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RESUMEN

El presente estudio analiza la percepcidon del personal de enfermeria de la unidad de
terapia intensiva (UTI) de una clinica privada de la ciudad auténoma de buenos aires

respecto a la implementacion de un programa de ecografia liderado por enfermeria.

Mediante un disefio descriptivo, se realizd una encuesta de 15 preguntas a 33
enfermeros seleccionados por conveniencia, con el objetivo de conocer su punto de vista,
aceptacién, disposicion a capacitarse, percepcion de barreras y facilitadores para la

incorporacion de la ecografia en la practica profesional.

Los resultados muestran una alta aceptacién del uso de la ecografia por parte del
personal, con la mayoria de las respuestas favorables sobre su aporte a la autonomia
profesional, la seguridad y la calidad del cuidado del paciente critico. Aunque mas de la
mitad no posee capacitacion previa, la gran mayoria manifestd disposiciéon a formarse,
incluso por medios propios si el programa fuera arancelado. Las principales barreras
identificadas fueron la falta de capacitacién, la sobrecarga laboral y la disponibilidad
limitada de equipos; mientras que los facilitadores mas sefalados fueron la oferta de

capacitaciones continuas y el acceso adecuado a equipamiento.

La evidencia tedrica revisada respalda la factibilidad y veneficios del uso de ecografia
por enfermeria en cuidados criticos. En conclusion, la implementacion de un programa
de ecografia liderado por enfermeria se considera pertinente, viable y necesaria para
fortalecer la practica avanzada, optimizar procesos mejorar la calidad del cuidado en
UTL.




ABSTRACT

The present study analyzes the perception of nursing staff in the Intensive Care Unit
(ICU) of private clinic in the Autonomous City of Buenos Aires regarding the

implementation of a nurse-led ultrasound program.

Using a descriptive design, a 15-item survey was administered to thirty-three nurses
selected through convenience sampling, with the aim of understanding their point of
view, acceptance, willingness to undergo training, and perceived barriers and facilitators

for incorporating ultrasound into professional practice.

The results show an high level of acceptance of ultrasound use among the staff, with
most responses indicating that it would contribute positively to professional autonomy,
patient safety, and the quality of care for critically ill patients. Although more than half
of the participants have no previous training, the vast majority expressed willingness to
receive education, even using their resources if the program required payment. The main
barriers identified were lack of training, workload and time constraints, and limited
equipment availability, while the most frequently mentioned facilitators were the

availability of continuous training and adequate access to equipment.

The theoretical evidence reviewed supports the feasibility and benefits of nurse-
performed ultrasound in critical care. In conclusion, the implementation of a nurse-led
ultrasound program is considered relevant, feasible, and necessary to strengthen

advanced practice, optimize processes, and improve the quality of care in the ICU.




INTRODUCCION

En este trabajo final integrador se abordara el tema “implementaciéon de un programa
de ecografia liderado por el personal de enfermeria en la unidad de terapia intensiva de
una clinica privada ubicada en C.A.B.A., en el ano 2025". Asimismo, se recopilaran
respuestas del personal de enfermeria y su grado de aceptacion, conocimiento y
disposicion frente a la implementacion de este tipo de programas. Conocer estas
respuestas resulta esencial para planificar estrategias formativas, identificar posibles
barreras, como la falta de recursos, tiempo o reconocimiento institucional y garantizar

una puesta en marcha viable.

En este contexto, el trabajo se justifica por la necesidad de explorar como percibe el
personal de enfermeria de UTI la implementacion de un programa de ecografia liderado
por enfermeria. Este estudio aportara informacion valiosa para el disefio de programas
educativos, protocolos y politicas institucionales que promuevan la integraciéon de la
ecografia en el ambito de los cuidados criticos dentro de la practica profesional de
enfermeria. De esta manera, contribuye al desarrollo de competencias avanzadas y a la

mejora continua de la calidad del cuidado del paciente critico.

Este trabajo fue seleccionado porque se vincula con los contenidos abordados en la
materia cursada durante el primer cuatrimestre del segundo ano de la especialidad:
Cuidados criticos de enfermeria a pacientes con alteracion de la hidratacion, nutricién y
medio interno. Esto despertd mi interés por profundizar en la técnica ecografica debido
a su creciente relevancia en el ambito de la salud y el papel fundamental que cumple en

la valoracion del estado general del paciente.

Marco metodologico

La metodologia que se utilizd fue de tipo descriptiva. Se elabord una encuesta de 15
preguntas que fue enviada a los enfermeros de la unidad de terapia intensiva de una
clinica privada de C.A.B.A., la que fue seleccionada por conveniencia con un total de 33
profesionales, se tomaron en cuenta algunos criterios de inclusion, enfermeros que
trabajen en la clinica privada de C.A.B.A, enfermeros que trabajen dentro del sector de

unidad de terapia intensiva, que quieran participar de la encuesta, por otro lado como




criterio de exclusion, se excluyd a enfermeros que no trabajan en la clinica privada de
C.A.B.A, enfermeros que trabajan en las areas fuera de la unidad de terapia intensiva
(guardia, cirugia y consultorios) y los que no estaban de acuerdo en participar de la
encuesta, Posteriormente, se elaboraron unas tablas, graficos y andlisis de los resultados

obtenidos.




OPERALIZACION DE LAS VARIABLES

VARIABLES CATEGORIAS ESCALA DE MEDICION
Edad 20 a 30 afos Numérica
31 a 49 afos
50 a 60 afos
60 0 mas
Género Femenino Nominal
Masculino
Prefiero no decirlo
¢Cudl es su nivel de formacion | Enfermero profesional | Ordinal
profesional? Enfermero
Licenciado/a
Especialista
Magister en
enfermeria
¢Cuantos anos de experiencia | 1 a 5 afos Numérica
tiene en el sector de UTI? 6 a 15 afios
16 a 21 anos
22 0 mas
¢Cudl corresponde a su turno | Turno mafana Nominal
laboral actualmente? Turno tarde
Turno noche
SADOFE
éHa recibido formacion o | Si Nominal
capacitacion sobre ecografia en | No
algin momento?
Si su respuesta anterior fue | Curso Nominal
"Si", indique el tipo de | Taller
formacion Otros
(Estd de acuerdo con la|SI Nominal
implementacion de ecografia | Tal vez




utilizada por enfermeria en la
UTI?

No

¢Considera que enfermeria
podria realizar ecografias para
procedimientos en la UTI, con

la capacitacion adecuada?

Si
No estoy seguro/a
No

Nominal

¢Considera que la
implementacion de la ecografia
aportaria a la autonomia

profesional de enfermeria?

Si
Tal vez
No

Nominal

¢Usted cree que la ecografia

realizada  por  enfermeria
mejoraria la seguridad y la
calidad de los cuidados de los

pacientes en la UTI?

Totalmente de
acuerdo

De acuerdo

En desacuerdo
Totalmente en

desacuerdo

Ordinal

¢Cudles considera que son las

principales  barreras  para
implementar este programa?

(puede marcar mas de una)

Falta de capacitacion
Falta de

disponibles

equipos

Falta de tiempo o
sobrecarga laboral
Otro

Nominal

éQué factores facilitarian la
implementacion? (puede

marcar mas de una)

Capacitaciones
permanentes
Disponibilidad

equipos

de

Tiempo
Otro

Nominal

¢Estaria dispuesto/a
capacitarse en ecografia si su
clinica implementa el programa

para enfermeria?

Si
Tal vez
No

Nominal




¢Realizaria el curso o programa
por sus propios medios si fuera

arancelado?

Si
Tal vez
No

Nominal




PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

La atencidn de los pacientes criticos en la unidad de terapia intensiva exige
intervenciones rapidas seguras y basadas en la evidencia. En los Ultimos afios, la
ecografia en el punto de cuidado (POCUS) se ha consolidado como una herramienta
fundamental para la evaluacion y el monitoreo del paciente critico, permitiendo una toma

de decisiones mas inmediata y precisa.

Tradicionalmente, su uso estuvo restringido al ambito médico; sin embargo, la creciente
formacion y especializacion del personal de enfermeria ha abierto nuevas posibilidades
para la implementaciéon de programas de ecografia liderados por enfermeria dentro de

los equipos multidisciplinarios en cuidados intensivos.

Diversos estudios internacionales evidencian que la enfermeria entrenada en POCUS
puede realizar evaluaciones basicas, como valoracion pulmonar, control de accesos
vasculares o monitoreo de sobrecarga de liquidos, con impacto positivo en la seguridad,
calidad y eficiencia del cuidado del paciente critico. Ademas, la literatura senala que la
adopcidn de esta competencia aumenta la autonomia profesional y la satisfaccion laboral

del personal, al mismo tiempo que mejora la respuesta ante situaciones criticas.

Implementar un programa de ecografia liderado por enfermeria en la UTI permitiria
optimizar los procesos asistenciales, reducir tiempo de espera para estudios
diagnosticos, y fortalecer el rol de enfermeria como agente activo en la toma de

decisiones clinicas.

Asimismo, favoreceria una atencion centrada en el paciente al disminuir traslados y

riesgos asociados, mejorando asi los estandares de calidad y seguridad del paciente.

Por otro lado, la percepciéon y aceptacion del personal de enfermeria son factores

determinantes para el éxito de cualquier cambio organizacional.




Formulacion de problema
¢Cémo se caracteriza la implementacién de un programa de ecografia liderado por el
personal de enfermeria en la unidad de terapia intensiva de una clinica privada, ubicada

en la Ciudad Autonoma de Buenos Aires en el afio 2025?




OBJETIVO GENERAL

v Analizar la implementacion de un programa de ecografia liderado por el personal
de enfermeria en la unidad de terapia intensiva de una clinica privada, ubicada

en la Ciudad Autonoma de Buenos Aires en el ano 2025

OBJETIVOS ESPECIFICOS

v" Describir la actitud y disposicién del personal ante la implementacién de un
programa de ecografia en la unidad de terapia intensiva realizado por el personal
de enfermeria.

v' Identificar las competencias del personal de enfermeria en la utilizacién del
ecdgrafo en la unidad de terapia intensiva para su labor diario.

v' Elaborar recomendaciones para la implementacion de un programa de ecografia

liderado por enfermeria.

10




DESARROLLO

Un articulo cientifico menciona que dentro de una UCI una enfermera entrenada en la
realizacion de ecografia realizd exploraciones cardiacas y pulmonares focales (FUSIC) en
pacientes con COVID-19. De 15 exploraciones, 10 (67%) identificaron hallazgos que
modificaron la toma de decisiones clinicas (p. e€j., retirada de liquidos, ajustes
ventilatorios o derivacion a ecocardiografia formal). El estudio muestra factibilidad y
utilidad clinica de ecografia liderada por enfermeria en contexto critico. (Corcoran,
2022)

En otro articulo se menciona sobre “un proyecto educativo y de implementacion en UCI
para capacitacion de enfermeria en colocacion de catéteres periféricos guiados por
ecografia. Tras la intervencién aumentd significativamente el porcentaje de personal
formado y la tasa de éxito de puncidn guiada por US (éxito clinico alto, baja tasa de
complicaciones). Describe metodologia de capacitacion (tedrico-practica, material de
referencia y supervision) util como modelo para programas de ecografia liderados por

enfermeria.” (Bagley, 2022)

Otro estudio prospectivo en una UCI mixta donde se formd a enfermeras para realizar
ecografia toracica (protocolo estandarizado). Las enfermeras (denominadas "Ultra
Nurses") aprendieron con rapidez; se documentaron cambios en diagndstico y manejo
tras las exploraciones. Se concluye que la ecografia toracica realizada por enfermeria es
factible y tiene impacto en la toma de decisiones, aunque se subraya la necesidad de

evaluacion continua y estandares de calidad. (Smits, 2023)

En el siguiente articulo menciona sobre un “Estudio cualitativo que explora las
experiencias de enfermeras criticas utilizando POCUS para accesos venosos en pacientes
con acceso dificil (DIVA). Las participantes sefialaron mejoras en seguridad del
procedimiento, confianza profesional y rapidez en la atencidn, pero también reportaron
barreras como disponibilidad de equipos, tiempo de formacidon y aceptacion
interprofesional. Relevante para entender percepcién y factores humanos ante la

implementacion”. (Hansen, 2024)

Asimismo en este Ultimo articulo informa sobre la “Descripcion de implementacion de un

equipo de respuesta a sepsis liderado por enfermeria que incorporé POCUS en la

11




evaluacion y manejo inicial. La inclusion de ecografia en el algoritmo de respuesta
aumentd cumplimiento de bundle, permitid decisiones mas individualizadas y mejoro
ciertos procesos asistenciales. El articulo sirve como ejemplo de intervencién
organizacional donde enfermeria lidera y coordina el uso de POCUS en cuidados criticos”.
(Nunnally, 2024)

La revision de los cinco articulos seleccionados permite identificar una tendencia
creciente y consolidada en cuanto a la implementacién de programas de ecografia a pie
de cama (POCUS), liderados por el personal de enfermeria en las unidades de cuidados
intensivos. En conjunto, la evidencia revisada demuestra que esta practica es factible,
segura y tiene un impacto clinico positivo, contribuyendo al fortalecimiento del rol

profesional de enfermeria en contextos de alta complejidad.

En sintesis, los articulos revisados coinciden en sefalar que la implementacion de
programas de ecografia liderados por enfermeria en la unidad de cuidados intensivos
contribuye a mejorar la calidad de la atencidn, la seguridad del paciente y la autonomia
profesional. La formacidn estandarizada, la supervisidon continua y el apoyo institucional
se identifican como ejes fundamentales para garantizar la sostenibilidad y el impacto
positivo de estas iniciativas. De este modo, la ecografia se consolida como una
herramienta clave en la practica avanzada de enfermeria, alineada con los principios de

seguridad, eficiencia y mejora continua en cuidados criticos.

12




RESULTADOS

Grafico N°1:

Distribucion segun la edad de los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

80.00%
70.00%
60.00%
50.00%
40.00%
30.00%
20.00%

0,

0.00%
20 a 30 anos 31 a49 afnos 50 a 60 anos 61 omas

m20a30anos MmW31a49afios MW50a60afos M610mas

Fuente: Elaboracion propia

Del total de los enfermeros encuestados, la mayoria tiene entre 31 y 49 afios, mientras que
aproximadamente un tercio tiene entre 20 y 30 afios. Una minoria se encuentra en el rango de 50 y 60 afios

y ninguin encuestado tiene 60 afios 0 mas

13




Grafico N°2:

Distribucion seguin género de los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

Prefiero no
decirlo, 3%

Masculino,
27.30%

Femenino,
69.70%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de los enfermeros encuestados, el porcentaje mas alto responde al sexo femenino, mientras el

tercio responde al sexo masculino y finalmente una porcién muy pequefia prefirié no decirlo.

14




Grafico N°3:
Distribucion segin formacion de los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A
(n=33).

B Enfermero profesional H Enfermero Licenciado/a

W Especialista B Magister de enfermeria

63,60%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de los encuestados, la gran mayoria respondié que es enfermero licenciado en cuanto a nivel de
formacion, mientras la otra cuarta parte responde que su nivel de formacion es enfermero profesional, otra

pequefia porcion responde que es especialista y finalmente ninguno responde a magister de enfermeria.
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Grafico N°4:
Distribucion segun los afios de experiencia en el sector, de los enfermeros de UTI en una clinica
privada, en C.A.B.A (n=33).

32.30% 58.10%

m1ab5afos MW6al15afios M16a21afios MNM220mas

Fuente: Elaboracion propia

Del total de enfermeros encuestados, mas de la mitad contestd que su tiempo de experiencia en el sector
ronda de 1 a 5 afios, un poco mas de un cuarto respondié que experiencia ronda entre los 6 y 15 afos,
entre los porcentajes mas pequefios una parte contestd que su experiencia se encuentra entre los 22 afios
0 mas, finalmente el porcentaje mas chico respondié que ronda entre los 16 y 21 afios de experiencia en el

sector.
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Grafico N°5:
Distribucion segun el turno laboral de los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A
(n=33).

B Turno mafiana M Turnotarde B Turnonoche1 M®ETurnonoche2 mSADOFE

Fuente: Elaboracion propia

Del total de los encuestados, la mayor parte responde que su turno laboral es turno noche 1, mientras que
la siguiente porcion respondié que es del turno tarde, siguiente turno mafiana, siguiente turno noche 2 y

finalmente el menor porcentaje es del turno SADOFE.
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Grafico N°6:
Distribucion segun la formacion o capacitacion sobre ecografia en algin momento de los
enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

@si

BNo

Fuente: Elaboracion propia

Del total de los encuestados, mas de la mitad respondié que la mayoria no realizé formacion o capacitacion
sobre ecografia, mientras que un poco mas del cuarto respondié que si.
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Grafico N°7:

Distribucion segun el tipo de formacion en cuanto a la capacitacion sobre ecografia de los

enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

- Curso

- Taller

- Otro

&=

Taller, 35.70%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, respondieron en cuanto a qué tipo de formacion realizaron sobre ecografia, poco

mas de un cuarto realizaron taller y otro, finalmente en menos porcentaje realizaron un curso de ecografia.
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Grafico N°8:
Distribucion segun la aceptacion de la implementacion del uso de ecografia por los enfermeros

de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

12.50%

asi
BTalvez

@No

87.50%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, la gran mayoria respondié que, si esta de acuerdo en la implementacion del uso
de ecografia por enfermeria en el servicio de UTI, mientras que una minoria respondié que tal vez,

finalmente ninguno respondid que no esta de acuerdo con esta implementacion.
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Grafico N°9:

Distribucion segun la consideracion de realizar ecografias para procedimientos dentro del
sector con la capacitacion adecuada por los enfermeros de UTI en una clinica privada, en
C.A.B.A (n=33).

u Si H No estoy seguro E No

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, la gran mayoria respondid que, si estéd de acuerdo con realizar ecografias para
procedimientos dentro del sector con la capacitacion adecuada, mientras que un porcentaje muy pequefio

respondid que no esta seguro/a, finalmente nadie contestd no estar de acuerdo.
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Grafico N°10:
Distribucion en cuanto a si la ecografia aportaria autonomia profesional de los enfermeros de
UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

Talvez, 12.10%

Si, 87.90%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, la gran mayoria estad de acuerdo en que la ecografia aportaria autonomia
profesional a los enfermeros dentro del sector de UTI, mientras que una porcion pequefia piensa que tal

vez, ninguno respondid que no esta de acuerdo.
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Grafico N°11:
Distribucion en cuanto a si la ecografia mejoraria la seguridad y calidad de cuidados a los
pacientes por los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

B Totalmente de acuerdo
m De acuerdo
B En desacuerdo

B Totalmente en desacuerdo

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, la mayoria respondid que esta totalmente de acuerdo que la ecografia mejoraria
la seguridad y calidad de los cuidados al paciente por los enfermeros de UTI, mientras que casi el cuarto
respondié que esta de acuerdo, una muy pequefia porcion respondié que esta en desacuerdo, finalmente

ninguno respondié que esta totalmente en desacuerdo.
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Grafico N°12:
Distribucion segin la consideracion de las principales barreras para la implementacion del
programa de los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

Falta de capacitacion 28 (84,8 %)

Falta de equipos disponibles 9 (27,3 %)

Falta de tiempo o sobrecarga

0,
laboral 14 (424 %)

Otros

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, en cuanto a la encuesta que se realizd sobre lo que piensan los enfermeros sobre
las barreras de implementacion del programa de ecografia, la gran mayoria respondié que una de las
principales barreras es la falta de capacitacién, menos de la mitad respondié falta de tiempo o sobrecarga
laboral, mientras que un poco mas de un tercio respondid la falta de equipos disponibles, finalmente la

minoria respondio otros.
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Grafico N°13:
Distribucion segun los factores que facilitarian la implementacion del programa por los
enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

Capacitaciones permanentes 28 (84,8 %)
Disponibilidad de equipos 15 (45,5 %)
Tiempo 13 (39,4 %)
Otros
0 10 20 30

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, en cuanto a la pregunta de cudles son los factores que facilitarian la
implementacién del programa de ecografia para el equipo de enfermeria, la mayoria respondid
capacitaciones permanentes, mientras que menos de la mitad respondi6 la disponibilidad de equipos,

ninguno respondid otros.
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Grafico N°14:
Distribucion en cuanto a si estan dispuestos a capacitarse en ecografia si su clinica

implementara el programa para los enfermeros de UTI en una clinica privada, en C.A.B.A
(n=33).

Talvez, 6.10%| |No,0%|

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, casi la mayor parte del porcentaje de los encuestados respondié que si esta
dispuesto a capacitarse en ecografia si su clinica implementa el programa de ecografia para los enfermeros,

mientras que un porcentaje pequeno piensa que tal vez, ninguno respondié que no.
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Grafico N°15:
Distribucion en cuanto a si los enfermeros de UTI estan dispuestos a realizar el programa por
sus propios medios si fuese arancelado en una clinica privada, en C.A.B.A (n=33).

No
9%

Talvez
30%

Si
61%

Fuente: Elaboracion propia

Del total de encuestados, en este caso mas de la mitad de los encuestados esta de acuerdo en realizar el
programa de ecografia por sus propios medios si fuese arancelado, mientras que un poco mas de un cuarto

piensa que tal vez, una porcion pequefia piensa que no lo realizaria si fuera arancelado el programa.
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Recomendaciones para la implementacion de un programa de
ecografia

A partir de los resultados obtenidos en el presente trabajo, se considera recomendable

implementar de manera progresiva un programa de ecografia destinado al personal de

enfermeria de la unidad de terapia intensiva, orientado a fortalecer las competencias

profesionales y contribuir a la seguridad y calidad de la atencidn del paciente critico.

v

En primer lugar, se recomienda realizar una evaluacién inicial de las necesidades
formativas del personal de enfermeria, considerando el nivel de conocimientos
previos, experiencia profesional, formacion académica y familiaridad con el uso
de la ecografia. Esta evaluacion permitira disefiar una capacitacion acorde a las
caracteristicas y necesidades del equipo.

Se recomienda establecer un programa de capacitacion tedrico-practico, que
incluya contenidos relacionados con los principios basicos de la ecografia, manejo
y configuracion del equipo, reconocimiento de estructuras anatomicas, obtencion
adecuada de imagenes, higiene y control de infecciones, limitaciones de la
técnica y criterios para solicitar la valoracion o interpretacion por parte del
profesional correspondiente. La formacidn deberia complementarse con practicas
supervisadas y evaluacién de competencias antes de la utilizacion auténoma del
equipo.

Asimismo, resulta fundamental establecer protocolos y procedimientos
institucionales que definan claramente el alcance de la practica de enfermeria,
las responsabilidades del personal, los criterios de supervision y la forma de
registrar los procedimientos realizados. Estos protocolos permitirian favorecer
una utilizacién estandarizada y segura de la ecografia dentro de la practica
cotidiana.

Se recomienda también comenzar con una implementacion piloto, seleccionando
inicialmente un grupo reducido de profesionales capacitados. Esta estrategia
permitiria identificar dificultades relacionadas con la disponibilidad del equipo, los
tiempos de realizacion de la practica en las actividades habituales y la aceptacion
por parte del equipo interdisciplinario, antes de extender el programa a todo el
personal.

En relacidén con los recursos, se considera necesario garantizar la disponibilidad

y mantenimiento adecuado del equipo de ecografia, asi como de los insumos
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necesarios para su utilizacion. El dispositivo deberia encontrarse accesible dentro
de la unidad y contar con un sistema de mantenimiento, limpieza y desinfeccion
acorde con las normas institucionales de prevencion y control de infecciones.

v/ También se recomienda promover la articulacién interdisciplinaria entre
enfermeria, médicos, responsables de capacitaciéon y otros profesionales
involucrados. La implementacion de un programa liderado por enfermeria deberia
desarrollarse dentro de un marco institucional que favorezca el trabajo en equipo
y permita establecer mecanismos de consulta y supervision cuando sea
necesario.

v' Para garantizar la sostenibilidad del programa, se recomienda establecer un
sistema de evaluacion y seguimiento periddico, mediante indicadores que
permitan valorar el grado de capacitacidén alcanzado, cantidad de profesionales
entrenados, utilizacién del equipo, cumplimiento de los protocolos, dificultades
identificadas y percepcion del personal respecto a la herramienta.

v' Finalmente, se recomienda promover una cultura institucional orientada a la
seguridad, la capacitaciéon continua y la mejora de la calidad, evitando que la
incorporacion de ecografia se considere Unicamente como la adquisicion de una
nueva tecnologia. Su implementacién deberia comprenderse como una estrategia
de desarrollo de competencias profesionales que requiere capacitacion,
supervision, protocolos, evaluacién continua y respaldo institucional.

v" De esta manera, la incorporacion progresiva de la ecografia a la practica de
enfermeria en la unidad de terapia intensiva podria contribuir al desarrollo de
nuevas competencias, favorecer la valoracion del paciente critico y fortalecer

practicas orientadas a la seguridad y calidad de la atencion.
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Graficos bivariados

éEsta de acuerdo con la implementacion de

ecografia utilizada por enfermeria en la UTI? Si Tal vez

éEstaria dispuesto a capacitarse en ecografia si

su clinica implementa el programa en Total,
enfermeria? general
Si 86,67% 100,00% |87,50%
Tal vez 13,33% 0,00% 12,50%
(en blanco) 0,00% 0,00% 0,00%
Total, general 100,00% 100,00% | 100,00%

Fuente: Elaboracion propia

Analisis: A partir de esta tabla dinamica, se observa la actitud de los enfermeros ante el uso de la ecografia

en la UTI y su disposicion a capacitarse si se implementa el programa para enfermeria.

Los resultados muestran que la propuesta cuenta con un fuerte apoyo, ya que la mayoria de los enfermeros
estarian dispuestos a formarse para incorporarla a su practica profesional. Esto constituye un indicador

favorable para la viabilidad del programa.

éConsidera que enfermeria podria realizar ecografias
para procedimientos en la UTI, con la capacitacion | No estoy

adecuada? seguro/a Si

éCuantos aifos de experiencia tiene en el sector de

UTI? Total, general
16 a 21 afios 0,00% 3,45% 3,23%

2 a5 afios 100,00% 55,17% 58,06%

22 0 mas 0,00% 6,90% 6,45%

6 a 15 afios 0,00% 34,48% 32,26%

(en blanco) 0,00% 0,00% 0,00%

Total, general 100,00% 100,00% | 100,00%

Fuente: Elaboracion propia
Analisis: Esta tabla dinamica, permite ver si la experiencia influye en la predisposicidn a usar la ecografia.

La apreciacién de que enfermeria pueda utilizar la ecografia aumenta con los afos de experiencia, no se

observa oposicion de ningun grupo, la Unica duda proviene del personal con menor antigiiedad.

El apoyo al uso de la ecografia por enfermeria en UTI es practicamente unanime entre los profesionales con
mas experiencia, el grupo menos experimentado muestra una pequefia proporcion de duda, pero no

rechazo.
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CONCLUSION

El presente trabajo permitié analizar de manera integral la apreciacién del personal de
enfermeria de la unidad de terapia intensiva de una clinica privada de C.A.B.A, respecto
a la implementaciéon de un programa de ecografia liderado por enfermeria, asi como
identificar las barreras, facilitadores y el nivel de disposicion para su adopcion. Los
resultados obtenidos muestran una amplia aceptacion del uso de ecografia por parte del
equipo de enfermeria, con un porcentaje mayoritario que considera que esta
herramienta mejoraria la seguridad, la calidad del cuidado y la autonomia profesional,

en concordancia con la evidencia cientifica revisada.

El perfil sociodemografico de los participantes evidencia una poblacién mayoritariamente
adulta joven (31 a 49 afos), con predominio de enfermeros licenciados y con experiencia
significativa en unidad de terapia intensiva, lo que favorece la comprension de la utilidad
clinica de la ecografia a pie de cama (POCUS). A pesar de que mas de la mitad de los
encuestados no recibié capacitacion previa en ecografia, la gran mayoria manifestd
disposicién a formarse, incluso por medios propios en caso de que el programa de
capacitacion fuera arancelado. Este hallazgo refleja un marcado interés y motivacion
intrinseca de los enfermeros por incorporar nuevas competencias avanzadas en su

practica profesional.

Las principales barreras identificadas fueron la falta de capacitacion, la sobrecarga
laboral o falta de tiempo y, en menor medida, la insuficiencia de equipos disponibles.
Estas limitaciones coinciden con lo sefialado por la literatura internacional, que remarca
la necesidad de programas formativos estructurados, acceso adecuado a tecnologia y
apoyo institucional para garantizar la sostenibilidad del impacto de POCUS liderado por
enfermeria. Del mismo modo, los facilitadores mencionados, capacitaciones
permanentes, disponibilidad de equipos y tiempos protegidos para formacién constituyen

elementos clave para asegurar una implementacion exitosa.

El analisis de los articulos seleccionados respalda la viabilidad, seguridad y beneficios
clinicos de la ecografia realizada por enfermeria en cuidados criticos, demostrando
mejoras en la toma de decisiones, mayor autonomia, optimizacion del tiempo, reduccion
de complicaciones y aumento de la eficiencia asistencial. Estos estudios refuerzan la
relevancia de avanzar hacia modelos colaborativos donde la enfermeria suma un rol mas

activo en procedimientos y evaluaciones diagnosticas.
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En conclusion, la percepcion del personal de enfermeria de UTI, respecto a la
implementacion de un programa de ecografia es altamente favorable, acompafado de
una fuerte disposicion a capacitarse y con conciencia clara de los factores que deben
fortalecerse para facilitar su desarrollo. Estos resultados evidencian que la puesta en
marcha de un programa de ecografia liderado por enfermeria no solo es pertinente y
factible, sino también una necesidad actual para mejorar la calidad del cuidado,
promover la practica avanzada y responder de manera eficiente a las demandas de los
pacientes criticos. La integracion de este tipo de competencias contribuye al
fortalecimiento profesional y al avance continuo del rol de enfermeria dentro de los

equipos multidisciplinarios en cuidados intensivos.
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ANEXOS

Encuesta

Soy Faviola Gonzales, alumna de la especialidad en cuidados criticos del adulto y anciano,

de la Universidad ISALUD, Estoy realizando un trabajo integrador final, la siguiente

encuesta es anénima y tiene como objetivo conocer la percepcion del equipo de

enfermeria sobre la incorporacion de un programa de ecografia liderado por enfermeria
en UTL

Las respuestas se utilizaran con fines académicos.

iDesde ya muchas gracias, saludos!

éDentro de estas opciones, en cual se encuentra su edad?
20 a 30 anos

31 a 49 afos

50 a 60 afos

60 0 mas

&éCon qué género se identifica?

Femenino

Masculino

Prefiero no decirlo

&Cual es su nivel de formacion profesional?

Enfermero profesional

Enfermero Licenciado/a

Especialista

Magister en enfermeria

éCuantos aios de experiencia tiene en el sector de UTI?
1 a 5 afios

6 a 15 afos

16 a 21 anos

22 0 mas

éCual corresponde a su turno laboral actualmente?

Turno manana
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Turno tarde

Turno noche

SADOFE

é¢Ha recibido formacion o capacitacion sobre ecografia en algin
momento?

Si

No

Si su respuesta anterior es “si” indique tipo de formacion

Curso

Taller

Otros

éEsta de acuerdo con la implementacion de ecografia utilizada por
enfermeria en la UTI?

Si

Tal vez

No

éConsidera que enfermeria podria realizar ecografias para
procedimientos en UTI, con la capacitacion adecuada?

Si

No estoy seguro/a

No

éConsidera que la implementacion de la ecografia aportaria a la
autonomia profesional de enfermeria?

Si

Tal vez

No

éUsted cree que la ecografia realizada por enfermeria mejoraria la
seguridad y la calidad de los cuidados de los pacientes en UTI?
Totalmente de acuerdo

De acuerdo

En desacuerdo

Totalmente en desacuerdo

éCuales considera que son las principales barreras para implementar
este programa? (puede marcar mas de una)

Falta de capacitacion
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Falta de equipos disponibles

Falta de tiempo o sobrecarga laboral

Otro

éQué factores facilitarian la implementacion? (puede marcar mas de
una)

Capacitaciones permanentes

Disponibilidad de equipos

Tiempo

Otro

éEstaria dispuesto/a a capacitarse en ecografia si su clinica
implementa el programa para enfermeria?

Si

Tal vez

No

éUsted realizaria el curso por sus medios, si fuera arancelado?

Si

Tal vez

No

Gracias por su participacion.

Sus respuestas son confidenciales y contribuiran al analisis de la percepcién del personal

de enfermeria sobre la implementacion del programa.
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Imagenes de ecografos de antes y de la actualidad




Curso de ecografia dirigida a enfermeria

CAPACITACION

Dirigida a profesionales de enfermeria
y estudiantes avanzados

Valoracion y Manejo de
ACCESOS VASCULARES
guiados por ultrasonido

Disertantes: Lic. Miguel Rojas

Lic. Diego Digiorgio
Instructores POCUS para Enfermeria

4 ENCUENTROS

(2 online y 2 de practica presencial)
[V Lunes 3 de Noviembre Online
[V Lunes 10 de Noviembre Online

= Lunes 17 de Noviembre practica
presencial

Lunes 24 de Noviembre prdactica
M
presencial

De 14:00 a 16:00 h.

informes@emae.edu.ar

j i ESTULLA U TROSOL I TAMA DE A0S 1510005
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