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Resumen

Introduccion: La respuesta de salud ante desastres subitos es crucial para
proporcionar atencion médica de emergencia a las victimas. La preparacion
proactiva de los equipos médicos de emergencia es esencial para garantizar una
respuesta eficaz y oportuna. Objetivo: Presentar los métodos, técnicas y
procedimientos empleados en la investigacion realizada para disefiar una
concepcion prospectiva de la organizacion de los Equipos Médicos de

Emergencia (EMT) que puedan replicarse en estudios similares.

Posicionamiento de los autores: El enfoque y posicionamiento de los autores
se basan en la premisa de que la prospectiva estratégica es clave para abordar
los retos actuales y futuros de la organizacion de los EMT. Sin embargo, la
literatura y la practica actuales muestran que su organizacion sigue siendo un

desafio en muchos paises, incluyendo Cuba. Conclusiones: Se ha presentado


https://orcid.org/0000-0002-9122-2957

una descripcion detallada de los métodos, técnicas y procedimientos utilizados en
nuestra investigacion, lo que no solo ha permitido disefiar una concepcion
prospectiva efectiva, sino que también ha establecido un marco aplicable a futuras

investigaciones en este ambito.

Palabras claves: metodologia; disefio; equipos médicos de emergencia, técnicas

cualitativas
ABSTRACT

Introduction: The health response to sudden disasters is crucial for providing
emergency medical care to victims. The proactive preparation of emergency

medical teams is essential to ensure an effective and timely response.

Objective: To present the methods, techniques, and procedures employed in the
research conducted to design a prospective conception of the organization of

Emergency Medical Teams (EMT) that can be replicated in similar studies.

Authors' Positioning: The authors' approach and positioning are based on the
premise that strategic foresight is key to addressing the current and future
challenges of EMT organization. However, current literature and practice show

that their organization remains a challenge in many countries, including Cuba.

Conclusions: A detailed description of the methods, techniques, and procedures
utilized in our research has been presented, which has not only allowed for the
design of an effective prospective conception but has also established a

framework

Key words: methodology; design; emergency medical equipment, qualitative

techniques
Introduccion

La respuesta de salud ante desastres subitos es prioritaria para brindar atencién
meédica de emergencia a las victimas. La preparacion anticipada de equipos
meédicos de emergencia (EMT, por sus siglas en inglés) es esencial para asegurar

una respuesta eficaz y oportuna. La falta de una organizacion previa puede llevar



a una atencion deficiente y cadtica, lo trae consecuencias graves para quienes

necesitan asistencia.

Este hecho se evidencio en el analisis de la respuesta de salud en la asistencia a
los afectados por el terremoto de Haiti en 2010. Si bien se salvaron muchas vidas,
los equipos médicos no estaban preparados para colaborar eficientemente con
otros grupos de apoyo. Este escenario puso de manifiesto la importancia de
establecer principios, criterios y normas para la respuesta de los equipos médicos
en situaciones de emergencia y desastres, en consonancia con los esfuerzos

internacionales para mejorar las normas humanitarias

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) @ define los EMT como grupos de
profesionales de la salud que brindan atencion clinica directa a poblaciones
afectadas por desastres. A pesar de los avances en la organizacién de los EMT a
nivel mundial, existen limitaciones y desafios en su implementacion,
especialmente en paises de América Latina y el Caribe. En Cuba, la falta de
organizacion de los EMT, segun estdndares internacionales, representa un

problema que requiere una solucion cientifica.

En este articulo, defendemos la idea de que la organizacion de los equipos
meédicos de emergencia (EMT) es fundamental para brindar servicios de salud de
calidad y eficientes en situaciones de crisis. Sin embargo, la literatura y la practica
actual revelan que su organizacion sigue siendo un desafio en muchos paises,

incluyendo Cuba.

El enfoque y posicionamiento de los autores se basan en la premisa de que la
prospectiva estratégica es clave para abordar los retos actuales y futuros de la
organizacion de los EMT. Por lo tanto, este articulo tiene como objetivo presentar
los métodos, técnicas y procedimientos empleados en la investigacion realizada
para disefiar una concepcién prospectiva de la organizacién de los EMT que

puedan replicarse en investigaciones similares.
Desarrollo

Los autores consideran que publicar los disefios metodologicos de las



investigaciones brinda a la comunidad cientifica, la oportunidad de comprender
como se llevo a cabo la investigacion. Esto aumenta credibilidad y transparencia y
permite replicar el estudio, lo cual es fundamental para validar y fortalecer los
hallazgos. También, otros investigadores pueden aprender de los enfoques y
técnicas utilizadas, lo que les puede inspirar a mejorar o innovar en sus propias

investigaciones.

El que se presenta, correspondié a un estudio de desarrollo e innovacion, que
combind técnicas cuantitativas y cualitativas para elaborar una concepcion
prospectiva para la organizacion de los EMT ante desastres, acorde a los

estandares internacionales de la OMS/OPS @y al contexto actual.

La investigacion se llevd a cabo entre diciembre de 2019 y diciembre de 2023, en
el Ministerio de Salud Publica (Minsap). Dadas las caracteristicas del tema, se
conformé un equipo multidisciplinario de colaboracién, seleccionado mediante un
muestreo por conveniencia. El equipo incluyd expertos en prospectiva, ingenieria
informética, administraciéon de salud y EMT, con amplia experiencia y formacion

académica.

El estudio se dividio en tres etapas

Etapa |. Diagndstico de la situacion actual de la organizaciéon de los EMT
Etapa Il. Elaboracion de la concepcién prospectiva.

Etapa lll. Validacion de la concepcion prospectiva.

Métodos, técnicas y procedimientos
Revision bibliografica
El objetivo de la revision bibliografica fue contextualizar la investigacion, identificar
y delimitar el problema de estudio, construir el marco teorico y conceptual,
elaborar el estado del arte y elegir las estrategias metodoldgicas adecuadas para

llevarla a cabo, asi como garantizar que, el proceso de elaboracion de la

concepcion se basara en un conocimiento solido y actualizado.



Se disefid una cadena de busqueda de informacion utilizando diversas fuentes
electronicas, archivos de instituciones y bibliotecas. Esta estrategia facilitd el
acceso a datos sobre la evolucion de los equipos médicos de emergencia, la
respuesta del sector salud ante desastres y la importancia de la coordinacion y la
preparacion anticipada para lograr una respuesta eficaz de los sistemas

sanitarios.

Los criterios de busqueda incluyeron articulos cientificos, informes técnicos, guias
y manuales de organizaciones reconocidas en el dmbito de la respuesta a
emergencias. Se consultaron fuentes como la OMS, la OPS, la Base de Datos
Internacional de Desastres (EM-DAT), Médicos Sin Fronteras (MSF), el Cuerpo
Médico Internacional (IMC), ademas de estudios académicos y documentos
normativos. También se buscaron en bases de datos como PubMed, EMBASE, la

biblioteca Cochrane y Web of Science.

Para una busqueda precisa y estructurada, se emplearon descriptores en ciencias
de la salud (DeCS), tales como "desastres"”, "respuesta", "coordinacién”, "atencion
de emergencia”, "nivel estratégico”, "prospectiva", "planificacién en desastres",

"tendencias”, " dafios", "anticipacién" y "estructura de direccion".

En la seleccion de articulos, se establecieron criterios de inclusion: se priorizo el
acceso a textos completos de revistas cientificas revisadas por pares, publicados
en francés, inglés y espafol, con teméaticas relacionadas a la organizacion y
gestion de equipos médicos de emergencia conforme a normas internacionales
ante desastres, asi como la planificacidon y disefio de sistemas de atencion médica
en situaciones de emergencia. Se consideraron modelos y enfoques prospectivos
para la toma de decisiones. Se consideraron publicaciones de los ultimos 10 a 15
afios para asegurar la actualidad de la informacién, aunque también se incluyeron
articulos mas antiguos que permitieran comprender los antecedentes y la

evolucion de la respuesta ante desastres y su prospectiva.
Analisis documental

Segun Martinez,® el analisis documental se define como un conjunto de

operaciones encadenadas que permite representar el contenido o forma de un



documento de una manera diferente a su forma original, lo que facilita su
comprensioén para futuras consultas. En esta investigacion, el analisis documental
persiguio los siguientes objetivos: obtener datos sobre el tema de estudio,
contextualizar la problematica investigada, identificar patrones y relaciones,
conocer el estado actual de la tematica, fundamentar y definir los componentes

clave para el disefio de la propuesta prospectiva.

En un segundo momento se eligieron y consultaron resoluciones
gubernamentales, ministeriales, directivas, documentos rectores, planes vy
normativas del Minsap y de otros organismos relacionados con la respuesta ante

desastres, publicados o no, informes técnicos de la OPS

Etapa I. Diagnostico de la situacion actual de la organizacion de
los EMT

Entrevista en profundidad

En esta etapa la primera técnica empleada fue la entrevista en profundidad, ©
gue se utilizdé con el objetivo de obtener informacién sobre la organizaciéon de la
respuesta del Minsap ante desastres y de los EMT, asi como los estandares
requeridos por estos equipos, con la perspectiva de cada uno de los
entrevistados. Esta técnica, es comunmente empleada en la investigacion
cualitativa y consiste en formular preguntas abiertas, escuchar y registrar las
respuestas, y luego profundizar en temas especificos con nuevas preguntas
donde los participantes deben expresar sus opiniones al utilizar sus propias

palabras.

De manera inicial, se identificaron las principales areas del Minsap que estarian a
cargo de la planificacion y organizacion de la respuesta ante desastres como son:
asistencia médica, higiene y epidemiologia, economia y planificacion, dentro de
ellas las direcciones de organizacién y planificacion, docencia, juridica, de
defensa y defensa civil, sistema integrado de urgencias médicas (SIUM),
relaciones internacionales y la unidad central de colaboracion médica como

institucion subordinada al nivel central.



A continuacion, se listaron los posibles candidatos y se escogieron aquellos que
cumplieron los siguientes criterios de seleccion: experiencia y conocimiento sobre
la organizacibn de la respuesta ante desastres en el pais, disponibilidad y
accesibilidad durante el periodo de la investigacion, cargos, antigiedad y area de

especializacion para obtener una vision integral del tema.

Para la seleccién de la muestra, llevé a cabo un muestreo por conveniencia, ©
que permitié una representacion diversa de participantes de diferentes niveles
jerérquicos del nivel central y de distintas areas relacionadas con la organizacién
de los equipos médicos de emergencia. De esta manera se seleccionaron para la
entrevista a ocho directivos, de ellos, tres viceministros y cinco directores

nacionales.
Proceso de la entrevista

Preparacién. Se estableci6 el objetivo de la entrevista y las principales areas a
indagar, para ello se elaboré una guia que permitié profundizar en el tema de la
organizacion de los EMT para la respuesta de salud ante la ocurrencia de
desastres. Luego, se programaron y coordinaron las citas con los directivos
seleccionados, se prepar6 el material y equipos necesarios, asi como se coordiné
y prepar6 el lugar de la entrevista para garantizar la privacidad de los

entrevistados.

Desarrollo. Se explicé brevemente el propésito de la entrevista y se solicité el
consentimiento para grabar la conversacion. Se profundizé en los temas de
interés formulando las preguntas que permitieron obtener respuestas sobre el

tema tratado.

Terminacion de la entrevista. Se preguntd si el entrevistado queria agregar algo

mas y se agradeci6 su tiempo y participacion.

Registro y andlisis. La entrevista fue transcrita utilizando un procesador de texto,
posteriormente se revisd0 y editO cuidadosamente. Luego, se identificaron y
delimitaron aquellas frases o ideas que contenian un significado especifico y

clave. Estas unidades de significado se convirtieron en "tarjetas" que se utilizaron



para crear un diagrama de afinidad. © Cada tarjeta fue etiquetada con una frase
gue resumia sucintamente el contenido de cada unidad de significado. Por ultimo,
se agruparon las tarjetas en familia de temas, segun las relaciones y patrones
identificados lo que facilitd que emergieran cuatro categorias.

Diagrama de causa-efecto

Una vez que los discursos de las entrevistas en profundidad fueron organizados
en categorias, los autores estimaron que la elaboracion de un diagrama de causa-
efecto ' podria aportar elementos de interés para la interpretacion de los
resultados. De este modo, las cuatro categorias identificadas en el andlisis de las
entrevistas fueron ubicados como las espinas principales del diagrama, mientras
gue las causas subyacentes a cada uno de ellas se estructuraron dentro de las
respectivas ramas. Finalmente, a la derecha del eje central del diagrama situo el
efecto principal, representando el desafio central en torno a la organizacion
prospectiva de los EMT.

Matriz FODA para la Organizacion de los Equipos Médicos de

Emergencia (EMT)

Los autores valoraron, en esta etapa del estudio, aplicar la herramienta
estratégica de diagndstico conocida como matriz FODA, ® para ellos se
convocaron miembros del contingente Henry Reeve, por su experiencia en la
atencién a poblaciones afectadas por desastres. Se solicité autorizacion de la
Unidad Central de Colaboracion Médica (UCCM). Los candidatos fueron
integrantes de este contingente incluidos en una base de datos. Se escogio,
mediante muestreo intencional ® a un grupo de diez personas por haber
participado en tres 0 mas misiones, ser especialistas de 2do grado, tener

categoria docente, ser master, doctor en ciencia o ambos y residir en La Habana.

La técnica utilizada para la construccién de la FODA fue la lluvia de ideas, ©
herramienta de trabajo grupal que facilita el surgimiento de nuevas ideas sobre un

tema o problema determinado.

Previa familiarizacion con los conceptos de fortalezas, debilidades, oportunidades



y amenazas, se colocO en un area aledafia a la pizarra la relacion de los
estandares internacionales definidos por la OMS/OPS @ para la validacion de los
EMT y se explicé sobre los aspectos que se deseaban identificar: fortalezas,
oportunidades, debilidades y amenazas presentes en el Minsap.

Los resultados del ejercicio permitieron realizar un diagndéstico interno y externo

de la situaciéon actual de los EMT
Triangulacién

Para concluir la etapa de diagnostico, se aplico la técnica de triangulacion de
fuentes y datos. ™ Este proceso consistié en utilizar multiples fuentes de
informacién y métodos de recoleccion, con el fin de contrastar los resultados
obtenidos a través del analisis documental, las entrevistas en profundidad, el
diagrama de causa-efecto y la matriz FODA. El objetivo principal de esta
triangulacion fue identificar coincidencias entre los hallazgos y validar la veracidad
de la informacién recopilada durante esta fase diagnéstica. De esta manera, se
logré una vision integral y confiable de la situacion actual de los Equipos Médicos

de Emergencia (EMT) en el contexto analizado.
Elaboracién de la concepcion prospectiva

La etapa tuvo como objetivo la construccidbn de una propuesta conceptual
prospectiva propia para la organizacion de los EMT, a través de un proceso
iterativo de reflexion y discusion de los autores, que permitié la integracion de los
resultados obtenidos que sustenta la propuesta.

Se organizé una sesion de trabajo para determinar la estructura de la concepcion
prospectiva, Este proceso se fundamentd en la revisibn de otras concepciones,
prospectivas estratégicas y planeacion estratégica que aparecen en la literatura
con elementos comunes, asi como de los conocimientos y experiencias en este
tema de los autores. Esta actividad tuvo en cuenta los resultados del diagnéstico y
del analisis prospectivo y respondio a la siguiente pregunta ¢Qué componentes

estan presentes de manera frecuente en una concepcion? A partir de las



respuestas y por consenso se determinaron dos componentes uno teorico y otro

préactico.
Elaboracién del componente teérico

Se obtuvo al integrar los aportes mas relevantes del estado del arte del estudio,
que permitié determinar las premisas y los resultados obtenidos con la aplicacion
de las herramientas del andlisis prospectivo de la organizacion de los EMT como
el andlisis estructural (Micmac),™” el andlisis de actores alianzas y conflictos
(Mactor)® y el Sistema de matrices de impactos cruzados probabilidades a

través del programa automatizado (Smic-Prob-Expert). 3

Matriz de impactos cruzados multiplicacion aplicada para una

clasificacion utilizando el programa automatizado Micmac

Para la elaboracién de la concepcidén prospectiva sobre la organizacion de los
EMT, se realiz6 un analisis estructural. Este analisis se llevd a cabo en varias
sesiones de trabajo de dos horas de duracion, en las que se examino la estructura
y relaciones entre los elementos constituyentes de la concepcién. t©

A patrtir de los resultados de la matriz FODA, los autores identificaron las variables
o factores de cambio mas significativos, que orientarian la evolucién del sistema
en estudio. Posteriormente, se jerarquizaron estos factores clave para la toma de

decisiones.

Se procedi6 de la siguiente forma:
Listado de variables del sistema

Permitié la construccion de la matriz de andlisis estructural, cuyo objetivo fue
analizar las relaciones existentes entre las variables del sistema e identificar las
variables influyentes (motrices) y dependientes y por consiguiente las variables

esenciales en la evolucion del problema y su entorno.
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Clasificacion y priorizacion de las variables

La clasificacion y priorizacion de las variables se realizé por su importancia o
relevancia de acuerdo a la organizacion de los EMT. Del total de variables
creadas, se seleccionaron mediante consenso, las variables significativas por
técnica de Pareto ¥ que plantea que el 20 % del total de las variables explica el
comportamiento de las restantes para obtener los elementos relevantes de cada

componente de la FODA
Descripcion de relaciones entre variables

Se describieron las relaciones existentes entre las variables identificadas, es
decir, se establecieron las interacciones e influencias mutuas, determinando las
gue tienen un alto y bajo nivel de dependencia, asi como una baja influencia y alta

dependencia, y las que tienen alta influencia y baja dependencia.

Evaluacion de las relaciones directa
Las variables se plasmaron en una matriz de doble entrada o matriz de influencias
directas. cuya expresion es cualitativa. Por cada pareja de variables se planteé la
pregunta siguiente: ¢ existe una relacion de influencia directa de la variable i (filas
de la matriz) sobre la variable j (columnas de la matriz) ?, si la relacion de
influencia es, no, se escribié 0, si fue débil (1), media (2), fuerte (3) o potencial (P
=4).

La matriz de influencias directas incluye las evaluaciones antes descritas y el

analisis potencial en el futuro.

Evaluacion de las relaciones indirectas

Después de analizar las relaciones directas entre variables, se identificaron las
relaciones indirectas, para determinar su relevancia, analizando la magnitud y
direccion de las relaciones, asi como su impacto potencial en la organizacion.

Identificacidn de variables clave a través del Método MICMAC,

sus categorias e interpretacion

11



En esta fase, se identificaron las variables mas influyentes y dependientes, asi
como aquellas que son esenciales para la evolucion del sistema, lo que sirvié de
base para la elaboracion de la concepcion. Para la determinacién de las variables
claves se realiz6 la evaluacion de influencia indirecta segun Método MIC-MAC
gue pone de manifiesto las relaciones entre variables. Los resultados en término
de influencia y dependencia se representaron sobre un plano cartesiano: el eje de
las abscisas corresponde a las dependencias y el eje de las coordenadas a la
influencia (figura 1).
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Figura 1. Plano de influencia-dependencia variables

Variables clave son aquellas que tienen un alto grado de influencia en el sistema

y altamente dependientes de otras variables

A patrtir del analisis del plano de influencia-dependencia de cada variable se

seleccionaron las variables clave.



Analisis de actores alianzas y conflictos (Mactor)

La Matriz de Alianzas y Conflictos (Mactor) (12) busca valorar las relaciones de
fuerzas entre los actores que juegan un papel determinante en las variables clave.
Se considerd un "actor" a una entidad, grupo o individuo que tiene la capacidad
de influir, tomar decisiones o participar en los procesos futuros de la organizacion
de los EMT de acuerdo a los estandares internacionales. Incluye organizaciones,
gobiernos, empresas, instituciones nacionales e internacionales, con la capacidad

de impactar o ser impactada por los cambios futuros.

En una sesién de trabajo, los autores identificaron y caracterizaron a los
diferentes actores involucrados, también se analiz6 su influencia y dependencia

para concebir la organizacion de los EMT de acuerdo a las variables clave.

Este proceso se realizo en seis pasos
Identificacidon de los actores

Se coloco en un lateral del pizarron del aula la relacion de las variables clave. Con
la aplicacién de la técnica de tormentas de idea se gener6 la lista de actores por
consenso, para ello se respondié en cada variable clave, a la pregunta siguiente:

¢ qué organismo y entidad influye en cada variable clave?

Creacion de una carta de identidad de cada actor
Por consenso, se definio: el nombre largo y corto de cada actor, de acuerdo a las
variables clave.
Identificacidén de los objetivos estratégicos por actor
Se determinaron los objetivos que proporcionan un marco para la toma de
decisiones y la asignacion de recursos y orientan las acciones sobre las cuales
los actores mantienen objetivos convergentes o divergentes (alianzas o

conflictos).
Evaluacion de las relaciones de fuerza entre los actores

Se construyd la matriz de influencia directa entre actores. (actores/actores) (datos

de entrada) valorando los medios de accion de cada actor, cuya configuracion es

13



una matriz cuadrada para establecer las interacciones entre ellos segun la

siguiente leyenda:

(0) que no influye

(1) que actua de manera positiva 0 negativa sobre los procesos operativos.
(influencia débil)

(2) que actua de manera positiva 0 negativa en los proyectos (Influencia
moderada)

(3) afecta positivamente o negativamente la mision (influencia fuerte)

(4) que actua de manera positiva 0 negativa en la existencia del actor (influencia

muy fuerte)

Cada autor llendé la matriz de influencias directas entre actores, matriz de
influencias directas actores/actores y posteriormente se obtuvo la matriz
consolidada a partir de la moda (tomando el valor que mas frecuencia de
repeticion tiene entre los expertos). Los resultados en términos de influencia y de
dependencia de cada actor se representaron sobre un plano cartesiano donde el
eje de abscisas corresponde a la dependencia y el eje de ordenadas a la

influencia (figura 2).
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Figura 2. Plano de influencia-dependencia de actores

Determinacion de la relacion de los actores con los objetivos
estratégicos y jerarquizacion para cada actor de sus prioridades

de objetivos estratégicos (matriz de posiciones valoradas)

Se debatio en esta etapa una representacion matricial actores/objetivos (Matriz

14



1MAOQ), esta matriz contiene en la fila el nombre de los actores y en la columna
los objetivos estratégicos. Se partio de la actitud actual de cada actor en relacion

con cada objetivo estratégico cuya estructura es la siguiente:
0 que no influye

(+1, -1) que actua de manera positiva 0 negativa sobre los objetivos de cada actor
operativos. (+2,-2) que actla de manera positiva 0 negativa sobre los objetivos de

cada actor con respecto a los proyectos

(+3, -3) que actua de manera positiva 0 negativa sobre los objetivos de cada actor

con respecto a la mision

(+4,-4) que actla que actua de manera positiva 0 negativa sobre los objetivos de

cada actor con respecto a su existencia.
Construccion del histograma 2MAO

Se cre6 a partir de la matriz de posiciones valoradas (de orden dos) entre actores
y objetivos. Representa la movilizacion de los actores sobre los objetivos
estratégicos, que permitio identificar, para cada actor, la tasa de posiciones

favorables y desfavorables sobre los objetivos estratégicos definidos.
Construccion de la balanza entre actores

Se construy6 a partir de la matriz actores/objetivos, que posibilitd determinar la
tasa de posiciones favorables y desfavorables para cada objetivo estratégico.
Esto, a su vez, reveld las posturas estratégicas convergentes o divergentes de los
actores respecto a un objetivo dado.

Para la evaluacién de la posicion de cada actor respecto al objetivo se utilizo la
convencion de +1, -1 y 0 para indicar si un actor es favorable, opuesto o neutro
respecto a un objetivo. El balance neto de las influencias (BN) es un indicador que
mide la fuerza de las alianzas y conflictos entre los actores en relacion con los
objetivos. Este balance se calcula mediante la suma de las posiciones valoradas
de los actores sobre los objetivos, y se expone en una escala que va de -1

(conflicto intenso) a +1 (alianza intencionada) Se calculd la distancia neta entre
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los actores considerando sus posiciones frente a los objetivos con mayor alianza
o conflicto. La balanza entre actores respecto a los objetivos permitié visualizar

los riesgos, los actores potencialmente mas amenazados.

Determinacion de los escenarios a través del sistema de matrices
de impactos cruzados probabilidades (programa automatizado

Smic-Prob-Expert)

El sistema de matrices de impactos cruzados probabilisticos, utilizando el
programa automatizado Smic-Prob-Expert, ¥ tuvo como objetivo seleccionar, de
entre un numero de estados o imagenes finales posibles (como combinaciones de
hipotesis facilitadas por los expertos), aquellas que merecian ser estudiadas,
tomando en cuenta su probabilidad de realizacion. Esto permitié identificar los

diferentes futuros posibles y jerarquizarlos segun su probabilidad de ocurrencia.

Las etapas del método fueron las siguientes:
Formulacion de hipotesis

Mediante la técnica de tormenta de ideas se hizo un banco de posibles hipoétesis,

seleccionadas y argumentadas a partir de las variables y de actores clave.

Se realizé una sesion de trabajo para la formulacion y argumentacion de las

hipétesis.
Determinacion de la probabilidad de ocurrencia de cada hipotesis

- Las probabilidades simples de ocurrencia de una hipétesis oscilan desde el
valor O al valor 1.

- Las probabilidades condicionales de realizacion de las hipotesis son de la
siguiente forma: probabilidad de A si B se realiza y probabilidad de A si B no
se realiza.

- Las valoraciones de probabilidades condicionadas se expresaron con si/no

Determinacion de los escenarios



El objetivo de la etapa consistid en establecer las probabilidades de ocurrencia de

los escenarios y determinar los escenarios futuros.

Los escenarios se desarrollaron a partir de la identificacion de las principales
hipotesis formuladas, o sea, de los acontecimientos que podrian perjudicar o

beneficiar a la organizacion, dimensionados en los estandares internacionales.

Se asigno6 una probabilidad de realizacion dado el computo de los miembros del
equipo, se consideraron solo los escenarios realizables y dentro de estos los mas

probables.

Elaboracién de la concepcidn prospectiva para la organizacion
de los EMT

Con el objetivo de determinar los elementos tedricos y practicos que conformaron
la concepcién prospectiva para la organizacion de los equipos médicos de
emergencias ante desastres, se tuvo en cuenta los resultados de la primera etapa
y el andlisis prospectivo de la situacion actual y futura de la organizacion de los
EMT.

Se utilizé el método de bola de nieve ™ para seleccionar a los expertos que
participarian en esta etapa. Fueron identificados aquellos cuya formacion vy
experiencia previa les permitia tener un dominio sobre el tema que excedia el
nivel promedio, y estaban dispuestos a exponer sus opiniones. Finalmente, se
seleccionaron nueve expertos para conformar un grupo nominal ® y generar
ideas, buscando consenso sobre los componentes de la concepcion prospectiva
para la organizacion de los EMT. Para ello, se coordiné la fecha, hora, lugar y los
recursos necesarios. Se explicd el propésito y las reglas de funcionamiento del
grupo nominal. Se presentaron los resultados del diagnostico y del analisis

prospectivo de la organizacion de EMT.

Al concluir se invité a los expertos a aportar sus ideas y opiniones sobre el tema
facilitando la discusion para llegar a un consenso sobre los componentes que

formaron parte de la concepcidn prospectiva.
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Validacion de la propuesta de concepcidn prospectiva para la
organizacion de los EMT ante desastres subitos
Una vez conformada la concepcidn prospectiva se sometio a juicio de expertos a
través del método Delphi " seleccionado seleccioné al considerar una de sus

caracteristicas mas significativas: su naturaleza prospectiva. Esta técnica permite

estudiar y analizar el futuro en los ambitos social, tecnolégico y econémico.
Método Delphi

De manera presencial se contactaron reconocidos profesionales, con alta
calificacion y dedicados a los campos de desastres, salud publica y prospectiva,
en instituciones de investigacion cientifica, académicas, asistenciales, de
direccion y centros de estudios superiores, hasta alcanzar un total de 19 expertos.
En esta etapa, nueve profesionales fueron excluidos del estudio por diferentes

motivos.

Se confecciond un listado de expertos a partir de su voluntariedad en participar en
la investigacion. Para ello se les envié una invitacion donde se explicé el objetivo

de la consulta.
Los expertos autoevaluaron su competencia a través de una encuesta.

Para ello se calculé el coeficiente de competencia (K) ®® en el tema de

investigacion mediante la férmula:
=% (Kc + Ka)
Donde:
(Kc) es el coeficiente de conocimiento del experto

(Ka) es el coeficiente de argumentacion o fundamentacion de cada uno de los

expertos segun las fuentes de argumentacion.

Se consideré que si K toma valores entre 0,8 y 1 el coeficiente de competencia es

alto.

Si 0,5<K<0,8; el coeficiente de competencia es medio.
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Si K <0,5; el coeficiente de competencia es bajo

El criterio de seleccion de los expertos fue sobre los que autoevaluaron su

competencia en un nivel alto.

Una vez seleccionados lo expertos, se procedio a la entrega de la propuesta
inicial de la Concepcidn prospectiva para la organizacion de los equipos médicos

de emergencia para la respuesta a desastres subitos.

Para obtener las valoraciones se aplicé un cuestionario con los elementos que
conforman la concepcidn prospectiva, estructurados en 15 items a los cuales se
les debia colocar una evaluacion del uno al cinco (escala de Likert), donde se
considerd cada respuesta del item con valor de: uno (no adecuado), dos (poco
adecuado), tres (adecuado), cuatro (bastante adecuado) y cinco (muy adecuado),
ademas de una pregunta abierta que permitio obtener criterios, sugerencias,
consideraciones sobre la propuesta de concepcién y lograr mayor claridad del

problema cientifico a resolver.

Con ello se inicié un proceso iterativo de construccion de nuevos conocimientos y

de validacion de la concepcion.

Se analizaron las respuestas de los expertos y ajustd el cuestionario segun las
calificaciones obtenidas. Se sometio la version revisada a una segunda ronda de

consulta, con la que se lleg6 al consenso.

Para determinar el grado de concordancia de los expertos, se utilizé el coeficiente
de Kendall (W). EI minimo valor asumido por el coeficiente es 0 y el maximo 1. En
la medida que el coeficiente se acerca a 1 la concordancia se considera

significativa y se rechaza la hipétesis nula (Ho).

Ho: no hay concordancia entre los expertos en la validacion de la concepcion

prospectiva para la organizacién de EMT.

Hi: hay concordancia entre los expertos en la validacion de la concepcion

prospectiva para la organizacion de EMT.

Para determinar la confiabilidad de cuestionario se calculd el coeficiente alfa de

Cronbach (a), el que se consideré satisfactorio cuando el resultado superé 0,7.
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CONCLUSIONES

A lo largo de este trabajo, se ha presentado una descripcion detallada de los
métodos, técnicas y procedimientos utilizados en nuestra investigacion, lo que no
solo ha permitido disefiar una concepcion prospectiva efectiva, sino que también

ha establecido un marco aplicable a futuras investigaciones en este ambito.
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