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RESUMEN

Introduccion: La observacién de enfermeria es una fuente de informacion que permite dar
continuidad al cuidado del paciente.

Objetivo: Caracterizar las observaciones de enfermeria al ingreso de pacientes sida en el
Centro Hospitalario del Instituto “Pedro Kouri”.

Métodos: Se realiz6 un estudio de corte transversal. En las observaciones de enfermeria del
total de pacientes sida hospitalizados en enero de 2015, se analizo el registro de indicadores
de estructura, contenido y redaccion de la regulacion cubana vigente, y la aplicacién de la
teoria de autocuidado de Orem.

Resultados: Se revisaron 64 observaciones de enfermeria. En estructura, el 39 % de las
observaciones omitio la seccion datos subjetivos. EI motivo de ingreso (20,3 %) y el informe
del estado de salud (39 %) fueron los indicadores de contenido menos registrados en el

encabezamiento al ingreso. No se registraron datos subjetivos sobre las actividades de
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autocuidado. Similar comportamiento tuvieron los requisitos de autocuidado de desviacion
de la salud y las actividades de autocuidado en los datos objetivos. La informacidn sobre el
personal de enfermeria a cargo de las observaciones se registro en el 76,5 %. Los indicadores
de redaccion se cumplieron en el 18,7 %.

Conclusiones: Se observaron dificultades en las observaciones de enfermeria. Estas
sugieren la necesidad de capacitacion continuada sobre la regulacion cubana vigente para
dichas observaciones. La aplicacion de la teoria de Orem en la caracterizacion de las
observaciones permitio identificar el limitado registro sobre el déficit de autocuidado y las
actividades encaminadas para suplir este déficit de vital importancia en pacientes sida.
Palabras clave: observaciones de enfermeria; paciente, VIH/sida; autocuidado; Cuba.

ABSTRACT

Introduction: Nursing observations are a source of information that ensures continuity in
the care of patients.

Objective: Characterize the nursing observations at admission of AIDS patients to the
Hospital Center at Pedro Kouri Institute.

Methods: A cross-sectional study was conducted of nursing observations about all the
AIDS patients admitted in January 2015. An analysis was carried out of the structure
indicators record, the content and layout of the current Cuban regulations, and the
application of Orem's Self-Care Theory.

Results: A total 64 nursing observations were reviewed. In terms of structure, 39% of the
observations omitted the subjective data section. The content indicators least often recorded
in the header at admission were the reason for admission (20.3%) and the health status report
(39%). Subjective data about self-care activities were not recorded. Similar behavior was
observed concerning health deviation self-care requisites and self-care activities in the
objective data section. Information about the nursing personnel in charge of observations
was recorded in 76.5% of the cases. Layout indicators were complied with in 18.7% of the
cases.

Conclusions: Difficulties were found in nursing observations which point to the need for
continuous training about current Cuban regulations for such observations. Application of
Orem's theory to the characterization of observations made it possible to identify the limited
registration of self-care deficiencies and activities aimed at solving that deficit, an area of
vital importance for AIDS patients.

Keywords: nursing observations; patient; HIV/AIDS; self-care; Cuba.
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Introduccion

Tan temprano como en el siglo XIX, durante la guerra de Crimea donde se llevaron a cabo
las primeras anotaciones de las condiciones de salud de los soldados heridos, Florencia
Nightingale manifesté que por medio de la observacion y el registro en las notas de
enfermeria se dan pautas para tomar acciones en la atencion del paciente. De ahi que los
primeros registros de enfermeria de los que se tiene conocimiento provienen de esta época.®
Desde entonces se establecio que el adecuado manejo de la informacion acerca del paciente
permite mejorar la practica enfermera. @

Los registros constituyen la principal fuente de informacién referida a la situacion del
paciente. Las notas de enfermeria, también llamadas observaciones de enfermeria, son una
importante fuente de informacion que asegura la continuidad de los cuidados pues en ellas
debe consignarse toda la informacion relativa al paciente.®* No obstante, se observan
dificultades en el cumplimiento de las observaciones de enfermeria documentadas en la
literatura. En algunos casos, estas evidencian la omision de informacion relevante debido a
notas imprecisas, errores y variabilidad en el registro.® En otros casos, las dificultades son
el resultado de la ejecucion inadecuada del Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) y de
una limitada aplicacion del cuerpo teérico que lo sustenta.®

A nivel internacional existen varios métodos para el registro de las observaciones de
enfermeria. EI Método Cubano de Registro Clinico del PAE, adecuado a las particularidades
del pais, se cre6 en 1993. Tres afios mas tarde, en la Carpeta Metodoldgica de Enfermeria
se establecio la ruta critica para la actividad y se trazaron las estrategias para implementar
el PAE en todas las unidades del Sistema Nacional de Salud. En el 2008 se llevé a cabo una
investigacion, que evalud por primera vez la aplicacion del Método Cubano de Registro
Clinico del PAE. Sus resultados mostraron que la aplicacion del mismo esclarecio las areas
de actuacién y las funciones, aumentd la responsabilidad y mejord la continuidad y la
calidad de la atencion del personal de enfermeria.® Un afio después se crean y ponen en
practica en todo el pais las regulaciones para las observaciones de enfermeria que incluyen
el Método Cubano de Registro Clinico del PAE.(
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En el Instituto de Medicina Tropical “Pedro Kouri’ (IPK), se identificaron dificultades en
la estructura general de las observaciones de enfermeria en pacientes sida, a traves de
supervisiones internas y externas en 2010 y 2011. En 2012 se llevé a cabo una intervencion
educativa que tuvo el propdsito de instruir al personal de enfermeria de la institucion acerca
del PAE vy las regulaciones cubanas para las observaciones de enfermeria. Como resultado
se observé un incremento en los conocimientos adecuados sobre PAE y, consecuentemente,
un mejor registro de observaciones de enfermeria.®

La inclusién de los avances teoricos de la profesion a la practica de enfermeria, es hoy uno
de los principales retos de la formacién de pregrado y postgrado que desarrolla la
Institucion. El presente trabajo forma parte de la investigacion formativa para el disefio e
implementacidn de una estrategia de trabajo sistematica de vinculacion teoria y practica de
enfermeria, que garantice el adecuado registro de las observaciones de enfermeria v,
consecuentemente, la continuidad del cuidado en pacientes sida. EI mismo tiene como
objetivo caracterizar las observaciones de enfermeria al ingreso de este tipo de pacientes en

el Centro Hospitalario del IPK.

Métodos

Se realizd un estudio descriptivo de corte transversal, en enero del afio 2015. Se escoge este
mes, por muestreo de casos tipo,® tomando en consideracion que no hay variacion en la
cantidad de ingresos en el transcurso del afio.

El estudio se realizo en el IPK, institucion de alcance nacional reconocida
internacionalmente por su amplia experiencia en el abordaje de las enfermedades
infecciosas. Su Centro Hospitalario, desde el inicio de la epidemia, es el Centro de
Referencia Nacional para el diagnostico y tratamiento de las personas viviendo con
VIH/sida en Cuba. EI mismo cuenta con tres salas de 20 camas para la hospitalizacién en su
mayoria de pacientes con el referido diagnostico. En el afio 2006 se descentralizé la atencién
de las personas viviendo con VIH en el pais. No obstante, en el Centro Hospitalario del IPK
aun se ingresa un numero elevado de estos pacientes; en particular, casos con especial
deterioro del estado de salud y con enfermedades oportunistas de dificil diagnéstico o

multidrogorresistentes.
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Para la caracterizacién de las observaciones de enfermeria al ingreso, se aplicé la técnica de
andlisis de contenido de las historias clinicas (en formato impreso), correspondientes al total
de pacientes ingresados con diagnostico sida en el periodo de estudio

En el mes de febrero del afio 2015, se identificaron los ingresos efectuados durante el mes
de enero del 2015 por el sistema de estadistica hospitalaria del IPK con la ayuda de una
trabajadora de admision.

Para la caracterizacion de las observaciones de enfermeria se utilizé una planilla disefiada a
tal efecto, aprobada por el Comision Cientifica del Centro Hospitalario del IPK y validada
por expertos en estudios exploratorios anteriores.®% La planilla incluye indicadores de
estructura, contenido y redaccion provenientes de las regulaciones para las observaciones
de enfermeria en Cuba, los resultados de investigaciones sobre el tema; y la aplicacion de
la teoria de enfermeria de autocuidado de Orem™® que incluye: la T}teoria del autocuidado,

la teoria del déficit de autocuidado y la teoria de los sistemas de enfermeria (Tabla 1).

Tabla 1 - Dimensiones e indicadores para la caracterizacion de las observaciones de

enfermeria
Dimensiones Definicidn Indicadores

Estructura Secciones o aspectos Encabezamiento al mgreso
descriptivos que debe melur Datos subjetives
la observacion de enfermeria Datos ohjetivos
al momente del ingreso Datos del perzonal de enfermeria

Contenido Informacion que debe ser Encabezamiento al | Fecha, fumno v hora de 1z observacion;
colectada para cada una de las | mmgreso motive de ingreso; diagndstico clinico,
secciones o aspectos condiciones al llegar al servicio; estado
descriptivos de la chservacidn de zalud
de enfermeria

Datos subjetivos Wision personal del estado de szlud v
actividades de autocuidade obtenidas al
entrevistar al paciente. Incluye
percepoiones, sentimientos e ideas sobre
sl mismo y sus acclones, registrados en
primerz persona, en los témminos del
paciente v entre comillas.

Datos chjetivos Observaciones y exploracion sobre el
problema del paciente. Incluye datos del
labaoratorio u otros hallazgos clinicos; ¥
requisitos de zutocuidado universales,
requisitos de autocuidado de desviacion
de la zalud, actividades de autocuidado e
Intervencionss.

Datos del parsonal Categoria, nombre v apellido de quien

de enfermeria realiza la observacion

FEedaccion Lenguaje apropiado y Letra lagible
comprensible Sin abrevizturas

Sin errores ortograficos
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La teoria de Orem es la que mejor se ajusta a los pacientes sida ya que tiene como meta
obtener la maxima capacidad de autocuidado de los mismos. En el cuidado de pacientes sida
se hace imprescindible una valoracién del autocuidado que permita identificar las posibles
demandas y el desarrollo de intervenciones de apoyo educativo de enfermeria que propicie
el autocuidado. Todo lo cual debe quedar reflejado en las observaciones de enfermeria. Las
intervenciones de apoyo educativo sobre autocuidado en pacientes sida son un pilar
fundamental para garantizar la adherencia al tratamiento antirretroviral (TAR).
Las historias clinicas fueron revisadas por dos licenciadas en enfermeria con mas de 5 afios
de experiencia en la atencidn de pacientes sida en el Centro Hospitalario del IPK (autoras
DG, RC). Para el andlisis de los datos se calcularon las frecuencias absolutas y relativas de
los indicadores de cada una de las dimensiones estudiadas, con el soporte del paquete
estadistico SPSS version 21.

Consideraciones éticas
La investigacion cumplié con los principios de la ética de la investigacion. La misma fue
aprobada por la Comision Cientifica del Centro Hospitalario y el Comité de ética del IPK.
El personal de enfermeria fue informado de los propositos del estudio.
En el andlisis no se incluyo6 el nombre del paciente, ni el grado de parentesco de la persona
acompafiante. Esta informacion se consideré irrelevante en relacion con el proposito del
estudio. Su omision permitié garantizar la confidencialidad y el anonimato de los pacientes
y sus familiares. Solo las autoras tuvieron acceso a la informacion y se garantizo su

utilizacion solo con fines cientificos.

Resultados

Descripcidn de los diagndsticos clinicos y los motivos de ingreso segun

historias clinicas
En el mes de enero de 2015 se hospitalizaron un total de 64 pacientes sida. La tabla 2 muestra
los diagndsticos clinicos y los motivos de ingreso registrados por el médico en la historia
clinica. Las causas de ingreso en su mayoria fueron enfermedades oportunistas por fallo
terapéutico o mala adherencia al TAR. En el Gltimo de los casos se pone de manifiesto el

déficit de autocuidado en este tipo de pacientes.
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Tabla 2 - Diagndsticos clinicos y motivos de ingreso de los pacientes sida segun historias clinicas

Item No. %
Diagnostico clineo
Sarcoma de Kaposi 5 7.8
TE pulmonar 23 359
TB ganglhonar 2 3,
Neurotoxoplasmesis 11 171
Hepatopatia 1 1,5
EDA 3 4.6
PCP 14 218
Sindrome de desgaste 5 T8
Motivo de ingreso

Pérdida de peso 5 TR
Diolor abdominal 1 1.3
Falta de awre/diznes 18 281
Fiebre 27 421
Cefalea 7 10,9
Diarreas 1 1.5
Tos 19 296
Lesiones en piel 2 3l
Expectoracion hemoptolzz 3 4.6

Caracterizacion de las observaciones de enfermeria
Se revisaron las observaciones de enfermeria de las historias clinicas de los 64 pacientes
hospitalizados. La figura muestra la caracterizacion de las observaciones de enfermeria de

acuerdo con el comportamiento de los indicadores de estructura, contenido y redaccion.
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ENCABEZAMIENT O ALINGRESO fE1) 64 {100 %)

DATOSSUBETIVOS {DS) 25 (39,06' %}

ESTRUCTURA

DATOS OBJETIVOS 00O) 64 {100 %)

DATOS DEL PERS ONAL DEENFERMERIA (DPE| 64 (100 %)

FECHA TURNO Y HORADE LA OBSERVACON (£1) 64 {100 %)

MOTIVO DEINGRESO (E1)

DIAGNOSTICO CUNICO (E1) 64 {100 %)

CONDIOONES AL LLE GAR AL SERVIOO (£1] I 64 {100 %)

ESTADO DE SAWUD (&)

25 (39,06 %}
VISH0N DEL PACIENTE SOBRE SU ESTADO DE SALUD (D3] 25(39,06 %)

VISION DELPACIENTE SOBRELASACTMIDADES DEAUTOCUIDADO DS)

CONTENIDO

DATOSQLINICOS (DO) 64 {100 %)

REQUNSITOS DE AUTOCUIDAD O UNIVERSALES (DO) 64 (100 %)
REQUISITOS DEAUTOCUID ADO DE DESVISADON DE LA SAWUD (DD)
ACTVIDADESDE AUTOCWIDADO {DO]

INTERVEN OONES DEAPOYO EDUCATIVO SOBREAUTOCWIDADO {DO)

CATEGORIA,NOMBREY APELLIDO DE QUIEN REALZALA OBSERVACION (DPE|

LETRALEGIBLE 12 (18,75 %)
SIN ABRE VIAT URAS 121875 %)
SIN ERRORES ORTOGRAFICOS 12 418,75 %)

o 10 0 30 40 30 &0 70

43 (76,56 %)

REDACCION

Fig. - Caracterizacion de las observaciones de enfermeria al ingreso de pacientes sida.

En la dimension de estructura, la seccion de datos subjetivos aparecio solo en el 39 % de las
observaciones. El resto de las secciones aparecié en todas las observaciones realizadas.
Hubo omision y falta de sistematicidad en el registro de algunos de los indicadores de
contenido de las diferentes secciones de estructura. EI motivo de ingreso y el informe del
estado de salud fueron los menos registrados en la seccion encabezamiento al ingreso, con
un 20,3 % y un 39 %, respectivamente. En las pocas observaciones en que aparece la seccién
de datos subjetivos (39 %), en ningln caso se incluye la vision personal del paciente sobre
la teoria del déficit de autocuidado (actividades de autocuidado realizadas). En la seccion
datos objetivos, el total de las observaciones realizadas incluyen datos clinicos y algunos de
los requisitos de autocuidado universales. No obstante, en ningin caso se registraron datos
valorativos sobre los requisitos de autocuidado de desviacién de la salud, las actividades de
autocuidado y las intervenciones de apoyo educativo sobre autocuidado. El contenido de la
seccién datos del personal de enfermeria se inform6 adecuadamente en el 76 % de las
observaciones.

Mas del 80 % de las observaciones de enfermeria revisadas incumplieron con los tres

indicadores de redaccion.
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Discusion
El presente estudio es el primer informe sobre observaciones de enfermeria en pacientes
sida ingresados en el Centro Hospitalario del IPK. Sus hallazgos ponen en evidencia la
limitada aplicacion en la practica de las regulaciones establecidas para las observaciones de
enfermeria en Cuba; y en particular, de la teoria de autocuidado de Orem; vital en este tipo
de pacientes cuyas malas practicas de autocuidado incrementan su vulnerabilidad al
desarrollo de enfermedades oportunistas. Estos resultados develan necesidades de
aprendizaje que deben ser tomadas en cuenta en la capacitacion continuada del personal de
enfermeria de la institucion.
En la literatura no se informan estudios realizados en Cuba sobre las observaciones de
enfermeria que permita la contrastacion de los hallazgos de la presente investigacion. En la
literatura son escasos los informes sobre este particular, los cuales provienen
exclusivamente de paises de Latinoamérica. En ninguno de los casos estos estudios
incluyeron pacientes sida, ni se vincularon a la teoria de enfermeria de autocuidado de Orem.
Los resultados encontrados concuerdan con una investigacion realizada en Colombia en el
afio 2013,4? en el que se obtuvieron resultados menos alentadores: los datos objetivos se
documentan solo en el 2,3 % de las observaciones; la firma de quién realizé la observacion
aparece en el 3,5 %; el 2,5 % no presenta errores de ortografia; e igual comportamiento se
observa en lo referido a letra legible (no caligrafia clara) y al uso de abreviaturas con un 6,3
% y 9 %, respectivamente.
Al comparar los resultados encontrados en la presente investigacion con los de un estudio
realizado en Guatemala en el afio 2015® se encuentran diferencias. El informe de fecha y
hora se documenta en el 75 % de las observaciones. El estado del paciente y los datos
subjetivos aparece reflejado en un 83 %. Solo el 59 % incluyen el nombre y firma del
personal de enfermeria. En cuanto a la redaccion, la letra legible se cumple en el 54 % de
las observaciones.
En México un estudio descriptivo realizado en un Instituto Nacional de Salud en el afio
2010, muestra que solo el 5 % de los registros revisados cumplen en su totalidad con la
norma oficial mexicana.*® Otra investigacion efectuada en el Instituto Nacional de
Cardiologia sobre la trascendencia de los registros de enfermeria, indica que un 98,6 % no
efectlia anotaciones relacionadas a la atencion espiritual y psicoemocional del paciente al

realizar las observaciones. Las conclusiones del estudio fueron que no se describen todas
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las intervenciones de apoyo educativo y cuidados que se realizan, lo que tiene como
consecuencia, observaciones deficientes.4
Tal como lo muestra una investigacion realizada en la ciudad de Cartagena en una
institucion hospitalaria, se estima que el 14 % de los enfermeros no registran en la
observacion de enfermeria las actividades de educacién brindada al paciente durante su
atencion. El 27 % no registran la evolucion del paciente durante el turno de trabajo. EI 3 %
no registra el estado y la condicion en que se deja al paciente al final de cada turno, mientras
que un 67 % no describe el comportamiento y las reacciones del paciente ante los
procedimiento realizados.*®
De incumplirse la evidencia escrita, se muestra la discontinuidad del cuidado, lo cual
dificulta la aplicacion correcta del PAE, debido a la falta de informacién clara sobre la
valoracion y evolucién del paciente.6)
Al prescindir de los datos subjetivos se puede inferir que se realiza una incorrecta valoracion
0 exploracion de este aspecto, lo que no permite registrar las opiniones del paciente en
cuanto a su estado de salud. Al no registrar el informe del estado de salud se deduce que no
se revisO el comentario médico; y que hubo dificultades con el examen fisico y la
observacion del paciente al ser recibido en el servicio por el personal de enfermeria.
Elementos comprendidos en la etapa de valoracion del PAE, que en su conjunto, aportan la
informacidn necesaria para identificar las necesidades afectadas del paciente, establecer los
diagnosticos de enfermeria y, posteriormente, intervenir con resultados satisfactorios en la
salud del mismo. Es por ello que las autoras le confieren vital importancia para garantizar
la continuidad del cuidado.
Conclusiones

La investigacion mostré que a pesar de las acciones educativas realizadas con el personal
de enfermeria del Centro Hospitalario, ain se observan dificultades en el registro de datos
de los pacientes. Lo cual pone en evidencia la necesidad de establecer procesos de
capacitacién continuada sobre las regulaciones para las observaciones de enfermeria
vigentes en Cuba. La inclusion de la teoria de Orem en la caracterizacion de las
observaciones permitid identificar el limitado registro sobre el déficit de autocuidado y de
las actividades encaminadas para suplir este deficit de vital importancia en pacientes sida.
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