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INFLUENCIA DE UN ENTORNO VIRTUAL DE APRENDIZAJE EN LA PRACTICA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

RESUMEN

La Metodologia del Proceso de Atencion
de Enfermeria (MPAE) es una guia para la
profesionalizacion en la disciplina. Por tanto,
es conveniente analizar y proponer estrategias
educativas que contribuyan a incrementar el
dominio de ésta. Objetivo: Implementar un
entorno virtual de aprendizaje sobre la MPAE
que incida de manera positiva en la practica
profesional de enfermeria de un hospital de
segundo nivel de atencidon en Campeche,
Métodos: Estudio cuantitativo,
cuasiexperimental con pre y postest, descriptivo-
correlacional; con 52 enfermeras como poblacién
diana. Muestreo probabilistico, aleatorio simple.
Se utilizé estadistica descriptiva e inferencial, chi
cuadrada de Pearson y t de Student. Se empled
el instrumento Aplicacion de la MPAE (A-MPAE)
en los registros clinicos de enfermeria. Para la
implementacion se utilizo un disefio instruccional
ADDIE en la modalidad e-learning. Resultados:
La muestra representativa estuvo determinada
por 46 participantes. Se mostraron relaciones
significativas entre la categoria contractual,
nivel académico y la antigiedad con respecto
a los indicadores de desempefo; 22 casos
requirieron capacitacion, posterior a ésta se
obtuvo una diferencia de medias significativa
(p=0.42). Discusién y conclusiones: Tomando
como base los resultados del postest, fue posible
afirmar que la practica profesional presento
mayor correspondencia con la MPAE posterior
a la capacitacion. Palabras clave: Proceso
de atencion de enfermeria, entorno virtual de
aprendizaje, practica profesional de enfermeria.

México.

ABSTRACT

The Nursing Care Process Methodology (MPAE)
is a guide for professionalization in the discipline.
Therefore, it is convenient to analyze and
propose educational strategies that contribute
to increasing mastery of it. Objective: To
implement a virtual learning environment on the
MPAE that positively influences the professional
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nursing practice of a second-level hospital in
Campeche, Mexico. Methods: Quantitative,
quasi-experimental study with pre and posttest,
descriptive, correlational; with 52 nurses as target
population. Simple random probability sampling.
Descriptive and inferential statistics, Pearson’s
chi-square, and Student’s t test. The instrument
Application of the MPAE (A-MPAE) was used in
the clinical nursing records. For implementation,
an ADDIE instructional design is adapted in
e-learning mode. Results: The representative
sample was determined by 46 participants.
Specific relationships were registered between
the contractual category, academic level, and
seniority with respect to performance indicators.
22 cases required training, after this a significant
difference in means was obtained (p = 0.42).
Discussion and conclusions: Based on the
results of the posttest, it was possible to affirm
that the professional practice presents greater
correspondence with the MPAE after the training.

KEY WORDS: Nursing care process, virtual
learning environment, professional nursing
practice.

RESUMO

A Metodologia do Processo de Cuidados
de Enfermagem (MPAE) é um guia para a
profissionalizagdo na disciplina. Portanto, é
conveniente analisar e propor estratégias
educacionais que contribuam para aumentar o
dominio sobre ela. Objetivo: implementar um
ambiente virtual de aprendizagem no MPAE que
influencie positivamente a pratica profissional
de enfermagem de um hospital de segundo
nivel em Campeche, México. Métodos: Estudo
quantitativo, quase-experimental, com pré e
pos-teste, descritivo, correlacional,;
enfermeiros como populagao alvo. Amostragem
aleatdria simples de probabilidade. Estatistica
descritiva e inferencial, qui-quadrado de
Pearson e teste t de Student foram utilizados.
O instrumento Aplicagdo do MPAE (A-MPAE) foi
utilizado nos registros clinicos de enfermagem.

com 52

3 - FEBRERO 2022 ISSN 2256-1536



INFLUENCIA DE UN ENTORNO VIRTUAL DE APRENDIZAJE EN LA PRACTICA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Para implementacdo, um design instrucional
ADDIE ¢é adaptado no modo e-learning.

Resultados: A amostra representativa foi
determinada por 46 participantes. Foram
registradas relagbes especificas entre a

categoria contratual, o nivel académico e
a antiguidade em relacdo aos
de desempenho. 22 casos necessitaram de
treinamento, apods isso foi obtida uma diferenca
significativa nas médias (p = 0,42).Discussao
e conclusées: Com base nos resultados do
pos-teste, foi possivel afirmar que a pratica
profissional apresenta maior correspondéncia
com a MPAE apds o treinamento. Palavras-
chave: Processo de cuidado de enfermagem,
ambiente virtual de aprendizagem, pratica
profissional de enfermagem.

indicadores

INTRODUCCION

La Metodologia del Proceso de Atencion de
Enfermeria (MPAE) es la herramienta principal
para otorgar cuidados de calidad (Gonzalez y
Monroy, 2016), documentadointernacionalmente
como un método cientifico y sistematico, de
cinco etapas. Otorga a las enfermeras la
posibilidad de trabajar de forma racional y
l6gica, permitiendo resolver problematicas y
tomar decisiones basadas en una practica
con evidencia cientifica (Jara y Lizano, 2016).
Ademas, es un elemento primordial del Modelo
del Cuidado de Enfermeria, que propone la
Comision Permanente de Enfermeria en 2018
(Secretaria de Salud México, 2018).

Esta metodologia, permite otorgar cuidados
a las personas sanas o enfermas a través de
una atencion sistematica. Como todo método,
dispone de un numero de pasos sucesivos
interrelacionados, cuyo objetivo es constituir
una estructura que pueda cubrir las necesidades
individuales o grupales, de tipo real o potencial
(Comision Permanente de Enfermeria, 2018).
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Por su parte, los Entornos Virtuales de
Aprendizaje (EVA) segun Silva (2017) son
una aplicacién informatica disefiada para
facilitar la comunicacién pedagogica entre los
participantes en un proceso educativo, sea
éste completamente a distancia, presencial, o
de naturaleza mixta. Para la creacion de estos,
bajo la modalidad e-learning, se debe contar con
un disefo instruccional; en éste se intervienen
los principios generales del aprendizaje a través
de una formacién mas dinamica que garantice
un proceso de ensefianza-aprendizaje eficiente.
Existen varios enfoques de disefio, para esta
investigacion se abord6 el Modelo ADDIE
(analisis, disefio, desarrollo, implementacion y
evaluacion) (Ramos, 2018; Zapata-Ros, 2015;
Centeno, 2017).

Actualmente, la principal aportacién de la MPAE
se da en los contextos clinicos hospitalarios,
pues permite organizar el acto de cuidar y
lograr con ello una atencién con alta eficiencia,
efectividad y calidad para los usuarios de
servicios de salud (Moreno et al, 2018). Existen
diversas unidades del sector publico en México
pertenecientes al Instituto Mexicano del Seguro
Social (IMSS), Secretaria de Salud (SSA),
Instituto de Seguridad y Servicios Sociales de los
Trabajadores del Estado (ISSSTE) y Petroleos
Mexicanos (PEMEX) que han empleado esta
metodologia.

Sin embargo, se ha demostrado que la practica
profesional del personal de enfermeria en estos
mismos institutos de salud no evidencia el apego
a los lineamientos metodoldgicos, lo que refleja
un cuidado enfermero sin fundamento cientifico,
sin ser razonado, logico ni sistematico. Esta
deficiencia es observable y medible a través
de los registros clinicos de enfermeria o notas
de enfermeria, documentacién por escrito que
contiene lainformacion recabada de la valoracion
clinica, las intervenciones de enfermeria y los
resultados esperados en los pacientes (Diario
oficial de la federacion, 2012).
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Dichas evidencias se encuentran integradas
en el expediente médico, por ende constituyen
una parte fundamental de la asistencia, debido
a que representan responsabilidad profesional
y legal; asi pues, es preciso que en la practica
de enfermeria el registro clinico se lleve a cabo
con el rigor cientifico que garantice su calidad y
legalidad™.

En estudios anteriores (Hernandez et al, 2018;
Rojas y Pastor, 2010; Parra et al, 2017), se han
reportado multiples factores que influyen en este
desapego, como: la carente identificacién de las
etapas metodoldgicas, falta de actualizacion
sobre los avances de la Enfermeria Basada
en Evidencia (EBE) y las Guias de Practica
Clinica (GPC), falta de tiempo, exceso de
trabajo, dificultad para elaborar diagnésticos,
desconocimientos sobre la aplicacion, formacién
académica heterogénea, poca experiencia
realizando valoracion, influencia del diagnédstico
médico, entre otros.

La importancia de la investigar la MPAE, radica
en fortalecer la practica profesional del personal
de enfermeria, la cual puede ser observada de
manera monétona, lineal y sin sentido, dentro
de las rutinas técnicas y el enfoque biologicista;
ademas, suele ser vista como una ayuda o
un complemento en las ciencias de la salud.
Todo ello propicia un espacio para la negacion
de la enfermeria como ciencia, como arte, sin
independencia ni autonomia en el proceder.

Considerando lo anterior, se pretende disefar
un entorno virtual de aprendizaje que fortalezca
a un grupo de profesionales de enfermeria en la
MPAE. Se espera que posterior a su formacion,
los cuidados de enfermeria que se proporcionen
sean basados en la ciencia enfermera, tal como
la MPAE lo establece, todo esto demostrado
en la practica diaria a través de los registros
clinicos.
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METODOS

Se realizo un estudio cuantitativo,
cuasiexperimental con pre y postest, descriptivo-
correlacional. La poblacion de estudio fue de 52
integrantes del personal de enfermeria adscrito
a la jornada nocturna en un hospital de segundo
nivel de atencién. Para la conformacién de la
muestra, se efectué un muestreo probabilistico
(aleatorio simple), con una confiabilidad de 95%,
5% de margen de error, calculado a través del
software Microsoft Excel, de ahi que fueron
46 los participantes. Dentro de los criterios
de inclusion, se considerd a todo el personal
operativo que se encontraran en atencién
directa con los usuarios de servicios de salud,
predominantemente enfermeros generales y

auxiliares de enfermera general.

En el analisis de los datos se aplicé estadistica
descriptiva para caracterizar la muestra
(frecuencias, medidas de tendencia central,
desviacion estandar). Para la asociacion de
variables se utilizé T de Student y correlacion
de chi cuadrada de Pearson, en funcién de
la naturaleza de éstas. Se establecid un
nivel de significacion estadistica de p<0.05
para la interpretacion de los resultados. El
procesamiento de datos se llevé a cabo con el
programa IMB SPSS v.24.0 para Windows.

La estrategia metodolégica consistid en tres
fases, las cuales vistas de manera holistica,
permitieron dar cumplimiento al objetivo general
de la investigacion. Para la fase uno, se realizé
un analisis de los registros clinicos, esquemas
terapéuticos e intervenciones de enfermeria;
aqui se determinaron las 15 dimensiones que
componen el mencionado registro (Tabla 1).

Posteriormente, para el analisis del registro
clinico, se construyd el instrumento titulado
Aplicacion de la MPAE en los registros clinicos
de enfermeria (A-MPE), en su versién abreviada
(Anexo 1). Esta herramienta fue dividida en
dos secciones: la primera, correspondié a los
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datos sociodemograficos (cédigo, edad, genero,
turno, categoria contractual, nivel académico,
afnos de antigliedad); la segunda, esta integrada
por 18 reactivos dicotémicos agrupados en 4
dimensiones: valoracion (4 items), diagndstico
(5 items), planeacién-ejecucion (7 items)
y evaluacion (2 items); ambas secciones
pretendieron determinar el nivel de desempefio
(evaluacion de la practica con respecto a lo
establecido en la MPAE).

Se consideraron cuatro escalas de valoracion
de la informacion obtenida: nivel sobresaliente,
nivel satisfactorio, nivel aceptable y nivel no
satisfactorio. La primera escala correspondi6
a alcanzar del 90 al 100% de aciertos, para la
segunda de 80 a 90 %, la tercera incluye del 70
al 80% y para la ultima, menos de 70%. Cabe
sefialar que el instrumento es dicotémico y fue
validado a través de la prueba Kuder Richardson,
obteniendo confiabilidad aceptable en los tres
momentos de aplicacion (pilotaje: 0.80; pretest:
0.87; postest: 0.735). Las variables consideradas
fueron los datos sociodemograficos y resultados
del A-MPE (desempefio general y dimensiones
establecidas).

En un sentido practico, para esta evaluacion
se recolectaron los registros clinicos de
46 enfermeras y enfermeros (muestra
representativa); estos fueron evaluados con
base en los indicadores establecidos en el
instrumento. Visto de otraforma, el A-MPE realizé
un cotejo de lo que se espera que el registro
clinico contenga con lo que en realidad presenta
cada sujeto participante, para evidenciar las
areas de oportunidad, con respecto a la MPAE.
De ahi se identificaron 22 casos que requirieron
capacitacion.

Para la fase dos, la propuesta consistid en
la elaboraciéon de un curso, bajo la modalidad
e-learning, en la plataforma Moodle, con una
estrategia de aprendizaje basada en problemas,
mediante el método de estudio de casos (Artiles
et al, 2016; Hung y Lin, 2015) y siguiendo el
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disefio instruccional ADDIE (Centeno, 2018);
dirigido a los sujetos de estudio que, resultaron
a través del A-MPAE, con areas de oportunidad.
Para ser considerado en esta etapa, el sujeto
tuvo que resultar en los niveles aceptable y no
satisfactorio. La propuesta didactica (Kozier,
2013; Potter et al, 2019; Andrade y Lopez, 2018;
NANDA, 2019) consté de dos médulos y siete
tematicas a abordar, cada uno con objetivos e
indicadores de desempenio (Tabla 2).

El desarrollo del tratamiento dio inicio el 13 de
abril de 2020. Mediante correos electronicos
se hicieron llegar sus codigos de acceso
a la plataforma. En la primera semana de
actividades, se realiz6 la evaluacion diagnéstica
sobre conocimientos de la MPAE, se habilitaron
los foros de presentacion y bienvenida. Se dio
inicio con los primeros contenidos y actividades
marcadas en el médulo uno. Los trabajos en
plataforma culminaron el 30 de abril de 2020,
no obstante se programaron sesiones virtuales
de reforzamiento de los mismos contenidos
a través de videoconferencias mediante el
programa ZOOM, los dias 4 y 6 de Mayo.

Posterior a la implementacién, en la fase tres;
se recolectaron los registros clinicos de los
sujetos participantes en la capacitacion. Estos
fueron 22 que representan el 47% del grupo de
inicial. A estos registros se les aplico el A-MPAE
nuevamente. Los resultados fueron sometidos
a las pruebas de confiabilidad y tratamientos
estadisticos descritos anteriormente.

RESULTADOS

En el analisis de los resultados del pretest,
se consideraron los registros clinicos de 46
enfermeras y enfermeros. La media de edad
fue de 31.98, de un rango de 25 a 42 afos;
el 80.4% fueron mujeres y el 19.6% hombres;
por jornada laboral se encontraron divididos el
54.3% (Guardia A) y 45.7% (Guardia B). Segun
su categoria contractual, el predominio fue de
las enfermeras generales (84.8%), sobre las
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auxiliares de enfermera general (15.2%). De
acuerdo con el nivelacadémico que presentaban,
el 82.6% cuenta con licenciatura en enfermeria,
6.5% son técnicos en enfermeria general y el
6.5% tienen una especialidad. Con respecto a
los afos de antigiiedad, el 56.5% cuentan con
5 a 10 afos de servicio en la institucion, 21.7%
tienen menos de 5 afos y el 19.6% alcanzan de
10 a 15 afos.

De acuerdo con el A-MPAE, el desempefio
general que obtuvieron fue de 73.0 (nivel
aceptable); en funcién de cada dimensién:
se obtuvo un nivel sobresaliente (92.4) en la
valoracion, nivel aceptable para la dimension dos
ytres, conun 78.7 y 73.3, respectivamente; nivel
no satisfactorio en la dimension de evaluacion
(47.8). Al analizar de forma individual los items,
se observé que los de mayor puntuacion media
se encontraron en la dimension uno, siendo
éstos el registro de las respuestas humanas y
fisiopatolégicas en relacién con los patrones
funcionales de salud y la concordancia entre las
manifestaciones clinicas registradas y el patron
marcado como alteracion; por el contrario,
la redaccion del estado de resultado actual
posterior a la intervencioén y la fundamentacién
de la evaluacion de acuerdo con la clasificacion
de resultados esperados, de la dimensién cuatro
se colocaron como los indicadores con menor
puntaje (Tabla 3).

No se obtuvieron diferencias estadisticamente
significativas al relacionar la edad, género y
jornada laboral con la puntuacién general de
desemperio y con cada una de las dimensiones
delinstrumento. Se observo que los participantes
con categoria de enfermera general (Tabla 4)
registran mas datos reportados en otros rubros
como la grafica de signos vitales, somatometria,
control de liquidos (p=0.003), formulan los
problemas interdependientes segun el tipo
de problema (p=0.003), los relacionan con las
complicaciones derivadas de la enfermedad,
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intervencién quirargica o procedimiento médico
(p=0.025).

En cuanto al tratamiento de la fase dos, previo
al inicio del curso los 22 participantes realizaron
diagnostica mediante
cuestionario de 20 reactivos con 4 posibles
respuestas, con la finalidad de ponderar el nivel
de conocimientos de la MPAE, ésta misma
evaluacion fue aplicada posteriormente. Los
resultados de esta prueba diagndstica fueron:
10 casos (45.7%) manifestaron conocimientos
deficientes, 4 casos (18.1%) nivel suficiente y
8 (36.2%) alcanzaron los niveles mas altos de
la escala de medicion. Los resultados de este
ultimo grupo de participantes son relevantes,
pues demuestra que el dominio de conocimientos
no se encontré en relacion con la capacidad de
aplicar correctamente la MPAE.

una evaluacion un

En esta fase, los temas y actividades se
desarrollaron bajo el método de estudio de casos
clinicos. Cada actividad tuvo un valor de 15
puntos y fueron las siguientes: a) organizacion
de datos segun la clasificacion el tipo de datos;
b) razonamiento diagndstico y construccion
de juicios clinicos; c) planeacién de cuidados,
d) analisis de requerimientos para ejecutar
las intervenciones planeadas y e) evaluacion
hipotética del estado de resultado esperado.
Para la aprobacién del curso, el 100% de la
calificacién final se compuso de los siguientes
criterios: realiza y entrega las actividades de
aprendizaje (75%), que correspondid a la
evaluacion formativa y el examen tedrico final
(25%), para la evaluacién sumativa.

Es asi como, en la evaluaciéon formativa,
15 participantes (68%) presentaron
sobresaliente en el cumplimiento y entrega, 2
casos (9%) se ubicaron en el nivel satisfactorio
y otros dos en el nivel suficiente; por su parte,
3 participantes (14%) no cumplieron con la
totalidad de las indicaciones brindadas (H38TP6,
M38LP30, M33LP38). Para la evaluacion

sumativa, 9 participantes (40.9%) obtuvieron un

nivel
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nivel satisfactorio, 8 (36.4%) se colocaron en el
nivel sobresaliente, 2 casos (9.1%) en el nivel
suficiente y solo 3 de ellos (13.6%) demostraron
conocimientos deficientes.

Con respecto al postest segun los resultados
del A-MPAE, la valoracidon se mantuvo en un
nivel sobresaliente al presentar un 100% de
cumplimiento; en la dimension diagnéstica,
también se logré la maxima escala al avanzar
de un 73.2% al 91.8%; en la planeacién-
ejecucion, se avanzé un nivel al pasar de un
desempefo aceptable a uno satisfactorio (de
73.2% a 84.45); lo mismo que ocurrié en la
dimension de evaluacién, la cual represent6 el
mayor incremento de 47.8% a 86.4%, lo que la
categorizé en un desempefio satisfactorio.

A través del postest se da cuenta que los
participantes
sustancial de la aplicabilidad de la MPAE,
visto en 21 de los 22 participantes del grupo
experimental, lo que representa que solo un
caso (4.5%) se categorizo en el nivel aceptable,
el participante H38TP6; sin embargo, a pesar
de considerarse como bajo rendimiento, a nivel
individual present6 una mejoria que fue de 22%
a un 72% de cumplimiento, lo que demuestra la
efectividad del tratamiento (Tabla 5).

obtuvieron un incremento

DISCUSION

El desarrollo de los procesos educativos se ha
visto beneficiado por la implementacion de la
educacion virtual a través del uso en red o de
herramientas tecnolégicas, rompiendo asi los
paradigmas de la educacion tradicional; como es
el caso de la modalidad e-learning. Esta permite
ofertar capacitaciones mediante ambientes
virtuales, que obligan a utilizar
instruccionales para la creacion de estrategias,
materiales y recursos didacticos. En enfermeria
se han empleado con éxito diversos objetos
de aprendizaje: juegos de mesa, videojuegos
(Sotaminga, 2019). Sin embargo, en México

modelos
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son escasas las investigaciones publicadas
que basen los procesos formativos o de
capacitacion en el diseno instruccional, a pesar
de que se ha demostrado resultados positivos
como lo sefialado en Robison y Dearmon
(2013), en donde incluyeron actividades de
simulacién clinica obteniendo aprendizajes en la
implementacion de los cuidados.

La propuesta didactica empleada para el curso
sobre la MPAE, eje central del estudio; se
apoya del modelo ADDIE, guia recomendada
por diversos autores por cumplir con las fases
basicas para el desarrollo formativo mediante
modalidades virtuales (Jara y Lizcano, 2016).
Ademas, de responder de manera directa a los
objetivos educativos planificados y fomentar el
trabajo colaborativo, como lo sefiala Sotaminga
(2019) en su investigacién. De igual forma,
se observan similitudes en la elaboracion del
contenido y estrategias de aprendizaje con
respecto a lo presentado por Garcia (2014) en
su propuesta de implementacion del e-learning
para un modelo de ensefianza de la MPAE.

La estrategia metodolégica de capacitacion
coincide con Ramos (2018) que sefala debe
tenerse una planificacion sistematica que
incluya valoracion de necesidades; esto se
logré mediante el pretest, identificando areas de
oportunidad del participante con respecto a la
MPAE. A partir de ahi, se desarroll6 e implemento
una estrategia educativa que incluyé materiales
y recursos didacticos.

Los resultados fueron favorables al utilizar como
estrategia educativa el Aprendizaje Basado en
Problemas (ABP), lo que coincide con Hung
(2015) y Lira (2011). Se determiné que esta
estrategia tiene un fuerte efecto en la adquisicion
e integracion de conocimiento y una importante
contribucién en el raciocinio clinico y diagnéstico,
asi como en la capacidad para agrupar datos.
En general, se concibié al ABP como una tactica
para el desarrollo de habilidades de pensamiento
critico en estudiantes y profesionales.
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En el anadlisis de los hallazgos, se muestra
relevante el incremento del proceso de
profesionalizaciéon en la poblaciéon del estudio,
al presentar mayor proporcion el personal
con licenciatura y posgrado (91.3%)
comparaciéon con el personal no profesional
(8.7%); esto coincide con Victoria (2019) donde
se ha evaluado el mismo proceso y mostraron
avances significativos. Esto sugiere continuar
con los procesos formativos que reducen la
brecha académica existente.

en

Respecto al dominio de la MPAE estimado a
través de los registros clinicos, se demuestra que
para la valoracion de enfermeria se obtuvieron
niveles sobresalientes de desempefio (92.3%),
coincidiendo con los resultados de Hernandez
et al (2018) donde manifiestan un 84% de
cumplimiento y son similares a Diaz et al (2015)
que reportan un 70% de dominio. Por tanto,
se concluye que es la dimensién con mejores
resultados en los participantes en comparacion
con las otras cuatro.

En la dimensién diagnéstica, la formulacion de
Problemas Interdependientes (Pl) y su relacion
con complicaciones derivadas de la enfermedad,
fueron los indicadores con mayor desviacion,
resultados similares a los presentados por
Hernandez et al (2018) donde se reporta que
el 64% del personal tiene confusiones en la
redaccion del Pl, pues observaron registros de
diagndsticos médicos o espacios en blanco. De
la misma forma, Gonzalez et al (2013) al evaluar
la diferencia entre el diagnéstico enfermero y el
Pl, reportd que el 46.3% de sus participantes
obtuvieron niveles bajos de conocimiento al
identificar y estructurar este enunciado. Otra
desviacion relevante se encontré en la falta
de congruencia entre las dimensiones de la
MPAE, lo que es una accién contradictoria a
lo propuesto por Reina (2010), que sefiala que
éstas deben ser subsecuentes, engranadas e
interrelacionadas.
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Para la tercera dimension (planeacion-
ejecucion), se presentaron
desviaciones de congruencia, asi como el
escaso manejo del lenguaje taxonémico (NOC/
NIC) y el apego a las recomendaciones de
las GPC como intervenciones prioritarias. Es
importante senalar que la estructura actual
del formato de registro clinico, no permitié
evaluar los lineamientos metodolégicos para
esta area, con esto es pertinente proponer un
redisefio al esquema. Por otro lado, se muestra
que el 69.6% presenta cumplimiento en el uso
del NIC, antecedente importante para futuras
investigaciones que profundicen en el dominio

de ambas clasificaciones.

nuevamente

Para la dltima dimension, se presentdé un
desemperfio no satisfactorio por parte de los
participantes desapego
entre la teoria y la practica. Al respecto, Alfaro
(2014) considera que el personal de enfermeria
debe establecer conclusiones con respecto
al resultado esperado, si esta en proceso de
lograrlo o en caso de que no se haya alcanzado,
sugiere realizar nueva revision del problema, de
juicios o proponer nuevas intervenciones.

manifestando un

Con respecto al analisis correlacional de
las variables, no se reportaron estadisticas
significativas para el género, edad y jornada
laboral. La categoria contractual y el nivel
académico fueron las que presentaron altas
asociaciones, lo que demuestra que a mayor
preparacion profesional, mejor desempefio en la
aplicaciéon de la MPAE. En este mismo sentido,
se manifiesta que mientras mas se incrementan
los afios de servicio menor es el apego a la
metodologia, lo que se considera como un factor
relevante de estudio en futuras investigaciones.

Posterior a la implementaciéon, encontramos
resultados significativos al reportar incremento
satisfactorio en las dimensiones
evaluadas y en los resultados por participante, lo
que permitié concluir que la practica profesional

cuatro
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después de la capacitacion se encontré en
mayor correspondencia con la MPAE.

CONCLUSIONES

La experiencia del proceso de capacitacion
mediante entornos virtuales, permitio demostrar
que el correcto disefio instruccional, una
ensefianza centrada en el estudiante vy
las competencias digitales docentes, son
elementos indispensables para alcanzar
resultados satisfactorios. Es importante sefialar
que la responsabilidad del disefo e intervencién
debe darse por individuos que reconozcan la
actividad profesional de enfermeria y docencia,
con experiencia y conocimientos pertinentes.

En cuanto al dominio de la MPAE, se muestra
que existen vacios de conocimiento para
planificar y evaluar los cuidados. Del mismo
modo, el personal de enfermeria aun no
emplea con familiaridad las recomendaciones
de las guias de practica clinica y el lenguaje
taxonomico de las clasificaciones de resultados
esperados e intervenciones de enfermeria,
variables que pudieran considerarse para
futuras capacitaciones. El disefio actual del
formato de registros clinico pudiera estar
influyendo para que no se realice esta accion
por parte del personal de enfermeria, lo que
permite recomendar un redisefio que induzca a
los enfermeros a cumplir con los lineamientos
metodoldgicos.

Se requieren otras investigaciones que
permitan comparar el grado de aplicabilidad
y conocimiento de la MPAE entre enfermeras
de distintos contextos hospitalarios, para ello
se considera que los registros clinicos son la
fuente ideal para evidenciar el cuidado metédico
y cientifico. La percepcion de los participantes
frente al entorno virtual de aprendizaje es objeto
de otro estudio.
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Tabla 1. Relacion entre las etapas de la MPAE y las dimensiones del registro clinico

Etapa MPAE Dimensidn del registro clinico
Valoracion 1) Identificacion

2) Grafica de signos vitales

3) Somatometria

9) Escalas de valoracion

10) Manifestaciones objetivas y

subjetivas
Diagndstico 11) Razonamiento diagnéstico
Planificacion 12) Actividades interdependientes
Ejecucion 13) Actividades independientes
Evaluacion 14) Resultado

Fuente: elaboracion propia

Tabla 2. Especificacion de objetivos e indicadores por tema abordado en el curso

generales de

Modelo de cuidados de

Modulo Tema Objetivo Indicadores
Generalidades de la Describir los conceptos generales | - Esquematiza los conceptos
MPAE y la evaluacidn histérica primordiales de la MPAE
1. Aspectos

Analizar los diferentes enfoques

- Compara las propuestas

enfermeria de los marcos referenciales tedricas de los diferentes
la MPAE . .,
propuestos por las teoristas de la | modelos de valoracién.
disciplina
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2. Etapas del
PAE

Etapa de valoracion

Adquirir las competencias para
la correcta valoracion de las
respuestas del individuo, familia
o comunidad a problemas de

salud/procesos vitales.

- Organiza los datos segun
su tipo.

- Agrupa la informacién de
acuerdo con los patrones
funcionales de salud

Etapa diagndstica

Emitir un juicio clinico sobre el
estado de salud del individuo,
familia o comunidad en relacion
con los problemas de salud/

procesos vitales o potenciales.

- Construye los diagndsticos
de enfermeria, de acuerdo
con la taxonomia Il de
NANDA

Etapa de planeacion

Establecer intervenciones de
enfermeria que conduzcan a
la persona a prevenir, reducir
o eliminar los problemas
detectados en la etapa
diagnéstica

- Establece los resultados
esperados, indicadores de
evaluacién y escalas de
medicidn.

- Propone intervenciones
de enfermeria para
contrarrestar los factores

relacionados.

Etapa de ejecucion

Ejecutar con precision los
cuidados de enfermeria
establecidos en la planeacion
que ayudaran a la persona a
lograr los resultados esperados

- Emplea las habilidades
cognitivas, interpersonales
y procedimentales en la

ejecucién de cuidados

Etapa de evaluacion

Determinar el progreso de las
personas o grupos para mejorar,
aliviar o recuperar su situacion
de salud

- Compara los resultados
alcanzados con los

esperados.

Fuente: elaboracion propia a partir del analisis de objetivos e indicadores del curso

Tabla 3. Puntuacion media y desviacion estandar en cada uno de los items del cuestionario

REVISTA

A-MPAE

PM DS
Dimensidn valoracion
Registra las respuestas humanas y fisiopatoldgicas | 0.98 0.14
en relacién con los patrones funcionales de salud
Existe concordancia entre las manifestaciones| 0.93 0.25
clinicas registradas y el patréon marcado como
alterado
Toma en cuenta otros datos relevantes registrados | 0.89 0.31
en rubos como: grafica de signos Vvitales,
somatometria, control de liquidos, etc.
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REVISTA

Sefiala la hora en que se realizé la valoraciéon de| 0.89 0.31

enfermeria

Dimensidn diagndstica

Formula los diagndsticos de enfermeria de acuerdo | 0.83 0.38

con la clasificacion NANDA, segun sea el tipo de

diagnéstico.

Formula los problemas interdependientes segin| 0.74 0.44

sea el tipo de problema: real o potencial.

Relaciona los problemas interdependientes con| 0.76 0.43

complicaciones derivadas de la enfermedad,

intervencion quirdrgica o procedimiento médico.

Los juicios clinicos realizados se encuentran en| 0.78 0.41

congruencia a la valoracién de enfermeria

Sefiala la hora en que se determinaron los juicios | 0.83 0.38

clinicos

Dimensidn planeacion-ejecucion

Las intervenciones de colaboraciéon descritas| 0.76 0.43

ayudan a modificar o eliminar el problema

interdependiente

Las actividades de enfermeria contribuyen a| 0.80 0.40

eliminar el diagndstico enfermero

Describe intervenciones de enfermeria en el plan| 0.80 0.40

de alta

Incorpora intervenciones prioritarias 0.63 0.48

Las intervenciones de colaboracién y actividades | 0.65 0.48

de enfermeria estdn en congruencia con la etapa

diagndstica

Sefiala la hora de realizacion de la intervencién| 0.78 0.41

enfermera

Fundamenta sus intervenciones segun lo sugerido | 0.70 0.46

en las guias de practica clinica y en la clasificacion

de intervenciones de enfermeria

Dimension evaluacion

Redacta el estado del resultado actual posteriora| 0.54 0.50

la intervencidn de enfermeria

Fundamenta la evaluacién de acuerdo con la| 0.41 0.49

clasificacion de resultados esperados

PM: puntuacion media DS: desviacion estandar.
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Tabla 4. Puntuacion media obtenida en el instrumento A-MPAE segun la categoria contractual.

item Categoria contractual p

Enfermera | Auxiliar de
general enfermeria
general
PM (DS)* PM (DS)
Toma en cuenta otros datos| 0.95(0.22) | 0.57(0.53) 0.003

relevantes registrados en rubos

como: grafica de signos vitales,

somatometria, control de
liquidos, etc.
Formula los problemas | 0.82(0.38) | 0.29(0.48) 0.003

interdependientes segln sea

el tipo de problema: real o

potencial.
Relaciona los problemas | 0.85(0.36) | 0.71(0.48) 0.025
interdependientes con

complicaciones derivadas de
la enfermedad, intervencién

quirargica o  procedimiento

médico.
* Puntuacion media (desviacion estandar)
Tabla 5. Estadisticos de muestras relacionadas
Media N Desviacion Sig. t gl. Sig.
tipica (bilateral)
Par 1 Pretest 57.32 22 20.295 .042 -9.29 21 .000
Postest 93.55 22 6.838

Fuente: elaboracién propia
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Anexo 1. Instrumento de evaluacion de la aplicacion de la MPAE en los registros clinicos,
esquemas terapéuticos e intervenciones de enfermeria (A-MPAE)

Datos de Identificacion

Matricula:

Turno:

Nivel
Académico:
Afos de
antigliedad

Edad: Genero:
M \Y Noc. Noc. Categoria:
A B
Auxiliar TEG LE Pte. Especialidad

Menos De5 Del0 Del5 Masde 20 afios
de5 alo al5 a220

afnos
anos anos anos

Hombre

AEG

Maestria

Mujer

EG

Doctorado

Instruccion. De acuerdo con el criterio de evaluacion, sefiala con una “X” si cumple o no cumple con
el enunciado descrito. Al finalizar determina el nivel de cumplimiento de la MPAE en el registro clinico

evaluado.

Dimension

Criterio de evaluacién

Si No

Observaciones

Registra las  respuestas  humanas vy
fisiopatolégicas en relacion con los patrones

funcionales de salud

Valoracion

Existe concordancia entre las manifestaciones
clinicas registradas y el patrén (es) marcado (os)

como alterado (os).

Toma en cuenta datos relevantes registrados en
otros rubros como: grafica de signos vitales,

somatometria, control de liquidos.

Sefala la hora en que se realizé la valoracion de

enfermeria.

Formula los diagnésticos de enfermeria de
acuerdo con los lineamientos de la clasificacion

NANDA, segun el tipo de diagndstico.

Diagnéstico

Formula los problemas interdependientes en

funcion del formato PES

Relaciona los problemas interdependientes con
complicaciones derivadas de la enfermedad,

intervencién quirdrgica o procedimiento médico

Los juicios clinicos realizados se encuentran en

congruencia a la valoracion de enfermeria
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9. Sefala la hora en que se determind el juicio

clinico.

10. Las intervenciones de colaboracion descritas
ayudan a maodificar y eliminar el problema

interdependiente
Planeacion-

Ejecucion 11. Las actividades de enfermeria contribuyen a

eliminar el problema identificado como

diagnostico enfermero

12. Describe intervenciones de enfermeria en el plan

de alta

13. Se sefiala la hora en que se realizé la

intervencion de enfermeria

14. Las intervenciones de colaboracion y actividades
de enfermeria estan en congruencia con la etapa

diagnostica

15. Incorpora intervenciones prioritarias

16. Fundamenta las intervenciones de acuerdo con
la evidencia cientifica y la Clasificacién de

Intervenciones de Enfermeria (CIE).

17. Redacta el estado de resultado actual posterior a

Evaluacioén . ..
la intervencion.

18. Fundamenta la evaluacién de acuerdo con la

Clasificacion de Resultados Esperados (CRE).

Total

Para determinar el nivel de cumplimento, realiza la siguiente operacion: Numero de aciertos*100/nimero total de
criterios. Ejemplo: 15 aciertos*100/18= 83% de cumplimiento.
ESCALANIVEL DE CUMPLIMIENTO
Sobresaliente (90 a 100%) Satisfactorio (80 a 89%) Aceptable (61 a79%) No satisfactorio (Menos del 70%)
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