I NTRODUCCION
La ciencia de la enfermería se fundamenta en una base teórica amplia. El proceso de atención de enfermería es el método que permite aplicar esa base teórica al ejercicio de la profesión. Es una estrategia para la resolución de problemas basado en una reflexión que exige capacidades cognitivas, técnicas e interpersonales para responder a las necesidades del paciente, familia y comunidad.
El área operativa XI Orán, da cobertura de salud a la segunda ciudad de la provincia de Salta. Posee un Hospital complejidad IV que es cabecera zonal, un Primer Nivel de atención dividido en zona urbana y rural e instituciones asistenciales privadas para una cobertura de 80.000 habitantes. En estos considerandos la actuación de enfermería debe plantearse con sólidos conocimientos técnico-científicos, criterios independientes de actuación y toma de decisiones fundadas en un método que jerarquice el rol de enfermería, generadas por el razonamiento deductivo/inductivo dando respuesta a problemas de interés social-profesional.
La implementación del proceso de atención de enfermería puede estar afectada por factores internos y externos del profesional de enfermería, relacionado con fortalezas, oportunidades, debilidades y amenazas en el desarrollo del rol profesional.
Los artículos, ensayos e investigaciones científicas que indagan la problemática desde sus raíces más hondas, indican la existencia de un fenómeno en el contexto latinoamericano, donde la presencia cuantitativa de profesionales de enfermería es precaria, opina Castrillón (1997), que es difícil (por no decir imposible) aplicar el proceso en todos los enfermos o usuarios de un servicio.
Por otro lado Mazzei (1997), propone una reflexión sobre las dificultades de implementación del proceso a nivel formativo y profesional, destacando la importancia de crear núcleos de trabajo para la revisión.
Sin embargo otros estudios como " Estrategias de implantación", realizado por un grupo de enfermeros a cargo del nivel de conducción de un área operativa de atención primaria de la salud (Madrid 1997), concluyen que implementar el proceso de atención de enfermería como metodología de trabajo enfermero en APS, permite diferenciar la actuación de enfermería del resto de los profesionales y ayuda a concretar la oferta de servicios de enfermería a la población.
Un grupo de docentes de la Universidad de Navarra (1997), en su publicación "Estandarizar los cuidados: ¿cuando lo han hecho es válido?", refieren que la atención de enfermería puede mejorar si se dota a los profesionales de instrumentos conceptuales y prácticos que faciliten su quehacer (Proceso de atención de enfermería).
"En su mundo pragmático, muchas enfermeras aún ven el proceso de atención de enfermería como una manera de hacer y no como una manera de pensar para actuar. Es decir en su doble componente, intelectual y conductual". (1)
Plantea Castrillón (1997), que es necesario abandonar la rutina que se sigue y en lo posible crear nuevas maneras de ser, hacer y pensar en enfermería.
" Si bien el proceso de atención de enfermería se ha definido como: El método científico aplicado a la disciplina de enfermería, teniendo en cuenta su condición de objetividad, es un instrumento que nos orienta sobre los pasos a seguir para conseguir algo, pero que en ninguno de los casos puede indicarnos cuál es la meta a alcanzar o como llegar a ella". (2 )
El proceso de atención de enfermería permite pensar como enfermero, es la estructura de la capacidad constante esencial que ha caracterizado a la enfermería desde el principio de la profesión.

El proceso de enfermería es un método sistemático organizado para brindar cuidados eficaces y eficientes orientados al logro de objetivos. Consta de cinco pasos secuenciales e interrelacionados, en los cuales se realizan acciones intencionadas pensadas para maximizar los resultados a largo plazo, se basa en principios y reglas que se ha comprobado efectivos en la promoción de los cuidados, la eficiencia y la satisfacción del paciente.
Incluye actividades como: recolección y ordenamiento de los problemas de enfermería (valoración), análisis e interpretación de la información (diagnósticos), planear cursos de acción, objetivos y acciones de enfermería (planificación), puesta en práctica del plan (ejecución), además de retroalimentación y corrección del curso de acción (evaluación).
Según Alfaro (1996), utilizar el enfoque de solución de problemas es la clave para comprender el proceso de enfermería.En el cuadro Nº1 se evidencia esta relación.
CUADRO Nº 1. RELACIÓN PAE-MSP. (3)
	PROCESO DE ENFERMERIA
	METODO SOLUCION PROBLEMA

	VALORACION
· Recogida y examen de datos. 
	 

· Encuentro con un problema, recogida de datos. 

	DIAGNOSTICOS
· Análisis de datos para identificar problemas de salud. 
	 

· Análisis de datos para identificar exactamente el problema. 

	PLANIFICACION
· Desarrollo del plan. 
	 

· Diseño del plan. 

	EJECUCION
· Puesta en práctica del plan. 
	 

· Idem. 

	EVALUACION
· Decisión de la eficacia del plan y si existe el problema 
	 

· Evaluación de resultados. 


 

La utilización de los principios enunciados en el cuadro precedente mejorará la capacidad de resolución y de toma de decisión a la problemática de la vida diaria, además maximiza las oportunidades y los recursos, promueve la flexibilidad y el pensamiento independiente, y guía a los enfermeros para implementar acciones intencionadas que eviten omisiones y conclusiones prematuras.
El proceso de enfermería constituye el soporte del proceso médico, centrándose en cómo responde la persona a los problemas médicos, al plan de tratamiento y a los cambios en su vida diaria. Los enfermeros aseguran que el tratamiento de enfermería está adaptado al individuo y no a la enfermedad, potenciando de esta forma la efectividad de las intervenciones.
Por todo ello en el presente estudio se plantea ¿Cuál es la realidad del conocimiento, instrumentación e implementación del proceso de atención de enfermería en el área operativa XI Orán, que da validez como estructura y como directriz al ejercicio de la enfermería?.
Objetivo general:
· Describir la realidad de aplicación del proceso de atención de enfermería en el área operativa XI Orán, año 1999.- 

 

Objetivos específicos:
· Determinar el porcentaje de enfermeros que conoce el proceso de atención de enfermería. 

· Determinar el porcentaje de enfermeros que implementa el proceso de atención de enfermería en la atención de los pacientes. 

· Identificar dificultades en la implementación del proceso de atención de enfermería en la atención de los pacientes. 

 

MATERIAL Y METODO
El método del presente trabajo corresponde a una investigación cuali-cuantitativa/descriptiva/transversal.
La población está integrada por 62 enfermeros del sector público y privado del área operativa XI Orán , datos proporcionados por la División de Recursos Humanos del Hospital Orán, y tres clínicas privadas del medio.
La muestra quedó conformada por 40 enfermeros que aceptaron participar en el estudio y que se encontraban trabajando en diferentes efectores al momento de llevarse a cabo la recolección de datos.
Se aplicó cuestionario semiestructurado (ANEXO Nº 1), para indagar:
· Características de la población de estudio: edad, sexo, estado civil, estudios cursados, sector de trabajo, antigüedad laboral, antigüedad profesional. 

· Conocimiento, aplicación y dificultades para la implementación del proceso de atención de enfermería. 

· Método de trabajo de enfermería en su práctica profesional. 

El tratamiento estadístico de los datos se realizó en Epinfo 6.0 y Excell /97.

RESULTADOS 

La mayoría de los enfermeros del área operativa XI Orán está concentrada un 93% en el sector público y solo un 7% en el sector privado.
Con respecto al nivel de formación, el 50% tiene nivel universitario y el otro 50% corresponde a nivel terciario no universitario.
En relación a la edad del personal, la mayor frecuencia se observa en el grupo de menores de 40 años (42%), siguiéndole el de menores de 30 años (37%), y el de menores de 60 años ( 20%)
El primer rasgo que se verifica al analizar las variables sexo y edad es que se trata de una población joven, destacándose que la mayoría es de sexo femenino ya que el 85% corresponde a mujeres y 15% a varones. Respecto al estado civil un 80% son casados y el 20% restante son solteros.
El 27% de los encuestados se desempeñan en el nivel de conducción y el 73% como enfermero de sector.
El estudio de la variable antigüedad laboral adquiere significado en el entrecruzamiento con la variable antigüedad profesional verificándose que quienes poseen mayor antigüedad en el trabajo tiene menos años como profesionales. Este hecho se podría vincular a los programas de profesionalización que se vienen desarrollando en la provincia.
 

Al indagar sobre el conocimiento que tienen los enfermeros del proceso de atención de enfermería, en el Gráfico Nº 1 se pueden observar los resultados.
 

GRAFICO Nº1. PORCENTAJE DE ENFERMEROS CON CONOCIMIENTO
SOBRE EL PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA POR
EFECTORES DE SALUD. AREA OPERATIVA XI ORAN.

FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AREA OPERATIVA XI ORAN.
 

Al analizar los datos del gráfico precedente se observa que, el 85% de los enfermeros lo conoce y el 15% restante no, refiriendo éstos últimos en su totalidad que no estaba incluido en su plan de estudios.
 

Para verificar los conocimientos del personal sobre el Proceso de Atención de Enfermería, se presentó una serie de alternativas para que los encuestados puedan identificar la secuencia de las etapas. Los resultados obtenidos se presentan en la Tabla Nº 1.
TABLA Nº 1. DISTRIBUCION DEL CONOCIMIENTO DE LAS ETAPAS
DEL PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA POR LOS
ENFERMEROS DEL AREA OPERATIVA XI
ORAN. AÑO 1999-
	ETAPAS
	F
	%

	1. VALORACION
	27
	11

	2. DIAGNOSTICO
	30
	13

	3. PLANIFICACION * ORGANIZACION
	50
	21

	4. EJECUCION * IMPLEMENTACION
	61
	25

	5. EVALUACION * CONTROL
	71
	29

	OTRAS (Se las olvido)
	3
	1

	TOTAL RESPUESTAS
	242
	100


FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AOXI.
 

Las alternativas presentadas no estaban priorizadas, incluyendo la pregunta algunos términos implícitos en cada etapa o con igual significado, sin embargo cada enfermero elaboró una secuencia de actuación para la resolución de los problemas del paciente y servicio. Al analizar los resultados de la Tabla Nº1, se destaca que el personal entrevistado identifica las etapas estandarizadas del Proceso de Atención de Enfermería en porcentaje estadísticamente significativo (99%). Pero no están incorporadas a las actividades de enfermería de manera sistemática.
 

Sobre la aplicación del proceso de atención de enfermería en la atención de los pacientes se obtuvieron los siguientes resultados. (Gráfico Nº 2)
GRAFICO Nº 2. PORCENTAJE DE ENFERMEROS QUE APLICAN
EL PROCESO DE ATENCIÓN DE ENFERMERIA POR
EFECTORES DE SALUD. AREA OPERATIVA XI.
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ORAN AÑO 1999.-
FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AREA OPERATIVA XI ORAN.
 

Del análisis del gráfico surge que de los 34 enfermeros que refieren conocer el PAE, solo el 44% aplica el proceso de atención de enfermería. De ellos el 50% lo realiza en forma mental y 50% de manera escrita. Esto último es relativo, porque al profundizar en sus respuestas se puede inferir una visión diferente de lo que para ellos significa instrumentar e implementar el PAE., a pesar de no estar normatizado el plan de cuidados, algunos enfermeros consideran que los registros actuales reflejan los resultados de esa aplicación mental, dando continuidad al cuidado de enfermería.
 

Los enfermeros que utilizan el PAE, tienen en cuenta dos categorías para su uso con el paciente internado, la primera por grado de dependencia de paciente y la segunda por clasificación de patología. (Gráfico Nº 3)
GRAFICO Nº 3. PORCENTAJE DE APLICACIÓN DEL PROCESO DE ATENCION
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DE PACIENTES EN EL AREAOPERATIVA XIORAN AÑO 1999-
FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AREA OPERATIVA XI ORAN
Se destaca en el gráfico el criterio de priorización adoptado por los enfermeros en la atención de los pacientes del área operativa, el primero corresponde al paciente con dependencia total y el segundo a pacientes con patologías graves.
 

Al grupo de enfermeros que no aplican el PAE, se les preguntó si desarrollan algún método para el accionar de su práctica profesional los resultados se reflejan en el gráfico Nº 4.
GRAFICO Nº4. PORCENTAJE DE ENFERMEROS QUE DESARROLLA
UN METODO DE TRABAJO EN LA ATENCION DE LOS
PACIENTES DEL AREA OPERATIVA XI ORAN.
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AÑO 1999.
FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AREA OPERATIVA XI ORAN
Se observa en el gráfico Nº 4 que las respuestas muestran que el 92% de los enfermeros utilizan un método propio de trabajo y las etapas que plantean son:
· Valoración diagnóstica. 

· Priorización de necesidades. 

· Organización de las funciones. 

· Planificación general de las actividades. 

Las cuales se ajustan parcialmente a las etapas estandarizadas del PAE y esbozan una guía para el desarrollo de su práctica profesional.
Al relacionar las variables cualitativas nivel de formación de los encuestados con implementación del proceso de atención de enfermería, utilizando la prueba de hipótesis del Chi cuadrado para un nivel de confianza del 99% un X2 Teórico =6.631 y con un X2 Calculado =5.511, no se observan diferencias estadísticamente significativas.
 

Las dificultades para aplicar el PAE manifestadas por los encuestados se detallan en la Tabla Nº 2:
TABLA Nº 2. DIFICULTADES PARA LA IMPLEMENTACION
DEL PROCESO DE ATENCION SEGUN LOS ENFERMEROS
DEL AREA OPERATIVA XI ORAN. AÑO 1999-
  

	 
	 
	PRIORIDADES
	 
	 

	 
	DIFICULTADES
	1º
	2º
	3º
	4º
	F
	%

	1
	Falta de tiempo
	19
	4
	2
	0
	25
	32

	2
	Falta de personal
	5
	12
	2
	0
	19
	25

	3
	Muchos pacientes
	3
	0
	5
	0
	8
	10

	4
	Falta de trabajo en equipo
	5
	1
	1
	0
	7
	9

	5
	Tener que escribirlo
	0
	4
	0
	0
	4
	5

	6
	Falta de recursos materiales
	1
	0
	2
	1
	4
	5

	7
	No es práctico
	0
	2
	0
	1
	3
	4

	8
	No saber hacerlo
	0
	2
	0
	0
	2
	3

	9
	Falta de unificación de criterio
	0
	1
	0
	1
	2
	3

	10
	Falta de motivación
	1
	0
	0
	0
	1
	1

	11
	No estar estandarizado
	1
	0
	0
	0
	1
	1

	12
	Asignación de funciones
	0
	1
	0
	0
	1
	1

	13
	Desconocer importancia de uso
	0
	0
	0
	1
	1
	1

	 
	T O T A L
	35
	27
	12
	4
	78
	100


FUENTE: CUESTIONARIO A ENFERMEROS AREA OPERATIVA XI ORAN
 

Al analizar los resultados de la Tabla Nº 2, se observa que algunos de los items propuestos alcanzaron valores considerables tales como falta de tiempo (32%), escasez de personal (25%), excesivo número de pacientes (10%) y falta de trabajo en equipo (9%), todos ellos estrechamente relacionados entre si representando el 76% del total de factores que dificultan la implementación del PAE.
Con menor porcentaje pero igualmente importante figuran tener que escribirlo y falta de recursos.
 

CONCLUSIONES
Del análisis general de los resultados surgen las siguientes conclusiones:
 

1- El 85% de los enfermeros del Area Operativa XI Orán tienen conocimiento del proceso de atención de enfermería, evidenciando una conceptualización teórica del mismo. Esto podría relacionarse con el hecho de que un porcentaje importante (40%) realizó profesionalización en forma reciente.
2- De los enfermeros que tienen conocimiento, el 44% aplica el proceso de atención de enfermería. La misma no responde a la estructura teórica planteada, se rescata una interpretación particular sobre lo que significa instrumentar e implementar.
3- El PAE, es utilizado como estrategia de priorización para la satisfacción de las necesidades especialmente de los paciente graves y dependientes.
4- Los enfermeros que no aplican el PAE, utilizan un método propio para el trabajo de enfermería, con fases que se ajustan parcialmente a las etapas estandarizadas del PAE.
5- Las dificultades para la implementación del Proceso de atención de enfermería son diversas y variadas, destacándose un alto porcentaje sobre el total de respuestas obtenidas en: falta de tiempo (32%), falta de personal (25%) y muchos pacientes (10%).
 

CITAS BIBLIOGRAFICAS
1. CASTRILLON, MARIA CONSUELO."La dimensión social de la práctica de enfermería".1º Ed. E.U. Antioquía. Colombia. 1997. Pág. 92. 

2. REVISTA DE ENFERMERIA.LIC. M. T. LUIS. "Diagnóstico enfermero". Ed. Rol. Barcelona. 1997. Pág. 28. 

3. ALFARO LEFEVRE, ROSALINDA. "Aplicación del proceso de
Enfermería". 3ª Ed. Mosby. España. 1996. Pág. 5.
 

BIBLIOGRAFIA
1. ALFARO LEFEVRE, ROSALINDA.."Aplicación del proceso de enfermería". Ed. Mosby. España. 1996. 

2. CASTRILLON, MARIA CONSUELO."La dimensión social de la práctica de enfermería".1º E.U. Antoquia. Colombia. 1997. 

3. RIOPELLE / GRANDIN / PHANEUF."Cuidados de enfermería. Aplicación del proceso enseñanza / aprendizaje".1º Ed. Interamericana. México. 1993. 

4. ESPINO, SUSANA Y OTROS."Desarrollo de enfermería en Argentina 1985 / 1995".OPS / OMS. Buenos Aires. 1995. Publicación Nº 42. 

5. FIGUEROA, MARIA."Enfermería, Profesión y disciplina".Congreso Chileno de Enfermería. Santiago de Chile. Agosto. 1992. Resumen Págs. 26 / 27. 

6. IYER, PATRICIA / TAPICH, BARBARA."Proceso de enfermería y diagnóstico de enfermería".1º Ed. Interamericana. México. 1989. 

7. MURRAY - ATKINSON."Proceso de atención de enfermería".5º Ed. Interamericana. México. 1993. 

8. RODRIGO, MARIA TERESA."Diagnóstico enfermero".Revista Rol. Barcelona. 1997. Publicación Nº 222. Año XX. 

9. GIL FERNANDEZ, MONICA."Diagnósticos de enfermería más frecuentes en geriatría".U.N.Sa. Salta. 1997. 

10. RIOPELLE – GRANDIN - PHANEUF."Cuidados de enfermería. Aplicación del proceso enseñanza/aprendizaje".1º Ed. Interamericana. España. 1993. 

11. MAZZEI, NOEMI."Proceso de atención de enfermería".Revista TEA. Nº 25 de Nov-Dic 1997. 

12. ROBLEDO, MARTIN ELENA Y OTROS."Diagnóstico de enfermería: Estrategia de implantación".Revista ROL. Nº 225 MAY 1997. Pág. 67 / 70. 

13. SERRANO SASTRE, ROSARIO Y OTROS."Estandarizar los cuidados: ¿cuando lo han hecho es válido?". Revista ROL. Nº 227 JUL-AGO. 1997. Pág. 23 / 31. 

: Lic. VICTOR HUGO AYALA

                        Prof. Adj. Sede Regional Oran de la UNSA.
                        Universidad Nacional de Santa. Argentina.
