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ADVANCES IN NURSING AND HEALTH

Flashcard como tecnologia educacional para
registros de enfermeria en el aprendizaje activo

Maria Fernanda Bruniere e Silva' ~ Elisana Agatha lakmiu Camargo Cabulon®” ,Thiago Aparecido dos Santos®

,Ana Flavia Terciotti*© ,Maria do Carmo Fernandez Lourengo Haddad’

RESUMEN

Objetivos: Desarrollar y validar una tarjeta didactica sobre registros de enfermeria en un hospital universitario publico. Métodos: Se
realizé un estudio metodolégico entre febrero y junio de 2025 en un hospital universitario publico ubicado en el norte de Parang,
Brasil. El estudio se llevé a cabo en tres etapas: desarrollo de contenido, validacién de contenido y validacién aparente. El instrumento
de evaluacidn se organizé en cuatro secciones: una (1) contenido técnico-cientifico, dos (2) aspectos didactico-pedagdgicos, tres (3)
aplicabilidad practica y cuatro (4) evaluacién general. Las validaciones se realizaron mediante la técnica Delphi en una sola ronda,
con la participacién de un grupo de diez enfermeros evaluadores. Resultados: El estudio resulté en la produccién y validacién de una
tarjeta didactica sobre registros de enfermeria, la cual obtuvo un indice de Validez de Contenido de 1.00. Presenté evaluaciones
positivas en términos de claridad, relevancia, adecuacién y aplicabilidad, segin la evaluacién de los expertos evaluadores.
Conclusiones: La tarjeta didéctica validada por las enfermeras del hospital donde se realizé el estudio demostré potencial para
mejorar la atencién de enfermeria al promover practicas de registro eficaces y seguras.

Descriptores: Registros de Enfermeria; Tecnologia Educacional; Aprendizaje Basado en Problemas; Educacién en Salud; Capacitacién Profesional.

Puntos destacados

1. Se desarrollé un flashcard educativo para mejorar los registros de enfermeria.

2. La tecnologia educativa fue validada por enfermeros expertos.

3. El flashcard alcanzé un indice de Validez de Contenido de 1,00.

4. La claridad, relevancia, adecuacién y aplicabilidad fueron evaluadas positivamente.

5. El flashcard puede contribuir a registros de enfermeria més eficaces y seguros.
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Los registros de enfermeria son fundamentales para la calidad y la seguridad de la atencién al paciente,

Introduccidén

y constituyen una parte indisociable del cuidado propiamente dicho ™.

La enfermeria depende de datos exactos e inmediatos para fundamentar la ejecucién de sus diversas
intervenciones asistenciales. Cuando el Proceso de Enfermeria (PE) se documenta de manera que refleje
fielmente la realidad clinica, se convierte en un instrumento metodolégico vital para la comunicacién del
equipo de salud y la garantia de la continuidad del cuidado. Ademds de proporcionar respaldo juridico al
profesional, estos registros constituyen una base de datos esencial para las actividades de ensefianza e
investigacion, asi como para respaldar auditorias, procesos legales y la creacién de indicadores estadisticos
(2-3)

Los registros deben realizarse de manera clara, precisa, completa y ética, y representan no solo un
requisito legal, sino también una practica que orienta y fundamenta el cuidado. En este sentido, la
capacitacién de los profesionales para la correcta elaboracién de los registros constituye una necesidad
creciente en el contexto hospitalario ™.

Aun reconociendo la importancia de realizar los registros de enfermeria, estos pueden presentar
inconsistencias y subjetividad, sin una definicion metodoldgica estructurada, y no reflejar fielmente la
actuacién de los profesionales ni las respuestas del paciente al cuidado . En este escenario, la formacién
continua y el uso de herramientas que optimicen la prdactica profesional se sefialan como estrategias
esenciales para afrontar los obstéculos en la implementacién de los registros de enfermeria ).

Los flashcards se han utilizado como una estrategia educacional innovadora en diversas dreas del
conocimiento ©-).En el campo de la salud, estos instrumentos desempefian un papel fundamental en el
aprendizaje y la consolidacién de conceptos imprescindibles para la practica profesional -7,

Esta estrategia consiste en tarjetas utilizadas como herramienta de apoyo pedagégico, fundamentadas
en la recuperacién activa de la informacién y en la repeticién espaciada, que consiste en la revisién
distribuida y repetida de los contenidos en intervalos progresivamente mayores, favoreciendo la retencién

®-9). Los flashcards pueden presentarse en diferentes formatos,

del conocimiento y el aprendizaje activo
incorporando elementos textuales y visuales, como palabras clave, preguntas, respuestas, conceptos e
imagenes, de acuerdo con los objetivos educacionales, lo que hace que el proceso de aprendizaje sea mas

©-9 En el

dindmico y accesible y facilita la asociacién entre la informacién presentada y su significado
contexto de la salud, esta metodologia es cientificamente eficaz para la retencién de informacién compleja
en la memoria a largo plazo ©.

Ademaés, los flashcards constituyen una estrategia educacional de facil implementacién y potencialmente
de bajo costo, y pueden adaptarse a diferentes contextos de ensefianza y educacién. Estas caracteristicas
favorecen su utilizacién en entornos hospitalarios con una elevada demanda asistencial y recursos limitados
@-19_ A pesar de la relevancia de los registros de enfermeria para la seguridad del paciente y del creciente
uso de tecnologias educacionales en la capacitacién profesional (',aun existe la necesidad de realizar
estudios que desarrollen y validen tecnologias educacionales destinadas al perfeccionamiento de los
registros de enfermeria, especialmente en contextos hospitalarios (.

Asi, este estudio buscd responder a la siguiente pregunta de investigacién: ¢cudles son las evidencias de
validez de contenido y de apariencia de un flashcard desarrollado para apoyar los registros de enfermeria

de un hospital universitario?
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De esta forma, este estudio tuvo como objetivo elaborar y validar un flashcard centrado en los
registros de enfermeria en un hospital universitario publico.

Methodos

Se trata de un estudio metodoldgico de desarrollo y validacién de una tecnologia educacional con
interfaz participativa (*? sobre registros de enfermeria. Este método se caracteriza por la participacion
activa de los participantes en el desarrollo, la evaluacién y el perfeccionamiento de instrumentos,
tecnologias o procesos aplicables a la practica profesional, promoviendo la cocreacién de la tecnologia
propuesta (12,

La conduccidn y la descripcidn de este estudio siguieron las recomendaciones de las Guidelines for
Reporting Reliability and Agreement Studies (GRRAS) '), con el fin de garantizar el rigor metodolégico y la
transparencia en la evaluacién de la validez de contenido y de apariencia de la tecnologia educacional.

El estudio se realizé en un hospital terciario, publico y universitario, ubicado en el norte del estado
de Parand. El hospital cuenta con 452 camas y es un centro de referencia para la atencién de alta

(14

complejidad Como institucién publica y universitaria, el hospital del estudio busca diariamente
perfeccionar la atencién prestada mediante soluciones innovadoras en el proceso de trabajo; en este
contexto, la implementacién de este tipo de material educativo tiene como finalidad fortalecer la
planificacién clinica y la toma de decisiones respaldadas por referencias cientificas estandarizadas y de
calidad.

La poblacién del estudio estuvo compuesta por enfermeros integrantes del Grupo de Trabajo para
la informatizacién del PE de la institucion. Durante el periodo de recoleccién de datos, el grupo estaba
constituido por 12 enfermeros, todos considerados elegibles para participar en el estudio. De ellos, diez
aceptaron participar, mientras que dos no respondieron a la invitacién debido al periodo de vacaciones.

La seleccidn de los participantes siguid los siguientes criterios de inclusion: formar parte del equipo
de enfermeria de las unidades seleccionadas durante el periodo del estudio, utilizar el PE y los registros de
enfermeria en la préctica asistencial diaria y trabajar en la institucién desde hacia al menos seis meses, por
considerarse un periodo suficiente para familiarizarse con los procesos de trabajo. No se incluyeron
profesionales apartados de sus actividades durante el periodo de recoleccién de datos por vacaciones,
licencia o cualquier otro tipo de ausencia institucional.

El desarrollo del estudio tuvo lugar entre febrero y junio de 2025 y comprendid las siguientes etapas:
construccidn, validacién de contenido y validacién de apariencia.

En la primera etapa, correspondiente a la construcciéon del material educativo, los enfermeros
participaron en la actualizacién de los Procedimientos Operativos Estandar (POE) sobre el PE,
fundamentados en la Teoria de las Necesidades Humanas Bdsicas ('), referente metodolégico adoptado
para la atencién de enfermeria de la institucién y que sirvié de base para la elaboracién del contenido
tedrico del flashcard.

Para la elaboracién del material educativo, se utilizaron como referencia los POE de la institucién y
las normativas vigentes del Consejo Federal de Enfermeria (COFEN), especialmente la Guia de
Recomendaciones para Registros de Enfermeria en el Ejercicio Profesional (), que sirvieron de base para la
definicién y organizacién del contenido del flashcard. Tras la actualizacién de los POE institucionales y la
elaboracién del contenido tedrico del material, se procedié a la diagramacién del flashcard, realizada por
las autoras con el apoyo institucional de la Direccién de Enfermeria del hospital. La estructuracién siguié los
principios del Disefio Instruccional con base en la Teoria Cognitiva del Aprendizaje Multimedia (TCAM), cuyo

propdsito es estimular el aprendizaje activo y la objetividad mediante la integracién de elementos visuales
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y textuales, con el objetivo de promover una mejor comprensién y retencién del contenido ),
Se utilizaron colores armdnicos, fuentes sencillas y contenido de facil comprensidn, incluida la
Y

(¢} con un layout organizado para

sefializacién de los elementos clave y la integracidn entre texto e imagen
una lectura rdpida, aspecto esencial en entornos hospitalarios.

El disefio gréfico se centré en la claridad visual, la organizacién de la informacién y la accesibilidad, y fue
desarrollado en la plataforma gratuita Canva®. El flashcard incorporé cédigos QR que dirigen a los POE de
la institucién, ampliando la profundizacién de los contenidos de forma practica y digital, con el objetivo de
potenciar el aprendizaje mediante la integracién de recursos multimodales y facilitar el acceso a la
informacién en el entorno de trabajo.

Para la segunda y la tercera etapas, validacién de contenido y de apariencia por especialistas,
respectivamente, se utilizé la Técnica Delphi, que consiste en un método cualitativo ampliamente adoptado
para la validacién de contenidos y herramientas en el drea de la salud, que posibilita la construccién de

), Estas etapas se llevaron a cabo de manera on-line

consenso Yy el juicio entre especialistas en el tema
mediante la aplicacién de un formulario elaborado en Google Forms®, garantizando el anonimato de las
respuestas y respetando los principios de autonomia e independencia técnica de los evaluadores.

El instrumento de evaluacidn se organizé en cuatro secciones: (1) contenido técnico-cientifico, (2) aspectos
didéctico-pedagdgicos, (3) aplicabilidad practica y (4) evaluacién general. Para cada item, los especialistas
asignaron una puntuacién en una escala Likert que comprendia cuatro categorias: 1 = inadecuado; 2 =
parcialmente adecuado; 3 = adecuado con sugerencias; 4 = totalmente adecuado.

Los jueces pudieron incluir comentarios cualitativos con sugerencias de mejora al final de cada eje
tematico (). Las sugerencias fueron analizadas y aquellas consideradas pertinentes se incorporaron a la
versién final del flashcard, contribuyendo al perfeccionamiento del contenido y de la presentacién visual del
material. Los comentarios fueron codificados para garantizar el anonimato y la confidencialidad, utilizando
la letra “J” (jueces), seguida de una numeracién secuencial, de acuerdo con la base de datos (J1, J2, ..., J10).
Se empled el indice de Validez de Contenido (IVC) para evaluar la validez de contenido.

Esta medida expresa el grado de concordancia entre los especialistas sobre la pertinencia de los

). El IVC consideré la adecuacién/concordancia de los jueces para

items que componen el instrumento (
cada item, Indice de Validez de Contenido del ftem (IVC-I) ®. Para el célculo del IVC, se consideraron
vélidas las respuestas con una puntuacién igual a tres (adecuado con sugerencias) o cuatro (totalmente
adecuado). El IVC-l se calculé mediante la razén entre el nimero de respuestas clasificadas como
“adecuado con sugerencias” o “totalmente adecuado” y el nimero total de especialistas. Los valores 20,80
se consideraron indicativos de una concordancia satisfactoria entre los evaluadores (®.

La técnica Delphi se llevd a cabo en una unica ronda, ya que todos los items alcanzaron la
concordancia minima previamente establecida (IVC 20,80), por lo que no fue necesaria una nueva ronda
de evaluacién.

El presente estudio deriva del proyecto de investigacion titulado “Sistematizacién de la Asistencia
de Enfermeria antes y después de la implementacién en la Historia Clinica Electrénica del Paciente en un
Hospital Universitario Publico”, aprobado mediante el Dictamen n.° 6.271.736, de conformidad con la
Resolucidn n.° 466/12 del Consejo Nacional de Salud.
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Participaron en la elaboracién y validacién del flashcard sobre los registros de enfermeria diez (10)

enfermeros que contaban con experiencia en la aplicacién del PE en su proceso de trabajo diario. La

mayoria de los profesionales eran mujeres (90,0%), con un tiempo desde la graduacién que variaba entre

cuatro y 25 afios y experiencia profesional en instituciones de atencién hospitalaria.

El flashcard de registros de enfermeria fue confeccionado en policloruro de vinilo (PVC), en una

pagina, por ambas caras, con dimensiones de 8,5 cm x 5,4 cm, impreso predominantemente en los colores

verde, morado y negro, con fondo blanco, en papel offset de las mismas dimensiones, recubierto con

pldastico laminado mate.

El flashcard presentd un disefio estéticamente coherente, funcional y pedagdgico, aplicable a la

préctica y alineado con la realidad de la enfermeria hospitalaria. El contenido fue sistematizado y

organizado de la siguiente manera: anverso: anotaciones de enfermeria; reverso: verificacién de

prescripciones (Figura 1).
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ANDTAQ@ES DE ENFERMAGEM

Registrar no prontudrio escrito ou eletrdnico as informagdes sobre o processo
de cuidar para assegurar a continuidade e a qualidade da assisténcia.

\\

Cuidados, orientagdes, sinais e sintomas e
respostas s acoes realizadas.

Admissdo: Origem,  locomocdo, nivel de consciéncia, SSWV,
higiene, lesdes, proteses/orteses, queixas, acompanhante,
pertences, orientacdes prestadas e procedimentos realizados.
Pré/Pés-operatério: Nivel de consciéncia, SSVV, curativo,
exsudato, acesso venoso, drenos/ dispositivos, posigao no leito,
cuidados especiais e acompanhante.

Obito: Médico que constatou, pertences, setores comunicados,
procedimentos pds-morte, identificacdo e horario de saida do corpo
Alta/Transferéncia: Nivel de consciéncia, motivo, meio de locomaocéo,
transporte, SSVV, dispositivos, lesGes, cuidados realizados, orientagoes,
destino, pertences e medicagdes e acompanhante.

Intercorréncias: Sinais e sintomas, quem foi comunicado, providéncias
tomadas, cuidados realizados e resultado da situacao.

O QUE REGISTRAR?
Exemplos:

M >—A

PO Y

.

NORMAS PARA A EXECUCAO DAS ANOTACOES

No minimo 1(UMA) anotacao a cada 6 (seis) horas; [w]:

ST 777 7T

muito, pouco);

usar linguagem simples e ortografia correta;
Utilizar apenas abreviaturas padronizadas no HU-UEL;
Nao utilizar CAIXA ALTA e negrito;

utilizar fonte padrdo do Medview (MS Sans Serif - 10);
Nao expor a instituicdo ou profissional de saude;
Imprimir, assinar e arquivar no prontudrio fisico ao

e
enfermagem
Acesse>

Sigléario
Acesse >

final do turno de trabalho.
PONTOS IMPORTANTES
Nao demorar para registrar para » utilizar os tutores de anotacio -
evitar esquecimentos e ausencia de enfermagem;
de informacdes importantes no « Todos os impressos devem e
prontuario; ) _ conter: nome completo, P
1anotacao por horario - nao categoria profissional, nimero .~

copiar e colar informacao ja

\\\\'\\ g

WU T A~

do Coren e assinatura para

registrada; serem considerados validos. -~
- Modelo de carimbo ) MHI’IPZI%L&“\N! e
gl (Resolugdo Cofen n® 0545/2017) ,Coren-PR 000.000- /
jpann Teécnico de nrermagem
— =\l SV ——

(

AW ==

W
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Flash Carxd

PARECER TECNICO N2 14/2024 (COFEN)

A checagem das prescricdes médicas e de enfermagem &€ obrigatoria e
essencial para garantir a seguranca do paciente, prevenir erros de
medicacdo e assegurar a qualidade da assisténcia prestada.

SIMBOLOGIA IDENTIFICAGAO =

» Utilizar o traco (/) € nome legivel; ‘s carimbar e assinar o primeiro —
* ,cé;ﬂ‘z";‘é:?ﬁgt'fﬁg:ﬁfn”ag:° item, 0s demais somentecomo
anotacoes de enfermagem. primeire nome do responsavel. Q
DUPLA CHECAGEM \\\

» Medicacoes de alta vigilancia. : ::;[“(*13;{135 gfsﬁ?;s) 18:59); N
: - N

EXEMPLO DE CHECAGEM §

) N

Sertralina75mg-cp VO vez]fdia 8100 S
-~ \

Oxacilina 500 m EV  12/12H 20:00 08; N
¢ N

N

PONTOS IMPORTANTES A

* Checar "nove certos” de medicamentos (paciente, medicamento, via, dose,
hora, registros, agdo, forma e resposta);

* A checagem deve ser individual para cada item e horério da prescricéo;

* 0s horarios de administracdo dos medicamentos devem ser checados pelo
profissional que a realizou, imediatamente apos a administracao;

* Medicamento suspenso pelo médico, recusado pelo paciente ou em falta no
hospital devem ser circulados (bolados) e sua auséncia deve ser ~
especificada na anotacao de enfermagem, justificando a ndao administracéol
do medicamento, comunicacao ao meédico e as providencias adotadas;

* Se o medicamento nao for administrado no horario aprazado, a checagem
deve ser feita no horario em que foi realmente administrado. 0 profissional
de enferrmagem deve comunicar o enfermeiro e o médico para que este
ajuste os demais horarios, caso seja necessario. A mudanca de horario de
administracdo do medicamento deve ser justificada na anotacdo de

-

enfermagem. ] E 7—4
POP Checagem de enfermagem *{"
Acesse > X

J 1) TV T

AN 7

\

Figura 1. Flashcard sobre anotaciones de enfermeria antes de la evaluacién de los jueces (anverso y

reverso). Londrina, PR, Brasil, 2026

Fuente: Datos de la investigacién, 2026.

La Tabla 1 presenta el resultado del IVC por item del cuestionario. - IVC-I
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ADVANGES

Tabla 1 - Frecuencias de las respuestas de los jueces enfermeros por item del cuestionario IVC-I.

Parang, Brasil (n=10), 2026

| P.A A.S T.A
Evaluacién del Contenido
Técnico-Cientifico
1.1 ¢El contenido estd actualizado
de acuerdo con las directrices del - - 1(10,00) 9 (90,00) 10

COFEN?

1.2 ¢El contenido estd alineado
con la Teoria de las Necesidades - - 1(10,00) 9 (90,00) 1,0
Humanas Bésicas de Horta?

1.3 ("_EI con’renido.es. adecuado al 10 (100,0)
nivel de conocimiento de los - - - 1,0

profesionales de enfermeria?

Evaluacién Didactico-Pedagégica

2.1 ¢El contenido es claro y objetivo? - - 10 (100,0) 1,0

2.2 ¢Los iconos y los colores son

coherentes con el contenido? ) ) - 10(100,0) 10
2.3¢la orgonizocién \{isucl facilita el ) ) 1(10,00) 9 (90,00) 10
aprendizaje?
2.4 ;El f/ashcar'd gs’rimulc;t la revisidn . ) 1(10,00) 9 (90,00) 10
y el aprendizaje auténomo?
Aplicabilidad Préactica
3.1 ¢El flashcard es UTI! en la rutina de ) ) ) 10 (100,0) 10
enfermeria?
3.2 ¢Es adecuctwlo po'ra e! co'n’rex’ro ) ) ) 10 (100,0) 10
de un hospital universitario?
33 (:Pued,e s§r utilizado por , ) ) ) 10 (100,0) 10
enfermeros y técnicos de enfermeria?
Evaluacién General
4.1 ;El flashcard (l—:‘s atil e.n la r.u’rino de ) ) ) 10 (100,0) 10
la enfermeria hospitalaria?
4.2 ;Es adecuado para el contexto ) ) ) 10 (100,0) 10

de un hospital universitario?
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Nota: *n (10) = nimero de participantes que respondieron el formulario; T IVC-I - proporcién de items que
obtuvieron concordancia de cada juez.

Leyenda: | - Inadecuado; P.A - Parcialmente Adecuado; A - Adecuado con Sugerencias; T.A - Totalmente
Adecuado.

Fuente: Datos de la investigacion, 2026.

De los 12 items correspondientes a las cuatro secciones de evaluacién, los 12 fueron considerados
adecuados por los diez jueces especialistas (IVC-I = 1,00). El andlisis de las respuestas de los jueces
especialistas indicé que, de los 120 juicios realizados por los especialistas, el 90% fueron clasificados como
“totalmente adecuado” y el 10% como “adecuado con sugerencias”, sin que se registraran evaluaciones
negativas, lo que dio como resultado un IVC-l = 1,00. Estos resultados demostraron que el flashcard
elaborado posee calidad y potencial para ser utilizado como tecnologia educativa en el proceso de
capacitacion de profesionales de enfermeria

Se analizaron las recomendaciones y los comentarios realizados por los jueces en cada dominio, los
cuales demostraron satisfaccién con la calidad del material y destacaron la importancia préctica del
contenido para la rutina profesional. Los especialistas resaltaron la claridad y accesibilidad del lenguaje,
ademds de la objetividad de la informacién, como se ilustra en los testimonios que se presentan a
continuacion:

Serd excelente para la practica diaria; con frecuencia se olvidan

cosas sencillas y esta ayuda serd muy bienvenida (J-1).

Flashcard con informacidn objetiva, de fdcil comprensidn y

lenguaje accesible (J-2).
Muy especifico y agil para la evolucion del tratamiento (J-6).

Quedaron excelentes, felicitaciones (J-5).

Las sugerencias de mejora se centraron principalmente en aspectos del *disefio® instruccional,
como la eliminacién de algunos elementos visuales y la incorporacidn de otros para optimizar la comprensidn
del contenido y reducir la sobrecarga visual:

En la doble verificacion, se podria colocar el simbolo en la
esquina y poner identificacion y doble verificacién al comienzo
del recuadro, al igual que los demds, o centrar el titulo de todos
(J-2).

iMuy bueno! Solo como sugerencia, retirar el marco, ya que
aparentemente la imagen estd un poco sobrecargada. Se
podria utilizar dnicamente algin color suave diferente, dando

mayor destaque al contenido del flashcard (J-3).

Estas contribuciones fueron cuidadosamente evaluadas e incorporadas a la versién final del
flasheard (Figura 2), con el objetivo de garantizar una mayor claridad y aplicabilidad practica del material.
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Qv "'H we— [/ Jore <“HU=—-::.":--
FLASHCARD ~ _FLASHCARD
CHECAGENS DE PRESCRICOES ANOTACOES DE ENFERMAGEM
PARECER TECNICO COFEN N° 14/2024 RESOLUGAO COFEN N°754/2024

SIMBOLOGIA IDENTIFICAGAO - CUIDADOS, ORIENTAGOES, SINAIS E

ili * Carimbar e rubricar o SINTOMAS E RESPOSTAS AS AGOES
* :'égkﬁ;r gtiEze noine primeiro item, os demais REALIZADAS.
e Circular a medicacdo ndo somente rubricar com o
realizada e justificar nas primeiro nome do
anotagées de responsavel (LETRA Admissdo: Origem, locomocio, nivel de consciéncia, SSWV, higiene,
enfermagem. LEGIVEL). lesbes,  prateses/orteses, queixas, acompanhante, pertences,

orientacoes e procedimentos;
m DUPLA CHECAGEM Pré/Pés-operatério: Mivel de consciéncia, SSWV, curativo, acesso
o vermelha: (7:00 3s 18:59); . Medicagﬁes de alta venoso, drenos/dispositives, posicdo no leito, cuidados especiais e

® Azul: (19:00 as 6:59). vigilancia, acompanhante; _
Obito: Médico que constatou, pertences, setores comunicados,

M;m procedimentos pés-obito, identificagdo e horario de saida do corpo;
EXEMPLO DE CHECAGEM 'm’ dﬂ?&% AltafTransferéncia: Nivel de consciéncia, motivo, transporte, SSWV,
g . w;‘% dispositivos, lesdes, cuidados, orientagdes, destino, pertences,
Sertralina75mg-cp VO vesldia o medicagges e acompanhante;

Intercorréncias: Sinais e sintomas, profissionais comunicades,

Oxacilina500 mg EV 12/12h 20:00 W o providéncias tomadas, cuidados e resultado da situag3o.

PONTOS IMPORTANTES 4\ - WG O e O B

* Usar linguagem simples, ortografia correta e apenas abreviaturas
Verificar os nove certos (paciente, medicamento, 4 POP - \ padronizadas no HU-UEL;
via, dose, hora, registros, acdo, forma e Checagem * Utilizar os tutores de anotacio de enfermagem;
resposta); de = Devem conter: nome completo, categoria profissional, n® do Coren e
A checagem deve ser feita imediatamente apos. prescricbes assinatura; POP -
a administragao; ) ANOTAGOES DE
Medicamento suspenso, recusado ou em falta 2w ENFERMESEM
deve ser circulado e justificado na anotagio de

enfermagem; REaT Maria da Silva
Se administrado fora do horario, checar no 00y gE Coren-PR 000.000
horério real, avisar enfermeiro e médico e SRR Técnico de
justificar na anotagao, ajustando os préximos Enfermagem

horarios.

Figura 2. Flashcard sobre anotaciones de enfermeria después de la evaluacién de los jueces (anverso y
reverso). Londrina, PR, Brasil, 2026

Fuente: Autores.

Discusion

Este estudio construyé y validé una tecnologia educativa sobre registros de enfermeria, haciéndola
mas accesible para su utilizacién en la practica profesional. La importancia de los registros de enfermeria en
la préctica clinica es ampliamente reconocida como un elemento esencial para garantizar la calidad, la
seguridad y la continuidad del cuidado al paciente, ademds de proporcionar respaldo legal al profesional .

A pesar de la reconocida importancia de los registros de enfermeria, esta préctica enfrenta con
frecuencia desafios significativos que comprometen su funcionalidad. Las anotaciones suelen presentar
inconsistencias, ser ilegibles y subjetivas, sin una definiciéon metodoldgica estructurada, lo que compromete
la seguridad del paciente y la continuidad del cuidado. La inadecuacién de los registros es multifactorial y
estd influenciada por la sobrecarga de trabajo, la falta de estandarizacién y la deficiencia en la educacidn
continua de los profesionales ).

La elaboracién del flashcard demostré ser una estrategia Util, capaz de reducir las barreras
habitualmente sefialadas por los profesionales en la realizacién de los registros de enfermeria, como la

dificultad para integrar la teoria y la préctica .
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El uso de flashcards ha sido ampliamente reconocido como una herramienta de aprendizaje
capaz de potenciar la retencién del conocimiento en el drea de la salud, favoreciendo la recuperacién
de informacién y la revisién continua de contenidos ?°.

La etapa de construccidn del flashcard fue cuidadosamente planificada para garantizar que
el material desarrollado respondiera a las demandas practicas del entorno hospitalario y promoviera un
aprendizaje significativo.

Todo el proceso se basé en las directrices actualizadas del COFEN U, lo que aseguré que los
contenidos seleccionados estuvieran basados en evidencias recientes y en conformidad con los principios
éticos y legales que rigen la practica profesional. Ademds, se utilizaron como referencia los POE de la
institucion, garantizando la alineacién con la realidad del servicio y la estandarizacién de las practicas
asistenciales.

La etapa de validacién de apariencia y de contenido del flashcard conté con la combinacién
de la Técnica Delphi y del IVC-l, lo que permitié perfeccionar el material educativo con base en los
conocimientos técnicos y cientificos de los jueces especialistas, asegurando la validez de contenido
mediante el andlisis cuantitativo del consenso y el andlisis cualitativo de las sugerencias de los
evaluadores, y garantizando la relevancia prdactica y pedagdgica de los flashcards en la formacién en
enfermeria 2722,

Estos resultados también convergen con evidencias internacionales que demuestran que las
tecnologias educacionales validadas favorecen la estandarizacién de la practica profesional y amplian el
potencial de utilizacién de estos recursos en procesos de capacitacién y educacién permanente (.

La inclusién de los profesionales asistenciales en el proceso de construccién de tecnologias educativas
favorecié la aplicabilidad y la legitimidad del material propuesto. Los especialistas contribuyeron a la
mejora de la tecnologia, aportando sugerencias que reflejaron sus experiencias practicas. Este enfoque
participativo favorece la construccidon de materiales més adecuados a las necesidades del publico
objetivo 2.

El andlisis de los comentarios reveldé que el flashcard puede ser una herramienta eficaz para la
consolidacién del contenido y favorecer la autonomia de los profesionales en la toma de decisiones
clinicas, ya que facilita la revisién répida y la memorizacién de los conceptos abordados. Ademds, la
facilidad de uso y de almacenamiento del contenido fueron sefialadas como ventajas, permitiendo utilizar
el material en diferentes momentos y situaciones de la rutina profesional.

El desarrollo y la validacién del flashcard refuerzan la relevancia de incorporar tecnologias
educacionales al proceso de formacién y actualizacién de los profesionales de la salud. Este material
puede contribuir significativamente a mejorar la calidad de la atencién prestada y a fortalecer el
razonamiento clinico en enfermeria.

Este estudio contribuye al avance del conocimiento en enfermeria al poner a disposicién una
tecnologia educacional validada para apoyar la mejora de la calidad de los registros de enfermeria,
fundamentada en evidencias cientificas y en las recomendaciones normativas de la profesiéon. Ademas de
ofrecer un recurso de fdcil aplicacién en la educacién continua, la tecnologia presenta potencial para
contribuir a la estandarizacién de los registros y al fortalecimiento de la practica basada en evidencias.

Como limitacién, se destaca que el estudio se basé unicamente en la practica asistencial en una
unidad de hospitalizacién de adultos, sin abarcar las particularidades de las demds dreas de un hospital
terciario. Como préxima etapa, se recomiendan nuevos estudios que amplien la aplicacién de la

tecnologia educativa a diferentes sectores hospitalarios.
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Conclusiones

El flashcard desarrollado sobre los registros de enfermeria presenté evidencias satisfactorias de
validez de contenido y de apariencia, demostrando ser una tecnologia educacional vélida y aplicable a la
préactica asistencial. El material demostré potencial para apoyar acciones de educacién continua,
favoreciendo la actualizacién de los profesionales, asi como la mejora de la calidad de los registros de
enfermeria.

La participacién de los enfermeros en la construccion y validacién de este material, basada en las
necesidades identificadas en la practica profesional, refuerza la importancia de tecnologias educativas
que promuevan el fortalecimiento del razonamiento clinico, mejoren la calidad del cuidado prestado al
paciente y, al mismo tiempo, sean accesibles a la realidad de los profesionales de la salud.

Se espera que la implementacién del flashcard en el hospital universitario objeto de estudio
contribuya a mejorar la calidad de los registros de enfermeria, promoviendo la seguridad y la calidad del

cuidado prestado al paciente.
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	2.⁠ ⁠La tecnología educativa fue validada por enfermeros expertos.
	3.⁠ ⁠El flashcard alcanzó un Índice de Validez de Contenido de 1,00.
	4.⁠ ⁠La claridad, relevancia, adecuación y aplicabilidad fueron evaluadas positivamente.
	5.⁠ ⁠El flashcard puede contribuir a registros de enfermería más eficaces y seguros.


	Introducción
	Los registros de enfermería son fundamentales para la calidad y la seguridad de la atención al paciente, y constituyen una parte indisociable del cuidado propiamente dicho  ⁽¹⁾.
	La enfermería depende de datos exactos e inmediatos para fundamentar la ejecución de sus diversas intervenciones asistenciales. Cuando el Proceso de Enfermería (PE) se documenta de manera que refleje fielmente la realidad clínica, se convierte en un instrumento metodológico vital para la comunicación del equipo de salud y la garantía de la continuidad del cuidado. Además de proporcionar respaldo jurídico al profesional, estos registros constituyen una base de datos esencial para las actividades de enseñanza e investigación, así como para respaldar auditorías, procesos legales y la creación de indicadores estadísticos   ⁽²⁻³⁾.
	Los registros deben realizarse de manera clara, precisa, completa y ética, y representan no solo un requisito legal, sino también una práctica que orienta y fundamenta el cuidado. En este sentido, la capacitación de los profesionales para la correcta elaboración de los registros constituye una necesidad creciente en el contexto hospitalario  ⁽¹⁾.
	Aun reconociendo la importancia de realizar los registros de enfermería, estos pueden presentar inconsistencias y subjetividad, sin una definición metodológica estructurada, y no reflejar fielmente la actuación de los profesionales ni las respuestas del paciente al cuidado ⁽⁴⁾. En este escenario, la formación continua y el uso de herramientas que optimicen la práctica profesional se señalan como estrategias esenciales para afrontar los obstáculos en la implementación de los registros de enfermería  ⁽⁵⁾.
	Los flashcards se han utilizado como una estrategia educacional innovadora en diversas áreas del conocimiento ⁽⁶⁻⁷⁾.En el campo de la salud, estos instrumentos desempeñan un papel fundamental en el aprendizaje y la consolidación de conceptos imprescindibles para la práctica profesional ⁽⁶⁻⁷⁾.
	Esta estrategia consiste en tarjetas utilizadas como herramienta de apoyo pedagógico, fundamentadas en la recuperación activa de la información y en la repetición espaciada, que consiste en la revisión distribuida y repetida de los contenidos en intervalos progresivamente mayores, favoreciendo la retención del conocimiento y el aprendizaje activo  ⁽⁸⁻⁹⁾.  Los flashcards pueden presentarse en diferentes formatos, incorporando elementos textuales y visuales, como palabras clave, preguntas, respuestas, conceptos e imágenes, de acuerdo con los objetivos educacionales, lo que hace que el proceso de aprendizaje sea más dinámico y accesible y facilita la asociación entre la información presentada y su significado  ⁽⁸⁻⁹⁾. En el contexto de la salud, esta metodología es científicamente eficaz para la retención de información compleja en la memoria a largo plazo  ⁽⁹⁾.
	Además, los flashcards constituyen una estrategia educacional de fácil implementación y potencialmente de bajo costo, y pueden adaptarse a diferentes contextos de enseñanza y educación. Estas características favorecen su utilización en entornos hospitalarios con una elevada demanda asistencial y recursos limitados  ⁽³⁻¹⁰⁾. A pesar de la relevancia de los registros de enfermería para la seguridad del paciente y del creciente uso de tecnologías educacionales en la capacitación profesional ⁽¹,⁵⁾,aún existe la necesidad de realizar estudios que desarrollen y validen tecnologías educacionales destinadas al perfeccionamiento de los registros de enfermería, especialmente en contextos hospitalarios   ⁽¹¹⁾.
	Así, este estudio buscó responder a la siguiente pregunta de investigación: ¿cuáles son las evidencias de validez de contenido y de apariencia de un flashcard desarrollado para apoyar los registros de enfermería de un hospital universitario?
	2 de 11
	De esta forma, este estudio tuvo como objetivo elaborar y validar un flashcard centrado en los registros de enfermería en un hospital universitario público.

	Methodos
	Se trata de un estudio metodológico de desarrollo y validación de una tecnología educacional con interfaz participativa ⁽¹²⁾ sobre registros de enfermería. Este método se caracteriza por la participación activa de los participantes en el desarrollo, la evaluación y el perfeccionamiento de instrumentos, tecnologías o procesos aplicables a la práctica profesional, promoviendo la cocreación de la tecnología propuesta ⁽¹²⁾.
	La conducción y la descripción de este estudio siguieron las recomendaciones de las Guidelines for Reporting Reliability and Agreement Studies (GRRAS) ⁽¹³⁾, con el fin de garantizar el rigor metodológico y la transparencia en la evaluación de la validez de contenido y de apariencia de la tecnología educacional.
	El estudio se realizó en un hospital terciario, público y universitario, ubicado en el norte del estado de Paraná. El hospital cuenta con 452 camas y es un centro de referencia para la atención de alta complejidad ⁽¹⁴⁾. Como institución pública y universitaria, el hospital del estudio busca diariamente perfeccionar la atención prestada mediante soluciones innovadoras en el proceso de trabajo; en este contexto, la implementación de este tipo de material educativo tiene como finalidad fortalecer la planificación clínica y la toma de decisiones respaldadas por referencias científicas estandarizadas y de calidad.
	La población del estudio estuvo compuesta por enfermeros integrantes del Grupo de Trabajo para la informatización del PE de la institución. Durante el período de recolección de datos, el grupo estaba constituido por 12 enfermeros, todos considerados elegibles para participar en el estudio. De ellos, diez aceptaron participar, mientras que dos no respondieron a la invitación debido al período de vacaciones.
	La selección de los participantes siguió los siguientes criterios de inclusión: formar parte del equipo de enfermería de las unidades seleccionadas durante el período del estudio, utilizar el PE y los registros de enfermería en la práctica asistencial diaria y trabajar en la institución desde hacía al menos seis meses, por considerarse un período suficiente para familiarizarse con los procesos de trabajo. No se incluyeron profesionales apartados de sus actividades durante el período de recolección de datos por vacaciones, licencia o cualquier otro tipo de ausencia institucional.
	El desarrollo del estudio tuvo lugar entre febrero y junio de 2025 y comprendió las siguientes etapas: construcción, validación de contenido y validación de apariencia.
	En la primera etapa, correspondiente a la construcción del material educativo, los enfermeros participaron en la actualización de los Procedimientos Operativos Estándar (POE) sobre el PE, fundamentados en la Teoría de las Necesidades Humanas Básicas ⁽¹⁵⁾, referente metodológico adoptado para la atención de enfermería de la institución y que sirvió de base para la elaboración del contenido teórico del flashcard.
	Para la elaboración del material educativo, se utilizaron como referencia los POE de la institución y las normativas vigentes del Consejo Federal de Enfermería (COFEN), especialmente la Guía de Recomendaciones para Registros de Enfermería en el Ejercicio Profesional  ⁽¹⁾, que sirvieron de base para la definición y organización del contenido del flashcard. Tras la actualización de los POE institucionales y la elaboración del contenido teórico del material, se procedió a la diagramación del flashcard, realizada por las autoras con el apoyo institucional de la Dirección de Enfermería del hospital. La estructuración siguió los principios del Diseño Instruccional con base en la Teoría Cognitiva del Aprendizaje Multimedia (TCAM), cuyo propósito es estimular el aprendizaje activo y la objetividad mediante la integración de elementos visuales
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	y textuales, con el objetivo de promover una mejor comprensión y retención del contenido (16).
	Se utilizaron colores armónicos, fuentes sencillas y contenido de fácil comprensión, incluida la señalización de los elementos clave y la integración entre texto e imagen (16), con un layout organizado para una lectura rápida, aspecto esencial en entornos hospitalarios.
	El diseño gráfico se centró en la claridad visual, la organización de la información y la accesibilidad, y fue desarrollado en la plataforma gratuita Canva®. El flashcard incorporó códigos QR que dirigen a los POE de la institución, ampliando la profundización de los contenidos de forma práctica y digital, con el objetivo de potenciar el aprendizaje mediante la integración de recursos multimodales y facilitar el acceso a la información en el entorno de trabajo.
	Para la segunda y la tercera etapas, validación de contenido y de apariencia por especialistas, respectivamente, se utilizó la Técnica Delphi, que consiste en un método cualitativo ampliamente adoptado para la validación de contenidos y herramientas en el área de la salud, que posibilita la construcción de consenso y el juicio entre especialistas en el tema (17). Estas etapas se llevaron a cabo de manera on-line mediante la aplicación de un formulario elaborado en Google Forms®, garantizando el anonimato de las respuestas y respetando los principios de autonomía e independencia técnica de los evaluadores.
	El instrumento de evaluación se organizó en cuatro secciones: (1) contenido técnico-científico, (2) aspectos didáctico-pedagógicos, (3) aplicabilidad práctica y (4) evaluación general. Para cada ítem, los especialistas asignaron una puntuación en una escala Likert que comprendía cuatro categorías: 1 = inadecuado; 2 = parcialmente adecuado; 3 = adecuado con sugerencias; 4 = totalmente adecuado.
	Los jueces pudieron incluir comentarios cualitativos con sugerencias de mejora al final de cada eje temático (17). Las sugerencias fueron analizadas y aquellas consideradas pertinentes se incorporaron a la versión final del flashcard, contribuyendo al perfeccionamiento del contenido y de la presentación visual del material. Los comentarios fueron codificados para garantizar el anonimato y la confidencialidad, utilizando la letra “J” (jueces), seguida de una numeración secuencial, de acuerdo con la base de datos (J1, J2, …, J10).  Se empleó el Índice de Validez de Contenido (IVC) para evaluar la validez de contenido.
	Esta medida expresa el grado de concordancia entre los especialistas sobre la pertinencia de los ítems que componen el instrumento (18). El IVC consideró la adecuación/concordancia de los jueces para cada ítem, Índice de Validez de Contenido del Ítem (IVC-I) (18). Para el cálculo del IVC, se consideraron válidas las respuestas con una puntuación igual a tres (adecuado con sugerencias) o cuatro (totalmente adecuado). El IVC-I se calculó mediante la razón entre el número de respuestas clasificadas como “adecuado con sugerencias” o “totalmente adecuado” y el número total de especialistas. Los valores ≥0,80 se consideraron indicativos de una concordancia satisfactoria entre los evaluadores (18).
	La técnica Delphi se llevó a cabo en una única ronda, ya que todos los ítems alcanzaron la concordancia mínima previamente establecida (IVC ≥0,80), por lo que no fue necesaria una nueva ronda de evaluación.
	El presente estudio deriva del proyecto de investigación titulado “Sistematización de la Asistencia de Enfermería antes y después de la implementación en la Historia Clínica Electrónica del Paciente en un Hospital Universitario Público”, aprobado mediante el Dictamen n.º 6.271.736, de conformidad con la Resolución n.º 466/12 del Consejo Nacional de Salud.
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	Resultados
	Participaron en la elaboración y validación del flashcard sobre los registros de enfermería diez (10) enfermeros que contaban con experiencia en la aplicación del PE en su proceso de trabajo diario. La mayoría de los profesionales eran mujeres (90,0%), con un tiempo desde la graduación que variaba entre cuatro y 25 años y experiencia profesional en instituciones de atención hospitalaria.
	El flashcard de registros de enfermería fue confeccionado en policloruro de vinilo (PVC), en una página, por ambas caras, con dimensiones de 8,5 cm x 5,4 cm, impreso predominantemente en los colores verde, morado y negro, con fondo blanco, en papel offset de las mismas dimensiones, recubierto con plástico laminado mate.
	El flashcard presentó un diseño estéticamente coherente, funcional y pedagógico, aplicable a la práctica y alineado con la realidad de la enfermería hospitalaria. El contenido fue sistematizado y organizado de la siguiente manera: anverso: anotaciones de enfermería; reverso: verificación de prescripciones (Figura 1).
	Figura 1. Flashcard sobre anotaciones de enfermería antes de la evaluación de los jueces (anverso y reverso). Londrina, PR, Brasil, 2026
	Fuente: Datos de la investigación, 2026.
	La Tabla 1 presenta el resultado del IVC por ítem del cuestionario. - IVC-I
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	Tabla 1 - Frecuencias de las respuestas de los jueces enfermeros por ítem del cuestionario IVC-I. Paraná, Brasil (n=10), 2026
	Ítems
	n * (%)

	IVC-I †
	P.A
	A.S
	T.A
	Evaluación del Contenido Técnico-Científico
	1.1 ¿El contenido está actualizado de acuerdo con las directrices del COFEN?
	1 (10,00)
	9 (90,00)
	1,0
	1.2 ¿El contenido está alineado con la Teoría de las Necesidades Humanas Básicas de Horta?
	1 (10,00)
	9 (90,00)
	1,0
	1.3 ¿El contenido es adecuado al nivel de conocimiento de los profesionales de enfermería?
	10 (100,0)
	1,0

	Evaluación Didáctico-Pedagógica
	2.1 ¿El contenido es claro y objetivo?
	10 (100,0)
	1,0
	2.2 ¿Los íconos y los colores son coherentes con el contenido?
	10 (100,0)
	1,0
	2.3 ¿La organización visual facilita el aprendizaje?
	1 (10,00)
	9 (90,00)
	1,0



	2.4 ¿El flashcard estimula la revisión y el aprendizaje autónomo?
	1 (10,00)
	9 (90,00)
	1,0
	Aplicabilidad Práctica

	3.1 ¿El flashcard es útil en la rutina de enfermería?
	10 (100,0)
	1,0
	3.2 ¿Es adecuado para el contexto de un hospital universitario?
	10 (100,0)
	1,0
	3.3 ¿Puede ser utilizado por enfermeros y técnicos de enfermería?
	10 (100,0)
	1,0
	Evaluación General
	4.1 ¿El flashcard es útil en la rutina de la enfermería hospitalaria?
	10 (100,0)
	1,0
	4.2 ¿Es adecuado para el contexto de un hospital universitario?
	10 (100,0)
	1,0
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	Nota: *n (10) = número de participantes que respondieron el formulario; † IVC-I – proporción de ítems que obtuvieron concordancia de cada juez.
	Leyenda: I - Inadecuado; P.A - Parcialmente Adecuado; A - Adecuado con Sugerencias; T.A - Totalmente Adecuado.
	Fuente: Datos de la investigación, 2026.
	De los 12 ítems correspondientes a las cuatro secciones de evaluación, los 12 fueron considerados adecuados por los diez jueces especialistas (IVC-I = 1,00). El análisis de las respuestas de los jueces especialistas indicó que, de los 120 juicios realizados por los especialistas, el 90% fueron clasificados como “totalmente adecuado” y el 10% como “adecuado con sugerencias”, sin que se registraran evaluaciones negativas, lo que dio como resultado un IVC-I = 1,00. Estos resultados demostraron que el flashcard elaborado posee calidad y potencial para ser utilizado como tecnología educativa en el proceso de capacitación de profesionales de enfermería
	Se analizaron las recomendaciones y los comentarios realizados por los jueces en cada dominio, los cuales demostraron satisfacción con la calidad del material y destacaron la importancia práctica del contenido para la rutina profesional. Los especialistas resaltaron la claridad y accesibilidad del lenguaje, además de la objetividad de la información, como se ilustra en los testimonios que se presentan a continuación:
	Será excelente para la práctica diaria; con frecuencia se olvidan cosas sencillas y esta ayuda será muy bienvenida (J-1).
	Flashcard con información objetiva, de fácil comprensión y lenguaje accesible (J-2).
	Muy específico y ágil para la evolución del tratamiento (J-6).
	Quedaron excelentes, felicitaciones (J-5).
	Las sugerencias de mejora se centraron principalmente en aspectos del *diseño* instruccional, como la eliminación de algunos elementos visuales y la incorporación de otros para optimizar la comprensión del contenido y reducir la sobrecarga visual:
	En la doble verificación, se podría colocar el símbolo en la esquina y poner identificación y doble verificación al comienzo del recuadro, al igual que los demás, o centrar el título de todos (J-2).
	¡Muy bueno! Solo como sugerencia, retirar el marco, ya que aparentemente la imagen está un poco sobrecargada. Se podría utilizar únicamente algún color suave diferente, dando mayor destaque al contenido del flashcard (J-3).
	Estas contribuciones fueron cuidadosamente evaluadas e incorporadas a la versión final del flashcard (Figura 2), con el objetivo de garantizar una mayor claridad y aplicabilidad práctica del material.
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	Figura 2. Flashcard sobre anotaciones de enfermería después de la evaluación de los jueces (anverso y reverso). Londrina, PR, Brasil, 2026
	Fuente: Autores.


	Discusión
	Este estudio construyó y validó una tecnología educativa sobre registros de enfermería, haciéndola más accesible para su utilización en la práctica profesional. La importancia de los registros de enfermería en la práctica clínica es ampliamente reconocida como un elemento esencial para garantizar la calidad, la seguridad y la continuidad del cuidado al paciente, además de proporcionar respaldo legal al profesional (1).
	A pesar de la reconocida importancia de los registros de enfermería, esta práctica enfrenta con frecuencia desafíos significativos que comprometen su funcionalidad. Las anotaciones suelen presentar inconsistencias, ser ilegibles y subjetivas, sin una definición metodológica estructurada, lo que compromete la seguridad del paciente y la continuidad del cuidado. La inadecuación de los registros es multifactorial y está influenciada por la sobrecarga de trabajo, la falta de estandarización y la deficiencia en la educación continua de los profesionales (19).
	La elaboración del flashcard demostró ser una estrategia útil, capaz de reducir las barreras habitualmente señaladas por los profesionales en la realización de los registros de enfermería, como la dificultad para integrar la teoría y la práctica (4).
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	El uso de flashcards ha sido ampliamente reconocido como una herramienta de aprendizaje capaz de potenciar la retención del conocimiento en el área de la salud, favoreciendo la recuperación de información y la revisión continua de contenidos (20).
	La etapa de construcción del flashcard fue cuidadosamente planificada para garantizar que el material desarrollado respondiera a las demandas prácticas del entorno hospitalario y promoviera un aprendizaje significativo.
	Todo el proceso se basó en las directrices actualizadas del COFEN (1), lo que aseguró que los contenidos seleccionados estuvieran basados en evidencias recientes y en conformidad con los principios éticos y legales que rigen la práctica profesional. Además, se utilizaron como referencia los POE de la institución, garantizando la alineación con la realidad del servicio y la estandarización de las prácticas asistenciales.
	La etapa de validación de apariencia y de contenido del flashcard contó con la combinación de la Técnica Delphi y del IVC-I, lo que permitió perfeccionar el material educativo con base en los conocimientos técnicos y científicos de los jueces especialistas, asegurando la validez de contenido mediante el análisis cuantitativo del consenso y el análisis cualitativo de las sugerencias de los evaluadores, y garantizando la relevancia práctica y pedagógica de los flashcards en la formación en enfermería (21-22).
	Estos resultados también convergen con evidencias internacionales que demuestran que las tecnologías educacionales validadas favorecen la estandarización de la práctica profesional y amplían el potencial de utilización de estos recursos en procesos de capacitación y educación permanente (11).
	La inclusión de los profesionales asistenciales en el proceso de construcción de tecnologías educativas favoreció la aplicabilidad y la legitimidad del material propuesto. Los especialistas contribuyeron a la mejora de la tecnología, aportando sugerencias que reflejaron sus experiencias prácticas. Este enfoque participativo favorece la construcción de materiales más adecuados a las necesidades del público objetivo (12).
	El análisis de los comentarios reveló que el flashcard puede ser una herramienta eficaz para la consolidación del contenido y favorecer la autonomía de los profesionales en la toma de decisiones clínicas, ya que facilita la revisión rápida y la memorización de los conceptos abordados. Además, la facilidad de uso y de almacenamiento del contenido fueron señaladas como ventajas, permitiendo utilizar el material en diferentes momentos y situaciones de la rutina profesional.
	El desarrollo y la validación del flashcard refuerzan la relevancia de incorporar tecnologías educacionales al proceso de formación y actualización de los profesionales de la salud. Este material puede contribuir significativamente a mejorar la calidad de la atención prestada y a fortalecer el razonamiento clínico en enfermería.
	Este estudio contribuye al avance del conocimiento en enfermería al poner a disposición una tecnología educacional validada para apoyar la mejora de la calidad de los registros de enfermería, fundamentada en evidencias científicas y en las recomendaciones normativas de la profesión. Además de ofrecer un recurso de fácil aplicación en la educación continua, la tecnología presenta potencial para contribuir a la estandarización de los registros y al fortalecimiento de la práctica basada en evidencias.
	Como limitación, se destaca que el estudio se basó únicamente en la práctica asistencial en una unidad de hospitalización de adultos, sin abarcar las particularidades de las demás áreas de un hospital terciario. Como próxima etapa, se recomiendan nuevos estudios que amplíen la aplicación de la tecnología educativa a diferentes sectores hospitalarios.
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	Conclusiones
	El flashcard desarrollado sobre los registros de enfermería presentó evidencias satisfactorias de validez de contenido y de apariencia, demostrando ser una tecnología educacional válida y aplicable a la práctica asistencial. El material demostró potencial para apoyar acciones de educación continua, favoreciendo la actualización de los profesionales, así como la mejora de la calidad de los registros de enfermería.
	La participación de los enfermeros en la construcción y validación de este material, basada en las necesidades identificadas en la práctica profesional, refuerza la importancia de tecnologías educativas que promuevan el fortalecimiento del razonamiento clínico, mejoren la calidad del cuidado prestado al paciente y, al mismo tiempo, sean accesibles a la realidad de los profesionales de la salud.
	Se espera que la implementación del flashcard en el hospital universitario objeto de estudio contribuya a mejorar la calidad de los registros de enfermería, promoviendo la seguridad y la calidad del cuidado prestado al paciente.
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