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RESUMEN

Los pacientes en condicion critica se presentan como individuos vulnerables bajo un contexto de
urgencia que conlleva implicito el incremento en el riesgo de complicaciones. La atencion
prehospitalaria tiene el proposito de reducir el riesgo de mortalidad derivado de complicaciones de la
via aérea. Es por esto que, el manejo prehospitalario de la via aérea representa un componente
fundamental para el servicio de emergencia y resulta en un reto a nivel mundial. Por tanto, se llevo a
cabo el presente estudio con la finalidad de determinar el nivel de conocimiento en el manejo de la via
aérea en el paciente critico en entorno prehospitalario del personal del Cuerpo de Bomberos La Joya de
Los Sachas. Se encontro que, el 100% de los participantes pertenecen al sexo masculino, con una media
de 40 afios de edad y 13 afios de experiencia laboral, el 88,9% ha recibido capacitacion en el manejo de
via aérea y el 100% de estos ha efectuado tal accion en algin paciente. Pese a ello el nivel de
conocimiento resultd bajo, entendiendo que se hace perentoria la implementacion de acciones

tendientes a subsanar tal realidad problematica.
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Level of knowledge of Airway Management in the Critically ill Patient in
the Pre-Hospital Setting

ABSTRACT

Patients in critical condition are considered vulnerable individuals in an emergency context, which
implies an increased risk of complications. The purpose of prehospital care is to reduce the risk of
mortality derived from airway complications. Therefore, prehospital airway management represents a
fundamental component of the emergency department and is a worldwide challenge. Thus, the present
study was carried out with the purpose of determining the level of knowledge in airway management in
the critical patient in the prehospital environment of the personnel of the La Joya de Los Sachas Fire
Department. It was found that 100% of the participants belonged to the male sex, with an average age
of 40 years and 13 years of work experience, 88.9% had received training in airway management and
100% of them had performed such action on a patient. In spite of this, the level of knowledge was low,

which makes it urgent to implement actions aimed at correcting this problematic reality.
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INTRODUCCION

Los pacientes en condicion critica se presentan como individuos de gran vulnerabilidad bajo un contexto
de urgencia que conlleva implicito el incremento en el riesgo de complicaciones (Vera et al., 2019), por
tanto, se comprende que las intervenciones efectuadas constituyen acciones de gran importancia que
suelen determinar el resultado de la asistencia sanitaria.

Los servicios de atencion de emergencias médicas en el entorno hospitalario representan la organizacion
encargada de llevar a cabo un conjunto de actividades sistematicas mediante el apoyo en dispositivos y
equipos destinados a la deteccion y atencion de la emergencia que presenta el o los pacientes, previo a
su ingreso en el centro asistencial (Alvarez, 2022; Bermudez et al., 2020). Aunado a ello, la atencion
prehospitalaria se erige con el firme propodsito de disminuir el riesgo de mortalidad derivado de
complicaciones de la via aérea tanto en pacientes que presentan emergencia de caracter médico como
traumatico (Bermudez et al., 2020).

El manejo prehospitalario de la via aérea representa un componente fundamental para el servicio de
emergencia y resulta en un reto a nivel mundial (Kottmann et al., 2022; Tawfik et al., 2020). La via
aérea forma parte de la denominada secuencia ABCDE, la cual hace alusion a la:

(A) verificacion de la permeabilidad de la via aérea,

(B) adecuada ventilacion,

(C) apropiada circulacion,

(D) comprobacion del estado neurologico y

(E) exposicion secundaria del cuerpo del paciente.

De tal forma que se comprende que en el entorno prehospitalario debe efectuarse el adecuado manejo
de la via aérea (Bermudez et al., 2020; Clint et al., 2022).

De acuerdo con datos proporcionados por Acosta et al. (2022), en Estados Unidos aproximadamente
1,5 millones de pacientes requieren intubacion al afio. En el caso del personal no médico, la estrategia
comun de manejo de via aérea esta simbolizada en la ventilacion boca a boca, para ello realizan la

maniobra mediante la cual se consigue inclinar la cabeza del paciente y elevar el menton, en los casos

en los que esta disponible la mascarilla, se emplea con este propdsito (van Schuppen et al., 2021).




Pese a la frecuencia con la que se presentan pacientes criticos que requieren manejo de via aérea en el
contexto prehospitalario, “la literatura disponible para esta practica en el medio prehospitalario asi como
en unidades de emergencias de baja complejidad es escasa siendo las situaciones de urgencias y
emergencias en este ambito de las mas variadas y se desarrollan en ambientes distintos a las clasicas
unidades de reanimacion de medios hospitalarios” (Luchini, 2020, p. 1), no obstante, investigaciones
como la adelantada por Alvarez (2022) registran que la experiencia del profesional encargado de la
atencion del paciente critico en el entorno prehospitalario es limitada.

Por otra parte, es oportuno destacar que el manejo de la via aérea es un proceso complejo y sistematico
que consiste en la ejecucion de un conjunto de acciones secuenciales, para llevarlo a cabo en el ambiente
hospitalario se han estipulado una serie de pautas, no obstante, no se ha disefiado un plan similar para
el manejo de la via aérea en el entorno prehospitalario (Bermudez et al., 2020). Entre las habilidades,
técnicas y conocimientos que requiere el personal encargado del manejo de la via aérea fuera del entorno
hospitalario comprenden el entrenamiento en soporte vital basico y empleo de mascarillas faciales,
transitando al nivel intermedio que engloba el manejo de la via aérea a través de ventilacion bolsa-
mascarilla, culminando con técnicas avanzadas como la intubacidén endotraqueal o procedimientos
quirtrgicos en las vias respiratorias (Tawfik et al., 2020).

La gestion prehospitalaria es efectuada por proveedores de salud que cuentan con diferentes niveles de
habilidades y capacitacion en lo que respecta a manejo de via aérea, aunado a ello, en diversas latitudes
alrededor del mundo la atencion prestada por servicios de emergencia es llevada a cabo por personal no
médico (Tawfik et al., 2020). Tomando en cuenta los preceptos aca presentados, queda en evidencia
que son ineludibles tanto la experiencia como apropiado nivel de conocimientos “en el manejo de las
vias respiratorias es una habilidad vital para cualquier proveedor que atienda a pacientes en estado
critico” (Acosta et al., 2022, p. 257).

Debe indicarse que el presente estudio reviste importancia desde la perspectiva clinica puesto que tal
como lo expresa Luchini (2020), el manejo de la via aérea, a través de la permeabilizacion y ventilacion

representan un elemento cardinal que determina la evolucion clinica y la supervivencia del paciente

criticamente enfermo.




Ha de senalarse que las investigaciones realizadas en materia de manejo de via aérea en el contexto
hospitalario resultan limitadas (Alvarez, 2022), es por ello que se puede aseverar que el presente trabajo
cuenta con relevancia desde la perspectiva tedrica, ya que se estima que sera un aporte tedrico-cientifico
en la tematica de estudio.

Con el paso del tiempo, se han desarrollado investigaciones que guardan relacion con la tematica en
estudio. Primeramente vale mencionar a Bermudez et al. (2020), quienes desarrollaron un estudio en el
afio 2020 al cual denominaron “El proceso de intubacion endotraqueal desde la Atencion Prehospitalaria
en Colombia: eficacia y necesidad de realizarlo”. Se tratd de una investigacion observacional, analitica
y con enfoque cuantitativo. La poblacion estuvo representada por 100 tecndlogos de atencion
prehospitalaria, incluyendo una muestra de 74 sujetos. El 54% de los participantes pertenecen al sexo
femenino, el 62% ha participado en jornadas de actualizacion en materia de intubacion endotraqueal, el
41% lo ha hecho en menos de 5 oportunidades, el 41% ha indicado que las actividades han sido
desarrolladas de forma virtual. E147% de los encuestados manifiesta que ha llevado a cabo la intubacion
endotraqueal a un paciente real, el 54% lo ha hecho en menos de 5 ocasiones. La principal alternativa
empleada para permeabilizar la via aérea ha sido la mascara laringea (59%).

Dorsett etal. (2022) documentaron en el afio 2022 a través de su estudio “Prehospital airway
management training and education: an NAEMSP Position Statement and Resource Document” el
hecho de que el manejo prehospitalario de la via aérea no se encuentra determinado exclusivamente por
las habilidades técnicas del proveedor de salud, sino que se esta condicionado por un conjunto de
factores entre los que vale acotar el conocimientos fisiopatologico subyacente, el juicio clinico y la
capacidad de toma de decisiones. Por tanto, sugieren que el personal de salud sea sometido a un proceso
educativo que contemple tal premisa, al tiempo que posea capacidad de adaptabilidad a las necesidades
identificadas, asi como la adecuacion a la evidencia cientifica emergente.

El manejo de la via aérea en conjunto con la ventilacion son definidas como componentes esenciales de
la reanimacion cardiopulmonar por medio de los cuales se logra restablecer u optimizar el suministro
de oxigeno a nivel tisular con la finalidad de reducir el riesgo de hipoxia y aumentar la tasa de

supervivencia del paciente (van Schuppen et al., 2021) y puede clasificarse en:

(a) basico, engloba maniobras simples de via aérea que incluye la via aérea naso y orofaringea, y




(b) avanzado, que implica el empleo de un dispositivo supraglotico, tubo traqueal o manguito o abordaje
quirargico). Las maniobras basicas deben ser implementadas en todo paciente en el que se documente
compromiso de la via respiratoria, las cuales pueden llegar a ser suficientes para alcanzar la adecuada
oxigenacion y ventilacion (Crewdson et al., 2019).

De acuerdo con van Schuppen et al. (2021), es fundamental que las acciones del proveedor de salud se
encaminen en las compresiones toracicas y desfibrilacion oportuna de alta calidad cuando asi lo requiere
el paciente, seguido de la optimizacion de la ventilacion con el uso de mascarilla. En el contexto
prehospitalario, el proposito del manejo de la via aérea se enfoca en la optimizacion de la oxigenacion
y ventilacion, con la finalidad de reducir el riesgo de broncoaspiracion. Resulta necesario enfatizar que
en este particular, se aconsejan medidas menos invasivas y que demanden el menor tiempo posible
(Luchini, 2020). De acuerdo con la literatura, algunos de los factores que resultan determinantes en la
tasa de éxito al realizar el manejo de la via aérea en el contexto prehospitalario incluyen las habilidades
del proveedor de salud, el nimero pacientes en quienes ha realizado manejo de via aérea, la capacitacion
recibida (Crewdson et al., 2019; Kottmann et al., 2022), todo esto se encuentra a su vez influenciado
por el nivel de conocimiento que posee el profesional de salud.

Debido a los preceptos anteriormente sefialados, se realiza el presente trabajo de investigacion con el
objetivo de determinar el nivel de conocimiento en el manejo de la via aérea en el paciente critico en

entorno prehospitalario del personal del Cuerpo de Bomberos La Joya de Los Sachas.

METODOLOGIA

La investigacion es de tipo descriptiva, con disefio observacional, enfoque cuantitativo y transversal.
La poblacién estuvo constituida por 9 bomberos del Cuerpo de Bomberos La Joya de Los Sachas, la
muestra fue de tipo censal.

La técnica empleada en la recoleccion de datos fue la encuesta, el instrumento estuvo representado por
un cuestionario que consta de 19 items y fue disefiado por Galvez (2016), el cual fue validado por un
grupo de 9 expertos, cuya confiabilidad fue calculada en funcion de la férmula de Kuder Richarson con

0,71. Para establecer el nivel de conocimiento se utilizara la siguiente escala: Nivel bajo: <13 puntos,

nivel medio: 14 — 17 puntos y nivel alto: >18 puntos (Matamoros, 2021).




El cuestionario fue enviado a los participantes del estudio a través de medios electronicos. El analisis
de los datos se realizdo empleando estadistica descriptiva (Rivas-Tovar, 2017) a través del software
estadistico IBM Statistical Package for Social Sciences (SPSS) Statistics para Windows, version 25.

El presente estudio se ha esbozd en funcidon de los principios éticos instaurados por la Asociacion
Médica Mundial (2004, 2013) mediante la Declaracion de Helsinki, la cual detalla que toda
investigacion que involucre seres humanos debe respetar los principios de beneficencia y no
maleficencia que consisten en promover el mayor beneficio del sujeto investigado y la reduccion de los
riesgos posibles (Trapaga-Soto, 2018), en este caso la poblacion abordada no se encuentra expuesta a
riesgos derivados de la investigacion, ademas, debe cumplirse el principio de autonomia que no es mas
que la posibilidad de decidir la participacion en el estudio (Trapaga-Soto, 2018), la cual queda asentada
a través del consentimiento informado (Castro et al., 2019), al tiempo que los datos recolectados fueron

manipulados de acuerdo con las medidas de confidencialidad requeridas (Del Percio, 2020).

RESULTADOS Y DISCUSION

Fueron incluidos 9 bomberos del Cuerpo de Bomberos La Joya de Los Sachas evidenciando que, tal
como se muestra en la Tabla 1., la totalidad de los participantes pertenecen al sexo masculino. La edad
de los sujetos incluidos en el estudio quedo registrada en 40,55 afios (DE + 9,70 afios), con experiencia
laboral de 13,77 afios, la cual oscil6 entre 5 — 22 afios. A diferencia del presente estudio, Bermudez et al.
(2020) encontro en su investigacion desarrollada en Colombia que la mayor parte de los tecnélogos de
atencion prehospitalaria que encuesto pertenecen al sexo femenino (54%).

Debe advertirse que, de acuerdo con la perspectiva de Vera et al. (2019), el profesional encargado de la
atencion prehospitalaria, especialmente en el contexto de un paciente en condicion critica que requiera

manejo de la via aérea, representa un miembro clave del equipo de salud y su intervencion denota

relevancia ya que es determinante en el resultado alcanzado.




Tabla 1. Caracteristicas sociales y laborales

Sexo Frecuencia %
Femenino 0 0%
Masculino 9 100%
Edad

Media 40,55
Mediana 43,00

Moda 33,00
Desviacion estandar 9,70

Minimo 24,00

Maximo 57,00

Experiencia laboral

Media 13,77
Mediana 14,00
Moda 20,00
Desviacion estandar 5,09
Minimo 5,00
Maximo 20,00

Por otra parte, debe indicarse que cerca de la totalidad de los encuestados ha participado en actividades
de capacitacion inherentes al manejo de via aérea (88,9%), superando los resultados evidenciados por
Bermudez et al. (2020) quienes aluden que en su investigacion el 62% afirma haber participado en
jornadas de capacitacion mientras que el 41% especifica que lo ha llevado a cabo en no méas de 5
oportunidades.

Desde la perspectiva de Alvarez (2022) y Bermidez etal. (2020), el servicio de atencién de
emergencias, particularmente aquel destinado a brindar atencion prehospitalaria cuenta con un rol
trascendental puesto que sus acciones permiten reducir la mortalidad que se deriva de las
complicaciones de la via aérea; y es justamente este precepto el que deja en evidencia la capacitacion
del personal en esta materia. El encontrar que cerca de 90% de los participantes del estudio han recibido

capacitacion en manejo de via aérea es importante ya que, en paises como Estados Unidos se registran

hasta 1,5 millones de casos en los que se requiere llevar a cabo intubacion (Acosta et al., 2022).




Abhora bien, todo el personal aca abordado manifiesta haber efectuado manejo de via aérea en algin
paciente (Ver Tabla 2), contrario a lo que expone la investigacion de Alvarez (2022), quien reporta que
la experiencia de los profesionales que se encargan de la atencion del paciente en situacion critica se
caracteriza por ser limitada. Bermtidez et al. (2020) coincide con tal afirmacion, ya que en su trabajo el
47% de los participantes han realizado intubacion en un sujeto.

Tabla 2. Capacitacion y experiencia en manejo de la via aérea
,Ha participado en alguna

capacitacion respecto al Frecuencia %
manejo de via aérea?
Si 8 88,9%
No 1 11,1%
.Ha realizado manejo de via
¢Hia reaizaco j0.¢e vt Frecuencia %
aérea a algun paciente?
Si 9 100%
No 0 0%

Tal como queda en evidencia en la Tabla 3, la media de conocimiento alcanzada por los profesionales
aca consultados fue de 11,22/19 puntos, la puntuacién minima se ubico en 6 puntos y la maxima fue de
18 puntos. En este particular, se comprende que aun en la actualidad el manejo de la via aérea en el
entorno prehospitalario represente un reto a escala global (Kottmann et al., 2022; Tawfik et al., 2020).
Acosta et al. (2022) apuntalan que la experiencia y conocimientos respecto al manejo de via aérea es
un elemento cardinal en todo proveedor de salud que se enfrenta a situaciones en las que el paciente
esta en condicion critica. En ese sentido, es oportuno resaltar que el nivel de conocimiento en el manejo
de la via aérea en el paciente critico en entorno prehospitalario del personal del Cuerpo de Bomberos
La Joya de Los Sachas fue predominantemente bajo y demostrado por dos terceras partes del personal
evaluado.

Tales hallazgos resultan preocupantes puesto que la supervivencia de un paciente critico con
compromiso de la via aérea se encuentra influenciada por la atencion recibida de parte del profesional
de salud (Luchini, 2020; van Schuppen et al., 2021).

Kottmann et al. (2022) y Crewdson etal. (2019) puntualizan que los principales factores que

condicionan la tasa de éxito del manejo de via aérea en el ambiente prehospitalario incluyen las




habilidades del personal de salud, la capacitacion que ha recibido entorno al manejo de via aérea, y
nivel de conocimientos demostrado.

Tabla 3. Conocimiento en el manejo de la via aérea en el paciente critico en entorno prehospitalario
Conocimiento

Media 11,22
Mediana 10,00
Moda 9,00
Desviacion estandar 3,96
Minimo 6,00
Maximo 18,00
Nivel de conocimiento Frecuencia %
Bajo 6 66,7%
Medio 2 22.2%
Alto 1 11,1%
CONCLUSIONES

Los pacientes en condicion critica y, particularmente aquellos que ameritan manejo de la via aérea en
el ambito prehospitalario tienen importante riesgo de complicaciones, lo que demanda de la accion
sistematica y coordinada de los miembros del equipo de salud encargados de la deteccion y atencion de
emergencias., intervenciones que son capaces de mitigar el riesgo de mortalidad a consecuencia de
compromiso de la via aérea. Pese a la relevancia que posee el manejo de la via aérea en el escenario
prehospitalario, en la actualidad persisten una serie de factores que se contraponen a la adecuada puesta
en marcha de las acciones tendientes a manejar de manera idonea la via aérea de pacientes criticos, entre
estos se encuentran la escasa disponibilidad de literatura respecto a esta practica en el entorno
prehospitalario, limitada experiencia del personal, escasa participacion en actividades de entrenamiento
y capacitacion, los cuales se evidencian en diferentes latitudes a escala mundial.

En el presente estudio se encontré que, pese a la amplia experiencia laboral que posee el personal
estudiado, asi como la elevada tasa de participacion en actividades de capacitacion en el manejo de via

aérea, el nivel de conocimiento result6 bajo, entendiendo que se hace perentoria la implementacion de

acciones tendientes a subsanar tal realidad problematica.
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