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Equipos de alto rendimiento en trauma

y emergencias
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INTRODUCCION

Aungue en ocasiones se interpretan comeo factores funda-
mentales de evolucion de la medicina, los avances en las
técnicas diagnasticas, los estudios genéticos, la medicina
personalizada y el avance de los diversos tipos de firmacos,
otros como la mejora en los aspectos del trabajo en equipo,
el liderazgo v la comunicacion tienen un enorme impacto en
los resultaclos y en los procesos en los que estdn implicadaos
los pacientes, familiares v profesionales. Bs imposible la exis-
tencia de un sector de alta complejidad v riesgo que exista
de manera eficaz y eficiente sin el trabajo en estos aspectos,
aungue su estudio y puesta en marcha en el campo sanitario
no haya tenido el desarmollo que probablemente merece, Su
aplicacion al campe de la emergencia y la atencion inicial
a la enfermedad traumitica es especialmente desahiante,

CARACTERISTICAS DE UN EQUIPO
DE ALTO RENDIMIENTO. LIDERAZGO
Y COMPETENCIAS

El trabajo en equipo ha sido reconocido como una com-
petencia esencial en las organizaciones sanitarias y un
factor clave en la promocion de la seguridad del paciente,
La capacidad de funcionar con eficacia como equipo es
especialmente importante en situaciones de emergencia,
donde profesionales de muiltiples disciplinas se organizan
para llevar a cabo un elevado ndmero de acciones en un
breve espacio de tiempo y en un contexto fisico y psiquico
adverso para conseguir un objetivo comin,

La presencia de equipos de alto rendimiento en tran-
ma y emergencias tiene impacto en el resultado final en
cuanto a maortalidad, complicaciones y costes. Es una
variable que mejora el prondstico de los pacientes de
forma independiente, especialmente aquellos que sutren
un trauma moderado-grave. Comprende una entidad
fundamental en un sistema de asistencia al trauma orga-
nizado, mejorando la gestion de recursos, la clasificacion

Las caracteristicas que se relacionan con un buen
desempefio del equipo incluyen el compromiso (que se
relaciona a su vez con un modelo de proyecto/objetivo
compartido), la efictencia (relacionado con el desempeno
¥ la minimizacion de los retrasos), la experiencia {tanto del
equipo en ¢l trabajo conjunto como de cada uno de los
integrantes) v la colaboracidn (que implica el respeto entre
los integrantes ¥ un ambiente de seguridad psicologica)
(cuadro 35-1).

La conformacion multidisciplinar y diversa de un
equipe aporta un valer afadido al objetivo global. Cada
integrante debe tener un rol bien establecido en el cual
desarrollar de forma méxima sus aptitudes y poseer a su
vez autonomia «intra-rols, De esta forma, los integrantes
del equipo son coordinados por un lider, ¢l cual debe super-
visar y dirigir la resucitacién e intervenir cuando estime
oportuna. 5i bien la distribucion de los equipos puede ser
variable y debe adaptarse a las necesidades localesya la
estructura de las organizaciones, s ha descrito que una
distribucion horizontal puede ser beneficiosa en tanto que
permite reducir los tiempos desde el trauma a las interven-
ciones criticas, mejorando asi el prondstico de los pacientes.

Liderazgo. Estilos y competencias del lider

El liderazgo es una habilidad que se aprende v se desa-

rrolla.
Un buen lider debe tener v desarrollar las signientes

competencias:

« Poseer un conocimiento exhaustive de los aspectos
técnicos,

+ Obtener capacidad decisiva (claridad y seguridad en la
toma de decisiones).

« Desarrollar habilidades en comunicacidn (dirigida,
directa, adecuada a la situacion).

+ Competencia en ¢l manejo del entorne (gestion del
estrés v gestion grupal ).



