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Resumen

Introduccion: La oxigenacidn por membrana extracorpdrea (ECMO) es una técnica de
asistencia circulatoria para pacientes con insuficiencia respiratoria o cardiaca grave, que fue
indispensable durante la pandemia de COVID-19, lo que aumento la demanda de enfermeros
capacitados en ECMO. Sin embargo, la escasa investigacion sobre su formacion ha generado
incertidumbre sobre sus competencias para brindar atencion dptima. La falta de claridad en su
formacion podria resultar en incumplimiento de los estandares internacionales, aumentando el
riesgo de complicaciones y mala praxis. Por tanto, este estudio buscé entender las experiencias
de aprendizaje en ECMO desde la perspectiva de los enfermeros, para identificar areas de mejora

y asegurar el cumplimiento de los estandares de atencion.

Metodologia: Se adoptd un disefio de estudio de caso cualitativo instrumental desde una
perspectiva constructivista. Se usé un muestreo no probabilistico combinando técnicas de bola de
nieve. La recopilacion de datos se realizd mediante entrevistas semiestructuradas a enfermeros
ecmologos hasta lograr la saturacion tedrica de las categorias emergentes. Luego, se realizé
analisis tematico de la informacién recolectada. Para asegurar la rigurosidad cualitativa, se
utilizo la lista COREQ y se implemento la triangulacion de investigadores para garantizar la

validez de las interpretaciones.

Resultados: Participaron 9 enfermeros con una experiencia promedio en ECMO de 4.5
afios. Se crearon 23 codigos, agrupados en cuatro categorias: a) Como se forman los ecmologos,
b) Sentimientos, ¢) Formacion en ECMO y COVID-19, y d) Como deberian formarse los

ecmologos. Los hallazgos revelaron variaciones en la formacion de los participantes, tanto en
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contenidos tedricos como en préacticas. La practica clinica guiada se considero fundamental, y la
simulacion clinica fue valorada como efectiva, pero de acceso limitado. También se destaco la
necesidad de aprender competencias socioemocionales para manejar situaciones de alta presion y

fomentar relaciones empaticas.

Discusion: Si bien la falta de estandarizacién y la importancia de la practicay la
simulacion clinica en los programas de formacion en ECMO coinciden con la literatura existente,
la ensefianza de competencias socioemocionales sigue siendo un &rea poco explorada. Nuestros
resultados sugieren la necesidad de desarrollar propuestas educativas integrales, estableciendo
estandares minimos de contenidos y competencias para la capacitacion de enfermeros

ecmologos.

Conclusién: Implementar programas de formacién estandarizados que integren
conocimientos técnicos, habilidades clinicas y competencias emocionales es fundamental para
preparar adecuadamente a los enfermeros ecmélogos. Este enfoque integrador no solo mejoraria
su capacidad para manejar situaciones clinicas complejas durante la terapia ECMO, sino que

también reforzaria su confianza y competencia en entornos de alta presion.

Palabras clave: Percepcién, Educacion en Enfermeria, Investigacion cualitativa,
Enfermero/a ecmdélogo/a, Oxigenacidén por membrana extracorpérea (ECMO), Percepcidn de

formacion en enfermeria, Educacion formal y no formal.

Introduccion
La oxigenacion por membrana extracorpérea (ECMO) es una terapia crucial en medicina,

proporcionando soporte circulatorio y oxigenacidn sanguinea en casos de falla respiratoria y/o
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cardiaca severa. Su implementacion requiere un equipo clinico interdisciplinario altamente
capacitado, esencial para la instalacion, el mantenimiento, la gestion de complicaciones y la
retirada de esta terapia. Inicialmente el cuidado de la maquina para esta terapia estaba a cargo de
profesionales especialistas en Perfusion y Circulacion extracorporea (CEC). No obstante, debido
al numero reducido de estos especialistas, se incorporaron enfermeros profesionales, usualmente
con experiencia en unidades de cuidado intensivo (UCI), para apoyar en el cuidado del paciente

y el manejo de la terapia (Brogan, et al., 2012).

A pesar de que hace tiempo atras se abrid la puerta a la formacion ocasional de
enfermeros ecmdlogos, la pandemia de COVID-19 trajo un cambio profundo en la ensefianza y
practica de la terapia ECMO. La rapida expansion del virus ejercié una presion sin precedentes
sobre el sistema de salud, incrementando las necesidades de atencion a los pacientes y
requiriendo profesionales con mayor experiencia en el cuidado de pacientes en condiciones
criticas de salud. EI cambio en las demandas asistenciales de la terapia ECMO implicé transferir
la responsabilidad de su manejo, anteriormente exclusiva de los perfusionistas, hacia los
enfermeros profesionales. A través de programas educativos especializados y cursos de
educacion continua ofrecidos por clinicas y hospitales de alta complejidad, se buscé que estos

enfermeros tuvieran las competencias necesarias para atender a pacientes en terapia ECMO.

Sin embargo, en la literatura actual, existe una notable falta de conocimiento sobre las
experiencias de aprendizaje de los enfermeros durante su formacion en terapia ECMO. Se ha
prestado muy poca atencion a investigar cOmo estas innovaciones pedagaégicas y curriculares han

influido en el desarrollo de competencias de los enfermeros que se han formado en ECMO
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durante y después de la pandemia de COVID-19. Esto limita nuestra comprension de la calidad

educativa de estos programas de formacién formal y no formal implementados por los hospitales.

Este vacio limita una vision completa de como los enfermeros ecmdlogos estan
adquiriendo las competencias necesarias para realizar terapia ECMO, asi como la influencia de
su nivel de competencias en la préctica clinica con pacientes que requieren esta terapia. Por
tanto, explorar las experiencias de aprendizaje de estos enfermeros es esencial para identificar
tanto las fortalezas como las debilidades en su proceso de formacién. Este conocimiento puede
sugerir herramientas y estrategias para mejorar la calidad de los programas de formacion y

entrenamiento en ECMO, con el objetivo de mejorar el cuidado de los pacientes.

En tal sentido, el objetivo de esta investigacion fue entender a profundidad las
experiencias de aprendizaje de enfermeros ecmdlogos durante sus procesos de formacion,
identificando posibles brechas, desafios y oportunidades de mejora que puedan influir en el

desarrollo de competencias para realizar terapia ECMO.

Marco Tedrico
En esta seccidn se examinan tres constructos clave en la investigacion realizada: la teoria
de la experiencia, la de la educacion en salud y la teoria de competencias. A través de este
segmento, se detallaran las definiciones esenciales de estas teorias y se explora su relacion en la

estructura y orientacion del presente estudio.

Teoria del aprendizaje experiencial.
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El aprendizaje basado en la experiencia resalta la importancia de los conocimientos
adquiridos a través de vivencias previas y procesos cognitivos, permitiendo avanzar hacia
conocimientos mas complejos y elaborados. Segun Dewey (1938), existe una conexion organica
entre la educacion y la experiencia personal. Reconocer la experiencia de los enfermeros
formados en ECMO ayuda a identificar las fortalezas y debilidades en su proceso de aprendizaje,

sugiriendo herramientas para mejorar la calidad de los programas de formacion.

La teoria del aprendizaje experiencial, vinculada al desempefio de tareas profesionales y
al desarrollo de competencias (Chisholm et al., 2009 citado por Romero, 2010), busca dar
sentido al conocimiento relacionandolo con el contexto vivido. Dewey (1938) propone un
modelo ciclico de cuatro pasos: experiencia concreta, reflexion, conceptualizacion abstracta y
aplicacion. Este enfoque fomenta un aprendizaje integral, permitiendo a los enfermeros
desarrollar habilidades practicas y tedricas esenciales para el manejo eficaz de ECMO,

mejorando asi la calidad de atencidn en situaciones criticas.

Bajo esta misma linea de pensamiento, Kolb (1981) construye su modelo de aprendizaje
basado en la experiencia, con la premisa de que “el aprendizaje es el proceso mediante el cual
se crea conocimiento a través de la transformacion de la  experiencia”, donde las aptitudes para
el aprendizaje de cada persona estan delimitadas a dos dimensiones denominadas percepcion y
procesamiento de la informacion (Kolb citado por Gonzélez, et al., Kolb, 1977 citados por

Rodriguez, R. 2017).

La teoria de aprendizaje experiencial nos proporciond un marco conceptual valioso para

comprender el significado de las experiencias de aprendizaje para los enfermeros ecmologos
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participantes y como se desarrollaron las distintas etapas de estas experiencias. A través de esta
teoria, pudimos investigar la naturaleza del aprendizaje en la terapia ECMO, explorando en
profundidad las fortalezas y debilidades inherentes a su proceso de formacion. Este enfoque nos
permitio descubrir los elementos clave que conforman el aprendizaje experiencial en este
contexto especializado, proporcionando una comprension integral de los desafios y éxitos que

enfrentan los enfermeros durante su formacion en ECMO.
Teoria en educacion para la salud.

La teoria de la educacion para la salud centra su objetivo principal en crear unas
condiciones éptimas y adecuadas, para que el personal profesional que se encuentra en proceso
de formacion en el cuidado de pacientes con terapias ECMO, pueda aplicar de manera efectiva
tanto el conocimiento teérico como las habilidades practicas adquiridas. Esto se logra mediante
la implementacion de un modelo de aprendizaje que fomenta la formulacion de preguntas sobre
el "qué hacer" y "como hacerlo" para alcanzar los objetivos de salud. Segun Diaz (2012), la
educacion para la salud trasciende la transferencia de informacion, pues pretende estimular la
construccién activa del conocimiento al fomentar la participacion de los estudiantes en su

proceso de aprendizaje y aportar para la educacion de los futuros profesionales.

La teoria de educacion para la salud nos permitio identificar la necesidad de desarrollar
curriculos y programas que aseguren estandares minimos para la formacion integral de
enfermeros ecmdélogos. Este enfoque considera tanto el aprendizaje basado en la evidencia como
las experiencias formativas documentadas en esta investigacion. Al integrar estos elementos,

podemos garantizar que los programas educativos no solo cumplan con los requisitos basicos,
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sino que también respondan a las demandas emergentes y complejas de la préactica clinica en el

contexto de la terapia ECMO.
Teoria de formacion basada en competencias

La competencia es definida como el conjunto de caracteristicas, habilidades, aptitudes,
actitudes, conocimientos adquiridos y comportamientos que un individuo debe aplicar con éxito,
para desempefiar actividades apropiadas en su entorno laboral (Miller, 1990). Segun Miller, el
objetivo es que los profesionales adquieran el "saber" (conocimiento tedrico) el “como”
(habilidades), lo que lleva al "muestro como™ (destrezas psicomotrices), y finalmente al "hacer"

(la capacidad de aplicar conocimientos y habilidades con actitud y aptitud) (Miller, 1990).

La formacion basada en competencias es crucial para que los profesionales apliquen
eficazmente sus conocimientos, habilidades y juicio en situaciones profesionales. Este enfoque
educativo integral combina conceptos tedricos, entrenamiento practico de alta calidad y
formacion ética (Diaz & Rigo, 2000). La importancia de una formacion adecuada se acentta por
el hecho de que un manejo inadecuado puede tener consecuencias tragicas, subrayando la
necesidad de una preparacion completa que permita tomar decisiones rapidas y efectivas,
esenciales para salvar vidas. Asi, una formacion competente capacita a los profesionales de la
salud para maximizar las probabilidades de éxito en el tratamiento, fomenta el pensamiento
critico y reflexivo y mantiene la conducta ética en todas las areas de desempefio (Mantilla et, al,

2023).

La teoria de competencias nos permitié comprender que la formacion en terapia ECMO

exige una serie de competencias integrales para su adecuado desarrollo. Este enfoque requiere la



Universidad del

<. ;
#35 Rosario

%] JAVERIANA

Maestria en Educacion para profesionales de la Salud

13
consideracion de aspectos tedricos, practicos y socioemocionales, todos ellos alineados con
lineamientos rigurosamente construidos y organizados especificamente para la capacitacion en
esta terapia avanzada. Esta perspectiva integral asegura que los enfermeros ecmdélogos estén
completamente preparados para enfrentar los desafios inherentes a la préactica clinica en el
contexto de la terapia ECMO, optimizando asi los resultados de los pacientes y mejorando la

calidad del cuidado critico.

Metodologia

Equipo de investigacion

Los autores del estudio realizaron entrevistas a los participantes, asignandose las
entrevistas de forma que los participantes previamente conocidos por el alguno de los
entrevistadores no tuvieran contacto con el mismo, si asi lo solicitaba el entrevistado, buscando

disminuir de esta forma sentimientos de cohesion o timidez.

El equipo de investigacion estuvo conformado por dos enfermeros profesionales con
formacion en terapia ECMO, especialistas en educacion para profesionales de la salud de la
Universidad del Rosario y Pontificia Universidad Javeriana. Con experiencia de 1 afio de

formacion en investigacion cualitativa.
Disefio del estudio.

El estudio se desarroll6 bajo una mirada filoséfica Hermenéutica desde el paradigma

epistemoldgico constructivista con un disefio de estudio de casos instrumental.

Participantes.
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La captacion inicial de los participantes se desarroll6 mediante muestreo intencional en
bola de nieve, donde se realizd contacto directo con enfermeros previamente conocidos por los
investigadores que cumplieran con los criterios de inclusion y expresaran voluntariamente su
deseo de participar, y mediante una convocatoria por la red social LinkedIn, quienes
diligenciaron un formulario en Forms aceptando el contacto telefénico o via e-mail por parte de

los investigadores y el inicio de su participacion en el estudio.

La eleccion de contar con este grupo de participantes en esta investigacién obedeci6 a un
enfoque deliberado y estratégico en la seleccion de la muestra, con la intencion de obtener una
representacion diversificada y rica de las perspectivas y experiencias de estos profesionales en
relacion con el tema de estudio. A los enfermeros que expresaran el interés en participar en la
investigacion se les explicé previamente informacion detallada sobre los objetivos y
caracteristicas del estudio, a todos se les planted la misma situacién y necesidad investigativa y

la opcidn de retirarse del estudio en el momento que lo desearan.

La muestra final estuvo conformada por 9 enfermeros, formados o capacitados en
diferentes programas y tipos de formacion en oxigenacion por membrana extracorpdrea
(ECMO), de los cuales 8 fueron mujeres y 1 hombre; el tiempo promedio de experiencia laboral
en el area de ECMO fue de 4.5 afios, se realizd 1 entrevista por participante, y en el curso

ninguno se retirod del estudio.
Recoleccion de datos y analisis.

Las entrevistas fueron semiestructuradas, fuera del horario laboral de los participantes,

realizadas por los investigadores mediante grabaciones de audio en la plataforma Zoom en un
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tiempo promedio de 20 minutos. Posteriormente se transcribieron en formato Word a través de la
funcion inteligente “Transcribir” de Microsoft 365 para Word en la web, una vez convertidos los
audios, se realiz6 la revision y edicion por parte de los investigadores para obtener el texto lo
mas organizado posible. La custodia de las entrevistas, tanto sus grabaciones de voz como las

transcripciones, estan a cargo de los investigadores.

Se explicd previamente a los participantes, que se realizaria la codificacion de las ideas
centrales que emergieron del analisis de cada una de las entrevistas, buscando durante dicho

proceso la saturacion de datos, la cual estaria determinada por los investigadores.

El analisis de los datos obtenidos se llevé a cabo utilizando el enfoque de andlisis
temaético, con el apoyo de la herramienta Quirkos para la codificacién y categorizacion final. En

total, se identificaron 23 cddigos que fueron agrupados en cuatro categorias centrales.

Resultados

Este estudio de naturaleza cualitativa se enmarc6 dentro de un paradigma constructivista,
utilizando el enfoque de estudio de casos instrumental. Se aplic6 un método de muestreo no
probabilistico intencional, complementado con un muestreo de bola de nieve, para una
convocatoria final de nueve enfermeros ecmologos, quienes participaron voluntariamente en
entrevistas semiestructuradas a través de la plataforma Zoom, con una duracion promedio de 20
minutos cada una. El anélisis de los datos obtenidos se llevo a cabo utilizando el enfoque de
analisis tematico, con el apoyo de la herramienta Quirkos para la codificacion y categorizacion
final. En total, se identificaron 23 cddigos que fueron agrupados en cuatro categorias centrales,

las cuales se presentan y detallan en la siguiente tabla.
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Descripcion de la categorizacion y codificacion

Categoria Cadigo Descripcion
¢Como se Acceso a la Los grupos de atencion en ECMO se caracterizan por su
forman los formacidn limitada disponibilidad de vacantes para el personal de
Ecmologos? enfermeria. El ingreso a uno de ellos se considera una
oportunidad de crecimiento en la labor profesional.
Modalidades La formacién en el éarea es diversa, ofreciendo de manera
virtual o presencial contenidos teéricos y/o précticos, de
acuerdo con los recursos de cada institucion de salud, con
variacion en la intensidad horaria total. Los contenidos tericos
se desarrollan de forma virtual o presencial, guiados
usualmente por colegas expertos o enfermeros perfusionistas.
Tiempo Ocasionalmente se encontraron expresiones de descontento

por parte de los ecmologos por la corta duracién del tiempo
implementado para las actividades académicas tedricas
durante su formacion.

Percepcion de
las
herramientas
pedagogicas

La carga académica es alta y existe poca disponibilidad de
herramientas pedagogicas, entendiendo estas como las
estrategias de ensefianza que permiten facilitar los procesos de
aprendizaje. Respecto a esto, los enfermeros esperan que el
nimero de talleres practicos a realizar y los procesos de
acompafiamiento sean mas largos, permitiéndoles afianzar su
conocimiento y crear seguridad en su practica.

Formacion
formal

La formacion formal no se encuentra con frecuencia en los
modelos de formacion de los ecmologos. Una de las mayores
limitantes es la poca disponibilidad de acceso a formacién
formal en instituciones universitarias de nuestro pais. Es el
gjercicio de la profesion y la experiencia lo que impulsa a los
ecmologos a dar mayor valor y reconocimiento a su
conocimiento y buscar la certificacion para que su labor sea
reconocida, no solo a nivel institucional, si no académico.

Formacion no
formal

La modalidad formacidn mas frecuente en ECMO se realiza
de manera no formal o informal, dado que la posibilidad de
abordar este campo académico en la mayoria de las ocasiones
esta limitado a la oportunidad de acceder a unidades ECMO.

Entrenamiento
practico

Los enfermeros ecmélogos tienen usualmente un componente
practico positivo en su formacidn. La practica guiada por
colegas expertos es el comin denominador en las formaciones
realizadas en las instituciones clinicas. Los principales
escenarios practicos son salas de cirugia, situaciones de
simulacion controlada en el manejo de complicaciones en
ECMO y las unidades de cuidado intensivo acompafiando el
cuidado de los pacientes ECMO.
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Aprendiendo
de un experto

Contar con acompafiamiento de pares expertos durante los
primeros turnos, genera tranquilidad y confianza en los
enfermeros que inician sus actividades en el &rea de ECMO.

Aprendizaje
autodidacta

Como profesionales de areas de la salud, los enfermeros
ecmdlogos reconocen la importancia de la formacion continua
y del estudio independiente sobre el area en que se
desempefian. Es comun encontrar afirmaciones dirigidas al
aprendizaje independiente, el cual, ligado a la experiencia
practica, genera mayor conocimiento y entendimiento de las
situaciones de cuidado.

Préactica
avanzada

Los ecmologos consideran su labor como una préctica
avanzada en enfermeria, reconociendo que tienen un amplio
conocimiento especializado en el area que les permite
desarrollar habilidades y competencias destacables respecto al
ejercicio de la profesion.

Certificacion

El nimero de ecmdlogos titulados por instituciones
académicas como especialistas es limitado, especialmente
porque el programa de mayor reconocimiento se realiza por
fuera del pais, lo cual se encuentra por fuera de las
posibilidades logisticas y econémicas de muchos
profesionales. Los cursos impartidos por las instituciones
clinicas sin acompafiamiento de instituciones académicas o
entes certificados, para el caso del ECMO asociaciones como
la ELSO, llevan a que los profesionales en el area no reciban
certificacion de la formacion mas alla que para laborar
activamente en la institucion clinica que brindo el
entrenamiento.

Sentimientos

Sentimientos
frente al
proceso de
formacién

Las emociones son uno de los aspectos mas evidentes y de
valor frente al proceso de formacion de los ecmdlogos. De
forma global, se encuentran sentimientos positivos ante la
oportunidad de formarse en el area y progresar en la practica
avanzada de la profesion. Sin embargo, existen expresiones
de inconformidad con los contenidos tedricos y con los
tiempos implementados en las formaciones por instituciones
clinicas.

Sentimientos
frente a la
primera
experiencia.

La mayoria de las expresiones respecto a la primera
experiencia de cuidado frente a un paciente ECMO son de
temor, dudas, confusion, estrés, irresponsabilidad, inseguridad
y vacio frente a contenidos que se pudieron revisar
previamente. Los pensamientos resilientes, entendidos como
la capacidad de afrontar las situaciones dificiles durante la
formacion, generan fortaleza y confianza para dar solucién a
situaciones complejas o estresantes.

Experiencias
laborales

Las experiencias simuladas le dieron a los ecmdlogos que
tuvieron la oportunidad de esta experiencia formativa, una
sensacion de confianza que fue fundamental en su
desempefio.
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Los ecmdlogos resaltan la importancia del invaluable apoyo
brindado por los ecmologos méas experimentados, quienes los
guiaron y les proporcionaron seguridad en los
procedimientos.

Formacion en
ECMOy
COVID-19

Educacion a
raiz de la
pandemia.

La formacion de enfermeros ecmélogos durante la pandemia
fue percibida en la mayoria de las experiencias como una
oportunidad de progreso en la profesion. Para los ecmélogos,
la pandemia brind6 la oportunidad de que un mayor nimero
de enfermeros se capacitaran en terapia ECMO. Sin embargo,
algunas expresiones reflejaron preocupacion sobre la calidad
de la formacidn virtual en un area que requiere experiencia
préctica previa.

Punto de
quiebre

La pandemia del COVID-19 marcé un punto de quiebre
significativo en la oportunidad de entrenamiento en la terapia
ECMO, debido a que la necesidad de tratamiento de esta
enfermedad abri6 la puerta a una mayor disponibilidad y
acceso a programas de capacitacion en este campo desde el
area formal e informal.

¢Influyo el
CoVvID?

La formacion de ecmdlogos antes del brote de COVID-19, era
restringido e iba direccionado hacia un enfoque principal
cardiovascular, sin embargo, durante y después de la
pandemia, se evidencié un aumento considerable en la
necesidad de ECMO en pacientes con problemas respiratorios
y en la demanda de personal entrenado o especializado en el
area.

¢Como
deberian
formarse los
Ecmologos?

Formacion
ideal segun los
ecmologos

Para los ecmdlogos la formacion deberia ser un proceso mas
estructurado, que combine conocimientos técnicos,
habilidades clinicas y competencias emocionales.

Dentro de los aspectos fundamentales para tener en cuenta,
desde la mirada de los ecmo6logos, estan, la formacién en
unidades de cuidados intensivos (UCI) como requisito previo
para acceder a programas de formacion especificos en
ECMO, la importancia de disponer de espacios de simulacion
y la inclusién de formacidn en el manejo de emociones en
situaciones de alto impacto para profesionales de la salud.

Contenidos
durante la
formacion.

Los contenidos del programa de formacién deben abarcar un
amplio repertorio de temas, que van desde la anatomia
cardiovascular hasta el dominio de tecnologias y equipos
especializados. Se destaca la necesidad de implementar
programas de formacién, disefiados para abordar tanto las
necesidades de pacientes adultos como pediatricos,
incluyendo contenidos adaptados a cada grupo de pacientes.

Comparacion
de la

La formacion formal en ECMO se entiende como la
profundizacion de contenidos en &reas clave de cuidados




£
27

Universidad del

Rosario

Maestria en Educacion para profesionales de la Salud

educacion intensivos y tecnologias avanzadas, lo que puede garantizar

formal y no una comprension profunda de los principios fisiologicos y

formal técnicos necesarios para la atencién efectiva de los pacientes
con la terapia.
La educacién no formal en terapia ECMO se describe como
una formacién centrada en la practica y la experiencia clinica,
a través de entrenamientos guiados por personal experto
mediante programas de educacion continua brindados por las
instituciones de salud.

Principios en Los ecmologos afirman que, desde el inicio de la formacion,

formacionen  se debe enfatizar en generar una experiencia integral y

ECMO. comprometida en el campo de la enfermeria, con enfoque

especifico en éreas de cuidados intensivos y afines a la
terapia. La formacién en ECMO deberia incluir una amplia
experiencia practica en entornos clinicos reales y simulados.

Competencias
de un
enfermero
ecmologo.

Se resalta la necesidad de estar preparado para asumir la
responsabilidad de manejar situaciones complejas,
garantizando la seguridad y el bienestar del paciente en todo
momento; esto requiere habilidades de resolucion de
problemas y capacidad para mantener las emociones durante
situaciones criticas.

Comparacion
de ECMOYy
CEC
(Circulacion
extracorporea)

Tener una experiencia practica previa en salas de cirugia
sobre circulacion extracorp6rea y los equipos asociados
permite a los ecmologos en formacion identificar diferencias
entre la CEC y la terapia ECMO, brindandoles una
comprension mas profunda de cada sistema y sus aplicaciones
clinicas especificas. Dentro de los ideales de formacion de
algunos ecmologos, los programas de ECMO deberian ser
liderados por Ecmologos expertos empezando a desligar a los
perfusionistas del liderazgo absoluto de dichos programas.

¢ Como se forman los ecmologos?

%] JAVERIANA
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El acceso a la formacion en el area de ECMO ha tomado fuerza en los ultimos afios y ha

generado expectativas en los enfermeros profesionales respecto a la apertura de nuevos campos

de especializacién para la profesion. En la mayoria de las situaciones, son las instituciones

clinicas quienes generan programas, en primera medida, pensando en dar solucion a las

necesidades de atencion que tienen los pacientes ECMO de acuerdo con cada protocolo

institucional.
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“... se creo una necesidad y la institucion crea un proyecto para solucionar dicha

necesidad de manera rapida”. Participante 8

La formacion para los enfermeros en el &rea de ECMO es diversa, pasando por el
cumplimiento de contenidos tedricos y/o précticos con variacion en la intensidad horaria total de
acuerdo con las posibilidades de cada institucion. Los contenidos tedricos revisados en
modalidades virtuales o presenciales estan relacionados con tematicas sobre anatomia y
fisiologia cardiopulmonar, entre otros, guiados usualmente por colegas expertos o enfermeros
perfusionistas. Sin embargo, es respecto a estos contenidos tedricos donde los enfermeros
encuentran mayor vacio de conocimientos, pues no se hace tanta relevancia como se espera para
un area especializada como lo es la terapia ECMO, dejando este aspecto relegado en mayor
medida al estudio independiente de los profesionales, lo que se evidencia ocasionalmente en
expresiones de descontento por parte de los ecmdlogos.

“... solo se hacia como una charla, una, ;como se dice una reunion virtual? Se hablaban
de las dudas, pero pues obviamente eso fue como en un barridito asi muy resumidito”.

Participante 1.

Los enfermeros ecmologos reconocen la préctica clinica como positiva para su
formacion. ElI comin denominador en los entrenamientos impartidos por las instituciones de
salud esta dado por la préactica guiada, donde un experto ya sea ecmélogo o perfusionista es
quien dirige la practica, la cual en muchas ocasiones se realiza durante contra turnos laborales
dado que el entrenamiento en ECMO es voluntario y requiere de este tipo de compromisos por
parte de los enfermeros. La practica clinica les ayuda a los enfermeros en formacion a fortalecer
sus conocimientos teoricos y a crear habilidades que les permiten desarrollar con mayor

seguridad las competencias necesarias para desenvolverse en una unidad de ECMO.

“...no es un mundo tan facil como parece, pero si, si, digamos, esta parte practica nos

ayudo mucho a entender la teoria”. Participante 6.

Los escenarios practicos se desarrollaron en la mayoria de las ocasiones en salas de

cirugia bajo situaciones de simulacion controlada sin pacientes, o en las unidades de cuidado
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intensivo acompafando el cuidado de los pacientes ECMO brindado por un colega experto. En
estas situaciones la oportunidad de realizar actividades como toma de muestras, revision del
circuito, administracion de medicamentos o montaje simultaneo de terapia de reemplazo renal,
entre otros, son oportunidades de aprendizaje mencionadas con frecuencia por los ecmologos

como representativas para su formacion.

“... practica guiada, pues nos encontramos con un compariero que tenia un poco mds de
tiempo, con ECMO, entonces ellos eran los que nos, como los que nos ayudaban en esa

prdctica”. Participante 2

“... toda esa parte prdctica como tan en vivo pues ayudo muchisimo a tener una base

solida”. Participante 6

La simulacion clinica es un espacio al que no todos los enfermeros en formacion en
terapias ECMO puede acceder, esto ligado a los espacios de formacion y la estructuracion
institucional de los entrenamientos recibidos. Sin embargo, para las personas que tienen la
oportunidad de participar en estos ejercicios, es enriquecedor y permite un acercamiento inicial

que es percibido como seguro.

“... en la parte de la practica la hicimos con un simulador, siendo las simulaciones

excelentes”. Participante 9.

Se observo que, en ciertas ocasiones, los enfermeros enfrentaron limitaciones para llevar
a cabo précticas guiadas antes de su participacion directa en la atencion de pacientes en terapia
ECMO. Esta situacion se debié al reducido nimero de pacientes en terapia ECMO dentro de la

institucién clinica durante el periodo especifico de formacidn de los enfermeros.

“... no fue tan facil porque nunca tuve la oportunidad de compartir con un paciente en
ECMO mientras estuvimos en la préctica, en la teoria. ¢ Por qué? Porque durante ese periodo,
esos dos meses, pues infortunadamente no hubo un paciente en ECMO. Entonces ya cuando se
me presento la oportunidad ya fue tiempo después y pues ya me toco enfrentarme solita”.

Participante 6
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Al realizar un proceso de aprendizaje que en su mayor parte se desarrolla en entornos
clinicos, uno de los pilares en la formacion de los enfermeros ecmologos, en cualquiera de las
modalidades de formacion, fue el acompafiamiento de personal experto en el area, quienes
generan sentimientos de seguridad y confianza en el momento de socializar dudas o de realizar

actividades practicas de cuidado directo al paciente.

(X3 4 ~ . ~ . r
... afortunadamente uno tenia el acomparniamiento de un compariero ya antiguo y él

como que lo retroalimentaba o les resolvia dudas”. Participante 1

Por esta razén, contar con acompafiamiento de pares expertos durante los primeros
turnos, generaba tranquilidad y confianza en los enfermeros que inician sus actividades en el area
de ECMO, pues en general, el sentimiento de temor y la inexperiencia llevaban a los enfermeros
a reconocer que existen vacios de conocimiento al momento de iniciar la actividad laboral oficial

como enfermero ecmalogo.

“... no es que me sintiera al 100% preparada. Pero pues afortunadamente estaba el

compariero que te ha apoyado”. Participante 1

La mirada de los ecmologos al finalizar sus procesos de formacion siempre va dirigida
hacia la importancia de garantizar que estén debidamente capacitados y preparados para
proporcionar atencion especializada y de alta calidad a pacientes en situaciones criticas que

requieren este tipo de intervencion de enfermeria avanzada.

“... yo siento que el ECMO, las personas que ejercemos el ECMO es una préctica

avanzada de enfermeria, que nos lleva a otro nivel”. Participante 5

Sin embargo, la carga academica es alta, en relacion con los temas por revisar y el tiempo
asignado para desarrollar las tematicas, sumado a la poca disponibilidad de herramientas
pedagdgicas en este tipo de entrenamientos; adicionalmente, los pobres procesos de
retroalimentacion limitan la capacidad de los ecmélogos para perfeccionar su practica antes de

enfrentarse a las experiencias de cuidado directo con el paciente.
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“... lo de terapia ECMO lo mandan al Libro Rojo. A leer todo en inglés y no todas las

personas estamos capacitadas para entender o interpretar bien el inglés”. Participante 9.

Para el profesional de enfermeria formarse en terapia ECMO le genera sentimientos de
felicidad y agradecimiento hacia la institucion que le brinda dicha oportunidad. Sin embargo, no
dejan de lado la realidad del compromiso y sacrificio que implica la formacion especializada

ligada a la carga laboral, que continla ejecutandose en simultaneo.

Es frecuente encontrar que el inicio de la formacién en ECMO se realice de manera no
formal o informal, dado que la posibilidad de abordar este campo académico esta limitado a la
oportunidad de acceder a unidades ECMO, las cuales no se encuentran disponibles en todas las
instituciones clinicas. Es por esto que inicialmente los enfermeros ecmologos, a pesar de las
limitantes o los vacios de conocimiento reconocidos al finalizar los entrenamientos, afirman que
la experiencia ha sido enriquecedora y el principal sentimiento percibido es de agradecimiento
frente a la institucion clinica que ve cualidades y aptitudes profesionales resaltables en dicho
enfermero para poder entrenarlo en esta practica de cuidado especializado. Esto hace que
inicialmente la certificacion sea, de cierta manera, irrelevante para el enfermero Ecmologo en

formacion.

“... es una oportunidad que no todos los hospitales tienen; que, si me siento y me senti en
ese momento, por decirlo asi, favorecida en pertenecer al grupo de mi institucion”. Participante
4,

Con el paso del tiempo, el fortalecimiento de la practica y la experiencia adquirida se
hace evidente la nueva perspectiva de los ecmologos, quienes empiezan a dar mayor
reconocimiento y valor a su conocimiento y ven la certificacion como necesaria para que su

labor sea reconocida, no solo a nivel institucional, si no académico.

“...yo te diré a ti, si, yo llevo 3 arios de experiencia, mi institucion me certifico como
especialista en ECMO y pues ellos basicamente tienen su parte administrativa, estructurada

para brindar esa certificacion, si. Pero a la luz de algo, ¢cémo te dijera yo? ¢ Mas formal? Pues
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yo salgo de esta institucion y yo tengo la experiencia, pero no tengo una formacioén como tal,

que una Universidad acreditada o estructurada ya un poco mas formal”. Participante 8

De esta forma, podriamos encontrar un patrén de formacion que podria describirse a
grandes rasgos como la transicion de una oportunidad clinica no formal o informal de formacién,
hacia la posterior necesidad de formacion formal en instituciones de renombre para validar el
conocimiento adquirido y perfilar la labor de enfermeria. Sin embargo, una de las mayores
limitantes es precisamente la poca disponibilidad de acceso a formacion formal en instituciones
universitarias de nuestro pais, lo que hace que las pocas posibilidades nacionales o
internacionales sean costosas Yy de dificil acceso geografico, y por ende, descartadas por muchos

de los profesionales interesados.

“... si uno quisiera certificarse por la institucion que te da la oportunidad, sino hacerlo
un poco mas como algo que te certifique, es mas complejo, porque siempre es caro, Como

cualquier otra especialidad”. Participante 5

Sentimientos

La formacion en ECMO generd en los enfermeros diferentes emociones respecto a la
forma como se desarrollé el proceso y las herramientas que percibian tener en el momento de
enfrentar la realidad de la practica. De forma global, se encuentran sentimientos positivos, como
reconocimiento y gratitud, ante la oportunidad de formarse en el area y progresar en la préctica
avanzada de la profesion, evidente en expresiones de agrado y aceptacion de herramientas como
las revisiones de tema y los espacios practicos facilitados por las instituciones en el momento de

su formacion.

“... bueno, yo considero que tanto la practica con la como la teoria fue demasiado
buena. EI acompafiamiento fue constante y pues era muy personalizado y siento que eso es muy

importante”. Participante 6
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“... Entonces eso es chévere. Eso es bonito, como que te den la autonomia como
enfermero de saber que ti puedes manejar esa terapia de esta manera porque ya tienes las

bases”. Participante 8

La experiencia directa con el paciente genera un analisis mas profundo de las situaciones
dificiles que pudieron experimentar durante su formacion y el inicio de su vida laboral como
ecmologos. Existen expresiones de inconformidad con los temas o con los tiempos
implementados en las formaciones por instituciones clinicas, pues los reconocen como
insuficientes en el momento de ir a la préctica clinica y enfrentarse a pacientes reales. El
aprendizaje sobre la marcha en ocasiones se percibe como la muestra del vacio en los contenidos

durante la formacion.

“... considero que para ese tipo de temas tan especificos si hubiese querido que la

formacion hubiese sido un poco mds prolongada y exigente”. Participante 3

“... siento, como que a veces se peca en el sentido de como tan general y las cosas de la
realidad en el momento del aprendizaje a veces se pasan un poquito por alto. Entonces tu
aprendes sobre la marcha. Ya cuando te pasa, cuando se comete el error o asi no sea un error,

pasa algo con el circuito. Entonces ahi es cuando tienes o tienes que aprender”. Participante 6

En general los participantes perciben que la formacion en ECMO deberia tener mayor
importancia profesional e institucional, algunas afirmaciones sobre los procesos de evaluacion al
finalizar los entrenamientos los describen como insuficientes y permisivos. Ocasionalmente se
encontraron afirmaciones que mostraban sentimientos de minusvalia por parte de las
instituciones clinicas al proceso de formacion en el area, viéndolo como una necesidad
administrativa para la institucion y no como un avance en la practica especializada de

enfermeria.

“... siento que pueden repetir y repetir y repetir el examen 1000 veces y no pasa nada,

igual van, o sea, van a pasar”. Participante 3.
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“... pues lo hablo desde las directrices, que tienen también como ese concepto de que la
terapia de ECMO se volvié como un paciente mas que tienen dentro de la unidad y no tiene

como el significado que deberia tener un paciente que se encuentra en ECMO”. Participante 3

La mayoria de las expresiones respecto a la primera experiencia de cuidado frente a un
paciente ECMO son de temor, dudas, confusion, estrés, irresponsabilidad, inseguridad y vacio
frente a contenidos que se pudieron revisar previamente. Especialmente, aquellas situaciones
reales que, durante la formacidn tedrica, simulada o practica, no se revisaron o no se

experimentaron, generaron mayores sentimientos de temor y estres.

“... entonces como que esas, esas, esas metas de CO2, de todo eso, se te revuelven la
cabeza todo. ¢ Cudl es la meta éptima? ¢, Que no se puede bajar el CO2tan rapido? Todo eso se

volvia algo muy estresante y y pues tu tenias muchas dudas y temor”. Participante 1

“.. el hecho de ir a la practica me costo. La verdad, lo hice, pero me costo porque en
parte te lo puedo decir. yo me sentia como un poco irresponsable en ejercer mi actividad cuando

no lo habia hecho previamente, entonces, como ese miedo”. Participante 6

Sin embargo, la predominancia de pensamientos resilientes, interpretados como la
capacidad de afrontar las situaciones dificiles durante la formacion, generaron fortaleza y
confianza para dar solucion a situaciones complejas o estresantes. Los ecmélogos reconocen que
no todos los contenidos se pueden experimentar durante la formacion, pero el adecuado
entendimiento de los contenidos y la capacidad de integracidn de conocimientos con la préctica,
permiten crear nuevas competencias y habilidades y resolver nuevas situaciones,

transformandolas en nuevo conocimiento y afianzando la practica clinica en el area.

113

. uno dice bueno, siéntate, piensa, pon en prdactica 10s conocimientos que te brindaron
y sacar esto adelante que es tal vez uno dice, “Bueno, no me va a quedar grande porque pues
finalmente es un paciente”, somos personal de la salud y hay muchas cosas que no

necesariamente tienes que saber de ECMO para poderias ejercer”. Participante 6

“... siento que es un campo que diariamente te brinda la oportunidad de aprender cosas

nuevas... al mismo tiempo, es algo muy satisfactorio porque sabes que es la Gltima esperanza de
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vida, es un trabajo de muchas disciplinas en pro de eso y ver que salen resultados y que salen
muy bien. Es muy bonito y alimenta mucho el alma, entonces, pues la verdad son cosas que

llenan el alma y sabe que uno esta trabajando en pro de todo esto” Participante 8

“... eso uno siente una alegria, una cosa que no se puede explicar en el en el corazén de
decir si, nuestro sacrificio valid la pena. Nuestro sacrificio mirenlo, ahi lo vemos, ahi la vemos a

la personita bien”. Participante 9

Formacién en ECMO y COVID-19

La pandemia del COVID-19 fue un momento significativo para la formacion en terapia
ECMO pues aumento la oportunidad de entrenamiento del personal de enfermeria, debido a que,
la necesidad de tratamiento de esta enfermedad abrio la puerta a una mayor disponibilidad y
acceso a programas de capacitacion en este campo desde el area formal e informal. Antes de la
crisis sanitaria, la oportunidad de capacitarse en este campo de conocimiento era limitada, con un
acceso restringido a programas de formacidn especializados fuera del pais, por lo que durante la
pandemia se hizo evidente la necesidad de tener mas enfermeros capacitados para manejar esta

tecnologia.

“... pues con lo de la pandemia se empezd como pues a utilizar mas la maquina y pues a
requerir como mas personal humano en la institucion para podernos turnar en esos turnos tan
extensos que son, ya que, pues la maquina se requiere un cuidado 24/7 un personal

especializado”. Participante 4

De igual forma, este cambio refleja las nuevas demandas de atencion clinica y destaca la
importancia de invertir en la formacion de profesionales de la salud para hacer frente a crisis

sanitarias como la que enfrentamos.

“... pues inicié como una necesidad que se creo en la institucion donde yo laboro
actualmente, a causa de la pandemia porque el flujo de pacientes era muy alto, porque se
requeria de enfermeros entrenados en la terapia y no se contaba con personal capacitado”.

Participante 8
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Para los enfermeros que se formaron en ECMO durante la pandemia de COVID-19, las
modalidades de formacion no fueron percibidas como un obstéaculo, sino como una oportunidad
para impulsar la capacitacion en esta area a mayor escala; es por esta razon que la educacion
continua en ECMO no solo fue crucial para mejorar los resultados de los pacientes, sino también

para fortalecer la capacidad de respuesta de los sistemas de salud ante futuras crisis sanitarias.

“... en la pandemia aun sali6 mas a relucir el ECMO tuve mucha oportunidad de tener
muchos pacientes que muchos salieron adelante, entonces yo creo que si. No lo afecto, sino por

el contrario, siento que lo fortalecio”. Participante 9

“... yo me formé durante la pandemia. Bdsicamente por lo que te dije, por la necesidad
que surgio el alto flujo de pacientes respiratorios al que le estaban ofreciendo terapia de
ECMO”. Participante 8

Si bien, la pandemia brindé una oportunidad Gnica para que los profesionales de la salud
se capacitaran y adquirieran nuevas habilidades en terapia ECMO, algunas expresiones reflejaron
preocupacion sobre la eficacia de su formacion virtual en un &rea que requiere experiencia
clinica. Algunos ecmologos percibieron la falta de acceso a escenarios practicos reales o
simulados como limitantes en el desarrollo de habilidades clinicas necesarias para resolver

situaciones reales en el manejo de la terapia.

“... yo me entrené en la pandemia, entonces fue un entrenamiento rapido y no fue
directamente viendo un paciente de ECMO, que tuve mi entrenamiento como han tenido la

oportunidad muchos ecmologos que estaban anteriormente”. Participante 2

“... Entonces toco formacion répida, digamoslo asi. Rapido en el sentido que se hizo
igualmente aca como un entrenamiento; sin embargo, las personas que hicieron ese

entrenamiento fueron muy comprometidas”’. Participante 7

Es necesario explorar estas inquietudes y contextualizarlas en el panorama actual de este
campo especializado de conocimiento, con el proposito de establecer un equilibrio entre la
demanda de capacitacion, el tiempo necesario para la formacion y la cobertura de los contenidos
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esenciales. Este enfoque busca ofrecer una formacion completa y eficaz en el manejo de ECMO,
con la meta de asegurar la seguridad y el bienestar de los pacientes

“... 81 se aumento bastante porque normalmente gran cantidad de pacientes necesitaron
el ECMO como para poder sobrevivir y pues necesito capacidad de gente que tuviera el
entrenamiento en eso para poderles brindar una terapia y poder salvarles la vida.”.
Participante 1

¢ Como deberian formarse los ecmologos?

Desde la mirada de los enfermeros ecmdlogos que ya han culminado su proceso de
formacion y que laboran actualmente en el area, la formacion de sus nuevos colegas debe ser un
proceso que integre conocimientos técnicos, habilidades clinicas y competencias
socioemocionales, con un énfasis en la integracion de la teoria y la préctica en un contexto de
cuidado critico. En este sentido, se destaca la necesidad de un enfoque integrador que abarque
tanto los fundamentos teéricos como la aplicacion practica en situaciones criticas; es por esta
razon que perciben como un aspecto fundamental, la inclusion de la formacién en unidades de
cuidados intensivos (UCI) como requisito previo para acceder a programas de formacién
especificos en ECMO.

“... siento yo que tiene que tener unas bases muy solidas, no solo en pregrado, sino que

sea especialista en cuidado critico”. Participante 3.

El enfermero debe estar preparado para asumir la responsabilidad de manejar situaciones
complejas y criticas, implementando conocimientos técnicos, habilidades clinicas y demostrando
una dedicacion a la excelencia en el cuidado del paciente; ese cuidado debe abordar al paciente
de manera integral, considerando no solo los aspectos fisicos, sino también los psicol6gicos,
emocionales y sociales, ya que el manejo efectivo de situaciones de alta presion y la capacidad
para establecer relaciones empaticas con pacientes y familias son aspectos esenciales de la

practica de enfermeria.
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“... siento también que, como la parte, ya como muy personal de cada uno, como el
carisma, la actitud, siento que eso también es muy importante, esa parte, que ti puedas ser

empudatico, deberia ser importante en cuanto a la formacion”. Participante 6

Para los ecmologos, los contenidos del programa de formacion deberian abarcar un
amplio repertorio de temas, desde anatomia cardiovascular hasta el dominio de tecnologias y
equipos especializados. Es crucial que los participantes adquieran conocimientos profundos
sobre los principios fundamentales de la terapia ECMO. Ademas, se destaca la necesidad de
implementar programas de formacion, disefiados para abordar tanto las necesidades de pacientes
adultos como pediatricos, que incluyan contenidos adaptados a cada grupo de pacientes, con un
énfasis en las diferencias fisioldgicas y las consideraciones clinicas Unicas que cada grupo atared

presenta.

“... los contenidos seria como iniciar con las indicaciones, los criterios de inclusion y
exclusion, la anatomia y la fisiopatologia y la fisiologia de tanto de la maquina del circuito de
todo el contexto del ECMO”. Participante 1

“... tener la experiencia en ninios y en adultos me parece super importante”. Participante

La duracién actual del tiempo asignado a las actividades tedricas es corta, aspecto que se
podria mejorar para permitir mayor profundidad en los temas y mejor comprensién de la
informacion. Esto relacionado con el pensamiento de que, si se dedica mayor espacio de
simulacion en temas especiales como el manejo de la bomba ECMO y la comprensiédn de las
indicaciones y contraindicaciones de la terapia, se fomenta el aprendizaje activo mediante la
participacion en practicas clinicas, lo que prepara a los participantes para enfrentar situaciones

desafiantes en el ejercicio profesional.

“ r . r . r .
... y después de saber bien la teoria e irse a la practica para que estas personas puedan

brindar el cuidado que el paciente requiere en su momento de la terapia”. Participante 7

“... la parte de simulacion también me parece importante incluirla”. Participante 6
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“... el hecho de qué hacer en una emergencia, como manejarlo todo ese tipo de cosas, st

se puede hacer en ambientes seguros, en simuladores”. Participante 8.

Las competencias de un enfermero ecmologo abarcan un conjunto de habilidades y
cualidades esenciales para brindar atencion de calidad a pacientes en estado critico que requieren
terapia ECMO y excelencia en su cuidado. Esto implica un compromiso continuo con la mejora
de la practica clinica y el desarrollo profesional, asi como una ética de trabajo centrada en el

paciente y su bienestar.

“... creo que tienen que ser muy lider, porque en esos proces0S, pues, entras a jugar con,
si hay que colocar, si no, tener iniciativa frente a lo que vas a lo que vas a hacer, tener como

claras muchos conceptos de salud de la patologia del paciente”. Participante 3

La importancia de una experiencia integral con el paciente implica no solo comprender
los aspectos médicos y técnicos del tratamiento, sino también tener en cuenta las necesidades
emocionales y psicolégicas del paciente y su familia. Un ecmdlogo debe ser capaz de establecer
una conexidn empatica con el paciente, proporcionando un cuidado integral que aborde todas las
dimensiones de su bienestar. Asi mismo, se resalta la necesidad de estar preparado para asumir la
responsabilidad de manejar situaciones complejas, garantizando la seguridad del paciente en todo
momento; esto requiere habilidades de resolucion de problemas y capacidad para mantener la

calma y el enfoque durante situaciones criticas.

“... estas pendiente todo del paciente, desde lo psicologico, lo emocional, porque eso
puede alterar la hemodinamia del paciente, entonces tienes que ver todo un conjunto de cosas y
todo el paciente; para poder aplicar todo lo que tu sabes, entonces es algo muy integral”.

Participante 5
Discusién
El objetivo de este estudio fue entender como fueron las experiencias de aprendizaje de

los enfermeros ecmdélogos en el manejo de pacientes con terapia ECMO. Los participantes

reconocieron que sus experiencias de formacion fueron diferentes entre si, lo que sugiere una



Universidad del

£ .
#35 Rosario

B JAVERIANA

Maestria en Educacion para profesionales de la Salud

32
falta de estandarizacion en los programas de formacion en ECMO. Sefialaron la existencia de
diversos programas de formacién, tanto formales como no formales; sin embargo, identificaron
que los contenidos tedricos y las competencias practicas no estaban claramente definidos en

muchos casos.

La diversidad en las experiencias de aprendizaje en ECMO reportada por los
participantes, incluyendo vacios de conocimiento, limitaciones en las habilidades practicas y una
confianza insuficiente en situaciones clinicas estresantes, refleja la falta de estandarizacion de los
programas de formacién. La ELSO (2010) destaca la importancia de estandarizar los programas
de formacion en ECMO, especificando la necesidad de cumplir con tiempos y temas
predefinidos, que incluyen sesiones en aula, practicas simuladas y practicas clinicas supervisadas
antes de tratar a pacientes reales. Sin embargo, las recomendaciones de la ELSO son solo
sugerencias que los proveedores ajustan segun las diferencias institucionales, lo que podria llevar
a variaciones notorias entre los programas de formacion (Lindsay & Williams, 2018). Dado que
estas adaptaciones institucionales van por caminos diferentes, resultan en planes de estudio
individualizados que, aungque cumplen con resultados de aprendizaje especificos, acenttan la

falta de estandarizacion en la formacion de enfermeros ecmdélogos.

Los participantes del estudio también percibieron la experiencia en cuidados intensivos
como un prerrequisito necesario antes de formarse en ECMO. Este hallazgo coincide con el
estudio de Hong y colaboradores (2023), quienes identificaron un marco de competencias
estandarizable y replicable para enfermeras ecmdlogas en China, donde una de las principales

caracteristicas fue la experiencia previa en UCI por parte de las enfermeras, definiendo asi cuatro
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competencias principales para formarse en terapia ECMO: conocimientos (manejo de pacientes
criticos y terapia ECMO), habilidades (practicas en UCI y cuidados ECMO), comportamientos
(liderazgo y comunicacion asertiva) y actitudes (empatia, responsabilidad, entre otras). La
coincidencia de estos resultados, pese a los diferentes contextos geogréaficos, resalta la
importancia tener experiencia en unidades de cuidado intensivo previo a la formacion de ECMO

(Hong et al., 2023).

Segun lo expresado por los participantes, la practica clinica mejora la comprension de los
conceptos teoricos, tales como el funcionamiento de la consola o el analisis de los gases
arteriales, y permite desarrollar habilidades que incrementan la seguridad en el cuidado de
pacientes, evidente en la confianza para realizar actividades como la toma de muestras desde el
circuito o la movilizacién del paciente con canulas. En contraste, aquellos participantes que no
realizaron practicas guiadas o simulaciones previas experimentaron mayor temor e inseguridad
en sus primeros encuentros con pacientes en terapia ECMO. Lindsay y Williams (2018)
proponen adaptar las sesiones educativas y de simulacion para cubrir las "brechas en la
exposicion junto a la cama," es decir, las experiencias de aprendizaje que no se pudieron realizar
debido a condiciones clinicas especificas o la falta de pacientes (Lindsay & Williams, 2018).
Implementar estas adaptaciones podria mitigar los sentimientos de inseguridad de los
participantes al no cumplir con las expectativas de la practica, asegurando asi que se cubran

todos los componentes esenciales del desarrollo de la préctica clinica.

Los participantes mencionaron repetidamente la importancia del uso de simulaciones

antes de la practica guiada, destacando su valor no solo al enriquecer los procesos de
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aprendizaje, sino que también al aumentar su confianza al enfrentar escenarios reales. Nifio y
colaboradores (2015) evidenciaron que los laboratorios de simulacion tienen un impacto positivo
en el desarrollo de competencias y habilidades practicas, promoviendo la autonomia, la
proactividad y un aprendizaje significativo entre los estudiantes. (Nifio et al., 2015). Estos
hallazgos destacan la simulacion como una herramienta clave para facilitar los procesos de
aprendizaje de los estudiantes que deben enfrentarse con contextos clinicos, favoreciendo el
aprendizaje en ambientes seguros y abriendo la posibilidad de desarrollar procesos de

retroalimentacidn oportuna, antes de enfrentarse a situaciones de estrés con pacientes reales.

Se encontro gque la mayoria de los participantes destaco la importancia de incorporar un
enfoque en competencias socioemocionales en los programas de formacion en ECMO. Los
resultados subrayan el valor de estas competencias para que los enfermeros ecmélogos manejen
situaciones desafiantes; coincidiendo con investigaciones previas como la realizada por Oliveira
y Mara (2020) afirman que las competencias socioemocionales transforman al individuo, para lo
cual, una persona “emocionalmente competente” desarrolla cualidades como compasion,
ecuanimidad, optimismo, empatia y perseverancia, que le permiten actuar con conciencia y
comprension emocional. La ausencia de estas competencias socioemocionales en los programas
actuales de formacién o entrenamiento en ECMO es preocupante, dada su repercusion en la
calidad de la atencidn al paciente que requiere esta terapia. Estos hallazgos refuerzan la
necesidad de reformas en los programas de formacion en ECMO, que aseguren la integracion
curricular de componentes socioemocionales para mejorar su preparaciéon y fomentar una

atencion centrada en el paciente y la familia.
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El proceso de aprendizaje de los participantes generd tanto emociones positivas como
negativas, especialmente en relacion con la forma en que se desarrollo y las herramientas
disponibles al enfrentar la practica real. La mayoria de los participantes experimentaron
sentimientos de temor, dudas, estrés, sensacion de irresponsabilidad e inseguridad durante su
primera experiencia de cuidado con un paciente en ECMO. En situaciones de aprendizaje
similares en la formacién en enfermeria, Aradilla (2013) afirma que es conveniente implementar
programas de formacion en habilidades socioemocionales en el curriculo de enfermeria. Esto
permitiria a estos profesionales desarrollar estrategias de afrontamiento ante situaciones de
muerte, sufrimiento y dolor a lo largo de su desempefio. De igual forma, Vega y colaboradores
(2019) destacan la demanda de enfermeros con un alto desarrollo en competencias emocionales,
las cuales mejoran la insercion laboral. Sin embargo, estas competencias suelen recibir poca
atencion en la préactica profesional, creando brechas entre las expectativas del mercado laboral y

la preparacion de los egresados.
Limitaciones

Las limitaciones de este estudio incluyen el predominio de la formacién no formal entre
los enfermeros ecmalogos participantes, lo que limito nuestra capacidad para profundizar en las
experiencias de aprendizaje de aquellos que se formaron a través de programas de formacion
formal en ECMO. Aunque pudimos explorar en detalle la diversidad de la formacién no formal a
la que tienen acceso estos profesionales, la falta de representacion de experiencias de formacion
formal limité nuestra comprension integral del proceso de aprendizaje en este campo. Por lo

tanto, se sugiere que investigaciones futuras enfoquen sus esfuerzos en comprender méas a fondo
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las experiencias de formacion formal de los enfermeros ecmologos, lo que contribuiria a mejorar

los procesos de formacidn en esta area.
Implicaciones para la practica

Lograr la estandarizacion de programas de formacién en ECMO para enfermeros requiere
un enfoque sistematico y colaborativo, basado en la evidencia y centrado en la mejora continua.
Lograr estos avances implica garantiza que todos los enfermeros reciban los mismos contenidos
y competencias basicos para la formacion de alta calidad en el area, lo cual se puede lograr
mediante las practicas basadas en evidencia, la cual reduce aquellas variaciones en el cuidado

que podrian afectar negativamente los resultados del paciente.

La implementacidn de programas de formacion estandarizados implica la creacion de
curriculos que tengan en cuenta las competencias técnicas y socioemocionales esenciales que los
enfermeros deben adquirir para manejar ECMO de manera efectiva y desarrollar materiales
educativos, incluyendo manuales, guias de practica, videos instructivos y modulos de aprendizaje
en linea, que cubran todos los aspectos del manejo de ECMO. La integracion de espacios
simulados y escenarios practicos en el curriculo es esencial para proporcionar experiencia
practica y mejorar la preparacion de los enfermeros. Todas estas estrategias deben estar alineadas

a las necesidades de educacion evidenciadas y se debe asegurar su adopcion gradual y sostenible.

Se deben realizar procesos de evaluacion para monitoreo y evaluar el impacto del
programa de formacion en la practica clinica y en los resultados de los pacientes, ligado a

actividades de retroalimentacién con los enfermeros que participen en el programa para
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identificar areas de mejora y poder actualizar el curriculo y los materiales educativos de manera

regular.

La aceptacion por parte de lo ecmologos existentes y de las instituciones de salud es
esencial, por lo cual se debe promover la colaboracion con asociaciones profesionales de
enfermeria y sociedades especializadas en ECMO para la adopcion y el reconocimiento del
programa estandarizado, los convenios docencia-servicio entre instituciones educativas y
hospitales para asegurar la implementacion efectiva y el apoyo continuo al programa de

formacion es fundamental.

Existe la necesidad de futuras investigaciones para continuar mejorando la formacién en
este campo. Temas como la efectividad de diferentes enfoques de ensefianza, el impacto del
apoyo socioemocional en el rendimiento del estudiante y las mejores préacticas para la
preparacion de enfermeros ecmologos en entornos de alta presion merecen una mayor

exploracion.

Conclusiones
La terapia ECMO ha aumentado su aplicacion en el tratamiento a pacientes criticos,
especialmente a raiz de la pandemia de COVID-19, lo que ha llevado a una transicion para las
instituciones de salud en términos de disponibilidad de servicios y demanda de personal formado
en el cuidado especifico de esta terapia. Dicha necesidad ha modificado los procesos de
formacion continua institucionales para entrenar a su personal en la prestacion de este cuidado
especializado segun los recursos de cada institucion. Esta transicion ha generado un panorama

desafiante para los profesionales de enfermeria, quienes se ven desafiados por la necesidad de
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adquirir nuevas competencias aprovechando la poca diversidad de enfoques educativos

disponibles.

Este estudio ofrece una vision integral de las experiencias de aprendizaje de los
enfermeros ecmologos y proporciona orientacion valiosa para mejorar la efectividad del proceso
formativo. Al implementar las recomendaciones sugeridas y continuar investigando en este
campo, podemos avanzar hacia una atencion de alta calidad y centrada en el paciente en el

ambito de la terapia ECMO.

Los programas de formacion estandarizados que abarquen desde conocimientos técnicos
y habilidades clinicas hasta competencias emocionales, e incluyan una amplia practica en
entornos clinicos reales y simulados permiten al enfermero ecmologo estar preparado para

asumir la responsabilidad de manejar situaciones complejas para hacer la terapia ECMO.
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ANexos
Anexo A. Consentimiento informado

ESTUDIO DE INVESTIGACION
Percepciones de los enfermeros sobre la formacion en ECMO: un estudio cualitativo.

DOCUMENTO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

e  Por favor, lea cuidadosamente esta informacion sobre el estudio de
investigacion titulado Percepciones de los enfermeros sobre la formacion en ECMO: un

estudio cualitativo.

« Siéntase en completa libertad de preguntar al personal del estudio todo aquello que

no entienda.

e Una vez haya comprendido la informacion, se le preguntara si desea participar

del estudio. En caso afirmativo, debera firmar este documento y recibira una copia.
DESCRIPCION GENERAL

La oxigenacién por membrana extracorpérea (ECMO) proporciona soporte
circulatorio 'y oxigenacion sanguinea en casos de falla respiratoria y/o cardiaca severa.
Su implementacion demanda un equipo clinico interdisciplinario altamente capacitado en la
instalacion, el mantenimiento, el cuidado, la gestion de complicaciones y la retirada de esta
terapia. Para ejercer esta funcion, se forman profesionales de enfermeria, quienes reciben
formacion a través de programas educativos especializados o cursos de educacion continua,

proporcionandoles las habilidades y conocimientos necesarios para brindar una atencion de



Universidad del

<. ;
#35 Rosario

%] JAVERIANA

Maestria en Educacion para profesionales de la Salud

43
calidad ya que los enfermeros ecmologos desempefian un rol crucial en el cuidado integral del
paciente bajo terapia ECMO. Con la llegada de la pandemia de COVID-19, surgio la necesidad
de aumentar la formacién informal de los profesionales en cuidado en terapia ECMO, con
instituciones de salud adaptando programas educativos de acuerdo con sus necesidades
individuales y recursos disponibles, resultando en la falta de un modelo estandarizado de

enseflanza'y aumentando el riesgo de complicaciones y eventos adversos.

Frente a este contexto, surge la necesidad de establecer un enfoque
educativo estandarizado y completo para la formacion de enfermeros especializados en
el manejo de pacientes ECMO. Esta investigacion se propone conocer esta brecha educativa,
explorando las percepciones de los enfermeros profesionales formados en los programas de
formacion existentes, bien sea de manera formal o informal, analizando las necesidades
educativas de los profesionales y buscando encaminar la propuesta de un modelo de ensefianza
estandarizado y efectivo. Es esencial identificar las mejores herramientas pedagdgicas, la
seleccién de contenidos y métodos de evaluacion que faciliten la comprensién y el aprendizaje
efectivo por parte de los enfermeros, para asi poder estandarizar la formacion de

enfermeros especialistas en ECMO.
OBJETIVO DEL ESTUDIO

El estudio tiene como objetivo entender las experiencias de aprendizaje en la terapia de
oxigenacion por membrana extracorporea (ECMO) desde la perspectiva de enfermeros
profesionales, buscando analizar la calidad del proceso formativo y de esta forma, identificar las

oportunidades de mejora en los tipos de formacién ofrecidos actualmente, permitiendo a futuro
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generar una propuesta educativa que permita certificar unos estandares minimos de

competencia.
¢POR QUE FUE USTED ELEGIDO PARA PARTICIPAR EN ESTE ESTUDIO?
o Desea participar voluntariamente en este estudio.

« Ser enfermero profesional con dos afios 0 mas de experiencia en cuidado en terapias de

circulacion extracorporea ECMO.

o Tener formacién en ECMO de manera formal, en instituciones educativas certificadas, o
informal, en instituciones prestadoras de servicios de salud (cursos, talleres, educacion

continua) no certificados.
o Laborar actualmente en el cuidado directo de pacientes en terapia ECMO en Colombia.
RIESGOS Y BENEFICIOS

A continuacion, expondremos los posibles riesgos identificados, que, aunque su
ocurrencia es de baja probabilidad, implementaremos algunas estrategias que disminuyan aun
mas la posibilidad de que ocurran dichas circunstancias garantizando el cumplimiento de los
principios éticos expuestos en el informe Belmont, como lo son el respeto, la beneficencia y la
justicia.

Riesgo de atentar con la imagen de la persona participante.

La imagen personal y profesional de los participantes es relevante para la realizacion del

estudio, buscaremos proteger en todo momento el principio ético del respeto, definido en el
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informe Belmont, como el reconocimiento de la autonomia de todas las personas o el acto de
proteger la autonomia disminuida de determinados grupos de poblacion. Por tal motivo,
mantendremos en el anonimato a los participantes, codificando cada participante de forma
consecutiva, siendo los investigadores los Unicos conocedores de la relacion “participante-
codigo”, garantizando la confidencialidad y la custodia de toda la informacion por parte de los
investigadores durante la realizacion del estudio y finalizado el mismo. El acceso a la
informacidn de entrevistas, audios y transcripciones estara limitado a una carpeta compartida
entre los investigadores de acceso restringido y protegida con cédigo de acceso sujeto de

autorizacion por administrador.
Riesgo de impacto emocional en los participantes

Durante el desarrollo de las entrevistas se pueden provocar emociones negativas en los
participantes, como recuerdos negativos relacionados con los procesos de formacién en ECMO,
por tal motivo, tomaremos medidas para minimizar el estrés y la frustracién, se hara claridad en
que no hay necesidad de exponer situaciones que perciban como dolorosas, no trataremos
aspectos sensitivos de sus conductas o sus identidades; limitaremos las preguntas de la entrevista
a indagar cémo ocurrid su proceso de aprendizaje en las areas mencionadas. De igual manera,
como investigadores suspenderemos la participacion de los participantes en quienes
evidenciemos el riesgo de dafio para la salud emocional de los participantes o cuando algun

participante lo manifieste como su deseo, aun cuando la investigacion ya se encuentre en curso.

Riesgo de coaccion hacia los participantes
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Algunos de los participantes de esta investigacion pueden ser compafieros de trabajo o
subalternos de algunos de los investigadores, por lo cual son considerados un grupo subordinado
y pueden percibirse en condicién de vulnerabilidad, por tal motivo, garantizaremos el bienestar
de los participantes exponiendo con claridad el perfil de los investigadores y el objetivo del
estudio, dando claridad en que la participacion en el estudio es voluntaria y no tendra ninguna
repercusion en el desarrollo laboral de los participantes, dejaremos abierta la posibilidad de
restringir el contacto directo y el proceso de entrevistas solo con los investigadores con los que
no se compartan lazos laborales, si asi lo desea el participante, lo cual quedara documentado
anexo al consentimiento informado. De igual manera se hara claridad en la libre posibilidad de
rechazo a la participacion en la investigacion o el retiro durante la realizacién del estudio no
afectando su desarrollo laboral. Finalizado el andlisis de la informacion y la construccion de los
resultados del estudio, compartiremos dicho capitulo con los participantes en busca de su
aprobacion y autorizacion para la respectiva publicacidn y replicacion en el ambiente académico

y cientifico al cual corresponde el estudio.
Riesgo de afectar la imagen de instituciones de salud o educativas

Frente al riesgo de afectar la imagen institucional de los hospitales con servicios ECMO o
de instituciones educativas que oferten cursos o diplomados en este tipo de terapias y estén
directamente involucrados en la formacion y la labor profesional de los participantes,
mantendremos la confidencialidad y el anonimato de todas las instituciones clinicas y educativas
mencionadas por los participantes, codificando dichas instituciones en la transcripcion de las

entrevistas y el analisis de la informacion, donde dicha codificacion solo sera de conocimiento de
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los investigadores y manteniendo bajo custodia de los investigadores el contenido digital
generado en las entrevistas al igual que las transcripciones y todo el material derivado del

proceso durante la realizacion de la investigacion.
Riesgo de seleccion injusta de los participantes

Para minimizar el riesgo de injusticia social en la seleccion de los participantes, a pesar
de que el muestreo sera de forma intencional (estipulado en el protocolo de investigacion),
haremos una publicacion en redes sociales de carécter formal, compartiendo el titulo, objetivo y
criterios de participacion para que los enfermeros que cumplan con los criterios de inclusion y
por voluntad deseen participar en el estudio, lo puedan hacer libremente, ademas, se aceptara la
participacion de enfermeros que cumplan con los requisitos y lleguen a la investigacién por

informacion “boca a boca” brindada por otros profesionales del area.
Riesgo de uso inadecuado de citas y referencias bibliograficas.

Frente al riesgo de uso inadecuado de las citas y referencias bibliogréficas, los
investigadores utilizaremos el sistema de revision Turnitin finalizado cada capitulo del estudio,
para garantizar la ausencia de plagio y la adecuada citacion de todos los elementos bibliograficos
utilizados. Realizaremos el registro de la bibliografia anotada durante el desarrollo del estudio y
haremos una revision minuciosa y un ejercicio de verificacion frente a la adecuada relacion entre
las citas y las referencias bibliografias finalizado el trabajo. De igual forma, nos comprometemos
a cefiirnos a los lineamientos APA 7 para la presentacion y publicacion de los contenidos del

estudio.

Riesgo de afectar la imagen de la profesion de enfermeria
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Es de vital relevancia para nosotros, clarificar que el objetivo principal de este estudio es
generar herramientas que permitan el continuo desarrollo y la calidad de la formacion del
personal de enfermeria, buscando siempre el crecimiento profesional y el reconocimiento
académico relacionado con su labor. Expresamos que de ninguna forma deseamos causar dafio a
la comunidad de enfermeria, ni generar desinformacion que desacredite la profesion en cuanto a
sus fundamentos tedricos para el ejercicio profesional, por el contrario, encontramos en la
realizacion de este estudio la oportunidad de crecimiento profesional ligado a la certificacion,
acreditacion y reconocimiento académico y laboral en areas clinicas emergentes, que pueden en

un futuro generar programas posgraduales para los profesionales de enfermeria.
¢COMO SERA LA PARTICIPACION EN EL ESTUDIO?

Su participacion requiere de los siguientes procedimientos, que usted podrd libremente

aceptar o rechazar:

1. Se le aplicara una entrevista personal o virtual que sera grabada por medio de la
plataforma Zoom®, con una duracion aproximada de treinta minutos, donde se realizaran
preguntas relacionadas con sus experiencias en la formacion en cuidado y mantenimiento

en terapias ECMO.

2. Las respuestas seran registradas por medio de la grabacidn previamente mencionada, de
tal manera que los investigadores puedan guardar fielmente sus respuestas transcritas en

formato Word.

3. Se le compartiran los resultados finales que este estudio cualitativo arroje una vez

analizado por parte de los investigadores, si asi usted lo desea.
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GARANTIAS DE SU PARTICIPACION

La informacidn se mantendré bajo estricta confidencialidad y no se utilizard su nombre o
cualquier otra informacion que pueda identificarlo personalmente. Toda la informacion que se
obtenga de este estudio de investigacion se utilizara inicamente con el propdsito que aqui se
comenta. Los investigadores de este estudio son los Unicos autorizados para acceder a los datos
que usted suministre. Asi como también la Universidad del Rosario y la Universidad Javeriana
pueden acceder a esos datos de manera educativa e informativa con previa autorizacion por parte

de los investigadores.

Los datos de la investigacion se almacenaran en el repositorio de datos del CRAI de la

Universidad del Rosario por cinco (5) afios.
Participar en el estudio no tiene ningun costo.

Ni usted, ni otra persona involucrada en el estudio, recibira beneficios econémicos o

laborales como compensacion por su participacion.

Su participacion serd completamente voluntaria y tendra el derecho de retirarse
en cualquier momento del estudio si usted asi lo desea. Igualmente, si en algun
momento desea que la informacion que usted brinda no sea utilizada por los investigadores,

lo podra comunicar y respetaremos su decision.

Le informaremos de los resultados obtenidos en el estudio. También podra contactar al
personal del estudio e informarnos cualquier situacion anormal o inesperada en cualquier

momento.
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Por favor marque con una “X” en caso de que acepte o no acepte lo siguiente:

Autorizo a los investigadores del estudio Leidy
Marcela Madariaga Guevara, Fabian Moreno
Clavijo y Jheinner Sarmiento

para:

Acepto

No acepto

e Mi participacion en este estudio es de manera
libre y voluntaria

o Tratamiento de mis datos personales de acuerdo
a la ley Habeas Data.

» Realizar los procedimientos descritos en este
documento, necesarios para la realizacion del
estudio de investigacion.

e Hacer grabaciones en audio

o Comunicarse conmigo para hacer los
seguimientos requeridos por el estudio.

e Autorizo publicar los datos anonimizados en
revistas cientificas

« Autorizo la socializacion de los datos
anonimizados en congresos, Simposios u otros
eventos académicos.

Autorizo a los investigadores del estudio Leidy
Marcela Madariaga Guevara, Fabian Moreno

Clavijo y Jheinner Sarmiento

para:

Acepto

No acepto

e Mi participacién en este estudio es de manera

libre y voluntaria

o Tratamiento de mis datos personales de acuerdo

a la ley Habeas Data.
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Realizar los procedimientos descritos en este
documento, necesarios para la realizacion del

estudio de investigacion.

e Hacer grabaciones en audio

o Comunicarse conmigo para hacer los

seguimientos requeridos por el estudio.

« Autorizo publicar los datos anonimizados en

revistas cientificas

e Autorizo la socializacion de los datos
anonimizados en congresos, Simposios u otros

eventos académicos.

Participante

Nombre Cédula Firma Dia/Mes/Afio
Testigo 1
Nombre Cédula Firma Dia/Mes/Afio

Relacion del testigo con el participante del estudio:
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Direccion del testigo:

Testigo 2

Nombre Cédula Firma Dia/Mes/Afo

Relacion del testigo con el participante del estudio:

Direccion del testigo:

ESPACIO RESERVADO PARA EL INVESTIGADOR

En nombre del estudio Percepciones de los enfermeros sobre la formacion en ECMO:

un estudio cualitativo. Me comprometo a guardar la identidad de

como participante. Acepto su derecho a conocer el

resultado de todas las pruebas realizadas y a retirarse del estudio a su voluntad en cualquier

momento. Me comprometo a manejar los resultados de esta evaluacion de acuerdo a las normas

para la realizacién de investigacion en Colombia (Resolucion 8430 de 1993 y Resolucion 2378

de 2008) y la ley para la proteccion de datos personales (Ley estatutaria 1581 de 2012).

Nombre:

Documento de Identidad No.

Firma:

Fecha (dia/mes/afio) / /
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¢INFORMACION O PREGUNTAS ADICIONALES?

Si en algin momento desea obtener informacidn adicional sobre el estudio puede

contactar a:
Leidy Marcela Madariaga Guevara, Investigador principal.
Fabian Moreno Clavijo, Investigador principal.
Jheinner Sarmiento, Investigador principal
Colegio Mayor de Nuestra Sefiora del Rosario - Pontificia Universidad Javeriana

Teléfono contacto 316 4488272 — 3204998394
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Anexo B. Guion de preguntas para entrevista semiestructurada

¢ Como fue su formacion para ejercer como enfermero ecmologo?

¢ Cudl es la percepcidn que tiene como enfermero profesional ecmélogos frente a su

formacion general en el area?

¢ Cual es la percepcion frente a la carga académica del programa de formacion que

realiz?
Durante su formacion, ¢realizo ejercicios de simulacién o practica guiada?

Segun lo que conoce, ¢cudles son los principales tipos de formacion que reciben los

enfermeros para brindar cuidado a un paciente ECMO

Conoce quien regula los criterios minimos que debe tener un programa de formacién en
ECMO o Cuales son los parametros necesarios para la formacion del enfermero

ecmdlogos en Colombia.

Basado en su experiencia, ¢cuales son las competencias que debe tener un enfermero

ECMO?

¢ Cuales considera que son los contenidos de un entrenamiento para enfermero que

brinden atencion en ECMO?, ¢se cumplen en su entorno académico y laboral?

¢Cual es su percepcion como enfermero, en su formacion académica y entrenamiento en
Circulacion extracorporea, si esta se realizo durante la emergencia sanitaria por

COVID19?
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Anexo C. Convocatoria via red social
LinkedIn.

3 Pontifon Uneversadad
£ JAVERIANA

Coimmbos

Percepciones de los
enfermeros sobre la
formacion en ECMO: Un
estudio cualitativo

TIPO DE ESTUDIO

Cualitativo con un paradigma epistemologico constructivista.
El diseno de la investigacion es un estudio de casos

instrumental, con un muestreo no probabilistico de tipo
intencional.

PERSPECTIVA DE TIEMPO

Retrospectivo

FINALIZACION ESTIMADA DEL SEGUIMIENTO
Junio 2024

CRISTERIOS DE INCLUSION

Enfermeros formados en Terapia ECMO, en programas
formales o informales, con experiencia en el campo mas de

dos anos, y que estén laborando actualmente en una
Unidad de ECMO.

Particina aaui
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Anexo D. Formulario via Google para obtener los datos de las personas con
intencion de participar.

Percepciones de los enfermeros sobre la
formacion en ECMO: Un estudio
cualitativo

En este formulario se llevara a cabo la recoleccion personal de las personas
interesadas en participar en este estudio

Irojas218@estudiantes.areandina.edu.co Cambiar de cuenta Py

S8 MNo compartido

* indica que la pregunta es obligatoria

Nombre y apellidos *

Tu respuesta

Numero de celular *

Tu respuesta

Tipo v numero de identificacién *

Tu respuesta

Correo electronico *

Tu respuesta

Enviar Borrar formulario



