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LA CAPACITACION DE ENFERMEROS PARA LA ATENCION PRE-HOSPITALARIA®
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La actuacion del enfermero en el area de atencién pre-hospitalaria (APH) presupone la adquisicion de
competencias especificas. Los objetivos de este estudio fueron verificar la opinion de los enfermeros sobre
conocimientos tedricos y habilidades de enfermeria necesarias para el ejercicio en la APH y analizarlas conforme
su practica clinica. En este estudio descriptivo, la opinion de los enfermeros de los servicios publicos de la APH del
Municipio de San Pablo fue recolectada por medio de un cuestionario y los datos de la practica clinica en un
formulario. La resucitacion cardiopulmonar fue mas citada como conocimiento basico (84%) y el procedimiento
mas frecuente fue la oxigenoterapia (15,5 %). El andlisis de las opiniones de los enfermeros revelé que los temas
considerados bdsicos estaban relacionados a las situaciones que exigen una toma de decision, rapidez y destreza

bajo estrés o atencion de una poblacion especifica, lo que refuerza la importancia de la capacitacion en esa area.

DESCRIPTORES: enfermeria en emergencia; educacion; servicios médicos de emergencia; formacion de recursos humanos

NURSES’ TRAINING IN PREHOSPITAL CARE

The performance of nurses in prehospital care (PHC) assumes acquiring specific competences. The objectives
of the present study were to verify nurses’ opinion on theoretical knowledge and nursing skills necessary for the
practice in pre-hospital setting and to analyze them according to their clinical practice. In this descriptive study, the
opinion of nurses, from public pre-hospital care services of the City of Sdo Paulo, was collected through a questionnaire
and the data of the clinical practice using forms. Cardiopulmonary resuscitation was mentioned more often as basic
knowledge (84%), and the most frequent procedure was oxygen therapy (15.5%). The analysis of nurses’ opinion
indicated that the basic topics were related to situations that demanded making decisions, readiness and skill under

stress or caring for a specific population, making training important in this area.

DESCRIPTORS: emergency nursing,; education; emergency medical services; human resources formation

CAPACITAGAO DE ENFERMEIROS EM ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

A atuacdo do enfermeiro na drea de atendimento pré-hospitalar (APH) pressupbe a aquisicdo de
competéncias especificas. Os objetivos deste estudo foram verificar a opinido dos enfermeiros sobre
conhecimentos tedricos e habilidades de enfermagem necessdrios para o exercicio em APH e analisa-la de
acordo com a préatica clinica. Neste estudo descritivo, a opinido dos enfermeiros dos servi¢os publicos de APH
do Municipio de S&o Paulo foi coletada por meio de questiondrio, e os dados da pratica clinica em formulario.
A ressuscitacdo cardiopulmonar foi mais citada como conhecimento basico (84%) e o procedimento mais
fregiiente foi a oxigenoterapia (15,5%). A andlise das opiniées dos enfermeiros revelou que os temas considerados
basicos relacionaram-se as situacdes que exigem tomada de decisdo, prontiddo e destreza sob estresse, ou

atendimento de uma populacdo especifica, o que refor¢ca a importancia da capacitacdo nessa area.

DESCRITORES: enfermagem em emergéncia; educacdo; servicos médicos de emergéncia; formacdo de recursos humanos
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INTRODUCCION

E! reconocimiento de la efectividad de la
asistencia inmediata a las personas que se encuentran
en situacion de emergencia, sea por un mal subito,
accidentes o violencia, resulté en la creaciéon de varios
servicios de salud, publicos y privados, como los de
atencién pre-hospitalaria (APH) y de remocion del paciente.

El desarrollo de esos servicios culmina con
la necesidad de tener un profesional calificado que
atienda las especificidades del cuidado de enfermeria
a ser realizado, durante la APH o de la remocion del
paciente, con el objetivo de preservar, proteger y
recuperar la salud.

Entre las competencias importantes para el
ejercicio de la practica de enfermeria en la APH, estan
el raciocinio clinico para la toma de decisién y la
habilidad para ejecutar con rapidez las intervenciones.

En los Estados Unidos, la formacién, la
experiencia y las habilidades exigidas del enfermero
para actuar en la APH varian de estado a estado; los
cursos son generalmente extensos y con un contenido
diversificado. La obtencion de la licencia para actuar
en la APH incluye la experiencia minima de 1 a 3
afios de prestacién de asistencia en servicios de
emergencia a los pacientes criticos, incluyendo la
certificacion en cursos especificos para el desarrollo
de las habilidades requeridas en esos servicios‘®.

En Francia, el sistema de atenciéon a
emergencias, “Services d Aide Medicale Urgente”,
estd compuesto por enfermeros especializados en
anestesiologia. La adquisicidon de competencia en la
atencion a las emergencias, por el enfermero francés,
se inicia en el curso de graduacion en enfermeria, en
unidades de cuidados intensivos y en practicas de
soporte avanzado de vida‘®.

En Brasil, los cursos de especializacion en
emergencia o en la APH son recientes. A diferencia
de los enfermeros americanos y franceses, el
enfermero brasilefio comienza a calificarse en esa
area, por medio de cursos de especializacién (lato
sensu) en emergencia o en APH, lo que atiende las
directrices del Ministerio de la Educacion y del Consejo
Federal de Enfermeria®,

La atencion a las emergencias en la ciudad
de San Pablo, actualmente, es realizada por el Servicio
de APH de la Secretaria de Salud del Municipio y por
el Servicio de la Secretaria de la Salud, en conjunto
con la Secretaria de Seguridad Publica del Estado™.
En esos Servicios, la atenciéon a los pacientes graves

y que necesitan de procedimientos invasivos es
realizado por médicos y enfermeros que tripulan los
vehiculos de soporte avanzado.

Las normas de la estructura y funcionamiento
de los servicios moviles de APH, en Brasil, fueron
creadas en el afio de 2002, mas de una década
después de su implantacion, por medio de la Ley 2.048
del Ministerio de la Salud, siendo este el primer
reglamento propuesto por medio de temas,
contenidos, habilidades y cargas horarias minimas,
referentes a la capacitacion especifica para
enfermeros en APH®. La ley del Ministerio de la Salud
también propone crear NuUcleos de Educacion en
Emergencias, “que deben organizarse como espacios
de saber interinstitucionales de formacion,
capacitacion, y habilitacién continuada de recursos
humanos para las emergencias”.

Considerando que, en Brasil, la APH es un
area emergente para actuacién de enfermeros,
encontramos escasez de programas o cursos de
capacitacion que atiendan la necesidad de formacion
especifica, calificada y adaptada al estandar brasilefio.
En este estudio se pretende verificar la opinién de los
enfermeros sobre los conocimientos tedricos y las
habilidades de enfermeria necesarias para el ejercicio
en APH y analizarla conforme la practica clinica
vivenciada por ellos en los servicios publicos de APH.
De esta forma, la finalidad de este trabajo es ofrecer
subsidios para la construccion y la planificacion de
programas de formacion y capacitacion de
enfermeros en APH.

CASUISTICA Y METODO

Se trata de un estudio descriptivo,
exploratorio y transversal; la poblacién esta
constituida de enfermeros de los servicios publicos
de atencion pre-hospitalario de la ciudad de San Pablo,
Servicio de Moévil de Emergencia - Ambulancia de
Soporte Avanzado - (SAMU 192- ASA) y Servicio de
Atencion Médico de Emergencia - Unidad de Soporte
Avanzado - (SAMU 193 - USA), que concordaron en
participar del estudio.

Las fichas de APH respondidas por los
enfermeros de la ASA-192 y USA -193, en el periodo
de enero a diciembre de 2004 y que estaban
disponibles, fueron otra fuente de datos.

Después de obtener la aprobacién del
proyecto por el Comité de Etica en Investigacion de
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la Universidad Federal de San Pablo, Escuela Paulista
de Medicina - UNIFESP / EPM vy, de la autorizacién
para la recoleccién de datos de los Servicios de
Atencion pre-hospitalaria de la ciudad de San Pablo -
SAMU 192/193, se inicio el estudio.

Dos instrumentos de recoleccién de datos
fueron utilizados. A los enfermeros se les entregd un
cuestionario compuesto por preguntas cerradas y
abiertas relativas a los datos sociodemograficos (edad,
sexo, formacidén profesional), a la experiencia
profesional, a los conocimientos y habilidades.

Las cuestiones sobre conocimientos vy
habilidades para actuar en APH fueron fundamentadas
en el Reglamento de la Ley 2.048®). Cada item de la
Ley fue clasificado como: bdsico y complementario
para verificar si esos contenidos tedricos y habilidades
son propios del ejercicio de los enfermeros que acttan
en APH. La opcidén “no se”, también, fue presentada
como una posibilidad de respuesta. Ademas de los
items de la ley, se incluyeron cuestiones abiertas para
que los enfermeros indicasen otros contenidos tedricos
y habilidades basicas y complementarias necesarias
para la practica en APH.

Se entiende por basico lo que sirve de base
fundamental, principal o esencial, y por
complementario lo que sirve de complemento a lo
elemental.

Para la obtencién de datos de la ficha de
atencion, cuyos registros son de los enfermeros del
SAMU 192/193, se elabord otro instrumento. Los datos
extraidos de la ficha de atencion fueron: la edad y el
sexo del paciente; el tipo de ocurrencia (clinica o
traumatica) tipos de lesion; procedimientos realizados;
evolucion del paciente y tipo de transporte utilizado.

La recoleccion de los datos se inicid con la
entrega del cuestionario que fue dejado en un sobre
cerrado en el local de trabajo. La obtencion de las
respuestas de los enfermeros fue un proceso dificil y
se extendid por cinco meses.

Los enfermeros que aceptaron participar de
la investigacién firmaron un término de consentimiento
informado, que atiende lo dispuesto en la Resoluciéon
196/96 del Consejo Nacional de Salud / Ministerio de
la Salud, Art.25.

El procedimiento de recoleccién de los datos
de las fichas de APH y del SAMU 192/193 fue hecho
con base a una muestra aleatoria de 15 dias en cada
mes. La seleccién de los dias de cada mes, en los
cuales las fichas eran separadas, fue hecha por medio
de un sorteo del dia de la semana, a partir del cual se

seleccionaron 15 dias alternados. Después de la
seleccion de las fechas, las fichas de cada dia fueron
ordenadas cronoldgicamente y, por medio de sorteo,
se retird una ficha y los datos fueron recolectados.

Los datos obtenidos de los cuestionarios sobre
los conocimientos y habilidades “bdsicas y
complementarias” fueron tabulados manualmente,
despreciando las respuestas repetidas. Los datos
demograficos de los enfermeros, los referentes a las
cuestiones cerradas y a los datos de las fichas de
APH, fueron organizados en planillas electrénicas
(Microsoft Excel®) y analizados en niimeros absolutos
y en porcentajes.

RESULTADOS Y DISCUSION

Del total de los cuestionarios (101)
disponibles, retornaron 25 (24,7%). Entre los
enfermeros que respondieron el cuestionario, la
mayoria (76,0%) era del sexo femenino, con edad
entre 40 y 44 afos (37,5%), con tiempo de graduacion
entre 17 y 21 anos (37,5%); siendo 84,0% con
especializaciéon; 20% con maestria y 8,0% con
doctorado; 84,0% con experiencia en las areas de
pronto socorro de adultos y 60,0% en unidad de
terapia intensiva de adultos; la mayoria tenia de uno
a cinco anos de actuacion en el SAMU 193 (54,5%) y
en el SAMU 192 (61,1%) vy, trabajaba en mas de un
empleo.

La totalidad de los enfermeros (25)
clasificaron como basico o complementario el
contenido tedrico y las habilidades necesarias para
la practica clinica en APH, fundamentadas en la Ley
2.048 del Ministerio de la Salud.

Del total de 23 items, relacionados al
contenido tedrico y a las habilidades propuestas por
la Ley 2.048, 21 fueron considerados basicos por la
mayoria de los enfermeros, sobre el 64,0%, para la
capacitacion adecuada de esos profesionales en APH.

Las maniobras de reanimacion
cardiorrespiratoria basica y el manejo de los equipos
necesarios para la atencién de urgencia circulatoria
fueron apuntados como basicos por 84% de los
enfermeros.

Otras cuestiones consideradas basicas por
80,0% de los enfermeros se refieren a las medidas
para controlar la disfuncion respiratoria grave,
incluyendo aquellas de reanimacién de soporte basico
y manejo de los equipos de soporte ventilatorio basico
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y avanzado; sefiales de disfuncion respiratoria que
prevalece en el nifio; urgencias traumaticas en
pacientes adultos, gestantes, ancianos y en nifios,
sefiales de gravedad de la victima traumatizada,
disfuncidon ventilatoria, respiratoria y circulatoria;
atencion inicial y técnicas de manejo del paciente
traumatizado grave; atencién a la gestante, en trabajo
de parto normal, distocia y complicaciones obstétricas.

Las cuestiones relacionadas a las medidas
para controlar y tratar inicialmente los cuadros de
intoxicaciéon exdgena y conocimiento y habilidades
psicomotoras para la realizacion de salvamentos
terrestres, acuaticos y en alturas no fueron
considerado basicas y si complementarias por 52,0%
y 76,0% de los enfermeros, respectivamente.

Al preguntar sobre los otros conocimientos
tedricos que los enfermeros consideraban basicos
para la practica en APH, ademas de aquellos definidos
en la Ley 2048, 21 (84%) de los enfermeros se
manifestaron de la siguiente forma.

El contenido tedrico basico mas indicado por
los enfermeros (cinco) fue T“alteraciones
fisiopatoldgicas en las urgencias clinicas”.

A pesar de la baja frecuencia, varios otros
contenidos tedricos basicos fueron sefialados por los
enfermeros: farmacologia en la emergencia, drogas
y conductas en atencion pre-hospitalaria, prevencion
de accidentes, sefalizacién y cuidados con la
seguridad, legislaciéon (limite de actuacion del
profesional, en caso de abuso contra nifios, ancianos
y mujeres), heridas causadas por animales venenosos
y actuacion del profesional en el vehiculo de atencion
pre-hospitalaria.

Es importante resaltar que, excluyendo los
temas sobre legislacion y heridas por animales
venenosos, los demas items estan previstos en el
contenido tedrico de la Ley 2.048, y constituyen partes
o items de los temas.

Por otro lado, como contenido tedrico
complementario, sugerido por los enfermeros,
ademas de aquellos definidos en la Ley, se verifico
que los mas citados fueron: capacitacién para
identificar sefiales de enfermedades cardioldgicas
agudas por ECG (lectura e interpretacion); seguridad
individual y del equipo, atencion a victimas multiples;
uso de equipos especificos (EPI); uso de criterios de
evaluacion de la gravedad de las victimas - utilizacion
de escalas/ indices de trauma (Escala de coma de
Glasgow y Revised Trauma Score) y gestidon del
servicio y de la asistencia en APH.

Conviene, también, resaltar los siguientes
temas, que solamente fueron citados una Unica vez
por los enfermeros, por ser relevantes: conocimiento
de los cddigos civil y penal; conocimiento de la ética
médica y de enfermeria (derechos del cliente/
paciente); nociones de epidemiologia de las
enfermedades y causas de muerte; uso de monitor
no invasivo, desfibrilador eléctrico y marcapasos;
conocimiento de equipos de emergencia y riesgos
sobre equipos para remover pacientes de lugares
dificiles; conocimiento sobre comunicacion y relacion
interpersonal como estrategia de atencién a la salud,
acceso a la via aérea intermediaria y a la telemedicina
para uso de medicaciones en situacion de emergencia,
en la ausencia del profesional médico.

En el SAMU 192, existen unidades de atencion
de soporte intermediario, cuyo equipo esta
compuesto por un enfermero, un técnico o auxiliar
de enfermeria y un chofer: algunos vehiculos son
equipados con material de soporte basico y otros con
material de soporte avanzado. Esos enfermeros
reciben un entrenamiento especifico para actuar en
ese tipo de atencion. En ese contexto, el uso de la
telemedicina tiene un papel importante, asi como el
establecimiento de protocolos de atencidon, para
garantizar la eficiencia y la calidad de la atencién®”,

Entre las habilidades técnicas sugeridas por
los enfermeros, ademas de las previstas en la Ley, la
de preparar y administrar medicamentos, incluyendo
la técnica de acceso venoso periférico, intra-dseo y
femoral, manipulacion y preparacion de drogas, fue
citada como una habilidad basica por doce de los
veinte y tres enfermeros. Es importante resaltar que
la adquisiciéon de esas habilidades por parte del
enfermero implica realizar actividades practicas.

Una vez mas, los temas “reconocimiento de
ritmos cardiacos” y “conocimiento e interpretacion de
ECG vy utilizacion de marcapasos transcutaneo” fueron
sugeridos, tanto como habilidad basica como
complementaria por los enfermeros.

A pesar de que los enfermeros consideraron
como habilidad complementaria el conocimiento de las
técnicas de algunos procedimientos invasivos, tales
como, entubacidn orotraqueal y nasotraqueal, puncion
(de alivio) y drenaje toraxico, flebotomia, puncién
cricoide y utilizacion de marcapasos transcutaneo, es
importante resaltar que la ejecucion de esos
procedimientos es exclusivamente de dominio médico.

Considerando que la preparacion de los
enfermeros debe estar de acuerdo con su practica clinica



Rev Latino-am Enfermagem 2008 margo-abril; 16(2)
www.eerp.usp.br/rlae

La capacitacion de enfermeros para la atencion...
Gentil RC, Ramos LH, Whitaker IY.

en APH, ademas de la opinion de ellos, fueron
recolectados también datos de las fichas de atencion,
con la finalidad de caracterizar la practica, teniendo como
base los tipos de ocurrencia y procedimientos realizados.

Datos de 1.359 fichas de atencidon pre-
hospitalaria, de los dos servicios, SAMU 192/193,
seleccionadas de forma aleatoria, fueron recolectados,
siendo 892 (65,6%) del SAMU 192 y 467 (34,4%) del
SAMU 193.

Del total de fichas, 860 (65,0%) estaban
relacionadas con la atencién a pacientes del sexo
masculino, siendo que 400 (29,4%) tenian entre 15 y 29
anos de edad, 284 (20,9%) entre 30 y 44 afios y 200
(14,7%) entre 45 y 59 anos. Se destaca que 24,8% de
las personas atendidas tenian mas de 60 afos. La atencion
de nifios de 0 a 14 afios fue menos frecuente (5,7%).

Estos datos apuntan la necesidad de contar
con conocimiento teorico y con habilidades técnicas
en la formacion de los enfermeros, de todas las
edades, dada la especificidad de cada ciclo de la vida,
sin embargo con mayor énfasis en el adulto joven.

Considerando que la ficha de atencidn
presenta el registro de diferentes tipos de ocurrencia,
se verificaron 777 registros de ocurrencias clinicas y
764 de ocurrencias de trauma.

Entre las ocurrencias clinicas, las mas
frecuentes fueron las cardioldgicas, totalizando 205
(26,4%), seguidas de las neuroldgicas y respiratorias,
con 184 (23,7%) y 112 (14,4%), respectivamente.

En el grupo de ocurrencias relacionadas a
traumas, se puede observar que los accidentes
automovilisticos y las caidas fueron las mas
frecuentes, siendo 218 (28,5%) y 213 (27,9%),
respectivamente. De las 58 (7,6%) ocurrencias de
violencia interpersonal, 28 (3,7%) se referian a
agresiones, 20 (2,6%) a heridas por arma de fuego y
10 (1,3%) por arma blanca.

Se piensa que, en la formacién de estos
profesionales, la vision global sobre la atencion de
pacientes, tanto clinico como de trauma, deba ser
contemplado en el contenido programatico de los
cursos de esa area.

Por los datos recolectados, se observa la
incidencia de diferentes tipos de lesiones en las 764
ocurrencias de trauma, observandose el registro de
981 lesiones. Las heridas de corte/contusiones (FCC)
y excoriaciones fueron las mas frecuentes, totalizando
624 (63,6%), seguido del trauma de extremidades,
con 127 (12,9%), y del trauma craneo encefalico,
con 93 (9,5%).

En el caso de la ocurrencia de paro
cardiorrespiratorio (PCR), se observé que hubo mayor
frecuencia, en los pacientes con patologias clinicas,
158 (11,6%) que en pacientes que sufrieron algun
tipo de trauma 23(1,7%). El nimero de PCR atendidos
en ese tipo de servicio indica que el enfermero debe
tener, ademas de conocimientos cientificos, rapidez
y habilidad técnica para actuar en situaciones que
contienen estrés y gravedad del paciente. Por esta
razén, es necesario que el enfermero experimente
situaciones semejantes repetidas veces.

El nimero de procedimientos realizados,
durante la APH, a los 1.359 pacientes, totalizd 4.550.
Los cinco procedimientos mas realizados fueron:
oxigenoterapia, (705 - 15,5 %) seguida de
monitorizacion cardiaca (597 - 13,1%), colocacion de
plancha larga (548 - 12,0%), administracion de
medicamentos (503 - 11,0%) y acceso venoso
periférico (502 - 11,0%). Fueron realizadas 67
maniobras de RCP (1,47%).

El anadlisis, de comparacién de la opinidon de
los enfermeros y los datos de su practica clinica por
medio de las fichas de atencién, fue realizado,
observandose el conocimiento y las habilidades
consideradas basicas por la mayoria y los eventos y
procedimientos, mas frecuentemente observados.

Los enfermeros que participaron de este
estudio consideraron bdasico o necesario para la
practica clinica en APH practicamente todos (91,30%)
los temas presentados en la Ley 2.048.

Las maniobras de reanimacién
cardiorrespiratoria basica y el manejo de los equipos
necesarios para la atencion de emergencia circulatoria
fueron sefialados como conocimientos basicos por
84,0% de los enfermeros. Ademas de eso, ellos
apuntaron la necesidad de contar con conocimiento
tedrico sobre maniobras y recursos utilizados en la
reanimacion cardiopulmonar (RCP), habilidad para
identificar el ritmo cardiaco, y, preparacién y
administracion de medicamentos. Podemos relacionar
este dato con el nimero de PCR ocurridos y la
importancia del conocimiento y entrenamiento en RCP.
El registro sobre la ocurrencia de PCR en la fichas de
atencion reveld que, del total de 1359 pacientes, 181
(13,31%) tenian registro de PCR, de los cuales 67
(37,01%) recibieron las maniobras de RCP. Se trata
de un contenido necesario, una vez que el enfermero
debe ofrecer soporte basico y avanzado, en
situaciones de maxima emergencia, que puede definir
la sobrevivencia del paciente. Se destaca la necesidad
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de entrenamiento constante para la actualizacién
tedrica y practica de los enfermeros para la realizacion
de la RCP, conforme las directrices de la American
Heart Asociation, que analiza vy divulga,
periédicamente, las evidencias que fundamentan las
modificaciones relacionadas a las maniobras de RCP
y al uso del desfibrilador para cualquier tipo de
paciente®,

Entre los contenidos tedricos y las habilidades
consideradas basicas por 80% de los enfermeros, se
destacaron medidas para controlar la disfuncién
respiratoria grave en adultos y en nifios, medidas de
reanimacién de soporte basico y manejo de los
equipos de soporte ventilatorio basico y avanzado. A
pesar que las ocurrencias clinicas respiratorias fueron
la 32 mas frecuente (14,4%), es importante resaltar
que la necesidad de oxigenoterapia es frecuente en
los diferentes tipos de ocurrencias, sea clinico o
traumatico. Entre los procedimientos realizados
durante el APH, se constatdé que la oxigenoterapia
fue el procedimiento registrado con mayor frecuencia
(15,50%).

En lo que se refiere a la atencidén de nifios y
adolescentes, a pesar de que la frecuencia de atencion
en el APH fue baja (5,7%), se observo la preocupacion
de los enfermeros en garantizar la adquisicion de
conocimientos tedricos y de habilidades en esa area
especifica, considerando las diferencias anatdomicas
y fisiolégicas de esa poblaciéon. Asi, temas
relacionados a medidas para controlar la disfuncién
respiratoria grave en adultos y nifios deben constar
en los programas de capacitacion de los profesionales
que actlian en APH.

También fueron consideradas basicas, por
80% de los enfermeros, los contenidos tedricos y las
habilidades que se refieren a las emergencias
traumaticas en los pacientes adultos, gestantes,
ancianos y ninos.

Los temas como cinematica del trauma,
técnica para acceso venoso dificil, manejo de equipos
y disfuncidn respiratoria en traumas, sugeridas por
la mayoria de los enfermeros como habilidades
basicas, confirmaron la necesidad de capacitar a los
enfermeros para que puedan dar asistencia en
traumas, una vez que el nimero de ocurrencias
traumaticas es elevado.

Quedd evidente que las habilidades deben
ser exhaustivamente practicadas durante su
formacién, preparando al enfermero para actuar en
situaciones de emergencia que exijan rapidez motora

y destreza. Se considera que la forma mas adecuada
para administrar el contenido del proceso de
enfermeria es el abordaje de la teoria y de la practica
realizadas por el mismo docente, permitiendo la
interrelacién del tema, introducido en la teoria y
aplicado en la préctica®.

Otra cuestion que 80% de los enfermeros
sefialaron como contenido tedrico y habilidad basica
para el APH se relaciond con la atencion a la gestante
en trabajo de parto normal, distocia y complicaciones
obstétricas. A pesar de haber sido considerado un
contenido basico, en la practica clinica, ese tipo de
ocurrencia no fue frecuente (6,2%). Considerando
que se trata de conocimientos y habilidades
especificas, el enfermero que actla en APH necesita
estar capacitado para asistir la parturienta y el recién
nacido.

A pesar de haber sido analizados los
conocimientos y las habilidades de la Ley 2.048, que
fueron considerados basicos por mas de 80% de los
enfermeros, se observd que, de manera general, las
sugestiones presentadas por ellos estan implicitas en
los demas items de la Ley.

La constatacion de la necesidad de desarrollar
competencias especificas y diferenciadas refuerza la
importancia de planificar los programas de
capacitacion y especializacion dirigidos a los
enfermeros que actlan en APH. Por esta razoén, los
datos epidemioldgicos de la region deben ser
observados. Ademas de eso, deben ser valorizados
los métodos didacticos y pedagodgicos que permiten
el desarrollo del raciocinio clinico para la toma de
decisidon rapida, en situaciones de emergencia, y el
desarrollo de habilidades para la realizacién de
procedimientos con agilidad y rapidez*?.

Se destaca que “los contenidos cerrados y
disociados de la practica deben ser abandonados para
integrarse al nuevo proceso de enseflanza, en que

los conocimientos son
n(11)

compartidos e
interrelacionados

CONCLUSIONES

Los resultados del estudio permitieron concluir
que los contenidos tedricos y las habilidades
propuestas por la Ley 2.048 son temas basicos para
la capacitacion de los enfermeros que actian en APH.

El andlisis de las opiniones de los enfermeros
sobre las necesidades de conocimiento teorico y las
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habilidades técnicas, de acuerdo con su practica en
APH, mostré que los temas sefialados por los
enfermeros como béasicos no se refirieron a las
ocurrencias o procedimientos mas frecuentes; estos
se relacionaron a las situaciones que exigen toma de

decisién, rapidez y destreza/habilidad, en momentos
de elevado estrés o atencién de una poblacion
especifica, lo que refuerza la necesidad de contar con
programas dirigidos para desarrollar competencias

en esa area.
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