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RESUMEN

Introduccién: El manejo oportuno de las emergencias médicas resulta fundamental si
se tiene en cuenta que constituyen eventos cuyas consecuencias inmediatas
representan un riesgo para la vida.

Objetivo: Evaluar los conocimientos sobre emergencias médicas en estudiantes de
Medicina de la Universidad Nacional de Ucayali, Peru.

Métodos: Estudio analitico transversal. Se evaluaron 243 estudiantes del primero al
sexto afios de la Facultad de Medicina Humana de la Universidad Nacional de
Ucayali. Se utiliz6 un instrumento previamente validado que contaba con 10
reactivos, que calificaron el nivel de respuesta inmediata ante una emergencia médica.
Resultados: El 54,2 % (n = 129) fue de sexo femenino y el 61,8 % (n = 84) cursaba
ciencias basicas. Asimismo, el 35,5 % (n = 84) de los encuestados aprobaron el test.
Los factores asociados a la aprobacién del test se asociaron con estar cursando el
segundo (RPa:4.88; IC 95 %: 1,80-13,27), tercero (RPa: 3,14; IC 95 %: 1,08-9,17),
cuarto (RPa: 5,16; IC 95 %: 1,85-14,37), quinto (RPa: 4,86; IC 95 %: 1,77-13,37) y
sexto (RPa: 4,49; IC 95 %: 1,61-12,54) afios de Medicina; y haber desaprobado algun
curso (RPa: 1,39; IC 95 %: 1,02-1,94) y realizado anteriormente algun curso de
reanimacion cardiopulmonar (RPa: 1,42; IC 95 %: 1,02-1,98).

Conclusiones: Menos de la mitad de los encuestados tenia conocimientos adecuados
sobre la atencion inmediata de emergencias médicas. Las variables asociadas a un
mejor nivel de conocimientos fueron el estar cursando algin afio de estudio diferente
al primero y el haber llevado algin curso de reanimacion cardiopulmonar.

Palabras clave: estudiantes de Medicina; urgencias médicas, conocimiento.

ABSTRACT

Introduction: Timely management of medical emergencies is crucial, since the
immediate consequences of those events may pose a threat to life.

Objective: Evaluate the knowledge about medical emergencies among medical students
from the National University of Ucayali, Peru.

Methods: An analytical cross-sectional study was conducted. The study sample was 243
first-to-sixth-year students from the School of Human Medicine of the National University
of Ucayali. A previously validated tool was used which included ten variables ranking the

level of immediate response to a medical emergency.
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Results: 54.2% (n = 129) of the sample were female and 61.8% (n = 84) studied basic
sciences. 35.5% (n = 84) of the respondents passed the test. The factors associated to
passing the test were the following: being in second year (RPa: 4.88; Cl 95%: 1.80-13.27),
third year (RPa: 3.14; Cl 95%: 1.08-9.17), fourth year (RPa: 5.16; Cl 95%: 1.85-14.37),
fifth year (RPa: 4.86; Cl 95%: 1.77-13.37) or sixth year (RPa: 4.49; Cl 95%: 1.61-12.54)
of medical school, having failed a course (RPa: 1.39; CI 95%: 1.02-1.94) or having
attended a cardiopulmonary resuscitation course (RPa: 1.42; Cl 95%: 1.02-1.98).
Conclusions: Less than half of the respondents had appropriate knowledge about
immediate management of medical emergencies. The variables associated to a better level
of knowledge were being attending a school year other than the first and having attended a
cardiopulmonary resuscitation course.

Keywords: medical students; medical emergencies; knowledge.
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Introduccién

Al considerarse a las emergencias médicas como eventos cuyas consecuencias
inmediatas representan un riesgo para la vida, su manejo oportuno es fundamental.*?
La Federacion Internacional de Medicina de Urgencias (IFEM) considera que la
poblacion tiene derecho a esperar que todos los médicos, al término de su formacion
de pregrado, posean las capacidades y los conocimientos basicos para actuar

adecuadamente frente a una emergencia.®

La carrera de Medicina exige estar en continua capacitacion y actualizacion; ademas,
que el estudiante esté en constante contacto con el paciente, los familiares y el entorno

hospitalario, por ello, durante su carrera, estos representan puntos de referencia para la
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poblacién en general. La importancia de incluir dentro del curriculo médico el manejo
de emergencias y urgencias se ha descrito a nivel mundial y en Latinoamérica,*>
pues una adecuada formacion permitiria mitigar consecuencias tragicas y probables

riesgos legales.

En el Pery, el 24 % de las atenciones hospitalarias corresponde a las realizadas en los
servicios de urgencias y emergencias. Por ello, es necesario que estos servicios
cuenten con médicos especialistas capacitados para resolver con eficacia los diferentes
retos que entrafa la variada casuistica de Emergencias. Sin embargo, al contarse con
menos de 200 médicos con especialidad en emergencias y desastres en el Peru, una
alternativa ha sido que los médicos generales con capacitacion en topicos de
urgencias-emergencias, asuman esta responsabilidad en caso necesario. Por tanto, el
perfil académico de estos debe incluir los conocimientos tedrico-practicos
imprescindibles para abordar esta situacion en los centros hospitalarios.“%7

Se ha demostrado que la respuesta inmediata en emergencias médicas repercute
positivamente en la salud de la poblacidon. Incluso, existen reportes de instituciones
reconocidas como la Cruz Roja Chilena, que sefialan que la intervencién oportuna de
personal capacitado en primeros auxilios disminuye el porcentaje de fallecidos en
eventos de emergencia.® Por este motivo, la relevancia de una atencién adecuada en
primeros auxilios resulta evidente por sus efectos sobre los individuos, sus familias,

los sistemas de atencion en salud, la seguridad social y el &mbito econémico.®

Pese a la importancia sefialada, la educacion en el pregrado de Medicina para el
manejo de emergencias parece ser inadecuada. En el Peru, actualmente se cuenta con
mas de 50 facultades de Medicina. Sin embargo, son pocas las que tienen una

asignatura referente a emergencias médicas dentro de su curriculo universitario. %69

El objetivo del presente estudio es evaluar los conocimientos sobre emergencias

médicas en estudiantes de Medicina de la Universidad Nacional de Ucayali, Peru.
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Métodos

Disefio y poblacion de estudio

Estudio transversal analitico realizado a los estudiantes de la Facultad de Medicina
Humana de la Universidad Nacional de Ucayali, quienes contaron con una matricula

vigente para el semestre academico 2016, desde el primero al sexto afios.

Se decidié realizar un estudio censal, al encuestar a la poblacion total conformada por
260 estudiantes matriculados. Finalmente, se estudié a 238, quienes aceptaron
participar voluntariamente en el estudio. La tasa de rechazo y el test eliminados se

encuentran delimitados en la figura.

Poblacidn de estudio inicial
260 estudiantes de Medicina

Participantes que no dieron
Bre su consentimiento informado
' 17 estudiantes de Medicina (6,5 %)

Poblacidn total de estudio estimada
243 estudiantes de Medicina

» Test eliminados durante el estudio
' 5 encuestas (1,9 %)

Poblacidn final para el estudio
n = 238 estudiantes de Medicina

Fig. - Flujograma de la poblacién estudiada.

Procedimientos y variables

Se realizo la solicitud de estudiantes con matricula vigente a la Facultad de Medicina

Humana para la ejecucion del protocolo.

Se accedié 20 min. antes del horario de clases establecido por cada ciclo para solicitar

previamente el permiso a cada docente. A los participantes se les entregd una encuesta
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autoadministrada, se explicaron la importancia y los objetivos del estudio, y se

manifesto el caracter anénimo de las respuestas.

La encuesta incluy6é items sobre la respuesta ante emergencias (atragantamiento,
quemadura, convulsién, descarga eléctrica, hemorragia activa, atropello e intoxicacion
por sustancias tdxicas); sospecha de emergencias (infarto cardiaco y fractura) y
conocimiento del numero local de emergencias. La validez del constructo se realizd
previamente a través de juicio de expertos (10 médicos de un hospital publico de
referencia nacional de la provincia del Callao) y paso por pruebas piloto, tanto a nivel
nacional como latinoamericano, para evaluar la comprensién y replicabilidad de las

preguntas en los estudiantes de Medicina Humana.®

Otras variables evaluadas fueron edad, sexo, estado civil, tiene pareja, afio de estudios,
si ha reprobado algun curso anteriormente, cuantas horas a la semana le dedica al
estudio, etapa académica en la cual se encuentra actualmente (ciencias basicas y
clinicas), si ha llevado algun curso extracurricular sobre reanimacién cardiopulmonar
(RCP), frecuencia con la que llevo el curso sobre RCP (en el mismo afio y en otra
fecha) y si realizaba actividades extracurriculares en el servicio de emergencia de los

hospitales.

Analisis estadistico

Una vez culminada la encuesta, los datos fueron ingresados en una hoja de célculo de
Microsoft Excel 2007, a través de un sistema de doble digitacién. Posterior al control
de calidad, la base se ingres6 al paquete estadistico STATA v.14 (STATA

Corporation College Station, Texas, United States) para su analisis respectivo.

Las variables cualitativas se presentaron en frecuencias y porcentajes; las
cuantitativas, en media y desviacion estandar, previa comprobacion de la normalidad

con la prueba de Shapiro Wilk.

Asimismo, se emplearon modelos lineales generalizados con familia binomial y
funcion linklog para determinar las razones de prevalencias crudas (RPc) y ajustadas

(RPa) con sus respectivos intervalos de confianza al 95 % (IC). La variable que
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evaluaba el test sobre respuesta inmediata ante una emergencia se dicotomiz6 en
aquellos que aprobaron y desaprobaron el test. Los valores p < 0,05 fueron

considerados como significativos.

Aspectos éticos

El protocolo fue aprobado por el Comité de Etica de la Facultad de Medicina de la
Universidad Nacional de Ucayali. Luego de obtener los permisos de la institucion y
los docentes, los participantes firmaron un consentimiento informado, en el cual se
garantizaba la confiabilidad de los datos, la cual se realiz6 a través del uso de cédigos,

tanto para el analisis de datos como para la presentacion de resultados.

Resultados

Se encuestd un total de 238 estudiantes de Medicina Humana. Los datos

sociodemogréaficos y académicos se presentan en la tabla 1.

Tabla 1 - Caracteristicas generales de la poblacion estudiada

Variable n %

Edad” 214 | 44
Sexo

Femenino 129 54,2
Masculino 109 | 458
Estado civil

Soltero 230 96,6
Conviviente/casado 8 34
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Afio académico

Primer afio 54 22,7
Segundo afio 46 19,3
Tercer afio 47 19,8
Cuarto afio 31 13

Quinto afio 37 15,5
Sexto afio 23 9,7

Etapa académica

Ciencias basicas 147 61,8
Clinica 91 38,2
Desaprobd anteriormente 44 18,5

Llevo cursos de reanimacion cardiopulmonar (RCP) 82 345

Précticas en emergencia 31 13
Horas de estudio semanal™ 10,3 | 8,98
Puntaje del test” 97 | 324
Evaluacion

No aprobo el test 154 | 64,7
Aprobo el test 84 35,3

Nota: “Presentado como media y desviacion estandar.

Ochenta y cuatro participantes aprobaron el test sobre respuesta inmediata ante una
emergencia. Se obtuvo una nota promedio de 9,7 (DE = 3,24) con notas minimas y

maximas de 02 y 18, respectivamente (Tabla 1).

En el andlisis ajustado, encontramos asociacion entre tener buenos conocimientos
sobre emergencias médicas y estar cursando algun afio de la carrera diferente al

primero. El haber realizado un curso sobre RCP les brindé a un 42 % de los alumnos
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(IC 95 %: 1,02- 1,98) més probabilidades de aprobar el test, y el haber desaprobado
cursos anteriormente, un 39 % de probabilidad (IC 95%: 0,03-0,20) (Tabla 2).

Tabla 2 - Andlisis bivariado y multivariado acerca del nivel de conocimientos sobre

emergencias meédicas

Variable Conocimientos sobre emergencias médicas

Analisis crudo Anélisis ajustado

RPc IC 95 % RPa 1C 95 %

Sexo

Femenino Ref. Ref.

Masculino 0,76 0,53-1,09 0,76 0,53-1,08
Estado civil

Soltero Ref. Ref.

Conviviente/casado 1,44 0,70-2,94 1,54 0,68-3,49

Afio académico

Primer afio Ref. Ref.

Segundo afio 6,46 2,39-17,41 4,88 1,80-13,27

Tercer afio 3,73 1,30-10,69 3,14 1,08-9,17

Cuarto afio 6,53 2,37-17,98 5,16 1,85-14,37

Quinto afio 6,57 2,41-17,87 4,86 1,77-13,37

Sexto afio 7,04 2,53-19,59 4,49 1,61-12,54

Curso RCP 1,90 1,36-2,66 1,42 1,02-1,98

Practicas en emergencia 1,45 0,96-2,19 1,15 0,76-1,73

Desaprobar anteriormente | 1,76 1,25-2,48 1,39 1,02-1,94

Nota: RCP (Reanimacion cardiopulmonar); razones de prevalencias crudas (RPc); razones de prevalencias ajustadas (RPa).

Discusion
Los resultados obtenidos en el presente estudio demostraron que solo el 35 % de los

estudiantes encuestados lograron aprobar el test que buscaba medir su nivel de

conocimientos ante una emergencia médica. La nota promedio fue de 9,7 (en una
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escala del 0 al 20), por lo que estos resultados concuerdan con los observados en
investigaciones previas en poblaciones similares a la nuestra (5,10-13). Estos
hallazgos ofrecen un panorama preocupante al exponer que los estudiantes no
conocen los principios tedricos y elementales sobre emergencias medicas, lo cual
implica que no tienen la capacidad de desenvolverse adecuadamente frente a ellas. Lo

anterior sugiere una escasa preparacién durante su formacion de pregrado en esta area.

Cursar un afio diferente al primero se asocid significativamente con una menor
posibilidad de desaprobar el test, lo que podria deberse a la relacion existente entre la
practica y el afianzamiento continuos y progresivos de los conocimientos, tal y como
se ha descrito en diversos estudios realizados en Perd, Chile y Africa.®1%214) En ellos
se menciona que los estudiantes empiezan a tener mayor contacto con pacientes
cuando inician sus rotaciones en ciencias clinicas, por lo que se espera que aquellos
que pasan mas tiempo en practicas hospitalarias sean quienes cuenten con mejores

conocimientos y habilidades para desenvolverse frente a un evento de este tipo.*%11:19

Los estudiantes que en algin momento recibieron curso de RCP en su formacion
académica tuvieron 1,4 veces mas posibilidades de aprobar el test de conocimientos (RP:
1,42-1C 95 %: 1,02-1,98). Estos resultados confirman lo ya reportado en estudios
previos, 11817 donde se sustenta la relacion entre el conocimiento de la parte tedrica y
una mejor respuesta frente a las emergencias. Sin embargo, se considera que solo una
intervencion no es suficiente para lograr afianzar dichos conocimientos. Estudios
realizados en Israel®® y Holanda®® demostraron que estudiantes con algin tipo de
entrenamiento en RCP, al ser evaluados luego de un tiempo mayor a un afio, mostraron
conocimientos deficientes con respecto al tema, lo que recomienda que las capacitaciones
se realicen cada afio con el fin de afianzar las habilidades adquiridas.

Encontramos también que el haber desaprobado anteriormente un curso se asocié con
aprobar el cuestionario (RP: 1,39; IC 95 %: 1,02-1,94). Una explicacion tentativa para este
resultado seria que la mayoria de estos estudiantes se encontraban cursando ciencias
clinicas y con mayor tiempo de practicas hospitalarias, por lo que resultd un factor
beneficioso como ya se ha reportado previamente.?? Otra posible explicacion es que el
hecho de haber desaprobado un curso anterior, motivo y mejoro la voluntad del estudiante

a participar en otros nuevos de actualizacion, para evitar repetir este suceso.

@) ev-rc |

Esta obra estd bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/deed.es ES 10




Revista Cubana Educacion Médica Superior. 2019;33(3):e1523

En el pais existen menos de 200 médicos especializados en emergencias y desastres
segun reporta el Colegio Médico del Peru; numero insuficiente para la demanda
nacional. Por ello, los médicos generales, internistas o especialistas en otras ramas son
los encargados de actuar ante una emergencias,® como suele suceder también en el
extranjero.”” Aqui radica una vez mas la importancia de que los médicos en formacién
retnan también un perfil adecuado para la atencion de estos eventos.

Como limitaciones del estudio se pueden considerar que no se planteé comparar los
resultados con otras facultades y/o carreras de ciencias de la salud y tampoco fueron
incluidos aquellos estudiantes que realizaban el internado médico. A pesar de ello, los
resultados expuestos brindan un alcance actual de los conocimientos de estudiantes de
pregrado de una universidad publica, lo que sugiere la realizacién de estudios
nacionales que evallen esta misma realidad. Asimismo, expone la necesidad de
implementar nuevas estrategias para mejorar la formacion académica en emergencias
durante el pregrado.

En conclusion, queda expuesto el bajo porcentaje de alumnos con conocimientos
adecuados en emergencias médicas. Lo cual hace suponer que los cursos de primeros
auxilios y procedimientos béasicos de medicina no se estén desarrollando
adecuadamente. A esto se le suma la problematica de que no todas las universidades
tienen el curso de emergencias médicas como tal. Es importante tomar en cuenta que
la educacion en primeros auxilios y emergencias médicas resulta basica para el
estudiante de pregrado, ya que debe formar parte esencial de los curriculos

universitarias del Per0.
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