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RESUMEN

Introduccion: La hemorragia digestiva alta es una de las emergencias
médicas mas graves y frecuentes, que requiere atencidn especializada
inmediata. Se produce por sangrado en el tracto digestivo superior,
desde la cavidad bucal hasta el ligamento de Treitz, y clinicamente se
manifiesta con hematemesis, melena y otras sefales. Sus causas
principales incluyen Ulceras gastroduodenales, gastritis erosiva vy
varices esofagicas. Debido a su alta morbimortalidad, los pacientes
requieren hospitalizacién, monitorizacion hemodinamica estricta vy
procedimientos endoscépicos urgentes. El personal de enfermeria
desempefia un papel crucial en la atencidn integral de estos pacientes.
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Objetivo: Identificar el nivel de conocimientos del personal de enfermeria en el
cuidado de pacientes con hemorragia digestiva alta.

Métodos: Se realiz6 un estudio analitico observacional descriptivo, de enfoque
cualicuantitativo y de corte transversal, en el Hospital Universitario Clinico
Quirurgico Comandante Faustino Pérez Hernandez, de Matanzas, entre enero de
2022 y julio de 2024. Participaron 29 enfermeros. Se aplicd un cuestionario
validado por criterio de expertos, con clasificacidn del conocimiento en bien,
regular y mal.

Resultados: Predominaron los enfermeros licenciados, el grupo etario de 20-
29 afos, con experiencia laboral y en cuidados intensivos menor de dos afnos, y
sin superacién sobre el tema. Se identificaron deficiencias, con predominio del
nivel mal (55,2 %) en la identificacion y argumentacién de elementos clinicos
(72,4 %), y en el cuadro clinico con complicaciones (69 %).

Conclusiones: Se evidencié la necesidad de implementar sistemas de acciones
para fortalecer los conocimientos del personal de enfermeria en este ambito.

ABSTRACT

Introduction: Upper gastrointestinal bleeding is one of the most serious and
frequent medical emergencies, requiring immediate specialized care. It occurs
due to bleeding in the upper digestive tract, from the oral cavity to the ligament
of Treitz, and clinically manifests with hematemesis, melena, and other signs.
Its main causes include gastroduodenal ulcers, erosive gastritis, and esophageal
varices. Due to its high morbidity and mortality, patients require hospitalization,
strict hemodynamic monitoring, and urgent endoscopic procedures. Nursing
staff play a crucial role in the comprehensive care of these patients.

Objective: To identify the level of knowledge of nursing staff in the care of
patients with upper gastrointestinal bleeding.

Methods: A descriptive, observational, analytical study, with a qualitative-
quantitative and cross-sectional approach, was conducted at the University
Clinical Surgical Hospital Faustino Pérez in Matanzas, between January 2022 and
July 2024. Twenty-nine nurses participated. A questionnaire validated by expert
criteria was administered, with knowledge classification as good, fair, and poor.

Results: There it was a predominance of registered nurses in the age group of
20-29 years, with less than two years of work and intensive care experience,
and without further training on the subject. Deficiencies were identified, with a
predominance of poor levels (55.2%), in the identification and explanation of
clinical elements (72.4%), and in clinical presentations with complications
(69%).
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Conclusions: The need to implement systems of action to strengthen the
knowledge of nursing staff in this area was evident.

INTRODUCCION

La hemorragia digestiva alta (HDA) es una de las emergencias médicas mas
grave y frecuente, que requiere atencidn especializada inmediata. Se produce
por sangrado en el tracto digestivo superior, desde la cavidad bucal hasta el
ligamento de Treitz. Puede proceder de la mucosa o de vasos sanguineos
subyacentes. Clinicamente se manifiesta por hematemesis, melena y, en algunos
casos, dolor abdominal. Es mas comun en hombres de 60 a 80 afios, y sus
causas principales incluyen Ulceras gastroduodenales, gastritis erosiva y varices
esofagicas.(*¥

Debido a su alta morbimortalidad, muchos pacientes con HDA requieren ingreso
en unidades de cuidados intensivos para una monitorizacion hemodinamica
rigurosa y acceso a procedimientos endoscdpicos urgentes, lo que permite
estabilizar al paciente y controlar la hemorragia.®® La mortalidad oscila entre el
10 y el 20 %, influida por la edad, comorbilidades, causas del sangrado y uso
de medicamentos, responsables del 60 al 80 % de los fallecimientos. >

En los ultimos afos, las recomendaciones clinicas sobre la HDA no varicosa han
evolucionado hacia un enfoque protocolizado, que prioriza la estabilizacidon
hemodinamica inicial, la estratificacion del riesgo mediante escalas validadas, la
realizacién precoz de la endoscopia y la atencidon multidisciplinaria como parte
del manejo integral del paciente.®) De manera complementaria, las
actualizaciones recientes en el campo de la endoscopia clinica han resaltado la
utilidad de técnicas avanzadas, como los clips de sobreposicion (over-the-
scope), las sondas Doppler y los polvos hemostaticos, los cuales han demostrado
eficacia en la reduccion de las tasas de resangrado y mortalidad en pacientes
con HDA no varicosa.”

En el entorno hospitalario, el uso de inhibidores de la bomba de protones como
el omeprazol y la erradicacién del Helicobacter pylori han contribuido a reducir
la mortalidad por HDA hasta un 2 % en ciertos centros asistenciales.® Sin
embargo, otros estudios realizados en contextos diferentes sefialan una
mortalidad entre el 5 y el 10 %, especialmente elevada en pacientes que
desarrollan HDA durante la hospitalizacién, lo cual incrementa los costos
asistenciales.®® A nivel global, la incidencia anual se estima entre 100 y 150
casos por cada 100 000 habitantes, con cifras similares en paises como Estados
Unidos y Reino Unido.®

En Cuba, segun el Anuario estadistico de salud 2023,'!) se reportaron 588
defunciones por Ulcera digestiva, con una tasa bruta nacional de 5,7 por 100
000 habitantes, mientras que en la provincia de Matanzas solo se registraron 8
fallecimientos y una tasa ajustada de 0,1 por 100 000. La HDA representa entre
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el 10 y el 20 % de los ingresos en cirugia general, con una mortalidad variable
entre el 5y 20 %, segun factores clinicos y demograficos.

El personal de enfermeria cumple una funcién esencial en la atencidon al paciente
con HDA en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), debido a la alta
morbimortalidad asociada a esta afeccion. Su labor incluye la vigilancia
constante, la evaluacién clinica continua, la administracion de tratamientos y la
monitorizacion hemodinamica, lo que permite actuar ante signos tempranos de
complicaciones. La colaboracidén con el equipo médico en el manejo diagndstico
y terapéutico, asi como una formacion sdélida, resultan determinantes para
mejorar el prondstico y la recuperacion del paciente.(!2-1%)

Ante tales argumentos, se reconoce que el personal de enfermeria necesita
preparacion y actualizacion para garantizar un adecuado modo de actuacion vy
manejo de este tipo de paciente. Ademas, se considera que para el disefio y
puesta en practica de futuras acciones formativas y cientificas resulta esencial
conocer el estado actual del saber profesional en este contexto.

El presente articulo se propone como objetivo identificar el nivel de conocimiento
del personal de enfermeria en el cuidado de pacientes con HDA.

METODOS

Se realizé un estudio analitico, observacional y de corte transversal, con enfoque
cualicuantitativo, en la UCI del Hospital Universitario Clinico Quirdrgico
Comandante Faustino Pérez Hernandez, de Matanzas, durante el periodo
comprendido entre enero de 2022 y julio de 2024. El universo de estudio estuvo
conformado por los 29 enfermeros que laboran de forma fisica y permanente en
dicha unidad.

La variable definida fue el nivel de conocimiento del personal de enfermeria
sobre la HDA, y se operacionalizd en los siguientes componentes: terminologia
conceptual, clasificacién, causas, cuadro clinico y complicaciones, cuidados de
enfermeria, e identificacion y argumentacion de los elementos clinicos de esta
entidad.

Como instrumento de recoleccién de datos, se empled un cuestionario
estructurado, con cinco preguntas de seleccion multiple, cada una con cuatro
incisos. Cada inciso correcto tenia un valor igual, lo que garantizé la uniformidad
en la puntuacion. Las preguntas fueron disefladas para evaluar seis tematicas
especificas relacionadas con la HDA, algunas de las cuales se abordaron de forma
conjunta dentro de una misma pregunta, con el objetivo de integrar los
contenidos y valorar el conocimiento de forma global. Entre las tematicas
evaluadas se incluyé de forma explicita el conocimiento sobre los protocolos de
actuacion en urgencias ante una HDA.
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La distribucién del puntaje fue la siguiente: cada pregunta tiene un valor de 20
puntos, de modo que cada inciso correcto suman 5 puntos (20 puntos divididos
entre 4 incisos). Los incisos incorrectos no suman puntos; la puntuacién maxima
total del cuestionario es de 100 puntos. La escala de calificacién utilizada para
evaluar el nivel de conocimiento es: excelente (90-100 puntos), bien (80-89
puntos), regular (70-79 puntos) y mal (menos de 70 puntos).

Como métodos tedricos se utilizaron: histérico-ldgico, analisis-sintesis,
induccién-deduccién y dialéctico. Como método empirico se utilizd la encuesta
estructurada mediante la aplicacidon del cuestionario previamente validado. Este
permitid recoger informacién sobre caracteristicas sociodemograficas y
profesionales del personal de enfermeria.

Se incluyeron las siguientes variables: edad (20-29, 30-39, 40-49, 50 afios y
mas), nivel profesional (enfermero superior, técnico medio superior de ciclo
corto, técnico medio, enfermero especialista), afios de experiencia laboral y en
la unidad (menos de 2, entre 2 y 6, y mas de 6 afios), y nivel de superacion
sobre el tema, que incluyd las categorias ninguno, especialidad, maestria,
diplomado, talleres, cursos, entrenamientos y autoestudio.

En relacion con el tema de la HDA, se realizd una busqueda bibliografica en
diversas plataformas digitales cientificas, como Medline, Elsevier, Academia.Edu,
SciELO, LILACS, PubMed, Scopus, Infomed, Google Académico, Redalyc,
Refseek, Springer Link, Dialnet, Science Direct e Hinari. Esta busqueda sirvié de
base para sustentar el marco tedrico, elaborar los indicadores del cuestionario y
respaldar la interpretacion de los resultados.

Los datos obtenidos fueron procesados mediante técnicas de estadistica
descriptiva, con distribucion de frecuencias absolutas y relativas, utilizando el
programa SPSS version 20.

La investigacion se desarroll6 en conformidad con los principios éticos
establecidos en la Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médica Mundial,
modificada en su LII Asamblea General, Edimburgo, 2000. Previamente a la
aplicacion del instrumento, se explicé a los participantes el objetivo del estudio,
se obtuvo su consentimiento informado, y se garantizé el anonimato de la
informacidn, destinada exclusivamente a fines cientificos.

RESULTADOS

En la caracterizacién del personal de enfermeria que labora en la UCI del Hospital
Universitario Clinico Quirdrgico Comandante Faustino Pérez Hernandez, con
relacion a la edad y el nivel profesional (tabla 1), se observd que del total de
enfermeros (N = 29), predomind el grupo etario 20-29 afios con 17 enfermeros,
gue se encuentran distribuidos en relacidn a su nivel profesional: 4 son
enfermeros superiores (ES), 9 son enfermeros técnicos medio superior de ciclo
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corto (TMSCC) y 4 son técnicos medios (TM), para un 58,6 % del total de la
muestra.

Tabla 1. Distribucion del nivel profesional y el grupo etario del personal de
enfermeria que labora en la UCI

Edad Nivel profesional Total

ES | TMSCC ™ EE No. %
20-29 | 4 9 4 - 17 58,6
30-39 | 4 - 4 - 8 27,6
40-49 1 - - 1 2 6,9
+50 2 - - - 2 6,9
Total 11 9 8 1 29 100

En relacidén con los afios de experiencia del personal de enfermeria, se constatd
gue la mayoria tenia una experiencia laboral compartida entre aquellos con
menos de dos afios y otros con mas de seis afios (44,8 % respectivamente). Sin
embargo, la experiencia laboral en la UCI era muy baja, ya que predominaban
los enfermeros con escasa experiencia, es decir, menos de dos afios, para un
51,7 %, como se observa en la tabla 2.

Tabla 2. Distribucién segun afios de experiencia laboral y de experiencia en la
UCI del personal de enfermeria

Experiencia Experiencia en
Clasificacion laboral UCI

No. % No. %
Menos de 2 aifos 13 44,8 15 51,7
2-6 afios 3 10,4 3 10,4
Mas de 6 afios 13 44,8 11 38

En cuanto a los resultados relacionados con la superaciéon y adquisicion de
conocimientos (grafico 1), se evidencidé que 13 profesionales (44,8 %) no habian
recibido ninguna forma de superacién. Le siguieron 7 profesionales (24,1 %) que
refirieron haber participado en talleres, y 6 (20,7 %) en cursos. Como se aprecia
en el grafico, las modalidades de superacion mas avanzadas estuvieron
escasamente representadas: solo un profesional (3,4 %) cursé una especialidad
y dos (7 %) un diplomado. Ningun encuestado refirié haber realizado estudios
de maestria.
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Graf. 1. Distribucidon del personal de enfermeria segun modalidades de
superacion y adquisicion de conocimientos sobre HDA.

La tabla 3 muestra la distribucion del nivel de conocimiento tedrico del personal
de enfermeria sobre diferentes tematicas relacionadas con la HDA. Cada
tematica fue evaluada y clasificada en tres niveles: bien (B), regular (R) y mal
(M), segun el porcentaje de respuestas correctas obtenidas. Se observa que la
mayoria de los enfermeros presenté un nivel mal en casi todas las areas, con
especial dificultad en la identificacién y argumentacidn de los elementos clinicos
de la HDA (72,4 % en nivel mal), asi como en el conocimiento del cuadro clinico
y complicaciones (69 %) y de los protocolos de actuacién en urgencias (65,5
%). Esto indica una insuficiente preparacion tedrica que puede afectar la calidad
del cuidado y sugiere la necesidad de reforzar la formacion en estas areas
especificas.
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Tabla 3. Distribucidén del nivel de conocimiento tedrico del personal de
enfermeria segun tematicas sobre HDA

B R M
No. % No. % No. %

Tematicas sobre HDA

1. Terminologia de HDA 7 24,1 5 17,2 17 58,7
2. Clasificacion 2 6,9 8 27,6 19 65,5
3. Causas 3 10,3 15 51,7 11 38
4. Cuadro clinico y complicaciones 3 10,3 6 20,7 20 69
5. Cuidados de enfermeria 2 6,9 18 62,1 9 31
6. Identificacion y a,rgumentaaon > 6,9 6 20,7 21 72,4
de los elementos clinicos

7. Conocimiento de protocolos de 3 10,3 7 241 19 65,5

actuacion en urgencias

B: bien; R: regular; M: mal

La mayoria de los profesionales encuestados presenta un nivel de conocimiento
clasificado como mal, con mayor proporcion en los técnicos medios superiores
de ciclo corto (66,7%) y los técnicos medios (62,5%). En el grupo de
enfermeros superiores se aprecia una distribucién mas equilibrada entre los tres
niveles, aunque persiste el predominio del nivel mal (45,5%). El Unico
enfermero especialista evaluado obtuvo un nivel de conocimiento bien (100 %),
lo cual sugiere una posible asociacién entre el grado de formacién profesional y
la adquisicion de conocimientos tedricos sobre la HDA, como se observa en el
grafico 2.
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Graf. 2. Distribucion porcentual del nivel de conocimiento sobre HDA seguln
categoria profesional.

DISCUSION

Los estudios consultados evidencian similitudes en cuanto al grupo etario
predominante del personal de enfermeria que labora en la UCI, con mayor
representacion del grupo 20-29 afios, asi como una prevalencia de licenciados
en enfermeria. Esta tendencia es reportada por Sardifias Céspedes, et al.(® y
Valera Fernandez et al.,(!®) quienes plantean que, antes de incorporarse al
trabajo en servicios destinados a la atencién del paciente grave, los enfermeros
jovenes deben poseer conocimientos tedrico-practicos que les permitan adoptar
un enfoque clinico adecuado en el manejo del paciente critico.

De manera similar, la investigacion de Hernandez Néapoles et al.(!”) reporta una
prevalencia significativa de enfermeros superiores en la UCI, lo cual coincide con
los hallazgos del presente estudio. Sin embargo, se difiere de lo planteado por
Acufia Mora et al.,*® quienes destacan la preponderancia de auxiliares de
enfermeria en su contexto, lo que sugiere la importancia de que estos
profesionales reciban una formacion académica especializada que garantice la
calidad en el cuidado de pacientes criticos.

Los resultados de esta investigacién guardan similitud con los hallazgos de
Hernandez Ruiz et al.,*® quienes reportan la inclusion de enfermeros
especialistas en los equipos de cuidados intensivos. Esta coincidencia permite
inferir que la presencia de profesionales con formacion especializada resulta
crucial para optimizar la calidad de la atencion, pues aportan competencias
avanzadas en la toma de decisiones clinicas, el manejo integral del paciente
critico y el liderazgo dentro del equipo multidisciplinario.
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Valera Fernandez et al.(®) sostienen que los lideres de los equipos de trabajo en
cuidados intensivos se caracterizan por una elevada preparacién cientifica y una
solida experticia clinica. No obstante, en la practica cotidiana, la escasez de
personal debidamente capacitado ha provocado que el personal con distintas
categorias profesionales deban asumir responsabilidades directas en la atencién
al paciente critico. Esta situacion genera inquietud dentro del equipo
multidisciplinario, que promueve espacios de formacion continua con el objetivo
de garantizar un desempeno seguro, eficaz y humanizado en este entorno
altamente demandante.

Cabrera Espinosa et al.(?” destacan el papel fundamental de los licenciados en
enfermeria dentro de los equipos de cuidados intensivos, dada su sdlida
formacién académica y su capacidad para ofrecer cuidados integrales, seguros
y de alta calidad. Ademas de sus competencias asistenciales, estos profesionales
asumen funciones de liderazgo y supervisidén que resultan esenciales para el
buen funcionamiento de los servicios. En consonancia con ello, Bartoncello®)
resalta su impacto en la formacién de nuevos profesionales, ya que su
experiencia y guia favorecen un aprendizaje efectivo y continuo en el entorno
clinico.

A partir de los hallazgos obtenidos, los autores de esta investigacion consideran
gue la juventud del personal de enfermeria constituye un factor que puede influir
positivamente en el manejo del paciente con HDA. Estos profesionales aportan
dinamismo, capacidad de adaptacion y disposicion para el aprendizaje,
cualidades valiosas en contextos de alta exigencia. No obstante, su desempefio
clinico se ve fortalecido cuando reciben el acompafiamiento y la guia de
licenciados o especialistas, lo que permite una atencién mas segura, oportuna y
eficaz ante situaciones criticas, contribuyendo asi a la reduccion de la
morbimortalidad.

En contraste con el estudio de Rojas Rodriguez et al.,*® que reporta una
prevalencia de personal de enfermeria con mayor antigliedad y formacion
continua actualizada en las UCI, en la presente investigaciéon se observd una
predominancia de enfermeros con menor tiempo de experiencia laboral,
particularmente aquellos con menos de dos afos en el ejercicio profesional. Este
perfil evidencia la necesidad de implementar estrategias formativas intensivas
gue coadyuven a consolidar sus habilidades clinicas y a mejorar su desempeiio
en un entorno caracterizado por la alta complejidad y la toma de decisiones
rapidas.

Quintana Atencio y Tarqui-Maman®?® destacan que los profesionales con mas de
veinte afos de ejercicio deben asumir la superacibn como un proceso
permanente, no solo para mantener su nivel técnico, sino también para
fortalecer su sentido de pertenencia y compromiso con la profesion. Esta visién
subraya el valor de la experiencia acumulada como un recurso esencial para
elevar la calidad del cuidado y responder de manera efectiva a las demandas
asistenciales en entornos complejos como las UCI.
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Quinatoa et al.(?® sostienen que la experiencia laboral del personal de enfermeria
se construye progresivamente a través del ejercicio practico, el enfrentamiento
a situaciones complejas, la toma de decisiones clinicas y la resolucién efectiva
de problemas, todo ello orientado a responder a las necesidades del paciente. A
medida que transcurre el tiempo, estos procesos ayudan al desarrollo de
habilidades y competencias profesionales, las cuales se fortalecen mediante
acciones de superaciéon continua, tanto en el ambito académico como en el
desempefo asistencial.

El desempefio profesional no debe entenderse Unicamente como acumulacién de
experiencia, sino como un proceso consciente que integra saberes, habilidades
y valores éticos. Su consolidaciéon depende de la formacion continua y el trabajo
colaborativo entre profesionales noveles y experimentados.

Cabrera Espinosa et al.?? afirman que el personal de enfermeria que labora en
unidades de cuidados intensivos asume un fuerte compromiso con su desarrollo
profesional, reflejado en su participacion en especializaciones, diplomados vy
otros programas de capacitacién continua. Esta preparacidon constante permite
perfeccionar sus habilidades clinicas y técnicas, a la vez que favorece un cuidado
de excelencia que impacta positivamente en la evolucidon y recuperacién del
paciente critico.

En cuanto al nivel de conocimiento del personal de enfermeria sobre la HDA, los
resultados del cuestionario evidenciaron debilidades significativas. Fueron
identificadas limitaciones en la capacidad para reconocer y argumentar los
elementos clinicos caracteristicos de esta entidad, y dificultades en la
comprension del cuadro clinico y sus posibles complicaciones. También se
observaron vacios en la clasificacién y en la terminologia conceptual relacionada
con la HDA. Estas carencias limitan la capacidad del profesional para tomar
decisiones oportunas y ofrecer cuidados fundamentados en evidencia cientifica,
lo cual representa un riesgo potencial en el manejo integral del paciente critico.

En consonancia con los hallazgos de esta investigacion, varias referencias
consultadas destacan la importancia de fortalecer el conocimiento del personal
de enfermeria en el manejo de la HDA. Gargurevich,®> por ejemplo, describe
las intervenciones aplicadas en pacientes con HDA en el servicio de urgencias de
EsSalud, y concluye que el reconocimiento oportuno de signos y sintomas
clinicos permite una intervencion adecuada para estabilizar al paciente adulto
mayor. Asimismo, resalta el valor de las guias de intervencion como
herramientas esenciales para estandarizar la praxis en el cuidado de enfermeria.

Por su parte, Florentino Contreras®® sostiene que el cuidado basado en
conocimientos cientificos es fundamental para garantizar una atencién de
calidad, aunque reconoce que la falta de recursos y personal capacitado continta
siendo un obstaculo. Plantea la necesidad de aplicar un enfoque holistico que
permita sistematizar y personalizar las intervenciones, especialmente en casos
complejos como la HDA.
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En la misma linea, Jazmin Margarita®” subraya que la atencién integral y
oportuna es clave para prevenir complicaciones en estos pacientes, y que la
formacidn continua del personal de enfermeria resulta esencial para garantizar
un cuidado basado en evidencia que impacte positivamente en los resultados
clinicos.

En efecto, los autores de esta investigacién sostienen que la insuficiencia de
conocimientos sobre la HDA por parte del personal de enfermeria puede generar
consecuencias adversas en la calidad de la atencidn brindada. La capacidad para
identificar con precisién los signos y sintomas clinicos, asi como las posibles
complicaciones, constituye un elemento clave para garantizar un manejo
oportuno y eficaz.

Cuando este saber es limitado, se debilita la argumentacion clinica y se
compromete la correcta aplicacion de intervenciones, lo que repercute
directamente en los resultados clinicos del paciente. Por ello, se reafirma la
necesidad de implementar programas de formacion continua y actualizacion
cientifica que permitan fortalecer la capacidad de respuesta de los enfermeros
ante situaciones criticas y asegurar una atencién profesional, segura vy
humanizada.

CONCLUSIONES

El analisis realizado permitié identificar insuficiencias en los conocimientos del
personal de enfermeria sobre el cuidado de pacientes con HDA, especialmente
en aspectos como la identificacion de signos clinicos, complicaciones,
clasificacion y terminologia. Estos resultados confirman la necesidad de
fortalecer el componente tedrico en la formacion del personal como punto de
partida para optimizar la calidad de la atencidon en escenarios criticos. Se
evidencio la necesidad de implementar un sistema de acciones formativas que
permita actualizar y consolidar los saberes del personal de enfermeria en este
ambito, con el objetivo de mejorar su preparacién cientifica y su capacidad de
respuesta ante situaciones de urgencia digestiva.
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