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RESUMEN

Objetivo: Determinar la relacion entre el riesgo y cuidado de enfermeria preventivo de
lesiones por presion en usuarios en la unidad de cuidados intensivos del Hospital
Augusto Herndndez Mendoza, Ica — 2022. Materiales y método: El enfoque ser&a
cuantitativo debido a que los resultados se mostraran a traves de graficos y cuadros
estadisticos, el disefio es correlacional porque se establecera la relacion entre las dos
variables de estudio, el método es descriptivo porque no se manipularan ninguna de
las variables de estudio y sera de corte trasversal debido a que la recoleccion de datos
se realizard& en un determinado momento. Las unidades muéstrales estaran
compuestas por 65 pacientes atendidos en la unidad de cuidados intensivos del
Hospital Augusto Hernandez Mendoza. Como técnica se utilizara la observacion, como
instrumento para la variable riesgo de lesiones por presion se utilizara la escala de
Norton y como instrumento para la variable cuidados de enfermeria preventivos se
aplicara una lista de chequeo ambas seran llenadas por el investigador. Resultados:
los resultados seran presentados en tablas y graficos estadisticos, utilizando las
medidas de tendencia central para el analisis cuantitativo. Conclusiones: la
investigacion brindara datos que contribuiran a la mejora los cuidados de enfermeria 'y

en la correcta aplicacién de la escala de Norton.

Palabras claves: Riesgo, Cuidado, preventivo, Lesién, unidad de cuidados intensivos
(DeCS).



ABSTRACT

Objective: To determine the relationship between the risk and preventive nursing care
of pressure injuries in users in the intensive care unit of the Hospital Augusto
Hernandez Mendoza, Ica - 2022. Materials and method: The approach will be
guantitative because the results will be shown. through graphs and statistical tables,
the design is correlational because the relationship between the two study variables
will be established , the method is descriptive because none of the study variables will
be manipulated and it will be cross-sectional because the Data collection will take place
at a certain time. The sample units will be composed of 76 patients treated in the
intensive care unit of the Augusto Hernandez Mendoza Hospital. Observation will be
used as a technique, the Norton scale will be used as an instrument for the variable
risk of pressure injuries, and a checklist will be applied as an instrument for the
preventive nursing care variable, both of which will be filled out by the researcher.
Results: the results will be presented in tables and statistical graphs, using the
measures of central tendency for quantitative analysis. Conclusions: the research will
provide data that will contribute to the improvement of nursing care and the correct

application of the Norton scale.

Keywords: Risk, Care, preventive, Injury, intensive care unit (MeSH).



I. INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de la Salud decreta y hace un énfasis en que las lesiones por
presion pertenecen al grupo de indicadores que determinan la calidad de atencion en
los centros hospitalarios de cada pais y los costos que el estado asume en la atencion,
ya que en casos de las lesiones por presion se puede evidenciar que estas aumentan
los dias de hospitalizacion del paciente, y no tan solo ello si no que tan bien pueden
ser causas de reclamos medico legales (1).

En paises desarrollados como Estados unidos reportan que las estadisticas han ido
en decrecimiento, sin embargo, en paises que aun estan en vias de desarrollo o que
son pobres los porcentajes han ido aumentando, este es el caso de Etiopia quien
reporta una prevalencia de 15 a 17%, lamentablemente en este pais no es cultura del
personal de enfermeria realizar la evaluacion de riesgo a desarrollar lesiones por

presion (2).

Las estadisticas espafiolas reportan que la prevalencia de las lesiones por presion va
desde el 5% hasta el 32%, mientras que la incidencia de estas lesiones en los adultos
puede variar entre el 24% al 53% si hablamos de pacientes que se encuentran en la
unidad de cuidados intensivos, en el caso de los adultos mayores las estadisticas

oscilan entre el 2% al 60% en esta misma area (3).

En México un estudio sobre la prevalencia de ulceras por presion realizada en un
hospital de tercer nivel, establece que la prevalencia es de 11.6% por etapa de vida,
siendo el 10.1% en neonatos, 10.8% en pacientes pediatricos, 9.7% en adultos y
16.9% en adulto mayores, a quienes se les aplico la escala de braden siendo las
lesiones mas encontradas las de | grado y Il grado, la localizacion de mayor

prevalencia fueron las zonas de los talones, el sacro y los glateos (4).

Actualmente en América latina y en Peru, las lesiones por presién son parte de los
problemas de salud publica, ya que logran afectar a un porcentaje de los
hospitalizados, sobre todo a aquellos que tienen estancias prolongadas en



instituciones hospitalarias, siendo el profesional de enfermeria la persona idénea a

brindar los cuidados respectivos y adecuados para estos pacientes (5).

En un estudio realizado en Peru en el 2016-2017 por Jessica Chacon evidencio que el
50.5% de los pacientes que presentan lesiones por presién son hombres, con una
media de edad de 68 afios, el 74.19% son adultos mayores, las localizaciones mas
frecuentes fueron zona sacra en un 77% Yy en el talon tuvo un porcentaje de 12.9%, los
grados de lesiones por presion mas frecuentes son el Il grado en un 32.3%, IV grado
31.2% y 1l 26.9% (6).

El estudio de Milagros Quiquia realizado en el Hospital Nacional Hipdlito Unanue de
Lima en el 2018 evidencié que el 58% casi siempre realizan los cuidados preventivos
y en relacion a la identificacion de pacientes con riesgo de UPP lo realizaron el 48%
de las enfermeras, el 52% de las enfermeras observa y valora las zonas de presion, el
56% realiza la proteccion de zonas sensibles, el 50% de las enfermeras realiza casi

siempre el cambio postural en los pacientes (7).

Un estudio realizado en la localidad de Ica por Elizabeth Farfan refiere que el 60% de
los pacientes estudiados presentan alto riesgo y el 40% presentan mediano riesgo,
con respecto a los factores intrinsecos. Para los factores extrinsecos el 90% presenta
alto riesgo y el 10% presento riesgo moderado. Y respecto al cuidado de enfermeria
gue se brindaron se tienen que el 66.7% recibos cuidados de enfermeria adecuados,

mientras que el 33.3% los cuidados fueron inadecuados (8).

Es claro que la situacién de salud por la que pasan los pacientes internados en la UCI
ocasiona un impacto psicolégico en los familiares, asi mismo representa un gasto
econdémico para la familia, debido a estas razones es que se deben evitar la aparicion
de las lesiones por presion; ya que la presencia de la lesidbn por presion podria

enlentecer la recuperacion del paciente y ocasionar un mayor gasto en la familia.

La labor de enfermeria es sumamente importante en las areas criticas, porque la
enfermera suple las funciones que los pacientes no pueden realizar, es claro que la

aparicion de lesiones por presion se debe a un inadecuado cuidado de enfermeria. La
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responsabilidad de la aparicién de las lesiones por presion recae en la enfermera, es
por ello por lo que realizo la siguiente investigacion, que presenta como antecedentes

a los siguientes estudios:

Los riesgos de lesién por presion se consideran como la posibilidad de que se
manifieste un dafio en las diferentes capas de la piel, debido a presion ejercida y
mantenida entre dos planos duros y la tolerancia de los tejidos a esta. Teniendo por
un lado el plano duro que representan las prominencias 0seas o el esqueleto en siy
de otro lado los agentes externos a él como pueden ser la cama en el caso de los

pacientes sedados. (9)

Internacionalmente existe una Escala, la cual valora el nivel de riesgo que tiene un
paciente a generar lesiones por presion. Esta escala toma el nombre de Escala de
Norton, la cual fue desarrollada en la década del 60. La escala de Norton evalla cinco

categorias: condicion fisica, estado mental, actividad, movilidad e incontinencia. (10)

La categoria de estado fisico es considerada como la condicién del estado del cuerpo
de un individuo, en donde se considera para el estado bueno el puntaje de 4, mediano
puntaje de 3, regular puntaje de 2 y muy malo puntaje de 1. La categoria de Estado
mental se encarga de evaluar el estado de orientacion de la persona, en donde se
considera para el estado alerta 4 puntos, estado apatico 3 puntos, estado confuso 2
puntos y estado comatoso o estuporoso 1 punto. La categoria de Actividad evalla las
acciones que puede realizar el paciente, en donde se considera si deambula 4 puntos,
camina con ayuda 3 puntos, sentado 2 puntos y encamado 1 punto. La categoria de
Movilidad evalla el control corporal que tiene el paciente, en donde se considera si el
paciente tiene la movilidad total de su cuerpo 4 puntos, disminuida 3 puntos, muy
limitada 2 puntos e inmoévil 1 punto. La categoria de Continencia evalla el control de
esfinteres del paciente, en donde se considera si el paciente tiene control total de sus
esfinteres 4 puntos, si ocasionalmente no puede controlar 3 puntos, si tiene

incontinencia urinaria o fecal 2 puntos y si tiene ambas 1 punto. (11)

El cuidado de enfermeria para la prevencion de lesion por presion es la tarea mas

relevante en el servicio de unidad de cuidados intensivos, ya que en esta area el
11



paciente en su mayoria presenta un grado de dependencia de IV, siendo asi que la
enfermera debe suplir funciones que este no puede realizar por si mismo debido a su
estado de conciencia, sea porque esta bajo los efectos de sedacion u otra causa.
Como dimensiones de la variable cuidados preventivo se consideran 3 dimensiones:

el cuidado de la piel, la movilizacion e higiene y confort. (12)

Para el cuidado de la piel del paciente se debe de: valorar la piel, proteger la piel,
controlar el peso del paciente, educar a la familia, aplicar cremas hidratantes
procurando su absorcion, reducir al minimo la presion en zona de prominencias 6seas.
(13)

Respecto a la movilizacion del paciente, se deben de realizar ejercicios, masajes,
movilizar al paciente a demanda; estas acciones tienen el objetivo de mejorar la

circulacion y evitar que se generen lesion en los puntos de mayor presion. (14)

Un punto importante para la prevencion de las lesion por presién es mantener la
higiene del paciente, para lo cual se deben realizar acciones tales como: mantener la
piel limpia, seca, lubricada, usar jabones y sustancias de limpieza e higiene de la piel
gue sean de pH neutro, lavar la piel con agua tibia y secar sin utilizar friccion, colocar
la sonda Foley en caso el paciente presente incontinencia, realizar la reeducacion de
esfinteres en el paciente en el caso de retiro de sonda Foley, evitar arrugas en la ropa
de cama. (15)

El estudio realizado se apoya en la teoria del Cuidado Humano de Jean Watson,
debido a que la enfermeria se basa en enfoques filosdéficos, espirituales y concibe el
cuidado como un paradigma ético y moral, es decir, el cuidado de la persona como la
relacion terapéutica primaria entre las personas; Es la relacién y el desplazamiento y
entre las metas. Esto permitié6 a Watson aclarar sus fundamentos teoricos, asi como

las premisas béasicas de la ciencia de la enfermeria, citadas por Walker. (16)

La teoria de Jean Watson esta dedicada a la promocién de la salud, la restauracion, la

prevencion de enfermedades y la atencion al usuario. Los usuarios necesitan atencion
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integral para mejorar la humanidad, la salud y la calidad de vida; Cabe sefalar que la
atencién al paciente es un fendbmeno social global que es efectivo solo si se practica

entre individuos. (17)

Los conceptos metaparadigmaticos de Jean Watson fueron: la salud, la persona, el
entorno y la enfermeria. La Salud, definiéndola como la armonia existente entre la
mente y el cuerpo. Esta asociada al grado de coherencia entre el yo experimentado y
el yo percibido. La Persona para Jean Watson presenta tres esferas importantes, las
cuales son: la mente, el cuerpo y el espiritu. La persona es un ser unico, libre,
independiente, autbnomo. Respecto al Entorno propone que la habitacion del paciente
emane calma y respecto al concepto de enfermeria, Watson sostiene que el cuidado
de enfermeria se debe sostener en un sistema solido de valores humanos, ademas de
guiar la actividad. La asociacion humanistica cientifica constituye la esencia de la
enfermeria a partir de los factores curativos para guiar la actividad relacionados con la

ciencia de cuidar.

La teoria de Watson contribuye a los expertos, y hay mas aspectos humanitarios de la
atencion al paciente. Esta teoria estd estrechamente relacionada con la aparicion de

la lesion por presion, porque esta teoria implica prevenir condiciones. (18)

Como antecedentes internacionales tenemos a Garcia, Mendoza e Ibarra en el afo
2021 en México realizaron una investigacién Factores de riesgo en el desarrollo de
ulceras por presion en pacientes sometidos a cirugia de columna en un Hospital de
tercer nivel, tuvo como objetivo identificar factores de riesgo para el desarrollo de
ulceras por presién; la metodologia fue cuantitativa, prospectiva, longitudinal; en este
estudio se aplico en instrumento en 20 pacientes. Los resultados encontrados
evidenciaron que el 50% eran del sexo masculino y el 50% femenino, la edad
predominante fue de 40 a 59 afos, las ulceras que mayormente se desarrollan son las
UPP del estadio | en un 72%, la UPP de estadio Il en un 28%, el estudio tan bien revela
que los dispositivos terapéuticos representan en un 100% un factor de riesgo para la
aparicion de UPP (19).
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Quirds en su investigacion Lesiones por presion un reto para la calidad del cuidado de
enfermeria realizada en Colombia en el afio 2021, con el objetivo de la investigacion
es profundizar en el impacto que generan las lesiones por presion en la calidad de
atencion de los pacientes y repercusiones econémicos en la calidad de salud. La
metodologia del estudio es de tipo documental. Los resultados fueron que en los
estudios que se analizaron se encontraron que la prevencion de las lesiones por
presion representa el pilar fundamental para la realizacion de la evaluacion de la

calidad del cuidado de enfermeria (20)

Fonseca et al, en su investigacion realizada en Colombia en el afio 2020, titulada
Factores asociados a la prevalencia de ulceras por presion en un Hospital Universitario
en Bogota, el objetivo de la investigacion fue identificar los factores asociados con la
apariciéon de ulceras por presion, la metodologia fue de casos y controles. Los
resultados de la aplicacion de instrumentos en 228 pacientes evidenciaron que los
pacientes mayores de 45 afios con hemoglobina por debajo de los limites permitidos

tienen alto riesgo de desarrollar ulceras por presion (21).

Lerma en su investigacion Cuidados de enfermeria en pacientes con ulceras por
presion realizada en México en el 2018, tuvo como objetivo Conocer el cuidado integral
de enfermeria para reducir la aparicion, expansion e infeccién de las ulceras por
presion. Los resultados evidencian que el 90% del personal de enfermeria sabe que
los cuidados que podrian brindar a los pacientes son movilizacion, mantener la ropa
de cama, realizar curaciones para evitar infecciones, mantener la piel integra y en
condiciones de higiene. Mientras que el otro 10% no tiene claridad en cuales son los

cuidados que necesitan estos pacientes (22)

Challco realiza una investigacion en Bolivia en el afio 2018 titulada Conocimiento y
practicas de enfermeria sobre Ulceras por presién en pacientes hospitalizados en la
unidad de terapia intensiva adulto clinico médica Sur, el objetivo es identificar nivel de
conocimientos y practicas de enfermeria sobre ulceras por presion, la metodologia es
descriptiva. La poblacion de estudio conformado por 9 enfermeras, de los cuales solo

participaron 7 enfermeras. Los resultados que se obtuvieron fueron que el 28% tiene
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conocimiento alto, 43% nivel medio y un 28% nivel bajo. En cambio, los resultados
para la variable practica evidenciaron que el 44% es regular y un 28% deficiente (23).

En el ambito nacional tenemos a Aguinaga quien en su investigacion realizada en Lima
en el 2021 titulada Factores de riesgo a ulceras por presion en pacientes hospitalizados
en los servicios de medicina y cirugia B del Hospital 11l José Cayetano Heredia, tuvo
como objetivo describir los factores de riesgo a ulceras por presion en pacientes
hospitalizados, la metodologia es de disefio no experimental de corte transversal, de
nivel descriptivo. La muestra fue de 54 pacientes a quienes se les aplico el instrumento.
Los resultados encontrados fueron que respecto a los factores intrinsecos la edad
tiende a ser mayor a 60 afios en un 70.37%, el estado mental orientado se encuentra
en el 50% de los pacientes, mientras que solo el 22.22% esta desorientado, el 24.07
esta con letargo y el 3.7 estd en estado de coma. la nutricibn correcta esta
representada en el 51.85%, en el 29.63% tiene movilidad completa, no deambula el
25.93%, el 7% presenta incontinencia fecal y urinaria. En cambio, en los factores
extrinsecos se encuentra una estancia hospitalaria de 7 a 21 dias en un 61% de los

pacientes, el cambio de posicion se hace generalmente después de 4 horas (24).

Lazarinos quien en su investigacion factores de riesgo asociados a las ulceras por
presidn en pacientes adultos mayores en el Hospital Cayetano Heredia 2020, que tuvo
como objetivo determinar los factores de riesgo relacionados a las UPP en pacientes
adulto-mayores, la metodologia fue no experimental, cuantitativa, descriptiva. El
instrumento aplicado en 155 pacientes dio como resultado que el 60% presentaba
multiples factores de riesgo en su mayoria en un estadio |, la edad de mayor incidencia
fue de 81 a 91 afos y la estancia hospitalaria que tiende a ocasionar las UPP es una
estancia de 5 a 24 dias, otro factor de riesgo es la humedad la cual esta presente en

mas del 50% de los pacientes (25).

Cienfuegos, en su investigacion del 2019 realizada en el departamento de Chiclayo
titulada Cuidado de enfermeria en la prevencion de ulceras por presion en adultos
mayores del servicio de medicina interna de un hospital Local, tuvo como objetivo

describir y analizar los cuidados de enfermeria en la prevencion de ulceras por presion,
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la metodologia es un estudio de caso de tipo cualitativo, la muestra estuvo conformada
por 24 participantes. Los resultados obtenidos se dieron en 3 categorias, la primera
fue sobre los cuidados intrahospitalarios para la prevencion de UPP, la segunda se
traté sobre la educacion al familiar sobre la prevencién de UPP vy la tercera fue sobre

las limitantes que se tienen en el hospital (26).

Sanchez realizo una investigacion en Tarapoto en el 2019 que se llamaba Factores de
riesgo asociados a la formacion de ulceras por presion en pacientes criticos de un
Hospital 11-2 Tarapoto, su objetivo fue determinar los factores de riesgo asociados a la
formacién de ulceras por presion, la metodologia fue descriptiva, cuantitativa,
trasversal. La poblacion fue de 40 pacientes y la muestra fue de 20 pacientes. Los
resultados fueron que los factores extrinsecos fueron mayores al intrinsecos siendo de
56% y 44% respectivamente, dentro de los factores extrinsecos de tienen la estadia
hospitalaria mayor a las 48 horas en un 95%, el uso de los dispositivos se da en un
90%, y los usos de vasopresores, inotropicos y sedantes se da como factor en un 70%.
En el caso de factores intrinsecos se tienen a la inmovilidad en un 95%, la edad a mas
de 60 afios en un 80% (27).

Quiquia en su investigacion del 2018 realizada en Lima titulada Cuidados de
enfermeria en la prevencion y control de UPP en paciente postrados del servicio de
medicina interna Hospital Nacional Hipdlito Unanue, la cual tuvo como objetivo
establecer los cuidados de enfermeria en la prevencion y control de ulceras por presion
en pacientes, la metodologia fue aplicativa de tipo cuantitativa, el instrumento se aplicé
a 50 enfermeras. Los resultados obtenidos fueron que el 58% casi siempre realizan
los cuidados preventivos y en relacion a la identificacién de pacientes con riesgo de
UPP lo realizaron el 48% de las enfermeras, el 52% de las enfermeras observa y valora
las zonas de presion, el 56% realiza la proteccion de zonas sensibles, el 50% de las

enfermeras realiza casi siempre el cambio postural en los pacientes (7)

En nuestra localidad de Ica, los investigadores Campos, Gutiérrez y Rodriguez
realizaron un estudio titulado Anélisis de los factores relacionados a la incidencia de la

ulcera por presion en pacientes geriatricos que son atendidos en el Hospital regional
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de Ica en el 2021, el objetivo fue caracterizar el nivel de riesgo para presentar ulcera
por presion, la metodologia fue observacional, descriptiva. La muestra fue de 82
pacientes internados. Los resultados evidenciaron que el estado fisico general se
encuentra en la categoria muy mala en un 12.2%, el estado mental es confuso en el
15.9%, el grado de movilidad es muy limitado en un 23.2%, con respecto a la actividad
el 9.8% se encuentra encamado, respecto a la frecuencia de incontinencia el 6.1%

tiene incontinencia urinaria y fecal (28).

Moreno en su investigacion realizada el 2020 en la provincia de Chincha titulada
Conocimiento y Practica de Prevencion de Ulceras por presion de familiares del Adulto
Mayor, Distrito de Pueblo Nuevo, la investigacion tuvo como objetivo determinar la
realizacion existente entre el conocimiento y la practica de prevencion de ulceras, la
metodologia fue de tipo béasica, de disefio no experimental, descriptivo correlacional.
La poblacion fue de 112 familiares. Los resultados encontrados evidencian que el
33.04% presentan conocimiento bajo, mientras que el 46.43% tienen conocimiento
medio y el 20.54% presentan nivel de conocimiento bajo. Respecto a la prevencion de
ulceras se encontré que tienen practica inadecuada el 52.68% mientras que el 47.32%
si tuvieron practicas adecuadas (29).

Puza en su investigacion Riesgo para ulcera por presion en pacientes hospitalizados
en el servicio de medicina Hospital Santa Maria del Socorro de Octubre a noviembre
del 2019, tuvo como objetivo evaluar el riesgo a presentar ulceras por presion,
metodologia es observacional, descriptiva, transversal. La muestra fue de 82
pacientes. Los resultados fueron que el 13.4% tienen muy mal estado fisico general,
el 6.1% se encuentra en estado soporoso, el 34.1% esta con la movilidad limitada, el
9.8% se encuentra encamado y el 7.3% tiene incontinencia urinaria y fecal (30).

Farfan en su investigacion realizada en Ica en el 2018 titulada Factores de riesgo y
cuidados de enfermeria en los pacientes hospitalizados con Ulceras por presion en el
servicio de medicina del Hospital Augusto Hernandez Mendoza EsSalud, tuvo como
objetivo determinar los factores de riesgo y cuidados de enfermeria en los pacientes,

la metodologia es correlacional en la cual se aplico un instrumento a 40 pacientes. Los
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resultados fueron que el 60% de los pacientes estudiados presentan alto riesgo y el
40% presentan mediano riesgo, con respecto a los factores intrinsecos. Para los
factores extrinsecos el 90% presenta alto riesgo y el 10% presento riesgo moderado.
Y respecto al cuidado de enfermeria que se brindaron se tienen que el 66.7% recibos
cuidados de enfermeria adecuados, mientras que el 33.3% los cuidados fueron
inadecuados (8).

Los estudios de investigacion expuestos con sus respectivos resultados nos dan
indicio de cdmo se encuentran las estadisticas respecto al riesgo a que el paciente
desarrolle lesiones por presién; asi mismo se han plasmado estudio sobre si los
cuidados de enfermeria son adecuados o inadecuados con respecto a la prevencion

de las lesiones por presion y en qué porcentaje son brindados.

La justificacion del siguiente estudio se explica en tres categorias: primero tenemos a
la justificacion social, ya que los resultados del presente se utilizaran en pro de mejorar
los cuidados de enfermeria y en la correcta aplicacion de la escala de Norton; estas
acciones beneficiaran al paciente porque se evitaran posibles complicaciones que
traen consigo las lesiones por presién y asi mismo enaltecerd la labor de enfermeria
evitando posibles demandas a la institucion de salud, ya que la responsabilidad del
desarrollo de las lesiones por presion recae en la enfermera. Segundo tenemos a la
justificacion tedrica, la cual es sumamente importante ya que el impacto que tendra la
investigacion dard pie a poder realizar o ser antecedentes de otras futuras
investigaciones. Tercero tenemos a la justificacion metodolégica ya que la
investigacion se basa en el método cientifico y en teorias en las cuales se apoya la

investigacion.

Siendo el objetivo del estudio determinar la relaciéon entre el riesgo y cuidado de
enfermeria preventivo de lesiones por presion en usuarios en la unidad de cuidados

intensivos del Hospital Augusto Hernandez Mendoza, Ica — 2022

18



II. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION.

El enfoque sera cuantitativo debido a que los resultados se mostraran a traves de
graficos y cuadros estadisticos, el disefio es correlacional porque se estableceréa la
relacion entre las dos variables de estudio (31), el método es descriptivo porque no se
manipularan ninguna de las variables de estudio y sera de corte trasversal debido a

que la recoleccion de datos se realizara en un determinado momento (32).

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacion estara compuesta por los pacientes atendidos durante el periodo enero
a junio del 2022 en la unidad de cuidados intensivos, el cual fue en nimero de 76

pacientes.

La muestra se obtendra siguiendo la férmula para la muestra finita.

N'Zi'P'q

e*+(N-1)+Zi+p+*q

En donde:

N= Poblacién

n= muestra

e= error

z= nivel de confiabilidad

p= probabilidad que ocurra un evento

g= 1-p, probabilidad de que el evento no ocurra

n= N*Z2*p*q
e2+(N-1)+Z2*p*q
n=__ 76%1.96%*0.5*0.5
0.52*75 + 1.962*0.5*0.5
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n= 65 pacientes

Criterios de inclusion:

e Pacientes con estadia minima de 24 horas
Criterios de exclusion:

e Pacientes con estadia maxima de 24 horas
2.3 VARIABLES DE INVESTIGACION
Variable I: Riesgo de lesiones por presion

Definicion conceptual: Es la vulnerabilidad que presenta el paciente a desarrollar

lesiones por presion (33).

Definicion operacional: Es la amenaza que presenta el paciente a desencadenar una
lesion o varias lesiones por presion mientras se encuentra internado en la unidad de

cuidados intensivos del hospital Augusto Hernandez Mendoza.
Variable Il: Cuidados de enfermeria preventivos a lesiones por presion

Definicién conceptual: Son las acciones que realiza la enfermera de manera

preventiva o de control hacia las lesiones por presién que presenta el paciente. (34)

Definicién operacional: son cuidados autonomos o colaborativos que realiza el
personal de enfermeria para prevenir o controlar el desarrollo de lesiones por presién
en los pacientes que son atendidos en la unidad de cuidados intensivos del Hospital

Augusto Hernandez Mendoza.

2.4 TECNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Como técnica se utilizara la observacién, como instrumento para la variable riesgo de

lesiones por presion se utilizard la escala de Norton y como instrumento para la
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variable cuidados de enfermeria preventivos se aplicard una lista de chequeo ambas

seran llenadas por el investigador.

La escala de Norton tiene una sensibilidad de 83.7% y su indice de calidad es de 0.77;
estos fueron los resultados que arroj6 el estudio Validacion e indices de calidad de la
escala de Norton y braden realizada por Roa, Camargo y Parra en el 2017 (35).

La lista de chequeo para evaluar los cuidados de enfermeria preventivos en lesiones
por presion fue validada por Nancy Mamani en su investigacion Cuidados que brinda
el personal de enfermeria para la prevencion de ulceras por presion en pacientes
hospitalizados en un hospital nacional, este instrumento presenta un valor de alfa de
Crombach de 0.69 lo cual hace que el instrumento sea confiable y el r de Pearson es
mayor a 0.20 lo cual hace que el instrumento sea valido (36).

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS
2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para la recoleccién de Datos.

Se enviara una solicitud para la obtencion de la carta de presentacién de la Universidad
Maria Auxiliadora, con la finalidad de tener permiso de ingresar al servicio de cuidados
intensivos del Hospital. El estudio sera sometido a la revision de algiin Comité de Etica
de Investigacién con Seres Humanos, posteriormente se solicitara la autorizacion al
nosocomio presente para su recoleccién de datos respectivos y necesarios para la

investigacion presente.

Considerando que ambas variables son cualitativas se utilizara la escala de Fisher
para establecer la correlacion de las variables, los resultados seran presentados en
tablas y graficos realizados en Microsoft Excel realizado por el programa estadistico
SPSS.

2.6 METODO DE ANALISIS ESTADISTICOS
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La estadistica descriptiva sera empleada para analizar las variables de estudio y serén
reportadas en tabla de frecuencias expresando también sus promedios, con intervalos
de confianza y desviacion estandar, tomando en cuenta un p value menor a 0,05 y un

nivel de confianza del 95%.

2.7 ASPECTOS ETICOS

La presente investigacion contara con la autorizacion de la Facultad de Enfermeria de
la Universidad Maria Auxiliadora, la autorizacion del Comité de Etica y el
consentimiento informado para la observacién en el quehacer de enfermeria. Asi

también se tomaran en cuenta los siguientes principios bioéticos:

Principio de Autonomia
Se establecera un consentimiento informado disefiado al personal de enfermeria ya

que ellos seran parte de la presente investigacion (37).

Principio de beneficencia

El presente estudio a realizarse en el area de cuidados intensivos, beneficiara
generando informacion que pueda servir como linea de base para mejoras
subsecuentes en el cuidado de enfermeria preventivo para las lesiones por presion
(37).

Principio de no maleficencia
En el desarrollo de la presente investigacion no se realizara ningun procedimiento que

implique riesgo o dafio a la salud de los participantes (37).
Principio de justicia

Todos los patrticipantes recibirdn la misma informacion del estudio y seran tratados con

respeto (37).
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lll. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

3.1 Cronograma de Actividades

ACTIVIDADES

2022

FEBRERO

MARZO

ABRIL

MAYO

JUNIO

1

2

3

4

Identificacion del problema

Efectuacion de la introduccion

Realizaciéon de la situacion

problematica

Blsqueda de los antecedentes

Plasmacion de la justificacion

Realizacion del objetivo general

Establecimiento de material y
método de investigacion

Precisar la poblacion y la

muestra

Fijacion de la técnica e

instrumentos a aplicar.

Defensa de principios bioéticos

aplicados en el estudio
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Preparacion de los métodos de

andlisis de informacion

Fabricacion de documentos
administrativos para iniciar el

estudio

Manufacturacion de anexos

Informe de indice de similitud
(Turnitin)

Aprobacioén del proyecto

Redaccién del informe final

Defensa del estudio
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3.1 Cronograma de Actividades

2022 TOTAL
MATERIALES
Ene-Feb Marzo Abr-May Junio S/.
Equipos
1 disco dura 500 500
externo
1 médem 30 30
Utiles de
escritorio
Lapiceros 3 3
Hojas bond A4 100 10
Material
Bibliografico
Libros/ ebook 60 60 10 130
Fotocopias 30 30 10 10 80
Impresiones 50 10 30 90
Espiralado 7 10 10 27
Otros
Internet 50 50 50 50 200
Movilidad 50 20 20 20 110
Alimentos 50 10 60
Llamadas 50 20 10 80
Recursos
Humanos
Digitadora 100 100
Imprevistos* 100 100 200
TOTAL 1480 320 100 210 2200
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Anexo A. Matriz de Operacionalizacion

TIPO DE
VARIABLE CRITERIOS
SEGUN SU DEFINICION DEFINICION PARA
VARIABLE NATURALEZA'Y CONCEPTUAL OPERACIONAL DIMENSIONES INDICADORES ASIGNAR
ESCALA DE VALORES
MEDICION
Riesgo de | Tipo de variable | Es la| Es la amenaza | Estado fisico | e Bueno Informacion
lesiones por | segln su | vulnerabilidad gue presenta el | general e Regular obtenida del
presion naturaleza: que presenta el | paciente a o Malo paciente y/o
paciente a | desencadenar e Muy malo del personal
Cualitativa desarrollar una lesibn o de
lesiones por | varias lesiones | Estadomental | e Alerta enfermeria a
presioén (23). por presién * Apatico cargo y/o
mientras se e Confuso registrado en
Escala de encuentra e Comatoso la historia
medicion: internado en la clinica.
. . e Deambula
Nominal unidad de
. e Camina con ayuda
cuidados Actividad d
intensivos  del * Sentado
hospital e Encamado
Augusto B « Total
Movilidad

e Disminuida
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Hernandez e Limitada
Mendoza (24). o Inmovil
¢ Ninguna
) ) e Ocasional
Incontinencia
¢ Urinaria o fecal
¢ Urinaria y fecal
Cuidados de | Tipo de variable | Sonlas acciones | Son cuidados e Valoracion de la piel
enfermeria segun Su | que realiza la | autbnomos 0 . e Proteccion de la piel
preventivos a | naturaleza: enfermera  de | colaborativos que C.wdados dela e Control del peso
lesiones  por manera realiza el personal Piel e Educacién a la familia
presion Cualitativa preventiva o de | de enfermeria « Registro de actividades
control hacia las | para prevenir o
lesiones por | controlar el e Movilizacion programada
presion que | desarrollo de | Movilizacion ¢ Movilizacién a demanda
Escala de | presenta el | lesiones por * Ejercicios
medicién: paciente (25). presion en los
Nominal pacientes que son e Bafio
atendidos en la | « Tendido de cama
UCI del Hospital Higiene y ¢ Uso de crema hidratante
confort

Augusto
Hernandez
Mendoza (26).

e Masajes

e Proteccion contra humedad
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ANEXO B.

Escala de Norton para evaluar el riesgo a lesiones por presion

ESTADO
FiSICO
GENERAL

Bueno
Regular
Malo
Muy Malo

- N W M

ESTADO
MENTAL

Aleria

Apdatico

Confuso

Estuporoso y Comatoso

- N W A

l MOVILIDAD

Total
Disminuida
Muy limitada
Inmévil

- N W A

| AcTvibAD

Ambulante
Camina con ayuda
Sentado
Encamado

- N WA

J NCONTINENCIA

Ninguna
Ocasional
Urinaria o Fecal
Urinaria y Fecal

- N WA

RESULTADO =

Valor Riesgo
5a9 muy alto
10a12 alto
13a 14 medio
Mas de 14 | minimo o no riesgo
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Lista de chequeo para evaluar cuidados de enfermeria preventivos a las

lesiones por presion

Datos generales

1.
2.
3.

Edad: .....anos
SexooM( ) F( )

Tiempo de servicic en la unidad

a. =lano b.1a5 ancs c.Ba10anos  d =10 ancs

Tipo de capacitacion recibida en relacion a las lesiones por presion

a. De la institucion b. extra institucional c. autedidacta d. ninguna

ITEMS

3l

NO

0B85

Cuidados a nivel piel

|dentifica pacientes con riesgo a LPP

Observa y valora zonas de presion en el turno

Protege zonas sensibles a LPP

Realiza control del peso de manera periodica

Brinda orientacion a la familia

O | LR | o | G | P | =

Registra las actividades realizadas a los
pacientes en relacion a la LPP

Cuidados a nivel de movilizacion

Realiza cambios de postura programados

== |

Realiza cambios de postura a demanda o
esporadicos

Planifica y ejecuta ejercicios pasivos y/o activos
de miembros supericres v miembros inferiores
yio de acuerdo al requerimiento

Cuidados a nivel Higiene y confort

10

Valora al paciente durante el bano

11

Supervisa el bano de esponja la paciente

12

Evallla el tendido de ropa de cama evitando
pliegues

13

Aplica cremas o lociones hidratantes

14

=& realizan masajes en las zonas susceptibles a
la lesion

15

Protege de la humedad en la zona peri anal
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2UMA

Hniv:ris”i%od
arla Auxilladera  ANEXO C: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN LA
INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Maria Auxiliadora

: Hospital Augusto Hernandez Mendoza.
Investigador: Evelym Flores Raymondi
Introduccion: el participante debera de completar el cuestionario

Titulo del proyecto: Riesgo y cuidado de enfermeria preventivo de lesion por
presion en usuarios de la unidad de cuidados intensivos del Hospital Augusto

Hernandez Mendoza, Ica - 2022

Justificacién del estudio: La presente investigacion se fundamenta en generar
un nuevo conocimiento, por estas razones es de importancia la recoleccion de
datos para que con los resultados se pueda tomar medidas necesarias para la

mejora en el cuidado de enfermeria.

Metodologia: Primero se obtendra el permiso del director, para posteriormente
acceder al servicio de UCI, para poder aplicar la lista de chequeo durante la labor

de enfermeria.
Molestias 0 Riesgos: La presente investigacion no tiene ningun riesgo.

Beneficio directo no existe, el beneficio es para generar informacion que

pudieran suceder o sustentar proximas investigaciones.
Costos e incentivos: los costos seran financiados por mi persona

Confidencialidad: No se le pedirda sus nombres, solo se le solicitaran datos

generales. Los resultados seran tratados de manera confidencial

Firma del participante Fecha:
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