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Resumen

Objetivo: identificar la asistencia de enfermeria en la obstruccion de las vias respiratorias por
cuerpos extrafios en pacientes adultos en el contexto prehospitalario. Método: revision de
alcance elaborada segun el Instituto Joanna Briggs; se utilizo la estrategia poblacidn, concepto
y contexto para definir la pregunta orientadora. La identificacion del estudio se realizé a través
del portal de CAPES, en las bases de datos: MEDLINE, LILACS, BDENF, SCOPUS,
EMBASE, WOS e IBECS. Resultados: se resumieron en categorias, a saber: la definicion de
obstruccion de las vias respiratorias por cuerpos extrafios y los signos clinicos, el papel de los
familiares en la obstruccién de las vias respiratorias por cuerpos extrafios y la asistencia de
enfermeria al paciente adulto con obstruccién de las vias respiratorias por cuerpos extrafios.
Conclusion: se pudo identificar que los enfermeros actlan desde la identificacion del
atragantamiento, la realizacion de maniobras de desobstruccion, la orientacion a los adultos
sobre las causas del atragantamiento y como prevenirlo, hasta la resolucion del caso.
Descriptores: Enfermeros; Atragantamiento; Adulto.
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Resumo

Objetivo: identificar a assisténcia de enfermagem na obstrucdo das vias aéreas por corpos
estranhos em pacientes adultos no contexto pré-hospitalar. Método: revisdo de escopo
elaborada conforme o Instituto Joanna Briggs; utilizou a estratégia populacdo, Conceito e
Contexto para defini¢do da pergunta norteadora. A identificacdo do estudo ocorreu por meio do
portal da CAPES, nas bases de dados: MEDLINE, LILACS, BDENF, SCOPUS, EMBASE,
WOS e IBECS. Resultados: foram sumarizados em categorias, sendo elas: a definicdo de
obstrucdo das vias respiratdrias por corpos estranhos e os sinais clinicos, o papel dos familiares
na obstrucdo das vias aéreas por corpos estranhos e a assisténcia de enfermagem ao paciente
adulto com obstrugdo de vias aéreas por corpo estranho. Conclusao: foi possivel identificar que
os enfermeiros atuam na identificacdo do engasgo, realizacdo das manobras de desobstrucéo,
orientacOes aos adultos a respeito das causas do engasgo, prevencdo, até a resolugdo do caso.
Descritores: Enfermeiros; Engasgo; Adulto.

Abstract

Objective: to identify nursing care in airway obstruction by foreign bodies in adult patients in
the prehospital setting. Method: scoping review prepared in accordance with the Joanna Briggs
Institute; used the population, concept, and context strategy to define the guiding question. The
study was identified through the CAPES portal, in the following databases: MEDLINE,
LILACS, BDENF, SCOPUS, EMBASE, WOS, and IBECS. Results: they were summarized
into categories, namely: the definition of airway obstruction by foreign bodies and clinical
signs, the role of family members in airway obstruction by foreign bodies and nursing care for
adult patients with airway obstruction by foreign bodies. Conclusion: It was possible to identify
that nurses act in the identification of choking, performing airway clearance maneuvers,
providing guidance to adults regarding the causes of choking, prevention, until the case is
resolved.

Descriptors: Nurses; Gagging; Adult.

rapidamente,  puede  provocar  una

INTRODUCCION

La asfixia, comunmente llamada
asfixia, se caracteriza por la incapacidad de
respirar, total o parcialmente, debido a la
obstruccion de las vias respiratorias. Esta
obstruccion puede ser causada por
alimentos u otros objetos que, en lugar de
seguir su camino normal hacia la faringe,
terminan siendo restringidos en la traquea,
bloqueando el paso del aire.*

La obstruccion de las vias
respiratorias por cuerpos extrafios es una

emergencia que, Si  no se corrige
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deficiencia en el suministro de oxigeno
necesario para el funcionamiento del
organismo, lo que resulta en hipoxia y la
muerte inmediata del paciente. Las
consecuencias de la obstruccién son
variables y dependen del tamafio del
artefacto ingerido, y pueden clasificarse
como asfixia parcial, en la que incluso con
la obstruccion, el oxigeno sigue entrando, 0
asfixia total, en la que no entra oxigeno.2
La asfixia es comun en adultos,
causada por una masticacion deficiente, la
ingestion répida de alimentos, objetos

extrafios y problemas anatomicos. Es
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importante estar atento a las sefiales de
alerta, como tos persistente, sibilancias,
dificultad para respirar repentina, ronquera
y labios y ufias morados. En adultos, la
victima también puede tener las manos en el
cuello, emitir sonidos apagados vy
desmayos.?

El método mas adecuado para
revertir la obstruccion de las vias
respiratorias es la maniobra de Heimlich.
Existen adaptaciones para cada grupo de
edad (bebé, nifio y adulto). En general, la
maniobra consiste en entrelazar las manos y
aplicar presion sobre el diafragma de la
victima para activar el reflejo de la tos y
expulsar el objeto.’

El personal de enfermeria es
esencial en todas las &reas de la atencion
médica, y esto no es diferente en el manejo
de la obstruccion de las vias respiratorias.
Deben estar bien informados sobre la
epidemiologia de la OVACE, sus causas y
sus consecuencias para la salud de las
personas. También deben trabajar para
promover la salud, brindando orientacién a
toda la poblacién sobre como evitar la
asfixia y como responder ante estas
situaciones. Ademas, deben intervenir de
forma segura y eficiente para revertir la
asfixia.*

Por lo tanto, el presente estudio se
justifica por la importancia de desarrollar
investigaciones que fomenten el tema

abordado y contribuyan a la comprension de
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la comunidad académica. Esta es una
situacion bastante comun hoy en dia, que
causa dafos significativos a la salud de la
poblacién. Requiere que todos sepan cOmo
responder ante situaciones de asfixia y
minimizar sus consecuencias. Ademas,
existe una escasez de estudios sobre la
atencion de enfermeria a adultos con
OVAC. Por lo tanto, este estudio tiene
como objetivo identificar la atencion de
enfermeria para la obstruccion de las vias
respiratorias causada por cuerpos extrafios
en pacientes adultos en el &mbito
prehospitalario.

METODOLOGIA
Tipo de estudio

Esta es una revision de alcance
preparada de acuerdo con el Instituto
Joanna Briggs (JBI) y las recomendaciones
de la lista de verificacion de Elementos de
informe  preferidos para  revisiones
sistematicas y metaanalisis de extension
para revisiones de alcance (PRISMA-ScR)

para informar revisiones de alcance.®

Delimitacion de la pregunta orientadora

Para categorizar mejor el estudio, se
utilizo la estrategia Poblacion, Concepto y
Contexto (PCC), descritaen la Tabla 1, para
definir la pregunta guia. Por lo tanto, la
pregunta guia de este estudio fue: ¢Cudles

son las intervenciones de enfermeria para
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identificar y manejar la obstruccion de la via
aérea por cuerpos extrafios en pacientes
adultos en el ambito prehospitalario?

Con base en la pregunta guia, se
definieron los Descriptores de Ciencias de
la Salud (DeCS) y los Encabezamientos de
Materia Médica (MeSH) para clasificar el
estudio y facilitar la busqueda bibliografica.

Se utilizaron los siguientes DeCS:

«Enfermeria», «Obstruccion de la via
aérea», «Asfixia», «Primeros auxilios»,
«Adultos», «Atencion prehospitalaria» y
«Cuerpos extrafios». Los MESH utilizados
fueron: «Enfermera», «Enfermeria»,
«Obstruccién de la via aérea», «Nausea,
«Primeros

«Asfixia», «Adultos» vy

auxilios».

Tabla 1- Descriptores de tema ubicados en DeCS y MeSH para los componentes de la pregunta

de investigacion seguln la estrategia PCC.

ELEMENTOS COMPONENTES DESCRIPTORES
DE ESTRATEGIA (DeCS y MESH)

Poblacion Enfermeras Enfermeria; Enfermera

Concepto Obstruccion de las vias respiratorias|Asfixia; cuerpos extrafos;
obstruccion de las vias
respiratorias/nausea;
obstruccion de las vias
respiratorias; asfixia; adulto.

Contexto Atencion prehospitalaria Primeros auxilios/Primeros
auxilios.
Atencion prehospitalaria

Fuente:Preparado por el autor, 2024.

Establecimiento de criterios de inclusion
y exclusién
Los criterios de inclusién fueron:

estudios de texto completo, articulos en
portugués, inglés y espafiol. Los criterios de
exclusion fueron: estudios no pertinentes al
tema, como estudios que no involucraron a
profesionales de enfermeria 0 que no se
centraron en pacientes adultos (p. ej.,
estudios en nifios 0 neonatos), y articulos
que abordaran  otras  emergencias

respiratorias sin hacer hincapié en la
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obstruccion por cuerpo extrafio en el ambito
prehospitalario. Estos mismos criterios se
utilizaron para la bdsqueda de literatura

gris.

Fuente de datos y estrategia de busqueda

Los estudios fueron identificados a
través del portal de revistas de la
Coordinacion de Perfeccionamiento de
Personal de Nivel Superior (CAPES), en las
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siguientes bases de datos: Biblioteca
Nacional de Medicina
(MEDLINE/PUBMED), Literatura

Latinoamericana y del Caribe en Ciencias
de la Salud (LILACS), Biblioteca de
Enfermeria (BDENF), SCOPUS, Web of

Science (WQOS), Biblioteca Cochrane,

Embase e indice Bibliografico Esparfiol en
Ciencias de la Salud (IBECS), en marzo de
2024.

La estrategia de busqueda se ajusto
para cada base de datos. Esta informacion
se describe en la Tabla 2.

Tabla 2. Estrategia de busqueda en bases de datos. Crato-CE, Brasil, 2024

BASE DE DATOS

ESTRATEGIA DE BUSQUEDA

MEDLINE

(Obstruccion de las vias respiratorias O nauseas
Y Adulto Y Atencion prehospitalaria)

LILAS

(Obstruccion de las vias respiratorias O nauseas
Y adulto)

BDENF

(Primeros auxilios Y Asfixia Y Enfermeria) /
(Obstruccidn de las vias respiratorias Y Cuerpos
extrafios Y Primeros auxilios).

SCOPUS

CLAVE ("enfermeria™) Y TITULO-ABS-CLAVE
( "nduseas" O "asfixia" O "obstruccion de las
vias respiratorias"™) Y CLAVE ( "primeros
auxilios™)

EMBASE

(‘enfermeria‘/exp O 'enfermera’) Y (‘nauseas'/exp
O ‘asfixia® O ‘obstruccion de las vias
respiratorias'/exp) Y 'primeros auxilios'/exp

WOS

TS=("enfermeria" O "enfermera") Y
TS=("nausea" O "asfixia" O "obstruccion de las
vias respiratorias")

IBECS

(Obstruccién de vias respiratorias Y Cuerpos
extrafios Y Primeros auxilios).

Fuente:Preparado por el autor, 2024

En la base de datos de la Biblioteca
Nacional de Medicina, la estrategia de

bUSi lg@da utilizé una combinacién de cuatro
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descriptores (Obstruccion de la via aérea o

Nauseas 'y Adultos y  Atencién

prehospitalaria), lo que resultdé en 10
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estudios. Utilizando los filtros: Texto
completo e idioma: inglés, portugués y
espafnol, solo dos cumplieron con el
objetivo del estudio. En la base de datos de
Literatura Latinoamericana y del Caribe en
Ciencias de la Salud, la estrategia utilizada
(Obstruccion de la via aérea o Nauseas y
Adultos) resultdé en 85 estudios que
cumplieron con los criterios de inclusion y
exclusion. Se seleccionaron 28 articulos
para la lectura completa, de los cuales solo
uno cumplio con el objetivo propuesto.

En la Biblioteca de Enfermeria se
utilizaron dos estrategias de busqueda.
Inicialmente, se utilizaron tres descriptores
controlados  (Primeros Auxilios AND
Atragantamiento AND Enfermeria). Sin
embargo, solo se encontraron cinco
estudios. Con la aplicacién de los filtros,
ninguno cumplié con el objetivo del
estudio. Fue necesario ampliar la busqueda
para identificar mas estudios. Por lo tanto,
se utilizaron cuatro  descriptores
controlados, en los que se empled la
siguiente estrategia (Obstruccion de la via
aérea AND Cuerpos extrafios AND
Primeros  Auxilios). Se  encontraron
cuarenta y siete estudios. Después de
aplicar los criterios de inclusion y
exclusion, se seleccionaron 36 estudios para
lectura completa. Ninguno de estos estudios
presento intervenciones de enfermeria para
victimas de atragantamiento en adultos. En

la base de datos del indice Bibliografico
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Espafiol en Ciencias de la Salud, se utilizd
la siguiente estrategia: (Obstruccién de la
via aérea AND Cuerpos extrafios AND
Primeros Auxilios), donde se encontraron
58 estudios. Con la aplicacion de los filtros,
ninguno cumplio con el objetivo del
estudio.

En SCOPUS, se utilizé la siguiente
estrategia de basqueda: ("nursing™) AND
TITLE-ABS-KEY ("gagging" OR
"choking™ OR "airway obstruction™) AND
KEY ("first aid"), que encontrd 20 estudios,
de los cuales solo dos cumplieron con el
objetivo del estudio. A través de Embase, se
utilizé la misma estrategia de budsqueda:
(‘nursing'/exp OR ‘nurse”) AND
(‘gagging/exp OR 'choking' OR ‘airway
obstruction'/exp) AND  ‘first aid'/ex,
identificando 20 estudios; después de
aplicar los filtros, ninguno cumplié con el
objetivo del estudio. Finalmente, en Web of
Science (WOS), se utiliz6 la siguiente
estrategia de busqueda ("nursing” OR
"nurse”) AND ("gagging” OR "choking"
OR "airway obstruction™), se identificaron
169 estudios, pero solo uno cumpli6 con los
criterios establecidos.

Para organizar el proceso de
busqueda y seleccion de estudios se utiliz6
el instrumento Preferred Reporting Items
for Systematic Review and Meta-Analyses

(PRISMA), como se muestra en la Figura 1.
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Identificacidn de estudios en bases de datos y registros Identificacion de estudios en la literatura gris

!

i

MEDLINE/PubMed= 10 Estudios
Embase= 20 eliminados
\Web de la ciencia = 169 antes de la
Scopus= 20 seleccion:
LILAS=85 Estudios
BDENF= 52 duplicados
IBECS: 58 o
eliminados

}

Estudios de

Estudios
identificados:
Google Académico
(n=384)
Tesis y disertaciones
de Capes (n=4)

seguimento (n=312)

Estudios excluidos: 30

i Razéon 1. (210) No se
aplica a victimas adultas
: de asfixia.
Estudios evaluados para . |Razon 2. (32) Otras
elegibilidad (n=312) poblaciones no parte del
estudio;
l Razon 3. (66) No

disponible para descarga
Estudios

incluidos (n=5)

!

Estudios
evaluados para
elegibilidad
(n=388)

!

Estudios excluidos:

Razon 1:No hay
respuesta
a los criterios de
inclusion

Figura 1. Diagrama de flujo del proceso de blsqueda y seleccién de articulos mediante referencias cruzadas.

Crato, Ceard, 2024
Fuente:Preparado por el autor.
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La revision concluy6o con la
inclusion de cinco estudios, todos los cuales
cumplieron con el objetivo de la pregunta
guia. Por lo tanto, la investigacion continué
con la sintesis de datos, la presentacion de
resultados, la interpretacion y la discusion
critica y descriptiva, para garantizar que no
se pasaran por alto aspectos importantes del

estudio.

RESULTADOS

La presente muestra consistié en
cinco estudios que abordaron la obstruccion
de las vias respiratorias por cuerpos
extrafios en adultos. En cuanto a los paises
de publicacién de los estudios incluidos,
prevalecieron Brasil (4), seguido de
California ().
Los resultados de la muestra fueron
interpretados criticamente, en conjunto con
estudios relacionados con el tema descrito,

presentados en la tabla 3.
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Tabla 3- Categorizacion de los estudios incluidos en la revision. Crato/CE, 2024.

Estudios Titulo Autor Objetivo Método Resultados Afo/Pais Base de nor
datos/Revista des
te
El Situaciones Santos EBy | Describir el Investigacion | Los profesionales 2021/ BDENF/ Revista 4
de urgenciay | otros.® conocimiento de las | exploratoria | comentaron que las Brasil Cientifica de
emergencia: enfermeras de acciones de enfermeria en Enfermeria
conocimiento unidades basicas de el manejo de la asfixia
s de las salud sobre incluyen: llamar a los
enfermeras de situaciones de servicios médicos de
atencion urgencia/emergenci emergencia, realizar la
primaria a — obstruccién de maniobra de Heimlich
la via aérea y paro hasta liberar el objeto o
cardiorrespiratorio. hasta que el paciente no
responda.
E2 El papel de Méndez, Comprender las Estudio de La enfermera realiza las 2018/ CAPES/ Repositorio | 4
las Aline. acciones de las revision siguientes intervenciones: | g oqi de Tesis
enfermeras en enfermeras en la estabilizacion del paciente,
la atencion unidad avanzada de prestacion de cuidados de

prehospitalari
aenel
servicio
movil de
urgencias
(SAMU): una
revision
bibliogréfica.

salud en el APH
movil.

enfermeria de mayor
complejidad técnica 'y
toma de decisiones
inmediatas.




10

E3 Maniobra de | Ay otros. Indicaciones y Estudio de El profesional de 2023/ PUBMED/Perlas 4
empuje contraindicaciones | caso enfermeria debe realizar la | California | estadisticas
abdominal para la maniobra de maniobra de Heimlich y
empuje abdominal otras técnicas como:
y describe como compresion abdominal
realizarla de forma circunferencial
segura. (horizontal), compresién
de silla'y compresion
automatica ascendente.
E4 Folleto de Santos; Leite; | Proporcionar Estudio El equipo de enfermeria 2021/ Biblioteca del Sector | 2c
primeros Pinheiro.® orientacion sobre metodologico | debe intentar calmar a la Brasil LILACS/CCTA
auxilios en cuidados de victima, estimular la tos,
caso de primeros auxilios evaluar si el objeto ha sido
obstruccién relacionados con la expulsado, en caso
de las vias obstruccion de las contrario realizar la
respiratorias vias respiratorias maniobra de Heimlich y si
por cuerpos causada por un el paciente no responde
extrafios. cuerpo extrafio. realizar el protocolo de
reanimacion
cardiopulmonar.
ES5 Simulacion Lohmann P, | Reportar la Informe de Al brindar  primeros | 2024/ SCOPUS/Enfoques 4
realista y Marchese C, | experiencia de experiencia auxilios y atencion | Brasil Integrativos en
escenarios Castro M.9 ensefianza y prehospitalaria, las Ciencias de la Salud y
simulados de aprendizaje de enfermeras deben tener Comportamiento
primeros Primeros Auxilios, habilidades, experiencia y Humano
auxilios: en escenarios conocimientos cientificos.
informe de simulados, para
experiencia estudiantes de

carreras de salud.

Fuente: Preparado por el autor




Los resultados se resumieron en tres
categorias: la definicion de obstruccion de
las vias respiratorias por cuerpos extrafios y
los signos clinicos, el papel de los familiares
en la obstruccion de las vias respiratorias
por cuerpos extrafios y los cuidados de
enfermeria a los pacientes adultos con
OVACE.

Categoria 1 - Definicion de obstruccion de
las vias respiratorias por cuerpos extrafios y
signos clinicos

Los hallazgos del presente estudio
reafirmaron que la obstruccion de las vias
respiratorias, es decir, la oclusion parcial o
total de las vias respiratorias, intensificada
por la presencia de cuerpos extrafios, s una
emergencia muy comun en la era actual y
presenta una alta tasa de mortalidad. Se trata
de un incidente grave y potencialmente
mortal, comun en todos los grupos de edad.®

La OVACE se manifiesta a través de
molestias respiratorias, tos persistente,
asfixia, dependiendo del tipo de
obstruccion, leve o severa, los individuos
son capaces de comunicarse con las
personas que les rodean, tosen y respiran,
mientras que en otros casos mas severos el
paciente es incapaz de respirar el aire
ambiente, no puede comunicarse 0 emite

sonidos incomprensibles.®
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Las  principales causas de
atragantamiento en adultos son: alimentos
mal masticados, comer mientras se habla,
comer bruscamente, usar dentadura postiza,
reflujo gastroesofagico, introducirse trozos
pequefios en la boca, entre otras. Por lo
tanto, es necesario identificar las causas de
la obstruccion de las vias respiratorias para
actuar directamente sobre el problema y

evitar posibles complicaciones.

Categoria 2- El papel de los familiares en la
obstruccion de las vias respiratorias por
cuerpos extrafnos

La obstruccion de las vias
respiratorias por cuerpos extrafios es una
emergencia que puede ocurrir en cualquier
entorno, tanto  hospitalario  como
extrahospitalario. Por lo tanto, es
importante contar con un ndmero
considerable de personal preparado para
abordar esta situacion con rapidez vy
eficiencia. El conocimiento de primeros
auxilios promueve una mayor prevencion y
seguridad.

Segun la evidencia cientifica, los
familiares son importantes en caso de
atragantamiento, ya que deben estar atentos
a los signos clinicos de la victima 'y, por lo
tanto, llamar al servicio movil de
emergencias (SAMU) lo antes posible.

Ademas, al igual que los profesionales, los
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familiares pueden realizar la maniobra de
desatasco siempre que tengan la habilidad
necesaria.

Inicialmente, los familiares deben
mantener la calma e intentar calmar a la
victima, identificar los signos clinicos de
asfixia y solicitar ayuda profesional. Sin
embargo, mientras esperan la ayuda, deben
seguir asistiendo a la victima realizando la
maniobra de Heimlich. Por lo tanto, es
importante que las familias se interesen en
aprender primeros auxilios, ya que este tipo
de emergencias se presentan de diferentes
maneras, y los familiares son la primera
linea de ayuda para intervenir en estas

enfermedades.

Categoria 3 - Atencion de enfermeria para
pacientes adultos con OVACE

Los profesionales de enfermeria
trabajan desde la identificacion de la asfixia
hasta los cuidados posteriores; por lo tanto,
el personal de enfermeria necesita
confianza y control emocional para
gestionar la situacion. En una emergencia
por asfixia, los profesionales de enfermeria
deben retirar a los familiares del lugar,
calmarlos, analizar la situacion y verificar si
la via aérea de la persona esta realmente
obstruida. Segun los signos clinicos, las
personas  pueden  presentar  asfixia,
sibilancias o tos violenta, o incapacidad

para hablar o respirar.
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Tras examinar la escena, solicite a
alguien que llame a una ambulancia o al
servicio médico de urgencias (SAMU). Si
estd solo, intente ayudar primero a la
persona. Intente tranquilizar a la persona
que se estd atragantando, digale que la
ayudara, coloquese detras de ella, coloque
las manos por encima del ombligo y debajo
de las costillas, y realice compresiones
fuertes hacia adentro y hacia arriba,
conocidas como el movimiento de "J
invertida”. Repita este movimiento hasta
que expulse la comida u objeto; luego,
solicite ayuda. Incluso si se elimina la
obstruccion, es fundamental vigilar a la
persona hasta que llegue la ayuda
profesional.

Si la victima pierde la consciencia,
se le debe colocar sobre una superficie dura
y realizar compresiones toracicas intensas y
ritmicas, igual que en el caso de las victimas
de paro cardiorrespiratorio. Este
movimiento debe repetirse hasta que se
expulse el alimento u objeto. En todos los
casos de paro cardiorrespiratorio en los que
la victima se haya desmayado, una vez que
recupere la respiracion, es necesario
trasladarla a una Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI) para evaluar las
consecuencias de la asfixia.

Los estudios indican que, para que
los profesionales tengan éxito en la
realizacion de la maniobra, necesitan

habilidades, experiencia y conocimientos
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cientificos. Por lo tanto, se sefiala que la
capacitacion y las cualificaciones son
indispensables en el proceso de formacion
de los profesionales de la salud, ya que
brindan la posibilidad de mejorar sus
conocimientos y habilidades, y asi actuar en
emergencias, como la asfixia, de manera

segura y eficaz.
DISCUSION

La integracion de los estudios
analizados nos permiti6 observar la
magnitud que la obstruccion de la via aérea
puede tener en la vida de un adulto, ya que
la OVACE, si no se trata a tiempo, puede
provocar deficiencia de oxigeno. Ademas,
proporcion6d conocimiento sobre el rol de
los familiares y la atencién de los
profesionales de enfermeria en este
escenario en un entorno prehospitalario.

Aprender sobre OVACE es esencial
para toda la comunidad, ya que las
emergencias son cada vez mas frecuentes.
El conocimiento de primeros auxilios
implica la  capacidad de actuar
adecuadamente  en  situaciones  de
emergencia. Cuando mas personas poseen
este conocimiento, aumenta la seguridad
general de la comunidad y se reducen las
complicaciones derivadas de
comportamientos y actitudes inapropiadas.
El conocimiento del manejo de OVACE no

implica  necesariamente  conocer el
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protocolo, pero conocer los signos que
presenta la victima, calmarla, provocar la
tos y llamar al servicio movil de
emergencias puede contribuir a salvarla.

La atencion de enfermeria en la
atencion prehospitalaria es esencial para
revertir la asfixia. El personal de enfermeria
actua para identificar la emergencia, que
consiste en un episodio presenciado o
expuesto con signos de tos o asfixia. En este
caso, el personal de enfermeria evaluara el
grado de obstruccion, que puede clasificarse
como leve o grave. Ademas, el personal de
enfermeria participa en la monitorizacion,
el apoyo, la educacion sanitaria y la
derivacion.!!

Un paciente con obstruccion leve
puede comunicarse con el reanimador,
mientras que una victima con obstruccién
grave puede no poder respirar 0 presentar
respiracion  ruidosa, y puede estar
consciente o inconsciente. EI manejo de
estos pacientes dependerd del grado de
deterioro. Si el paciente presenta
obstruccion leve, se deben brindar cuidados
de apoyo, intentando calmarlo, alentandolo
a que tosa con fuerza, monitorizandolo,
ofreciéndole  oxigeno  suplementario,
monitoreando la evolucién del caso vy, si el
paciente progresa, modificando el manejo
de un paciente con obstruccion grave.

El paciente con obstruccion grave
requiere la maniobra de Heimlich hasta que

se expulse el objeto o hasta que el paciente
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deje de responder. Si el paciente deja de
responder, realice compresiones
abdominales y considere el traslado
inmediato; sin embargo, se deben mantener
las maniobras basicas de desobstruccion.

Las enfermeras desempefian un
papel importante como facilitadoras y
educadoras de la salud; al hacerlo,
promueven el bienestar y mitigan la
ocurrencia de emergencias. A través de la
educacion para la salud, las enfermeras
ayudan a aumentar el conocimiento de la
poblacion sobre la atencion preventiva, los
tratamientos y como responder a las
diversas afecciones de salud que pueden
desarrollarse.!

Las limitaciones de este estudio
incluyen el escaso nimero de muestras de
texto completo disponibles sobre el tema,
considerando que se utilizaron diferentes
términos de busqueda. Sin embargo, la
muestra final contenia menos estudios de
los que cumplian con el objetivo del
estudio. Si bien la obstruccion de las vias
respiratorias por cuerpos extrafios es comun
en todos los grupos de edad, existen pocos
0 ningun estudio en la literatura que aborde
la atencion de enfermeria para pacientes
adultos con OVACE. Los estudios
disponibles completos se limitan a lactantes
y nifios. Esto hace que este estudio sea
innovador y contribuye significativamente
al manejo adecuado Yy de alta calidad de las

victimas adultas de asfixia.
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CONSIDERACIONES FINALES

Teniendo en cuenta lo anterior, fue
posible identificar la atencién de enfermeria
a las victimas de obstruccion de la via aérea
por cuerpos extrafios en adultos en un
ambiente de atencion prehospitalaria, donde
las enfermeras actian desde la
identificacion de la OVACE, realizando las
maniobras necesarias para el desbloqueo,
orientando a los adultos sobre las causas de
atragantamiento y como prevenirlo, hasta la
resolucion del caso.

También se destacd la importancia
de la educacion sanitaria para los
profesionales de enfermeria, ya que actdan
como mediadores del aprendizaje y son
indispensables  para  resolver  estas
emergencias. Una limitacion de este estudio
fue la escasez de estudios sobre la atencion
de enfermeria en OVACE para pacientes
adultos. Esto pone de relieve la urgente
necesidad de realizar mas estudios sobre el
tema y, por consiguiente, difundir la
evidencia cientifica a toda la poblacion,
dado que la asfixia es una emergencia
recurrente hoy en dia y es comun en todos
los grupos de edad.

Finalmente, las limitaciones
relacionadas con los recursos tecnoldgicos
disponibles y la capacitacion de los
facilitadores para realizar simulaciones
pueden afectar la fidelidad del escenario y

la experiencia de los participantes.
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Los estudios futuros tienen como
objetivo ampliar la muestra, validar el
escenario con expertos y explorar el
impacto del uso de tecnologias avanzadas,
como la realidad virtual y las simulaciones
hibridas, en la ensefianza de situaciones de

emergencia respiratoria.
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