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RESUMEN

El posgrado en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico es una especializacion del area de la salud
con enfoque humanistico y cientifico cuyo objetivo es formar al estudiante en valoracion, tra-
tamiento y rehabilitacién de los pacientes en estado critico que presenten alteraciones a nivel
cardiopulmonar primaria o secundaria a una falla multiorganica. El objetivo de este proyecto fue:
Evaluar las competencias laborales desarrolladas en la especializacién con la opinion de expertos
en el area de cuidado critico, para lo cual se utiliz6 un disefio descriptivo, transversal con enfoque
analitico, en donde se definieron categorias de evaluacion de la pertinencia, relevancia y suficien-
cia, utilizando una escala tipo Likert. Se seleccionaron 10 expertos en cuidado intensivo para que
evaluaran cada competencia. Posteriormente, se realizé un analisis estadistico que permitiera evi-
denciar el acuerdo entre los expertos. Dentro de los resultados se puede evidenciar que entre el 80
y 90% de los expertos calificaron las competencias entre los niveles moderado y alto. Lo anterior
respalda la calidad en la educacion ofrecida a los estudiantes de la especializacion y como esta

cumple con las necesidades de las Instituciones Prestadoras de Servicios y del pais.

Palabras clave: competencias laborales, competencias educativas, cuidado intensivo, cuidado critico, educacién posgra-
dual.
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Abstract

The Specialization in Respiratory Therapy in Critical Care is defined as a postgraduate degree in
the health area with scientific and humanistic training; that tends for the formation of the student
in the evaluation, treatment and rehabilitation of the patients in critical condition, with cardio-
respiratory alteration of base or secondary to multisystemic damage. Therefore, the objective of
this project was: To evaluate with experts the labor competencies of the specialization program
in respiratory therapy in critical care in Bogota. For which a descriptive, cross-sectional design
with an analytical approach was used, where categories of evaluation of relevance, relevance
and sufficiency were defined, using a Likert-type scale, 10 experts in Intensive Care were selec-
ted to evaluate each competence. Subsequently, a statistical analysis was carried out to show the
agreement between the experts. Within the results, it can be seen that between 90 and 80% of the
experts rated the competencies between the moderate and high levels. The foregoing supports
the quality of education offered to students of the specialization and how it meets the needs of the

service-providing institutions and the country.

Keywords: labor competencies, educational competencies, intensive care, critical care, postgraduate education.
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1. Introduccion

El posgrado en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico es una especializacion del area de la salud
con enfoque humanistico y cientifico cuyo objetivo es formar al estudiante en valoracion, trata-
miento y rehabilitacién de los pacientes en estado critico que presenten alteraciones a nivel car-
diopulmonar primaria o secundaria a una falla multiorganica. La capacitacion de los Terapeutas
Respiratorios en Cuidado Intensivo permite un entrenamiento y profundizacién en los principios
y practica que varian desde la anatomia, la fisiologia, la apreciacién especial por la vida humana,
hasta la completa perspectiva de la sociedad moderna.

Se entiende el Cuidado del Paciente Critico como un escenario en el que, a través del conoci-
miento, se adquieren habilidades a lo largo de la formacién. Pero ademas de estos conocimientos
especificos los profesionales deben formarse en disciplinas como la bioética y la administracion
(Marshall et al., 1995).

Desde la aparicién de las Unidades de Cuidado Intensivo (UCI) hasta el momento, la atencién
a los pacientes en estado critico ha mejorado de manera importante, disminuyendo la mortalidad
gracias a la intervencién de profesionales formados especificamente en esta area, como por ejem-
plo, pacientes que son sometidos a cirugias de mayor complejidad y que seguramente requieren
ingreso a las unidades y que en muchos de los casos presentan complicaciones como el Sindrome de
Respuesta Inflamatoria Sistémica, Sindrome de Dificultad Respiratoria Aguda (SDRA), o una falla
multiorganica, esta iltima se constituye en la causa principal de muerte en Cuidado Critico y que
requiere estancias mas largas en esta area critica (Hunt & Meyer, 1997, Marshall et al., 1995).

La Universidad Manuela Beltran (UMB) propuso desde el afio 2008 el posgrado en Cuidado
Critico, programa que fomenta el desarrollo de competencias en el area de cuidado critico y ha
dirigido su atencion desde el campo tedrico, practico e investigativo a los tres grupos poblacionales
principales: neonatos, pediatricos y adultos, no a un grupo en particular (AMCI, 2021).

Este programa se ha destacado a nivel nacional no solo por la propuesta académica, planta do-
cente, horarios, infraestructura, entre otras, sino por los escenarios de practica con los que cuenta,
en los cuales a través de los convenios docente - asistenciales que ha suscrito la UMB con institu-
ciones de tercer nivel de la ciudad de Bogot4, se logra la adquisiciéon de herramientas conceptuales
que facilitan la interaccion del especialista en formacién con los escenarios de alta complejidad
que, sin duda, son clave para el desarrollo integral en el marco del trabajo interdisciplinario en las

Unidades de Cuidado Intensivo (AMCI, 2021).
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El especialista en Terapia Respiratoria adquiere formacion necesaria para desempeiarse en
el area asistencial, favoreciendo el cuidado cardiorrespiratorio dentro de las centrales de urgen-
cias, sala de emergencia y unidades de cuidado intensivo en todos los grupos de edad (AMCI, 2021).

A pesar de tener definidas las competencias genéricas como son la integridad, la ética y la res-
ponsabilidad, asi como las especificas en el area disciplinar, se ve la necesidad de hacer una evalua-
cién de las mismas frente a las competencias actuales a nivel laboral en Colombia. En los ultimos
afios y después de atravesar una pandemia, cada vez es mas necesario que los profesionales en areas
como las de cuidado critico sean mas competentes en cuanto a toma de decisiones, argumentaciéon
y resolucidén de situaciones a las que se puedan ver enfrentados, y esto implica una profunda eva-
luacion de qué es lo que necesita un especialista en cuidado critico para su desempefio dentro de un
equipo interdisciplinario y que a su vez, le dé una proyecciéon mas amplia desde y hacia su quehacer
profesional y como especialista.

La evaluacién que se pretende hacer con este trabajo de investigacion, utilizara como instru-
mento una encuesta, la cual se aplicara a un grupo de expertos en cuidado critico. Esta tendra como
fin aportar informacién para la posterior modificacion de dichas competencias de los especialistas
de terapia respiratoria en cuidado critico egresados de la Universidad Manuela Beltran (Diaz Ba-
rriga, A, 2006).

La Medicina Critica (MC) o Medicina Intensiva (MI) se define como aquella area de 1la medi-
cina, que se ocupa de los pacientes con una patologia que haya alcanzado un nivel de severidad tal
que suponga un peligro vital, actual o potencial que es susceptible de recuperabilidad. El concepto
actual de terapéutica intensiva o terapia intensiva, comprende la aplicacién sistematica de las
multiples posibilidades terapéuticas modernas que se utilizan en situaciones de peligro para la
vida, lo que supone la sustitucion temporal de las funciones organicas alteradas o suprimidas, sin
abandonar por ello el tratamiento de la enfermedad de base, que ha dado lugar a estos trastornos
y teniéndose en cuenta que tales medidas y al final de la terapéutica, proporcionaran una buena

calidad de vida para el futuro (Torrallardona, 1989).

La medicina critica naci6 en la década de los aiios 1950 como consecuencia de la nece-
sidad de prestar soporte ventilatorio a las personas afectadas por una epidemia de poliomielitis
en algunos paises europeos y en Estados Unidos. Desde esa época hasta hoy, la medicina critica
ha tenido un desarrollo vertiginoso en el cual van unidos la excelente atencién personalizada a

los pacientes, los profundos conocimientos de la fisiopatologia del paciente en estado critico, los
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avances deslumbrantes de la tecnologia, de la biologia molecular, de la monitorizacién, manejo y
tratamiento, de la ética y, en fin, de todo aquello que hace apasionante el cuidado del paciente cri-
tico. América Latina no ha sido ajena a este desarrollo, las primeras unidades de cuidado intensivo

fueron fundadas a finales de la década de 1960 y comienzos de los afios 1970 (Torrallardona, 1989).

La primera Unidad de Cuidado Intensivo que se abrié en Bogota se inauguré el 8 de abril
de 1969, donde se inicia la atencion a pacientes criticos en el Hospital San Juan de Dios con la
colaboracion de la Organizacion Panamericana de la Salud y 1a Universidad Nacional de Colombia,
siendo considerada esta fecha por la Junta Directiva de la Asociaciéon Colombiana de Medicina
Critica y Cuidado Intensivo, como el Dia Nacional del Cuidado Intensivo, celebrando la apertura
de la primera UCI en Colombia. Ya mas tarde, en los afios setenta, surgen otras UCI en el Hospital
Militar Central, Hospital San Ignacio, Hospital de los Seguros Sociales, también se abre UCI en
el Hospital San José, en la Clinica Shaio y en el resto del pais en ciudades como Barranquilla y
Medellin. (AMCI, 2021).

Aungque en los ultimos afios se ha observado un incremento en la atencién especializada
en cuidado intensivo, también se observa el aumento de unidades de cuidado intensivo: 210 UCIS
en el 2009, con un promedio de camas de 11 +/5, siendo atn imposible tener una cobertura especia-
lizada en todas las instituciones que cuentan con UCI (AMCI, 2021).

Hoy, se puede asegurar que todos los paises de Latinoamérica poseen unidades de cuidado
intensivo manejadas por equipos interdisciplinarios conformados por intensivistas, enfermeros,
terapeutas, nutricionistas, psicélogos, entre otros profesionales que buscan estar cada vez mejor
formados en esta especialidad en particular, siendo las unidades de cuidado intensivo los escena-
rios clinicos que estan dotados con tecnologia suficiente para brindar un adecuado manejo a los

pacientes que lo requieran (E. C. Rodriguez & Rubiano, 2007).

Como es dificil conseguir los recursos para disminuir la brecha, se han hecho una serie de
trabajos tanto a nivel gubernamental como de las sociedades de cuidado intensivo, para optimi-
zar el recurso existente. Como estrategias, se han creado guias para redireccionar a los pacientes
criticamente enfermos, creando mas camas de cuidado intermedio, las cuales requieren menos
recursos tanto humanos como fisicos. Se han estratificado las unidades de terapia intensiva por
niveles de complejidad de acuerdo con la region y la poblaciéon, mejorando los sistemas de comu-
nicacion, telemedicina, traslado de pacientes, etc. Todo lo anterior, esta encaminado a definir las

necesidades reales de camas de cuidado intensivo en la regién (Ministerio Proteccién Social, 2005).
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La Organizacion Mundial de la Salud recomienda 4 - 4,75 camas por 1000 habitantes para
hospitales de agudos en poblaciones de mas de 100.000 habitantes; 3 - 4 camas por 1000 en pobla-
ciones de 25.000 - 100.000 habitantes y 2,5 - 3 camas / 1000 habitantes en poblaciones de menos
de 25.000 habitantes. En términos generales, una aproximacién racional de la cantidad de camas
hospitalarias y de cuidado critico para la region podria ser de 2,5 a 3 camas / 1000 habitantes, y de
éstas entre el 4 al 10% deben ser de cuidado intensivo (Salud, 2021).

De manera paralela al crecimiento de las unidades de cuidado intensivo en Latinoamé-
rica y en Colombia, han surgido las sociedades de cuidado critico, las cuales han tenido un papel
preponderante en los avances de la especialidad en la region. En general, todas tienen dentro de
sus objetivos el fortalecimiento del cuidado critico por lo cual, mediante comités, desarrollan las
estrategias para lograrlos. En el campo educativo en particular, las sociedades realizan diferentes
eventos como congresos nacionales e internacionales, educacion continuada, algunos incluso
capacitacion en linea; adicionalmente, se ejecutan consensos para realizacién y difusiéon de proto-
colos y guias de atencion (Roca, J., Pérez, et al., 2007).

En los afios ochenta, se crea la Sociedad Colombiana de Cuidado Intensivo, teniendo en
cuenta tanto el crecimiento de las Unidades de Cuidado Intensivo como de profesionales en esta
area critica, la cual establece directrices y lineamientos del cuidado critico pero manejadas con
profesionales no especializados en esta rama, con formacién en medicina interna o anestesia y
profesionales cirujanos o médicos generales con algin tipo de entrenamiento en cuidado critico
(AMCI, 2021).

En los afios noventa (1996) se crea la Asociacion Colombiana de Medicina Critica y Cuidado
Intensivo (AMCI), una asociacion cientifica gremial (AMCI, 2021).

En el afio 1997 surge un estudio de las unidades de cuidado intensivo en Colombia, evaluando
su recurso humano, concluyendo que habia un déficit de Unidades de Cuidado Intensivo donde
se evidencid que existian 87 de estas, un nimero bastante reducido en relacién con la cantidad de
camas en general, causando aumento de los costos. En el afio 2004, 1la AMCI vuelve a evaluar en
junto a la Academia Nacional de Medicina Colombiana una muestra de 109 Unidades de Cuidado
Intensivo con un nimero de camas mayor y dotadas con lo basico, las cuales se dividieron en ofi-

ciales o privadas y en académicas y no académicas (AMCI, 2021).
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Todo lo anteriormente mencionado dio las bases suficientes para proponer estrategias de for-
macion de profesionales en medicina y otras areas como paramédicos en el area de cuidado critico
meédico y paramédico, por lo que la AMCI, apoyada en otras instituciones de educacion superior,
desarrollan programas de formacion de especialistas en Medicina Critica y Cuidados Intensivos
dirigidos por médicos, asi como también se desarrollaron programas dirigidos a profesionales de
enfermeria, terapeutas respiratorios y fisioterapeutas (AMCI, 2021).

Sumado a lo anterior, y debido a la alta demanda de unidades de cuidado intensivo que se
ha evidenciado, se hace necesario que la formacién que se brinde al recurso humano de las UCI
sea de alta calidad y actualizada, raz6n por la cual es primordial que las universidades evalien
constantemente la formacién de sus egresados.

Es por esto que el presente proyecto tuvo como objetivo evaluar las habilidades y competen-
cias que van a desarrollar los especialistas del programa de la especializacién en Cuidado Critico
teniendo en cuenta la opinioén de expertos en esta area, con el fin de aportar informacién que pos-
teriormente permita su actualizaciéon o modificacion y de esta manera, garantizar una formacion
que responda a las necesidades del sistema de salud a nivel nacional.

Las competencias laborales en los programas de salud juegan un papel fundamental para los
procesos de contratacion. Por tal razon, se hace necesario que las instituciones de educacioén su-
perior que ofertan dichos programas académicos estén en permanente proceso de autoevaluacion
y comparacion con entes internacionales, generando construccién permanente de competencias
que amplien la visidon de los profesionales y especialistas a nivel nacional e internacional por medio
de los resultados de aprendizaje tal como lo promulga el Ministerio de Educaciéon Nacional a través

de su decreto 1330 del 2019.

De ahi que, el desempefio y evaluacion de las competencias de dichos profesiona-
les en el area de cuidado critico sea sumamente importante, ya que estos se enfrentan
a situaciones en donde la vida de las personas que se encuentran con alteraciones car-
diovasculares y pulmonares estd en riesgo. Ademas de esto, poniendo en contexto las
funciones del especialista en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico resulta mas visi-
ble la posicion de la carrera, la ocupacion y el medio donde se desempeiia, generando
una trazabilidad en el tiempo y en los mecanismos de evaluacion de las Unidades de

Cuidado Intensivo para que el personal sea més idoneo, garantizando una prestacion
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del servicio con altos estandares de calidad, siendo este el derrotero en las Instituciones

Prestadoras de Salud. (Salas Zapata, W. A. (2005)

Debido a lo anterior: este estudio tuvo los siguientes objetivos:

Objetivo General
Revisar con la opinién de con expertos el desempefio laboral de los especialistas del posgrado en

Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota.

Objetivo Especificos

¢ Medir con expertos la relevancia de las competencias laborales del programa de
posgrado en terapia respiratoria en cuidado critico en Bogota.

¢ Analizar con expertos la pertinencia de las competencias laborales del posgrado de
Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota.

e Determinar con expertos la suficiencia de las competencias laborales del posgrado
en Terapia Respiratoria de Cuidado Critico en Bogota.

¢ Comparar las competencias laborales del programa del posgrado en Terapia Respi-

ratoria en Cuidado Critico con el contexto nacional.

2. Metodologia de la investigacion

Investigacion de tipo cuantitativo, de corte transversal, descriptivo con enfoque analitico. Tuvo
como proposito analizar y evaluar las competencias laborales del posgrado en Terapia Respira-
toria en Cuidado Critico en el contexto nacional por medio de la opinién de expertos en el area de
cuidado critico

Este disefio permitio evaluar la relevancia, pertinencia y suficiencia de las competencias, y de
esta manera aportar informacién que posteriormente permita proponer o modificar las mismas,
con el fin de garantizar una educacion posgradual de calidad que cumpla con las necesidades del
sistema de salud.

Con el fin de garantizar la calidad y objetividad de la evaluacidn, el instrumento es aplicado
a nueve expertos en el area de cuidado critico, como intensivistas, terapeutas especialistas en cui-
dado critico, coordinadores de servicios de cuidados intensivo y docentes con amplia experiencia

en el tema.
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Se seleccionaron los expertos que cumplian con los criterios mencionados, se les envié el link
del instrumento en la herramienta de encuestas de Google, donde se explico el contexto de forma
clara, el objetivo de la investigacion y el uso que tendran los resultados; también se instruyo al ex-
perto en la calificacién y diligenciamiento del formato de evaluacion. Posteriormente se tabularon
los resultados y se prepararon para el analisis estadistico.

Se utiliz6 el indicador escala tipo Likert que permitio calcular la puntuacién mediante la asig-
nacién numeral del nivel de acuerdo o desacuerdo de los expertos.

Los siguientes aspectos se utilizan para evaluar las competencias, sus definiciones aplicadas a
educacion y su adaptacion para este estudio:

® Relevancia: la competencia es fundamental para el desempefio del especialista en la
Unidad de Cuidado Intensivo y garantiza una atencion de alta calidad.

¢ Pertinencia: la competencia es congruente con las condiciones del sistema de salud
a nivel nacional y atiende las necesidades que las Unidades de Cuidado Intensivo
requieren del especialista.

¢ Suficiencia: la competencia cumple con los requisitos necesarios para desempenarse

con un alto nivel de calidad en la Unidad de Cuidado Intensivo.

3. Resultados

Dentro de los datos obtenidos se observo que la mayor poblacién que respondio la entrevista fue-
ron hombres con un total de 7, en comparaciéon con las mujeres con un total de 3. También se
pudo determinar que la poblacién entre 45 a 55 afios fue la que mas respondié al instrumento
utilizado con una frecuencia de cinco personas y un porcentaje de 50 y la que menos respondi6 al
instrumento fue la poblacion entre 55 a 65 afios con una frecuencia de una persona y un porcentaje

de 10. (Ver Tabla 1)

Tabla 1. Género y edad de los expertos

Variable Frecuencia Porcentaje
Femenino 3 30%
Masculino 7 70%
Menor de 35 afios 1 10%
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35 a 45 aflos 3 30%
45 a 55 ailos 5 50%
55 a 65 afios 1 10%

De la misma manera se pudo evidenciar que de las 10 personas que respondieron la entre-
vista, ocho tienen formacidon como magister o tienen especialidades médicas equivalente al 80%,
mientras que una persona tiene especializacion con un porcentaje de 10%, y una persona tiene

doctorado con un porcentaje del 10%. (Ver Tabla 2)

Tabla 2. Nivel de educacién

Variable Frecuencia | Porcentaje
Especializacion 1 10%
Maestria o espe- 3 80%
cialidad médica
Doctorado 1 10%

Por otra parte, sobre el tiempo de experiencia en el ambito clinico, se evidencia que cuatro
personas de las entrevistadas tienen de 15 a 20 afios con un porcentaje del 40%, tres tienen de 10 a
15 afios con un porcentaje del 30%, seguido de dos de las personas encuestadas que tienen de 20 a
25 afios de experiencia con un porcentaje del 20% y por ultimo, una persona respondié que tiene

mas de 25 ailos de experiencia con un porcentaje del 1%. (Ver Tabla 3)

Tabla 3. Afios de experiencia

Variable Frecuencia | Porcentaje
10 a 15 afios 3 30%
15 a 20 ailos 4 40%
20 a 25 afios 2 20%
Mas de 25 aios 1 10%

En cuanto a las preguntas que se realizaron a los expertos se puede observar que, sobre rele-
vancia, pertinencia y suficiencia, 1a mayoria de ellos ubican sus respuestas en un nivel de cumpli-

miento alto. (Ver Tabla 4)
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Tabla 4. Preguntas a expertos

Pregunta Relevancia | Pertinencia A Suficiencia
jeto d
Reconoce objeto de 9 9 6
estudio
Identificacion del espe- 7 6 6
cialista
licacié herra-

Aplicacion de herra 4 6 5
mientas
Aplicacién de valores 7 6 6
éticos
Evaluacion de estrate- 3 5 6
gias terapéuticas
I 2

ntegracién grupos 6 5 5
interdisciplinarios

En cuanto a las competencias que deben tener los especialistas, el 30% de la
poblacién entrevistada opina que se debe tener integracion de grupos interdisci-
plinarios conocimientos. El 20% destacé los procesos de rehabilitacion y el 10% la
sostenibilidad en los sistemas de salud, habilidades comunicativas en malas noticias,
responder las necesidades de la sociedad y manejo de la ventilacion mecanica como las

competencias que segun los expertos debe tener el especialista. (Ver Tabla 5)

Tabla 5. Competencias que deben tener los especialistas

Variable Frecuencia Porcentaje

Integracion de conocimientos 3 30%
Rehabilitacion 2 20%
Sostenibilidad de los sistemas de salud 1 10%
Habilidades comunicativas en malas noti- 1 10%
cias

Responder a las necesidades de la sociedad 1 10%
Manejo de la ventilaciéon mecanica 1 10%
No contesta 1 10%
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Asi mismo los resultados del cuarto objetivo del presente estudio muestran que las compe-
tencias de la especializacion en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico de la universidad Manuela

Beltran cumplen y superan los objetivos y competencias ofrecidas por otras instituciones.

4. Conclusiones

e Mediante la opinion de un grupo de expertos se evaluaron las competencias labora-
les del posgrado en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota, en donde se
logrd una calificacion entre los niveles alto y moderado para cada uno de estos.

e Los expertos determinaron que las competencias laborales del programa de especia-
lizacion en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota eran relevantes, dado
que son fundamentales para el desempefio del especialista en la Unidad de Cuidado
Intensivo y garantiza una atencion de alta calidad.

¢ Losexpertos determinaron la pertinencia de las competencias laborales del posgrado
en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota, siendo estas congruentes con
las condiciones del sistema de salud a nivel nacional y que atienden las necesidades
que las Unidades de Cuidado Intensivo requieren del especialista.

¢ Los expertos determinaron que la suficiencia de las competencias laborales del pro-
grama de posgrado en Terapia Respiratoria en Cuidado Critico en Bogota, cumplie-
ron con los requisitos necesarios para desempefiarse con un alto nivel de calidad en
la Unidad de Cuidado Intensivo.

* Se contrastaron las competencias laborales del programa de posgrado en Terapia
Respiratoria en Cuidado Critico con el contexto nacional, encontrandose que estas

cumplen y superan las expectativas del medio.
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