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RESUMEN

Objetivo: se pretende construir un algoritmo para indicacion del baro en el lecho del paciente adulto
internado con infarto agudo del miocardio. Método: Estudio metodoldgico realizado entre marzo de 2015
y enero de 2016, basado en la revision de la literatura y en los bancos de datos PUBMED, LILACS, WEB OF
SCIENCE, CINAHL y COCHRANE, con recorte temporal de 2010 a 2015 y datos de un ensayo clinico realizado
de junio a noviembre de 2015, en un hospital privado de Niterdi, con 19 pacientes adultos. El analisis
estadistico se realizard por medio de correlacion y regresion logistica de las variables: tiempo y horario del
bano, temperatura del agua, tipo de infarto, posicionamiento, frecuencia cardiaca, presion arterial, saturacion
periférica de oxigeno, consumo de oxigeno por el miocardico y volumen sistélico. Para construir el algoritmo,
se utilizara el freeware Bizagi BPMN Modeler version 3.0. La validacion del contenido se realizard mediante
una reunion con especialistas, reclutados a través de la Plataforma Lattes.

Descriptores: Baios; Infarto del Miocardio; Algoritmos; Hemodinamica; Oximetria.
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INTRODUCCION

El bafio en el lecho es una actividad ex-
clusiva de la enfermeria y hace parte de los
cuidados cotidianos prestados a los pacientes
internados en las Unidades de Terapia Intensiva.
Es una investigacién en la que se evalu6 el im-
pacto del bafio en el lecho sobre el tiempo de
desmame de pacientes en ventilacién mecani-
ca, fue evidenciado que el bafio no aumento el
tiempo de desmame, contradiciendo la expec-
tativa de la practica clinica. Se atribuyé como
factor positivo, la presencia de la enfermeria,
sugiriendo que, durante el bafo, el paciente re-
cibe mayor atencién y conforto, lo que promue-
ve el bienestar, influenciando positivamente en
la recuperacion del enfermo . Sin embargo, el
bafo en el lecho puede desencadenar algunas
alteraciones fisioldgicas. Un estudio que evalué
las repercusiones oxi-hemodinamicas en los
pacientes en postoperatorio de cirugia cardi-
aca evidencié alteraciones estadisticamente
significativas @ en la frecuencia cardiaca y en
la presion arterial sistolica.

En las ultimas décadas, surgié una gran
preocupacion con la seguridad del paciente.
Al realizarse una busqueda en los principales
bancos de datos, en los ultimos cinco anos,
se constaté diminuto material cientifico y la
ausencia de una herramienta para tomar la
decision de realizar la practica de bano en el
lecho en el paciente infartado, lo que justifica
la presente propuesta. El algoritmo de bano
subsidiara una practica asistencial de calidad
con lafinalidad de promover la seguridad del
paciente y de minimizar factores agravantes.

HIPOTESIS

Un algoritmo de evaluacién pre-bario,
aplicado por el enfermero, auxiliara en la

toma de decision, garantizando que los pa-
cientes infartados reciban de forma segura
esos banos.

OBJETIVO

Construir un algoritmo para indicaciéon
de bano en el lecho del paciente adulto inter-
nado con infarto agudo del miocardio.

METODO

Este estudio hace parte de las actividades
del Master Profesional en Enfermeria Asisten-
cial de la Universidad Federal Fluminense.
Se trata de un estudio metodolégico, con
los datos recompilados de un ensayo clinico
aleatorizado no controlado, desarrollado en
la Unidad Coronaria de un hospital privado de
Niterdi, en el periodo de junio a noviembre
de 2015, y mediante la revisién de la literatu-
ra en los bancos de datos PUBMED, LILACS,
WEB OF SCIENCE, CINAHL y COCHRANE con
recorte temporal de 2010 a 2015, utilizando
los descriptores Banos, Infarto del miocardio,
Algoritmos, Hemodindmica y Oximetria en el
periodo de marzo de 2015 a enero 2016. Fue-
ron seleccionados dieciochos articulos sobre
bano en el lecho, en la terapia intensiva para
el fundamento teodrico de la investigacion.

El ensayo clinico constituy6 una muestra
de conveniencia de 19 pacientes adultos in-
fartados, sometidos a dos bafios en el lecho
en dias consecutivos, uno con control de
temperatura del agua constante a 40° y otro
sin temperatura constante. Ambos fueron
monitoreados por el ICG CardioScreem 2000
MEDIS. El criterio de inclusién en este ensayo
clinico fue: pacientes adultos, con infarto del
miocardio clasificacién Killip-Kimball 1 y Il en
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hasta 48 horas del inicio del evento, con dos
bafios completos. Los criterios de exclusién
fueron: pacientes en posoperatorio de cirugia
cardiaca, con insuficiencia cardiaca crénica,
con tiempo de bafo superior a 20 min y con
patologias que perjudicaran la precisién de
la ICG como choque séptico, problemas en la
valvula adrtica o presencia de prétesis aorti-
ca, hipertensién grave, taquicardia (mas de
200bpm), altura inferior a 120cm o superior a
230cm, peso inferior a 30Kg o superior a 155
Kg, presencia de balén intraadrtico.

Subsidiaran la construccién del algorit-
mo datos de la literatura y datos procedentes
del ensayo clinico, y se utilizara el freeware
Bizagi BPMN Modeler versién 3.0.

Se utilizaran datos sociodemograficos
de la salud actual y anterior para analizar el
perfil de la muestra. Las variables indepen-
dientes seran tiempo de bano, temperatura
del agua, horario de bafo, tipo de infarto y po-
sicionamiento, y las variables dependientes,
frecuencia cardiaca, presién arterial y media,
saturacion periférica de oxigeno, consumo de
oxigeno por el miocardico y volumen sistéli-
co. Para el andlisis estadistico, se efectuaran
testes de correlacidon y regresion logistica
multivariada.

Para validar el contenido del algoritmo,
serda formado un comité de especialistas
a partir de una busqueda curricular en la
Plataforma Lattes del CNPq. Los criterios de
inclusion seradn: doctores con nacionalidad
brasilefia que hayan publicado trabajos o
hayan investigado sobre el bafio en el lecho,
cardiointensivismo, infarto agudo del miocar-
dioy estudios de alteraciones hemodinamicas
durante el bafo, sistematizacion del cuidado

de enfermeria, seguridad del paciente y profe-
sionales no doctores que tengan experiencia
en clinica asistencial. Tomando como base el
articulo de Alexandre y Coluci®, se reclutaran
cinco especialistas para componer el comité.

Les sera enviado a los especialistas un
cuestionario por medio electrénico, utilizando
la Técnica Delphi, con afirmaciones sobre el
contenido que debera componer el algoritmo.
Después de la devolucion de las respuestas,
se efectuard la evaluaciéon de concordancia
entre ellas por medio del indice de Concor-
dancia Kappa.
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