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PALABRAS CLAVE Resumen
Asma; Objetivo: Determinar la validez de las medidas de las caracteristicas definitorias de los diag-
Diagnostico de nosticos enfermeros «deterioro del intercambio de gases» y «deterioro de la ventilacion
Enfermeria; espontanea» en nifios con asma seguidos en el area de urgencias.
Nifio Método: Estudio observacional, descriptivo transversal desarrollado entre abril y septiembre

de 2013 en un hospital ubicado en el nordeste de Brasil con una muestra de 205 nifos. Los diag-
nosticos fueron establecidos por enfermeros expertos formados en esta materia. Se calcularon
las medidas de sensibilidad, especificidad, valor de prediccion positivo y negativo, razén de
verosimilitud positiva y negativa y odds ratio diagndstica para las caracteristicas definitorias
identificadas.

Resultados: Un 28,8% de los ninos evaluados presentaron «deterioro del intercambio de gases».
La disnea, la respiracion anormal, la taquicardia y la hipoxemia presentaron las frecuencias
mas altas. La hipoxemia como caracteristica clinica ha presentado valores altos de sensibili-
dad y especificidad. Un 5,9% de los nifios evaluados presentaron «deterioro de la ventilacion
espontanea» y sus caracteristicas definitorias mas frecuentes fueron la disnea, el aumento de
la frecuencia cardiaca y la disminucion de la Sa02. El uso creciente de los mUsculos accesorios
para respirar presento las mejores medidas de validez para este diagnostico.

Conclusion: La hipoxemia y el uso creciente de los musculos accesorios presentaron las mejores
medidas de la validez respectivamente para «deterioro del intercambio de gases» y «deterioro
de la ventilacion espontanea». Es necesario contemplar estas caracteristicas para una adecuada
definicion y uso de los diagndsticos en la practica clinica.
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The adequacy of the defining characteristics of the diagnostics ‘‘impaired gas
exange’’ and spontaneous ventilation’’ in asmathic children

Abstract

Objective: To determine the diagnostic accuracy measures of defining characteristics of respi-
ratory nursing diagnoses ‘‘impaired gas exchange’’ and *‘impaired spontaneous ventilation’’ in
asmathics children in emergency department.

Methods: Observational, descriptive transversal study developed between April and September
2013 in a hospital in northeastern Brazil with a sample of 205 children. Diagnoses were esta-
blished by nurses trained experts in this field. Measures of sensitivity, specificity, positive and
negative value prediction right positive and negative likelihood ratio and diagnostic odds for
the defining characteristics identified were calculated.

Results: 28.8% of the evaluated children had *‘impaired gas exchange’’. Dyspnea, abnormal
breathing, tachycardia and hypoxemia had higher frequencies. Hypoxemia presented as clinical
feature high sensitivity and specificity. 5.9% of the evaluated children had ‘‘impaired sponta-
neous ventilation’’ and their most frequent defining characteristics were dyspnea, increased
heart rate and decreased Sa02. The increasing use of accessory muscles to breathe presented
the best measures of validity for this diagnosis.

Conclusion: The hypoxemia and increased use of accessory muscles presented the best mea-
sures of the validity respectively to ‘‘deterioration in gas exchange’’ and ‘‘impairment of
spontaneous ventilation’’. These characteristics is necessary to provide for adequate definition
and use of diagnostics in clinical practice.

© 2015 Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

¢{Qué se conoce?

El asma suele estar relacionada con la presencia de
diagnosticos enfermeros relacionados con la respira-
cion por el compromiso directo de las vias respiratorias.
Sin embargo, los diagnosticos y las caracteristicas defi-
nitorias pueden cambiar en funcion de cada contexto
y poblacion. Los multiples diagndsticos enfermeros
relacionados con la funcion respiratoria comparten
caracteristicas definitorias, lo que dificulta su diferen-
ciacion y suele generar conclusiones diagndsticas no
confiables.

¢{Qué aporta?

El estudio identifica las caracteristicas definitorias mas
precisas para determinar los diagnodsticos «deterioro
del intercambio de gases» y «deterioro de la ventila-
cion espontanea», entre nifos asmaticos seguidos en la
unidad de urgencias.

La respiracion espontanea y sus caracteristicas mas
frecuentes han sido la disnea, el aumento de la fre-
cuencia cardiaca y la disminucion de la Sa02. El uso
creciente de los mUsculos accesorios para respirar pre-
sentd las mejores medidas de la validez para este
diagnostico.

Introduccion

El asma es un problema global y una importante enfermedad
cronica en la nifez, la cual aumenta la carga socioecono-
mica de los individuos afectados, de sus familias y de la
sociedad en general. En este sentido, existen evidencias
de que su gravedad se incrementa con el tiempo, provo-
cando un aumento de ingresos en las unidades de urgencias,
resultando en un deterioro de la calidad de vida de sus
portadores'?.

El proceso alérgico que activa las crisis asmaticas se
caracteriza por una inflamacion difusa de las vias respi-
ratorias con limitacion del flujo aéreo y aumento de la
produccién de mucosidad, provocando alteraciones en la
funcion respiratoria y causando cambios estructurales en las
vias aéreas’.

Esta condicion clinica tiene impacto negativo en el fun-
cionamiento del sistema respiratorio y puede ocasionar
multiples complicaciones tales como danos en la membrana
alveolocapilar, congestion por la presencia de mucosidad;
alteraciones en el proceso de intercambio gaseoso; y surgi-
miento de atelectasias e hipoventilacion. Estas condiciones
causan cambios en la relacion ventilacion/perfusion que
contribuyen para el desarrollo de diagndsticos enfermeros
como, por ejemplo, el «deterioro del intercambio de gases»
(DIG) y el «deterioro de la ventilacion espontanea» (DVE)*.

Al mismo tiempo, estos diagnosticos respiratorios pre-
sentan algunas caracteristicas definitorias similares o
equivalentes, que dificultan la inferencia del diagnéstico.
Entre ellos, caben destacar: disnea, hipoxemia, agitacion y
taquicardia, para el DIG, y disminucién de la Sa02, agita-
cion creciente y aumento de la frecuencia cardiaca, para
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