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Resumen

Introduccion: Los fundamentos teoricos y filosoficos de enfermeria constituyen una necesidad no
solo de formacion, sino que deben incorporarse a la practica avanzada del profesional. Es por ello que el
objetivo del presente articulo es identificar como son abordados, desde la literatura cientifica, los refe-
rentes tedricos de la Enfermeria de Practica Avanzada y los instrumentos para identificarla. Método: Se
realizd un estudio de revision documental en dos etapas. En la primera se realizd una revision narrativa
como método de sintesis del conocimiento y en la segunda una revision de literatura especializada y
actualizada relacionada a los sustentos tedricos. El estudio se realiz6 en la provincia de Villa Clara, en
el periodo entre enero y diciembre de 2020. La seleccion de los articulos se basé en criterios de inclu-
sion, en la que se obtuvieron 23 articulos. La segunda etapa a partir de la cual se seleccionaron 14 bi-
bliografias (libros, tesis y articulos). Resultados: Las adecuaciones al modelo y los argumentos teori-
cos gue la sustentan y representa adecuaciones al modelo de Patricia Benner para el alcance del nivel de
Enfermeria de Practica Avanzada como un sexto nivel. El instrumento IDREPA se probd y ratifico co-
mo Util para evaluar dominios y practica avanzada que son importantes en la definicion de roles. Con-
clusiones: La teoria de Patricia Benner, se destaca como el principal referente teérico, permitio el dise-
fio de una propuesta de modificacion al modelo «Practica progresiva en enfermeria». La herramienta
IDREPA fue la eleccién como instrumento para identificar las funciones de practica avanzada.

Introduction: The theoretical and philosophical foundations of nursing constitute a need not only for
training, but must be incorporated into the advanced practice of the professional. That is why the objec-
tive of this article is to identify how the theoretical references of Advanced Practice Nursing and the
instruments to identify it are approached from the scientific literature. Method: A documentary review
study was carried out in two stages. In the first, a narrative review was carried out as a method of syn-
thesizing knowledge and in the second, a review of specialized and updated literature related to theoret-
ical foundations. The study was carried out in the province of Villa Clara, in the period between January
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and December 2020. The selection of the articles was based on inclusion criteria, in which 23 articles
were obtained. The second stage from which 14 bibliographies (books, theses and articles) were select-
ed. Results: The adjustments to the model and the theoretical arguments that support it and represent
adjustments to the model of Patricia Benner for the scope of the Advanced Practice Nursing level as a
sixth level. The IDREPA instrument has been tested and confirmed as useful for assessing domains and
advanced practice that is important in defining roles. Conclusions: Patricia Benner's theory stands out
as the main theoretical reference, allowing the design of a proposal to modify the model «Progressive
practice in nursing». The IDREPA tool was chosen as the instrument to identify advanced practice func-
tions.

DeCs. Practica Avanzada de Enfermeria, Referentes tedricos, Instrumento de medicidn.
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INTRODUCCION

La Enfermeria de Préctica Avanzada (EPA) tiene sus antecedentes en EE.UU y Canadé a mediados de
la década de 1960, le sigue en su desarrollo a Reino Unido, Finlandia. Mas adelante se reconocen,
Australia e Irlanda, los cuales establecieron de manera activa los programas de formacion del posgrado.
Otros paises han iniciado la implementacion del rol avanzado, aunque es aun incipiente. !

La EPA se refiere a «una enfermera titulada que ha adquirido la base de un conocimiento a nivel de
experto, habilidades para la adopcion de decisiones complejas y las competencias clinicas necesarias
para desarrollar un ejercicio profesional ampliado, cuyas caracteristicas vienen dadas por el contexto
o el pais en el que la enfermera esté acreditada para ejercer». Como nivel de acceso se recomienda un
titulo universitario de posgrado nivel méster».Esta es la definicion mas asumida por los autores consul-
tados. 2

La practica avanzada es una oportunidad para el crecimiento horizontal de la profesion, como expo-
nente del aprovechamiento de las competencias y funciones enfermeras, con autonomia y capacidad
suficientes para la atencion a las nuevas demandas de la poblacidn. 2 El desarrollo cientifico y los cam-
bios sociodemogréaficos de la poblacion, requieren de una préctica de Enfermeria para aumentar la exce-
lencia y la atencion basada en la evidencia de manera sostenible. 4

La Enfermeria de Practica Avanzada tiene sus bases en supuestos y caracteristicas que la hacen inclu-

siva y flexible para tener en cuenta variaciones en los sistemas sanitarios, los mecanismos regulatorios y
la formacidn de enfermeria. Se nutre de un conjunto organizado de supuestos tedricos que orientan la
practica profesional.
Los fundamentos teoricos y filosoficos de enfermeria constituyen una necesidad no solo de formacion,
sino que deben incorporarse a la practica avanzada del profesional, de manera que le permita realizar las
funciones sobre una base cientifica encaminada al objeto de la Enfermeria, reconocido como el cuidado
del ser humano en todas sus dimensiones y ciclo de vida. Es por ello que el objetivo del presente articulo
es identificar como son abordados, desde la literatura cientifica, los referentes tedricos de la Enfermeria
de Préactica Avanzada y los instrumentos para identificarla.

METODOS

Se realiz6 un estudio de revision documental en dos etapas. En la primera etapa se realiz6 una revision
narrativa como método de sintesis del conocimiento y en la segunda una revision de literatura especiali-
zada y actualizada relacionada a los sustentos tedricos. El estudio se realizd en la provincia de Villa
Clara, en el periodo comprendido entre enero y diciembre de 2020.

En la primera etapa de la investigacion para la realizacién de la revisién narrativa, en el periodo com-
prendido entre enero y noviembre de 2020, con el propdsito de responder la siguiente interrogante:
¢Como es abordado en las evidencias disponibles de la literatura cientifica la practica avanzada de en-
fermeria en la poblacion infantil y materna en el primer nivel de atencion?
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La busqueda se realizé en las bases de datos BVS, Pubmed, EBSCO, SciELO y mediante el buscador
de Google Académico. Se aplicaron palabras claves en la combinacion de «préactica avanzada de enfer-
meria» AND «atencion primaria de salud» AND «nifio».

La seleccion de los articulos se baso en los criterios de inclusion, articulos originales, de revision, te-
sis, programas de atencion y formacion, a textos completos on-line, en idiomas espafiol, inglés y portu-
gués con un recorte temporal de cinco afos. Los criterios de exclusion fueron: articulos repetidos, de
otros niveles de atencidn que no sea el primario y los que no se ajusten al tema en la que se obtuvieron
23 articulos.

La segunda etapa se extendio hasta diciembre de 2020. En ella, se realizd una revision de literatura
especializada y actualizada relacionada a los sustentos tedricos a partir de la cual se seleccionaron 14
bibliografias (libros, tesis y articulos), con la finalidad de identificar como son abordados, desde la lite-
ratura cientifica, los referentes tedricos de la Enfermeria de Practica Avanzada. El anélisis se realizo de
forma descriptiva.

RESULTADOS

Patricia Benner (Benner), como tedrica de la Enfermeria, realizé una importante contribucion a la
profesion, mediante la aplicacion del modelo de adquisicion de habilidades y aptitudes. Benner, estudio
la préactica en Enfermeria clinica en un intento por descubrir y describir el conocimiento integrado en su
practica, a partir de lo cual, considera que el conocimiento se acumula con el tiempo en una disciplina
practica y se construye y desarrolla a través del aprendizaje experimentado, el razonamiento y la refle-
xion situados sobre la practica. °

Benner, al estudiar la practica de enfermeria clinica establece la diferencia entre conocimiento practi-
co y tedrico. Respecto a lo anterior afirma: «del ser, el saber y el saber hacer permiten el constante
desarrollo y crecimiento no solo profesional, también personal. La aplicacion del modelo permite apre-
ciar como el enfermero transita una serie de niveles hasta llegar a la experticia»* En este proceso de
aprendizaje se enfrenta a situaciones complejas e inesperadas donde debe hacer uso de la intuicion. La
autora de la presente investigacion, comparte el criterio al reconocer el valor que le confiere Benner a la
investigacion basada en teorias para el desarrollo del conocimiento en el campo clinico y le permita
brindar cuidado integral a la persona y familia.®

En cada una de las etapas de transicion, Benner hace referencia a la responsabilidad hacia las perso-
nas. El conocimiento intuitivo admite la comprensién y la observacion clinica especializada, originada
por la experiencia (considera el conocimiento y experiencia) ligada en el ser profesional.” Estos postula-
dos tedricos de Benner, tienen entre sus antecedentes el modelo de Dreyfus.®

Dentro de los aportes de Benner, a la Enfermeria, esta la adaptacién del modelo de adquisicion de ha-
bilidades y aptitudes concebido por los hermanos Dreyfus a la practica enfermera. Este modelo es situa-
cional y describe los niveles de adquisicion y desarrollo de habilidades que se inicia por, principiante,
principiante avanzado, competente, eficiente, y experto. De acuerdo con el modelo, en el proceso de
desarrollo de habilidades el estudiante cursa por cinco niveles. Para ello transita con un instructor o tu-
tor que favorece el aprendizaje con menos margen de error.®

En este modelo, su método se desarrolla a partir del estudio de la actuacién en situacion de emergen-
cia de los pilotos y de jugadores de ajedrez, para identificar el grado de adquisicion de destreza en los
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mismos. ’ El concepto de experiencia, definido como el resultado de especificar o negar las nociones
preconcebidas en una situacién, de cuestionar, se basa en los trabajos de Heidegger y Gadamer. Segln
el profesional de Enfermeria gana experiencia, el conocimiento clinico se convierte en una composicion
de conocimiento practico y tedrico. 8

La experiencia clinica se adquiere, segun Benner, en el transito por los cinco niveles de adquisicion
de habilidades: El uno, principiante: «No tiene experiencia previa de la situacion a la que debe enfren-
tarse para guiar la nueva actuacion, se guia por normas»; se encuentran los estudiantes de enfermeria y
también a profesionales que al ser expertos en un servicio pasan a realizar actividades nuevas en otro
servicio. El nivel dos de principiante avanzado «es la persona que puede demostrar una actuacion
aceptable al menos parcialmente después de haberse enfrentado un nimero de veces a la situacion o
fue guiado por un tutor, ain no pueden desarrollarse en todos los aspectos». Las enfermeras en esta
etapa se alegran cuando hacen bien su trabajo. °

El tercer nivel, se clasifica como competente: «se caracteriza por una coherencia acompafada de
prevision y gestion del tiempo, presenta cierto grado de experiencia por medio de la planificacion». El
cuarto nivel del modelo de adquisicion de habilidades es eficiente y se refiere a «la persona es capaz de
reconocer los principales aspectos y posee dominio intuitivo de la situacién generada por la informa-
cidn que ya conoce para proceder a su actuacion». La enfermera eficiente muestra una nueva habilidad
para determinar los cambios en una situacion determinada. °

Existen habilidades que solo se podréan fijar al saber préctico en este &mbito, donde la enfermera entra
en contacto directo con la persona. Al sustentarse en estos tres grandes factores se demuestra la capaci-
dad de la enfermera para la solucién de cualquier conflicto o problema que pueda presentarse en el area
clinica. ®

Para Benner, la enfermera experta esta dotada de un dominio intuitivo de la situacion, es capaz de
identificar el origen del problema de manera inmediata y adoptar soluciones y diagndsticos alternativos.
En su desarrollo ocurren cambios cualitativos, ya que la enfermera «conoce al paciente», lo que la lleva
a identificar los clasicos patrones de respuesta y, ademas, como persona. Con ello se representa el quin-
to nivel del modelo adaptado en la teoria de Benner. ®

En la adaptacion del modelo de Dreyfus, se afirma «...con la experiencia y la maestria se trasforma
la habilidad.»® La Filosofia, de Benner, representa una progresion lineal de conocimientos y experien-
cias que llevan a la adquisicion de habilidades.

Benner observd, al aplicar el modelo a la enfermeria, que «la adquisicion de habilidades basada en la
experiencia es mas segura y mas rapida cuando tiene lugar a partir de una base educativa solida.»®,
condicion que determina las competencias necesarias para transitar del nivel experto hacia el avanzado,
lo que se define como condicion ineludible en la Enfermeria de Practica Avanzada.

Adecuaciones a la teoria de Patricia Benner para el transito hacia la Enfermeria de Practica
Avanzada

Diferentes autores han teorizado sobre la practica avanzada y se considera a Patricia Benner una de
las precursoras por su teoria de la préctica progresiva de la enfermera, la experta es el Gltimo nivel en la
progresion que se caracteriza por haber desarrollado un nivel de deteccion y agudeza en la percepcion
de problemas de salud gracias al reconocimiento de patrones y a la confrontacién de muchos casos prac-
ticos con la teoria. Autores como, Alonso Fernandez, Hernandez Pérez y Carrillo Algara, acotan en sus
estudios que la actuacion experta de la profesion enfermera se fundamenta, sobre todo, en el aprendizaje
a partir de la experiencia y que la practica avanzada se basa en la formacion teorica, asi como en la ex-
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periencia clinica, reconocida de manera formal y sometida permanentemente a evaluacion. 1A juicio
de la autora, en correspondencia con el grupo de trabajo americano, * e investigadores citados con ante-
rioridad, 1 11! la experticia clinica no se equipara a la practica avanzada. La transicion hacia el nivel de
practica avanzada requiere de una formacion académica posgradual que la respalde.

Dado que el modelo de Patricia Benner, no fue concebido para el alcance del nivel de practica avan-
zada de Enfermeria, a pesar de ofrecer bases tedricas que propician la adquisicion del nivel de expertos
y que se ejecuta en otro contexto histérico social y en otro modelo de salud, la autora considera necesa-
rio, despueés del andlisis tedrico conceptual, proponer algunas adaptaciones al modelo. Estas se conciben
para la expansion del rol mediante el juicio clinico que determina la toma de decisiones en el nivel de
practica avanzada.

Las adecuaciones al modelo y los argumentos tedricos que la sustentan se presentan a continuacion.
Para su mejor comprension, se presenta la figura 1 que representa adecuaciones al modelo de Patricia
Benner para el alcance del nivel de Enfermeria de Practica Avanzada.

PRACTICA
AVANZADA

EXPERTO

EFICIENTE

COMPETENTE — I
dominio y
PRINCIPIANTE - expereiencia

AVANZADO N clinica de
posee nivel avanza-
dominio o, liderazgo,
“reconoce | IMUItiVO, — gutonomia y
los principa- identifica el requiere de
les aspectos ~ Origen del  yna formacion
“posee cierto  y posee do- problema de  yeadémica™
T gradode  minio inwi- , Manera
— “actuacion  experiencia  tivodela  inmediatay
aceptable, Pormedio de  situacion” adopta solu-
ain no la planifica- _ciones y
cion” diagnosticos
alternativos”

PRINCIPIANTE

“no tiene
experiencia  pueden desa-
revia” rrollarse en
previa
todos los
aspectos”

Figura 1. Adecuaciones al modelo de Patricia Benner «Préactica progresiva en enfermeria» para el al-
cance del sexto nivel de enfermeria de practica avanzada. Elaboracién Propia.

Las adecuaciones al modelo de Patricia Benner que aparecen en la Figura 1 se basan en dos aspectos
fundamentales, estos son; Agregar el nivel avanzado en la préctica clinica como un nivel superior al de
experto y en la adquisicion de habilidades, Incluir la formacion académica como un requisito para la
transicion de la préactica experta a la avanzada. La propuesta de adecuaciones a la teoria de Patricia
Bennerpara la expansion del rol de enfermeria al nivel de practica avanzada, tienen sus fundamentos en
los siguientes argumentos tedricos:

1) el nivel de experto se basa en la adquisicion de un completo dominio intuitivo para identificar, solu-
cionar problemas y tomar decisiones clinicas acertadas a partir del conocimiento de la persona, la
enfermera experta posee la habilidad de reconocer patrones gracias a su amplia experiencia;

2) la experiencia en el nivel de experto constituye un proceso activo de redefinicion y cambio de las
teorias, nociones e ideas preconcebidas al confrontarlas con las situaciones reales. Implica que exis-
te un didlogo entre lo que ocurre en la préctica y lo que se esperaba;

3) el nivel de practica avanzada contempla la adquisicion de conocimientos a nivel de expertos, pero se
extiende mas alla de la préactica basica, del dominio intuitivo, se distingue por el dominio y expe-
riencia clinica de nivel avanzado, liderazgo, autonomia y desarrollo de las funciones;



XIX Congreso de la Sociedad Cubana de Enfermeria 2022

4) la enfermera de practica avanzada debe haber adquirido la capacidad de explicar y aplicar el desa-
rrollo teérico, empirico, ético, legal y profesional de la prestacion de cuidados con competencias y
estandares de esta practica, conocimiento detallado adicional, pensamiento critico y habilidades de
toma de decisiones que proporcionan los cimientos de un nivel de practica y toma de decisiones
avanzados;

5) el transito hacia el nivel avanzado en la préactica clinica de enfermeria, requiere de una formacion
académica que le permita adquirir la capacidad de explicar y aplicar el desarrollo teérico, empirico,
ético y ofrezca respaldo legal para el desarrollo de habilidades en la toma de decisiones y competen-
cias clinicas complejas, cuyas caracteristicas estan en relacion con el contexto o situacion, en el que
se acreditan para la practica.

Dentro de los antecedentes se registra con mayor uso el «Instrumento de definicion del Rol de En-
fermeria de Practica Avanzada», conocido por sus siglas IDREPA, el cual se basa en la aplicacion del
modelo fuerte de préctica avanzada de Strong. Mick y Ackerman del afio 2000, en el que se define el
perfil de la EPA. En él, se propone un instrumento compuesto por cinco dominios que responde a la
definicion del término segin Benner en su obra de 1984, donde define dominio como: «un &rea de
practica formada por una serie de competencias con intenciones, funciones y significados similares,
para medir la practica avanzada». °

El instrumento contaba con 42 items, distribuidos en cinco dominios o dimensiones. Desde esta etapa,
de la medicion del Rol de préactica avanzada se reconocen las dos enfermeras de practica avanzada, la
clinica especialista y la enfermera practicante. Ambas se diferencian en cuanto a la distribucion de fun-
ciones que realizan con el paciente y dirigidas a los procesos propios de la Enfermeria. Caro-
la,*3considera que Hamric cre6 uno de los primeros modelos conceptuales de EPA y este consta de siete
competencias basicas, donde la clinica directa a la practica es la competencia méas central. Las otras seis
se organizan en: la toma de decisiones éticas; orientacion experta y entrenamiento de pacientes, familias
y otros proveedores de atencion; consulta; colaboracion; investigacion; liderazgo. 4
La definicion de roles y perfiles, es elemental para la implementacion, desarrollo y sostenibilidad a lar-
go plazo. Aln, con la importante contribucién y los beneficios que generan estas enfermeras en los ser-
vicios de salud, se hace necesaria una mejor y mayor comprensién de las funciones y actividades ejerci-
das.

El resultado del instrumento de IDREPA, evidencid fiabilidad y validez de la herramienta, mediante
el nivel de actividades agrupadas en cinco dominios, sin tener en cuenta el area o nivel de practica. Se
logra asi reducir la ambiguedad y confusion dentro del rol de la EPA.

En el actual contexto, el instrumento®* fue modificado a través del uso en diferentes paises y estudios;
esta herramienta de M-Strong consta de 38 items agrupados en seis dominios: planificacion del cuidado
experto; atencion integral; colaboracion interprofesional; educacion; investigacion y practica basada en
la evidencia; y liderazgo profesional. La herramienta demostr6 evidencia de interculturalidad, equiva-
lencia y confiabilidad y validez aceptables para su uso en enfermeria en contextos e idiomas diversos,
entre ellos el espafiol, con validacion de contenido respaldado por un estudio previo y un panel de ex-
pertos tal como refieren Sevilla & Zabalegui en 2016.

En una revision narrativa realizada por la autora de la tesis se encontrd que el instrumento IDREPA
se probo y ratifico como Util para evaluar dominios y practica avanzada que son importantes en la defi-
nicion de roles. Permitiria, a su vez, la comparacion de roles de practica avanzada en diferentes contex-
tos. Todo ello justificd la seleccion de este instrumento para el presente estudio.
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El instrumento IDREPA ha demostrado su utilidad para la medicion del rol de enfermeria de practica
avanzada y la filosofia de Patricia Benner ha ofrecido bases tedricas en el transito de principiante a ex-
perto; no obstante, los enfoques y conceptos relacionados apuntan a la necesidad de adecuaciones en la
teoria de Benner que propicien el transito hacia el nivel de practica avanzada.

CONCLUSIONES

La teoria de Patricia Benner, se destaca como el principal referente tedrico de la Enfermeria de Prac-
tica Avanzada, su analisis e integracion con los postulados del Consejo Internacional de Enfermeria
permitieron el disefio de una propuesta de modificacion al modelo del principiante al experto y con ello
sustentar las decisiones teodricas y metodoldgicas de la investigacion.

La herramienta IDREPA fue la eleccién como instrumento para identificar las funciones de préctica
avanzada, dado que en la indagacion de la literatura cientifica se registra como el instrumento que posee
sustento de validez y confiabilidad en varios contextos, lo que justificé su aplicacion en el estudio.
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