto a estos es fundamental para el desarrollo
del buen ejercicio de la profesidon. Segun Matallana y otros (2005) el auxiliar de
enfermeria se desempena orientando y cuidando al paciente y comunidad con
la verificacion del profesional en salud, siendo el enfermero jefe el profesional
mas cercano a la labor del auxiliar de enfermeria.

Por otro lado se debe tener en cuenta que las lesiones que se presentan
de forma accidental son la quinta causa primordial de muerte en los adultos
mayores, siendo las caidas determinantes de dos tercios de los casos, en cuanto

a Ulceras por presidon (UPP) institucionalmente la prevalencia es entre 2.5% vy el

Revista Observatério, Palmas, v. 4, n. 3, p. 458-485, maio. 2018



revista
bservakorio

ISSN n°© 2447-4266 Vol. 4, n. 3, maio. 2018

DOI https://doi.org/10.20873/uft.2447-4266.2018v4n3p458

24% , siendo los mayores de 70 afios mas susceptibles. El Ministerio de la
Proteccidon Social (2011), en cuanto a flebitis dice que la canalizacién de un
acceso venoso es un acto eminentemente manejado por enfermeria y uno de
los que mayores “incomodidades” presentan para el paciente empezando por la
sensaciéon de dolor por la presencia del catéter, cuando hay una complicacién
con el mismo se denomina flebitis.

Juntos forman la triada de eventos de seguridad del paciente en el

presente estudio y como se puede observar, no son un problema menor en las
instituciones, requieren de un especial cuidado y atencién por todos los actores
involucrados en él.
Teniendo en cuenta lo anterior, se disefia un a estrategia pedagdgica basada en
el desarrollo de una herramienta tecnolégica que permita la ensefianza de los
eventos que pueden presentarse en términos de flebitis, caidas y ulceras por
presion.

A nivel educativo, estos entornos basados en tecnologias de la
informacién y las comunicaciones generan un espacio idéneo para la
construccion compartida del conocimiento. En algunos contextos estan siendo
una herramienta imprescindible para compartirm  ateriales y recursos, y
realizar de forma colaborativa trabajos y experiencias de investigacién, con

independencia de la distancia y el tiempo. Esteve (2009).

REFERENTES TEORICOS

A continuacién se muestra una breve descripcidon de los referentes

tedricos en tres categorias de analisis:
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Caidas, flebitis y ulceras por presion

Sobre estos temas hay diversidad de estudios, como el de Perdomo Ry
Martinez S (2010) en Agentes y campos sociales en la seguridad del paciente. La
investigacion se realizé en 3 IPS (Instituciones Prestadoras de Salud) buscando
caracterizar las practicas sociales con la cultura del cuidado a los pacientes.
Como principal conclusion de la investigacion se concluye que las practicas de
cuidado estan estrechamente relacionadas con la estructura de la institucion y
su historia y que los agentes que mas cumplen con las disposiciones de
seguridad son las enfermeras jefes por sus funciones de tipo asistencial y de

control.

Por otro lado acerca de las caidas de pacientes esta el estudio de
alteraciéon del centro de gravedad y riesgo de caida en pacientes con trastornos
neuroldgicos, de Agudelo Contreras y Tuso Montenegro (2014), en una
institucion de Il nivel en Bogota, en donde dicen que el objetivo de la
rehabilitacion en los pacientes neurolégicos es reducir su discapacidad. Por
esta razon, es de gran importancia prevenir la aparicion de eventos adversos en
esta poblacion mediante la deteccidon temprana de factores de riesgo que
conllevan a pacientes con enfermedad cerebro vascular a presentar caidas y a
su vez le permita a los profesionales de la salud generar estrategias para

minimizar su incidencia, complicaciones y/o secuelas.

En cuanto a Flebitis [1] realizaron un estudio descriptivo transversal de 55
pacientes ingresados en el servicio de cuidados intermedios del Hospital
Provincial "Gustavo Aldereguia Lima", de la ciudad de Cienfuegos, durante los
meses enero/febrero de 1997. Se observo en un 54.54% de los pacientes la

presencia de flebitis en la primera puncion venosa y cuya localizacién fue el
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antebrazo con el mismo porcentaje seguido por el brazo con un 34.55% vy
mano con 10.9%. Al parecer no esta relacionada la aparicion de flebitis con la
cantidad de punciones hechas, pero si pueden estarlo con la administracién de
sustancias irritantes. Por lo anterior enfermeria debe estar atento para que al
momento de administrar algin medicamento este sea diluido con un volumen
adecuado de liquidos y se aplique a una velocidad apropiada dependiendo de
sus diagndsticos, haciéndose necesaria una adecuada comunicacion médico —
enfermero(a) y de parte del personal auxiliar de enfermeria vigilar, observar e

informar oportunamente cualquier signo o sintoma que manifieste el paciente.

Finalmente esta el ultimo de los eventos de seguridad del paciente, que
son las Ulceras por presion (UPP) que son lesiones causadas como su mismo
nombre lo dice, por la presidn que resulta en dafo al tejido subyacente.
Generalmente, estos son el resultado de la compresion del tejido blando entre
una prominencia ésea y una superficie externa por un periodo prolongado de

tiempo.

En Brasil [2] en su estudio Ulceras por presidon en personas con lesidon
medular: conocimiento de familiares y cuidadores, en donde buscaron evaluar
factores de riesgo y prevencion en la aparicién de las uUlceras por presién (UPP)
desde el punto de vista de familiares y cuidadores en su sitio de residencia. Con
una muestra de 50 personas, aplicando un cuestionario para la recoleccion de
datos de agosto a diciembre de 2008. Como resultado se confirmoé que los
cuidadores y familiares tienen conocimientos adecuados para la prevencién de
las Ulceras en el 80% de los casos. Los que tienen mayor riesgo de presentarlos
son los pacientes en cama, parapléjicos y ancianos en un 74%, st se mantiene la

piel limpia y seca se evita la aparicion de UPP (64%), periodicidad en valoracion
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de la integridad de la piel (84%), uso de sabanas de movimiento para el traslado

y movilizacion del paciente (80%).

Entornos virtuales de aprendizaje y TIC

Ruiz B y Davila (2016) desarrollaron una propuesta de buenas practicas
docentes para facilitar procesos formativos de calidad a través de aulas virtuales
en un contexto universitario. De la investigacion se concluye que el e-Learning,
a través de aulas virtuales, es una modalidad educativa con un gran potencial
para la formacion en el contexto de la sociedad de la informacion y del
conocimiento, en general, y en la universidad en particular, sobre la base de
docentes implicados en la ejecucion de buenas practicas en el desarrollo de sus
labores didacticas y tutoriales.

Es importante destacar que el simple hecho de usar las TIC en la
educacion universitaria no produce necesariamente cambios significativos en la
calidad del tipo de formacién que se desarrolla en las instituciones académicas.

El impacto de las TIC sobre la educacion depende mas bien del contexto
de uso y de la finalidad con que son utilizadas y de la aplicaciéon efectiva que de
ellas hacen los profesores y alumnos en los planteles educativos y en las aulas;
son estos factores los que finalmente determinan el mayor o menor impacto en
las practicas educativas y su mayor o menor capacidad para transformar la
ensefianza y mejorar el aprendizaje Ruiz B y Davila (2016).

No basta solo con tener el deseo de ejercer docencia virtual y saber
algunas cosas, el docente debe prepararse a cabalidad para poder
desempefiarse con fluidez, seguridad del tema y seguridad con los

instrumentos; aunque constantemente se esta aprendiendo de los demas
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especialmente de los jovenes que hoy en dia se desenvuelven con propiedad en
ello, el docente debe ser un referente para su comunidad estudiantil.

El aprendizaje basado en problemas del contexto, el aprendizaje
colaborativo y el material educativo digital o computarizado se incorporan en
las TIC, y se determina que son espacios construidos por los docentes para los
estudiantes con el fin de lograr objetivos de aprendizajes concretos lo cual
hace reflexionar en el que, en el cdmo y para que se ensefia. Boude F. & Ruiz Q.
(2008).

En las practicas profesionales de un estudio sobre las TIC como propuesta
para el aprendizaje de enfermeria basado en problemas elaborado por Boude y
Ruiz (2008), se evidencié que los estudiantes reflexionaron en cuanto al apoyo
que brindan las TIC para fortalecer el aprendizaje y sobre el papel que
enfrentarian cuando fueran profesionales.

Por lo anterior se puede mencionar que los ambientes virtuales de
aprendizaje contribuyen a la comprension de un tema en particular, mejoran vy
mantiene en los estudiantes el desarrollo de los procesos de meta cognicion y
formacion integral. Boude F. & Ruiz Q. (2008).

Por lo anterior y teniendo en cuenta que hoy en dia las tecnologias de la
informacién y comunicacion han impactado la ensefianza de la enfermeria, en
los ultimos 10 afos por medio de la web se han realizado experiencias de
aprendizaje que involucran la profesion de enfermeria y segun la mencién que
hace Simpson en cuanto a que “la informatica permite acceder a contenidos
educativos en cualquier momento y desde cualquier lugar’, se puede afirmar
aun mas, que la participacidon en linea permite al estudiante de enfermeria
mediante la tecnologia reforzar actitudes en el aprendizaje que seran

fundamentales en la practica de la disciplina. Aleman, J. & Gea, J. (2010).
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Ahora si bien ha dicho que las TIC deben ser aprovechadas como
herramientas de soporte, con un uso adecuado y dotadas de significado, pero
que antes de disefiar una herramienta de formacion virtual se debe ser critico
en cuanto al papel del estudiante, las herramientas de comunicacion a utilizar
y las estrategias didacticas empleadas, se tiene también en cuenta la tutoria
electréonica que incursionada en el mundo de la comunicaciéon educativa y
segun afirma Benito y colaboradores, facilita canales de comunicacién, anima y
motiva la participacién de todos los miembros y apoya situaciones didacticas
de forma sincrénica y asincrénica. Fortufio, Cervera, Molias y Vidal, (2011).

A lo anteriormente dicho se antepone el mundo competente y con ello la
competencia la cual se enfoca hacia el avance, no permite el estancamiento y
busca que el estudiante sea capaz de hacer en el futuro. En el proceso de
ensefianza aprendizaje “los individuos desarrollan un conjunto de competencias
y habilidades para determinar qué informacion necesitan, saber acceder a ella,
seleccionarla, usarla y comunicarla de modo adecuado, lo cual implica
alfabetizacion electronica”. Dulzaides y Molina (2007)

Segun Dulzaides y Molina (2007), ante la necesidad de ser competentes
para tener habilidades practicas y de conocimientos en un modelo de
formacion por competencias que contribuya a fortalecer la ensefianza, se
deben reforzar los conocimientos para el manejo y uso de la informacién como
respuesta a las transformaciones. Dichas transformaciones de las cuales son
participes y evidentemente activos el personal de enfermeria como agentes
cuidadores de la salud y transformadores de situaciones.

Por ultimo, las nuevas tecnologias de la informacion y la comunicacion se
han ampliado al campo de accion de las ciencias de la salud, ofreciendo

ventajas que la enfermeria debe aprovechar para favorecer la difusién de la
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informacidén entre los miembros del equipo de salud, y para enfrentar los
cambios de la revolucidon cientifica, las personas deben desarrollar
competencias de tipo personal, social y profesional que enfocado a un cambio
de paradigma de la formacién en enfermeria debe tomar las nuevas tecnologias
como ayuda para solucionar dudas clinicas/ profesionales o como medio de
informacién acerca de un tema de interés determinado dice Martinez y Lopez
(2011).

Ensefianza y formacién en enfermeria

Amaya de Gamarra, Ibanez Alfonso, Orozco Vargas, & Dominguez Narifo,
(2006) realizaron un estudio para evaluar un programa de formacién
universitaria a auxiliares de enfermeria concluyendo que la informacién recibida
aporto al reconocimiento y a la valoracién personal y laboral y aumenté el
conocimiento, ademas es importante organizar de forma permanente la teoria
con la practica.

La enfermeria experimenta cambios que nacen de la demanda y evolucion
de las profesiones de salud, la enfermeria como disciplina es fundamental en el
equipo de salud “con conceptos epistemoldgicos en un continuo analisis a
partir de la historia, de métodos y de teorias”, que tiene presente tanto las
limitaciones como los avances en el desarrollo del conocimiento, Burbano
(2012).

Para Burbano (2012), enfermeria es una profesién de dos componentes: un
componente profesional: encargado de esforzarse por mejorar el futuro de la
calidad de la vida de las personas o pacientes y un componente disciplinar que

enclerra el conocimiento que evoluciona de manera independiente y es de tipo
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individual al interpretar los fendmenos propios de la competencia como el
cuidado y la salud.

La ley 266 de 1996 que trata de la competencias profesionales va de la
mano con las competencias laborales, conduce al olvido de los ideales de la
fundadora de la enfermeria Florence Nightingale, quien manifestaba partir del
ejercicio de la profesién de un amplio conocimiento cientifico para transformar
la profesidén en disciplina y no, del ejercicio de la misma en funcion de las
necesidades mecanizadas y en funcién de trabajo, realidad econdmica del
auxiliar de enfermeria y disputa de funciones de tipo  asistencial y
administrativo que no tiene nada que ver con el cuidado humanizado. Burbano
(2012)

Por lo anterior se presupone que el modelo de formacién por
competencias requiere de una reflexion critica, ya que al apropiar el modelo
debe haber claridad en cuanto al profesional que se desea formar y que desde
su disciplina como se genera el conocimiento con saberes que potencien el
desempefio en la practica y capacidad para resolver problemas del cuidado de
la salud. Aguilar, A. (2010). Desde los estudios de ciencias de las salud en cuanto
a la enseflanza de enfermeria se apuesta por la inclusidon de entornos virtuales
de aprendizaje para ser combinados con la docencia tradicional con el
componente on-line, se obtienen resultados favorables en cuanto a las
experiencias de los participantes que demuestran las ventajas del uso de
entornos virtuales en la institucion y a través de la red en actividades de
aprendizaje. Carabantes, Carrasco y Alves, (2005)

Para concluir, con el uso de las TIC en la formacion de enfermeria se
podria mejorar la calidad del cuidado del enfermero y la formacion tanto en

pregrado como en post grado, con esta herramienta implementada como
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politica de inclusidon en los programas curriculares se ve necesaria para un
trabajo de formacidn eficiente. Vizcaya y Roma (2000).

A continuacion se describe la metodologia realizada en la investigacion.

METODOLOGIA

El método cuasi experimental se usa para estudiar problemas en los cuales
no hay control absoluto de las situaciones, pero se quiere controlarlo en lo
posible, aun cuando se estén usando grupos ya formados. El cuasi experimental
es empleado cuando no es posible realizar la seleccion aleatoria de los sujetos
participantes en dichos estudios.

Por tal motivo un atributo de los cuasi experimentos es tener en cuenta a
"grupos intactos”, que se encuentren ya constituidos. Para Cardona (2003), la
técnica utilizada en la recopilacion de informacidén en un estudio cuasi
experimental es la utilizacién de pruebas estandarizadas, las entrevistas y las
observaciones. Se recomienda emplear en la medida de lo posible la pre
prueba, como diagndstico previo a la aplicacion del aprendizaje o tratamiento.
Teniendo en cuenta los tipos de disefio de los estudios cuasi experimentales, el
estudio que se empled en la investigacion es "antes y después”; este estudio
establece una medicién previa a la intervencidn y otra posterior.

Ademas, puede incluir un grupo de comparacion que no reciba ninguna
intervencion y que se evalla previo y posterior con el fin de medir otras
variables externas que cambien el efecto esperado por razones distintas a la
intervencion. (Cardona 2003).

Los instrumentos utilizados en la investigacién fueron: (a)Aplicacion de
una herramienta de dominancia del cerebro (test de cociente triadico) para

conocer el  estilo de aprendizaje de los estudiantes, Se realizé un primer
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diagndstico de las caracteristicas de los estudiantes del programa de auxiliar de
enfermeria en cuanto a su predominio cerebral, empleando un instrumento
disefiado por el brasilefio Waldemar de Gregori denominado “test del cociente
triadico”, con el fin de identificar el predominio cerebral de los estudiantes, para
realizar el abordaje de los conceptos empleando la mejor estrategia adaptada a
la necesidad de los participantes. (Gregori 2002)

(b) realizacion de una espina de pescado que indico las causas y efectos
de los problemas con la seguridad del paciente para poder generar una
estrategia preventiva al conocer el origen las mismas; y por ultimo (c) aplicacion

de cuestionario pre-saberes y cuestionario post-saberes.

Propuesta pedagogica
La propuesta pedagogica se basa en un paradigma socio-critico, la Figura

1 muestra los principales componentes.

Paradigma
Socio critico

Malvarez:

Educacion y desarrollo
cientifico

(Rivas &Vargas, 2005)

| 1 !
Desarrollo de la Planes de estudio con Aprendizaje de la

\ﬂ base en conceptosocialy  complejidady el
informaticay ]
comunicaciones complejo de la salud | humanismo |

Figura 1 Paradigma socio critico. Fuente: las autoras.
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Una vez se definié el enfoque socio- critico se definieron los objetivos de
la estrategia pedagdgica, los cuales incluyeron: (a) fomentar la participacion de
los estudiantes de la institucion en formacién como auxiliares de enfermeria. (b)
Capacitar a los estudiantes en los principales eventos de seguridad de los
pacientes. (c¢) Describir la aplicabilidad de la herramienta TIC para el

aprendizaje en los estudiantes de auxiliar de enfermeria.

3.2 Diseio e implementacion de la herramienta tecnoldogica

En los modelos de modificacion de la conducta dentro de las condiciones
apropiadas y con el tiempo que tiene el estudiante para poder modificar el
aprendizaje adquirido anteriormente a su propio ritmo, se estructura un
material de auto ensefianza ordenado, por secuencias de temas para ser
aplicado de forma individual en el estudiante y cuyo objetivo hacia el
estudiante es lograr iniciar y mantener el autoaprendizaje del mismo Joyce
(2002). Teniendo en cuenta lo anterior, se disefidé una pagina web que tiene el

modelo de dominio de conocimiento mostrado en la Figura 2.
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1. Queé son las caidas.
2. Factores de riesgo
3. Prevencion del riesgo

Caidas -

1. Qué es Nebitis
- ~ 2. Clases de Nebitis

3. Factores de riesgo

SEGURIDAD Flebitis 4. Prevenciin del rlesgo
DEL PACIENTE

A

e J
d ™
s b 1. Definicion de dlcera

- por presiom (UPP)
~ s Ulceras por 2. Estadlos de las UPP
presion

3. Factores de riesgo
\. 4. Prevencion del riesgo
e 4

Figura 2. Modelo de dominio implementado en la pagina web. Fuente: los autores.

Para Joyce y Weil (1985) los modelos didacticos son planes estructurados
que permite orientar la enseflanza; y como fruto del saber, de la experiencia en
la profesion y de la experiencia practica dicho modelo permite orientar los
objetivos del proceso de ensefianza y aprendizaje, teniendo presente que en la
misma didactica se confluyen la teoria y la epistemologia entendiéndose como
el conocimiento de saberes que se interrelacionan. Naranjo (2001).

Dentro del contexto que plantea este modelo, se dio la bienvenida a la
observacion de objetos virtuales de aprendizaje estructuradamente
incorporados en video dentro de la pagina web, con la ayuda de material
didactico y teorico para tener como objetivo capturar la atencion y mantener el
interés del estudiante hasta el final de las ayudas audiovisuales y lograr el
desarrollo del post test por parte de los estudiantes

Al ingresar a la pagina web (formandoenfermeria.com/#leventos-de-

seguridad-del-paciente/fvdfe), se encuentra un mensaje en donde se explica la
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importancia de mantener al paciente seguro en un entorno de cuidado de la
salud, reforzando lo enunciado se presenta un video que muestra la relevancia
del tema desde la Organizacion Mundial de la Salud. Asi mismo se recuerda el
objetivo de la pagina que es aprender sobre los tres eventos de seguridad del

paciente: caidas, flebitis y Ulceras por presidn para poderlos evitar (Figura 3).

B-omEm

€ - € D) www.formandoenfermeria.com/#!eventos-de-seguridad-del-paciente/fvdfe =@ =

el uridad del Paciente

inica son un aqueja a todas las instit
responsables, son los directamente cuidadores de los pacientes objeto de s

smas, recayendo la respansabilidad en el personal de enfermeria quienes proporcion:
paciente las 24 horas del dia al momento de presentarse un incidente y/o un evento adh

a5 jad del ipio
3
oNSegeiFridma
- Objetivos /‘ /

= Aprender el manejo de caidas Flebitis y ulceras por presién. N /

= Evitar presencia de cafdas, flebits y tlceras por presidn

Tispm.
Ao TR

Figura 3. Pantalla de bienvenida a la herramienta. Fuente: los autores.

Con el fin de mostrar cuales son los factores de riesgo y como prevenir las
caidas, la herramienta muestra un video que el estudiante debe observar para

seguir con las otras tematicas (Figura 4).
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Prevencion de caidas (Formando.Enfermeria)

Barreras de seguridd- para

o w@d §J ar

Figura 4. Video educativo acerca de caidas. Fuente: los autores.

A continuacion se muestran los resultados de los instrumentos aplicados.

RESULTADOS

Se realiz6 un primer diagndstico de las caracteristicas de los estudiantes
del programa de auxiliar de enfermeria en cuanto a su predominio cerebral,
empleando un instrumento disefiado por el brasilefio Waldemar de Gregori
denominado “test del cociente triadico”, con el fin de identificar el predominio
cerebral de los estudiantes, para realizar el abordaje de los conceptos
empleando la mejor estrategia adaptada a la necesidad de los participantes.
(Gregori 2002)

Con la aplicacion de la herramienta que mide el cociente triadico a 23
estudiantes del horario de la jornada nocturna en la sede Teusaquillo, cuya
poblacion de género femenino predomina con 17 mujeres en relacion a la
cantidad del género masculino con 6 hombres cursando en este programa, se

logré establecer que el 35% de los estudiantes son de predominio derecho, el
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61% de predominio central y el 4% de predominio izquierdo, siendo este ultimo

el que se busca reforzar (Figura 5).

Dominancia del Cerebro
Estudiantes auxiliar de enfermeria

B zquierdo
B Central

Derecho

Figura 5. Resultados Revelador del cociente triddico mental. Fuente: los autores.

Se realiza una aplicacién de prueba pre-saberes a 82 estudiantes de
auxiliar en enfermeria que cursan segundo semestre en dos sedes de la jornada
mafana y noche, de la institucién. La prueba constaba de 5 preguntas por cada
tema tratado en este estudio: Caidas, Flebitis y Ulceras por presion para un total
por cuestionario de 15 preguntas. Previa explicacién de los objetivos de la
investigacion y resolucion de dudas, los estudiantes que ast lo desean llenan el
formato de consentimiento informado. Solo 2 estudiantes de la sede
Teusaquillo no aceptan firmar el consentimiento y un estudiante de la sede
Suba llena todos los datos y responde el cuestionario, pero no firmo, por lo cual
no se tiene en cuenta esta informacion, los demas estudiantes se muestran muy
interesados con el proyecto de capacitacion que se les plantea. Las tablas 1, 2y

3 muestran las respuestas en las tres areas de estudio.
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Tabla 1.
Respuestas acertadas y fallidas sobre Caidas. Fuente: las autoras.

Caidas Pregunta 1 Pregunta 2 Pregunta 3 Pregunta 4 Pregunta 5 Total
Respuestas Acertadas 20 13 29 10 48 120
Respuestas Fallidas 62 69 53 72 34 290
% Respuestas acertadas 24,39% 15,85% 35,37% 12,20% 58,54% 29,27%
Fuente: los autores

Tabla 2.
Respuestas acertadas sobre Flebitis. Fuente: las autoras.

Flebitis Pregunta 1 Pregunta 2 Pregunta 3 Pregunta 4 Pregunta 5 Total
Respuestas Acertadas 31 34 43 50 17 175
Respuestas Fallidas 51 48 39 32 65 235
% Respuestas acertadas 37,80% 41,46% 52,44% 60,98% 20,73% 42,68%
Fuente: los autores

Tabla 3.
Respuestas acertadas de Ulceras por presion. Fuente: las autoras.
Ulceras por presion Pregunta Pregunta Pregunta Pregunta Pregunta Total
1 2 3 4 5
Respuestas Acertadas 18 36 54 50 54 212
Respuestas Fallidas 64 46 28 32 28 198
% Respuestas acertadas 21,95% 43,90% 65,85% 60,98% 65,85% 51,71%

La Figura 6 muestra en términos de porcentajes el diagndstico pre saberes,

que documenta que el 87.80% no tienen conceptos claros acerca de los temas

ya mencionados.

Figura 6. Diagnostico pre-saberes en tematica de caidas, flebitis y ulceras por

presion.
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Fuente: los autores

De los 82 estudiantes finalmente se logré hacer inscripcion en la
herramienta TIC a 79 de ellos, de los cuales hubo participacion activa del 16%
de la poblacién diagndstico.

Se observa graficamente el avance de las respuestas en términos
conceptuales de los tres principales eventos de seguridad del paciente, en la
columna de la izquierda se encuentra el valor de la prueba siendo 5 el puntaje
maximo (Figura 7).

Pre Saberes Vs Post Saberes
UPP

[
5
4
3
2
Rl
0
i 2 3 4 5 & 7 &8 % 1m0 11 12 13

Hprueba A MPruebaB

Figura 7. Pre saberes Vs Post Saberes. Ulceras por presién. Fuente: los autores
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En la Figura 8 se observa al detalle la relacidon en términos de respuestas
de 13 estudiantes, siendo la prueba A el diagndstico de conocimiento pre
saberes y la prueba B el resultado post aplicacion de la herramienta TIC en la

tematica de caidas.

Figura 8. Comparacién pre saberes - post saberes en caidas, flebitis y Ulceras

por presion.

Comparacion Pre saberes - Post Saberes
Caidas, Flebitis y UPP

1 2 3 4 5 6 7 -1 9 10 11 12 13

==®=Total Prueba A  ==@=Tgta| Prueba B

Fuente: los autores

DISCUSION

Teniendo en cuenta que el 61% de los estudiantes es de cerebro
operativo, el 35% de cerebro emocional y solo un 4% de cerebro logico, que
para la profesion de auxiliar de enfermeria el cerebro logico debe encontrarse
en su maximo nivel, debido a que enfermeria es una disciplina fundamental en
el equipo de salud, la capacidad de analisis, interpretacion vy critica para
desarrollar competencias del aprendizaje significativo son de vital importancia
tanto para el profesional en auxiliar de enfermeria como para los agentes de

cuidado.
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Con un cerebro légico poco ejercitado y con unas capacidades operativas
fundamentadas en el hacer todo el tiempo, la idea es fortalecer los
conocimientos, para propiciar capacidad de analisis al cerebro izquierdo y
resolucion de problemas que se traducen en el hacer para el cerebro operativo.

A una realidad existente referenciada en un contexto mundial, nacional y

local en cuanto al tema de seguridad del paciente, se refleja en términos de
porcentajes resaltando que en caidas de adultos mayores se presenta un
54.7%, en flebitis los porcentajes son escasos, pero si se encuentran tasas
reportadas entre el 7% y el 70%, mientras que en ulceras por presidén los
pacientes que mayor riesgo tienen de presentar esta condicidén son los
postrados en cama y ancianos en un 74%.
St a lo anterior por la experiencia que se tiene en el area de la salud, se verifica
que en la mayoria de las instituciones por habilitacion y acreditacion debe
existir el area de educacion que se encarga de capacitar al personal de salud
que labora en las mismas sobre los puntos algidos que demandan de mejora
continua, se encuentran los eventos adversos; en si la seguridad del paciente
liderada en los departamentos de calidad que ata como directamente
responsables al personal de enfermeria y en el caso particular a los auxiliares de
enfermeria sobre el actuar con los pacientes para la prevencién de los eventos
adversos.

Entonces surge la duda, ;qué tanto saben los estudiantes acerca de
seguridad del paciente y especificamente en los temas de caidas, flebitis y
ulceras por presion?, que cuando se enfrente a su vida laboralmente activa
puedan resolver problemas y evitar estas situaciones de salud; y resolviendo la

primera pregunta se evidencia que de una poblacion de 82 estudiantes el 87%
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presentan debilidad de conceptos en cuanto a los tres eventos de seguridad del
paciente frente a un 12 % que conoce los conceptos.

Con lo anteriormente dicho se puede buscar la estrategia para abordar
este tema de interés, que si bien documentada y con la fuerza que han
generado las TIC en el medio de la salud, podrian ser la mejor estrategia en
tiempo ya que reduce costos de desplazamientos y que podria aprenderse en
cualquier momento, el estudiante podria apropiarse de esta herramienta para
aprender a su propio ritmo.

Para fortalecer conceptos mediante las TIC y documentar que realmente
una herramienta TIC aporta al aprendizaje en los estudiantes de auxiliar de
enfermeria, se evidencia que con una herramienta TIC a 13 estudiantes en su
fase diagnostica su conocimiento es del 43% y en su fase post participacion en
la herramienta es de un 63% mejorando su aprendizaje en un 23%, teniendo
en cuenta el paradigma de transformacion y los modelos interrelacionados en
los que se encuentra soportada la propuesta de formacién.

Para concluir las TIC como estrategia de aprendizaje son evidentemente
soportables, aportan al conocimiento en funcion del mejoramiento de la salud y

garantizar la calidad del personal egresado como auxiliar de enfermerta.

CONCLUSIONES

Se identificd el estado del conocimiento que tenian los estudiantes de
auxiliar de enfermeria aplicandoseles una prueba pre saberes con 15 preguntas,
con cinco preguntas por cada tema de eventos de seguridad tratados en este
estudio, se encontr6é que el 87.80% de ellos no poseian conocimientos claros

sobre estos temas.

Revista Observatério, Palmas, v. 4, n. 3, p. 458-485, maio. 2018



revista
bservakorio

ISSN n°© 2447-4266 Vol. 4, n. 3, maio. 2018

DOI https://doi.org/10.20873/uft.2447-4266.2018v4n3p458

Con base en este diagnéstico se estructurd el temario a abordar con los
estudiantes incluyendo definiciones, factores de riesgo, prevencion de los
eventos, estratificacion de las flebitis y las ulceras por presion, videos
explicativos de la problematica mundial y diferentes imagenes de cada evento
que facilite el impacto en la memoria, ademas de preguntas para auto reflexién
que los lleve a realizar una apropiacion del conocimiento.

Se fomentd la participacion de los estudiantes en la propuesta pedagdgica
didactica a través de la TIC que se cred, por medio de llamadas via celular, se
envio una invitacion a los correos electronicos y se formo un chat telefonico con
ellos. Desafortunadamente la respuesta no fue masiva como se esperaba, es
posible que se deba a que los estudiantes ya se encontraban dispersos en
diferentes areas de practica y normalmente para cuando eso sucede cuentan
con menos tiempo y suelen quejarse mas de cansancio por que son personas
que estudian y trabajan a la vez. La participacion finalmente fue de un 16% de
los estudiantes.

Al evaluar la propuesta de formacion para el aprendizaje y manejo de las
caildas, flebitis y Ulceras por presion, se encontrd que la evolucion del

conocimiento en los estudiantes que participaron fue del 23%.
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