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RESUMEN

Objetivo: identificar los factores de riesgo que puedan estar asociados al
desarrollo de Ulceras por presion en pacientes criticos admitidos en la Unidad de
Cuidados Intensivos del Centro Médico Naval Cirujano Mayor Santiago Tavara,

durante el afo 2024.

Materiales y Métodos: un estudio con enfoque cuantitativo, de corte transversal,
disefio no experimental. La poblacion y muestra sera 62 pacientes criticos de la
UCI del CMN Cirujano Mayor Santiago Tavara. La técnica sera la encuesta, y el
instrumento serd la escala de braden, la cual se compone de 6 dimensiones, con
los valores alto riesgo (12 puntos), riesgo de nivel moderado (13 a 14 puntos),
riesgo de nivel bajo (15 a 16 puntos) si son pacientes menores a 75 afos, y 15

a 18 puntos si son pacientes mayores a 75 afios de edad.

Resultados: los resultados se expondrén a través de tablas y gréficos para una
comprension mas detallada de las tendencias. Estos datos numéricos también
permitiran identificar posibles relaciones entre los factores de riesgo y la
incidencia de estas lesiones, brindando informacion valiosa para la
implementacion de acciones y estrategias preventivas efectivas en el ambito de
las UCI.

Conclusiones: Los hallazgos, podrian fortalecer la adopcién de estrategias
preventivas mas eficaces y a elevar la calidad de la atencion en las areas criticas
de salud (UCI).

Palabras clave: pacientes criticos, Ulceras por presion, factores de riesgo
(DeCYS).



ABSTRACT

Objective: identify risk factors that may be associated with the development of
pressure ulcers in critically ill patients admitted to the Intensive Care Unit of the
Cirujano Mayor Santiago Tavara Naval Medical Center, during the year 2024.

Materials and Methods: a study with a quantitative approach, cross-sectional,
non-experimental design. The population and sample will be 62 critical patients
from the ICU of the CMN Cirujano Mayor Santiago Tavara. The technique will be
the survey, and the instrument will be the Braden scale, which is made up of 6
dimensions, with the values high risk (12 points), moderate level risk (13 to 14
points), low level risk (15 to 16 points) if they are patients under 75 years of age,
and 15 to 18 points if they are patients over 75 years of age.

Results: The results will be presented through tables and graphs for a more
detailed understanding of the trends. These numerical data will also allow us to
identify possible relationships between risk factors and the incidence of these
injuries, providing valuable information for the implementation of effective

preventive actions and strategies in the ICU setting.

Conclusions: The findings could strengthen the adoption of more effective

preventive strategies and raise the quality of care in critical health areas.

Keyword: critically ill patients, pressure ulcers, risk factors (MeSH).



|. INTRODUCCION

Actualmente, las Ulceras por presion siguen siendo un desafio significativo en el
ambito de la salud, a pesar de los progresos en la atencibn médica; este
problema afecta a una gran cantidad de pacientes a nivel global, especialmente
a aquellos en estado critico en unidades de cuidados intensivos y a quienes
requieren atencion prolongada. Los pacientes que sufren de fragilidad y tienen
limitaciones en su movilidad son particularmente susceptibles. Dado lo
significativo de este desafio y la repercusién en la salud y en los servicios de

salud, resulta fundamental la investigacion de este tema (1).

De acuerdo con el informe de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) de
2023, las ulceras por presion son un elemento esencial que debe considerarse
al evaluar la seguridad del paciente en ambientes hospitalarios. La OMS sefiala
gue, en naciones desarrolladas, la incidencia de estas Ulceras oscila entre el
10% y el 17%, al mismo tiempo, se destina aproximadamente un 4% del gasto
total en atencion de salud anualmente para tratarlas. Ademas, la OMS identifica
gue los principales factores de riesgo son la falta de movimiento fisico, la friccién,

la incontinencia, el estado cognitivo y una ingesta nutricional insuficiente (2).

A nivel mundial, en Korea, durante el 2023 una investigacion fue desarrollada
con el objetivo de “Analizar los factores del paciente y las cuestiones
relacionadas con el personal de enfermeria que involucran Ulceras por presion
adquiridas en el hospital en pacientes de dos tipos de hospitales”. Obteniendo
resultados que demuestran que las Ulceras por presion adquiridas en el hospital
se vieron afectadas por el sexo del paciente, su edad, las caidas o lesiones que
haya tenido previamente, los bajos niveles de oxigeno, la posicién de forma
prolongada y el uso del bafio. Sin embargo, una de las soluciones que se dio
dentro del estudio fue la implementacion de mas horas diarias de atencién al
paciente, contribuyendo asi a la reduccién de los incidentes de uUlceras por

presion adquiridas en el hospital (3).

Por otro lado, en la Republica Islamica de Irdn, se desarroll6 una investigacion
en el ano 2020, se realizdé una investigacion donde se propuso “Investigar la

incidencia y los factores de riesgo de las Ulceras por presion relacionadas con
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dispositivos médicos en Iran”. es por ello que los resultados obtenidos nos
revelaron que al menos nueve dispositivos médicos que causaron Ulceras por
presidn, los mas comunmente reportados fueron los tubos de oxigeno nasales
en al menos, 31 pacientes, seguido de las mascarillas de oxigeno con 23
incidencias y los tubos endotraqueales en al menos 17 ocasiones. Por otro lado,
también se determinaron factores como la edad avanzada, el sexo masculino, la
duracion promedio de la estancia en hospitales como riesgosas en pacientes

hospitalizados (4).

Por otra parte, en Alemania, en el afio 2022, una investigacion fue realizada con
el objetivo de conocer cuales son los factores que influyen en la aparicién de las
Ulceras por presion, encontraron que los pacientes que mantengan un IMC <
18,5, sean de sexo masculino, que tenga una edad avanzada, padecer de
anemia, niveles de albumina baja, sufrir de diabetes, hipotension, mantener
conductas sedentarias, haber sufrido otras UPP, son mas propensos a
desarrollar UPP. Por otro lado, el conocimiento que posea los profesionales de
la salud sobre los factores de riesgo que ya se mencionaron son vitales para

garantizar una prevencion y/o tratamiento 6ptimos (5).

Sin embargo, un estudio realizado en los Estados Unidos, en el afio 2020 tuvo
como objetivo identificar qué factores contribuyen al desarrollo de las Ulceras por
presidn, es asi que sus resultados indican que pacientes que estaban
desnutridos o que tenian un mayor tiempo intraoperatorio eran mas propensos a
adquirir UPP, asi como también, la movilidad y friccion de la piel sobre la

superficie en la que se encuentre el paciente (6).

En el aspecto Latinoamericano, un estudio desarrollado en Ecuador durante el
2022, en su estudio cuyo objetivo fue “Describir los factores de riesgo asociados
al desarrollo de ulceras por presion en unidades de cuidados intensivos”. Es por
ello que los resultados indicaron, entre los principales factores se encuentran los
cambios de posicidn que se realice al paciente, que tan humectada se encuentre
la piel del paciente, el estilo de alimentacion que lleve, asi como también, la
estancia del usuario en la Unidad de Cuidados Intensivos, sin embargo, en donde
mas influye es en el conocimiento que posea el enfermero acerca de las Ulceras

por presion (7).



De igual forma, en Ecuador, durante el 2022, un estudio realizado con el objetivo
de conocer los factores que influyen en la aparicién de UPP, demostr6é en sus
resultados que los participantes de 60 afios de edad, muestran un mayor riesgo
cuando mantienen un IMC menos a 18,5kg/m2, asi como también ser varon,
pues el 60% de los participantes eran del sexo mencionado y padecian de UPP.
Por otro lado, otro factor a tomar en cuenta es el tiempo que se encontraba
internado en el area de UCI, pues al menos, el 40% de ellos habian desarrollado
Ulceras por presion. Ademas, el estudio indica que las UPP encontradas en los

pacientes sedados tenian un nivel de 2 a 4, en al menos el 20,1% de ellos (8).

Asi mismo en Ambato, Ecuador, en el afio 2023, se desarrollé un estudio que
contd con el objetivo de “ldentificar los principales factores de riesgo que influye
en la formacién de Ulceras por presion en los pacientes criticos”. Los resultados
indican que aunque el 95% de las UPP sean totalmente prevenibles, estan
siempre se desarrollan, especialmente en el area de UCI, existiendo dos tipos
de factores, los extrinsecos y los intrinsecos, estas clasificaciones abarcan
situaciones de gravedad que implican que el paciente se quede inmovilizado por

un tiempo prolongado, y que haya poco cambio de posicion (9).

Por otro lado, en Colombia durante el afio 2020, un estudio fue desarrollado con
el propésito de “Identificar los factores asociados con la aparicion de Ulceras por
presidn en pacientes hospitalizados mayores de 16 afios de edad, en el Hospital
Universitario San Ignacio (Colombia) durante 2013”. El estudio conté con 114
casos, en donde se revel6 que pacientes que tengan mas de 45 afos de edad,
son mas propensos a desarrollar Glceras por presion, seguido de pacientes que
tengan un nivel de hemoglobina por debajo de los niveles normales de acuerdo
a la edad y sexo, corren el riesgo de desarrollar UPP, asi como también el

padecer de patologias respiratorias (10).

En el &mbito Nacional, en el afio 2020, en Lima, una investigacion desarroll6 un
estudio con el propdsito de “Determinar la frecuencia de Ulceras por presion
(UPP) y los factores asociados a su presentacion, en pacientes de un hospital
nacional de Lima, Peru”. Es por ello que en sus resultados hallé que en ciertas
areas los pacientes desarrollaban mas UPP, entre ellos UCI, con un numero de
incidencias del 41.67%, seguido de cirugia general con un 16.67%, a
continuacion, medicina interna con el 9.52% de sus pacientes con Ulceras por
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presion y obstetricia con un 6.94% de pacientes con esta afeccion. El estudio
concluye que el area de UCI, es el area con mayor nimero de pacientes que
padecen de UPP (11).

De igual forma en Lima, durante el 2021, se desarroll6 una investigacion que
contd con el objetivo de “Determinar los factores de riesgo que se asocian a la
formacion de UPP, en pacientes postrados del Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrion, 2021”. Los resultados indicaron que los factores que mas influyen en la
formacién de UPP es la edad, pues el 76.6% eran mayores y padecian de
Ulceras, seguido del uso de dispositivos en un 53.3%, se consideréo a los
pacientes con anemia, ya que un 63.3% de ellos también mostré Ulceras, e
incluso enfermedades cronicas en un 83.3% de los internados, ademas se tuvo
en cuenta otros factores como la inmovilidad, la friccidbn de la piel sobre la

superficie, el nivel de humedad, el uso de sondaje y la higiene (12).

Por otro lado, en el departamento de Tarapoto, en el afio 2022, una investigacion
fue desarrollada con el propésito de “Determinar los factores asociados para el
desarrollo de Ulceras por presion (UPP) en adultos mayores de 60 afios
hospitalizados”. Dicho estudio conté con 35 participantes, donde se revel6 que
los factores intrinsecos que promueven la aparicién de UPP, son el trastorno de
conciencia, el bajo peso en relacion talla y edad, que el paciente padezca de
anemia, niveles bajos de albumina, asi como también la obesidad. Por otro lado,
los factores extrinsecos que desarrollan las UPP, se considera a la inmovilidad
gue padezca el paciente, que la cabecera de cama sea mayor a 30 grados, que
el paciente necesite usar pafal, el cambio de posicion del paciente inmovil, que

el paciente haya tenido una estancia igual o mayor a los 12 dias (13).

Sin embargo, en la provincia de Trujillo, en el afio 2019, un estudio fue realizado
con el fin de conocer cuales son los factores tanto intrinsecos como extrinsecos
gue generen UPP en pacientes del area de Cuidados Intensivos. Los resultados
indicaron que los factores intrinsecos que promueven la formacién de Ulceras
son la edad, teniendo a los pacientes mayores de 60 afios 24.5%, el sexo
masculino ya que el 24.5% padecia de las UPP, el sobrepeso, que estuvo
presente en el 16.3%, los pacientes inmoviles que desarrollaron Ulceras en el
26.5% de los casos y tener a percepcién sensorial totalmente limitada en el
26.5% de las ocasiones. Por otro lado se tiene los factores extrinsecos que
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hacen que se forme ulceras por presion, entre ellos, el tiempo de estancia en el
hospital teniendo como referencia el dia 7, en el 38.8% de los pacientes,
mantenerse humedo en el 24.5% de las situaciones, padecer de malnutricion
presente en el 24.5% de los casos, asi como también el uso de ventilacién

mecdénica, friccion de la piel y la superficie, entre otros (14)

En el afio 2020, en el hospital Cayetano Heredia de Lima, se observé que, de los
155 pacientes con UPP, el 60% sufria de mdltiples comorbilidades. Estos
pacientes eran principalmente personas de edad avanzada con estancias
prolongadas en el hospital. Se identificé que la humedad fue una causa frecuente
de desarrollo de UPP, presente en el 50% de participes, a pesar de mantener los

cuidados adecuados para prevenir la humedad (15).

En el Hospital Nacional Arzobispo Loayza de Lima, durante el afio 2021, se llevo
a cabo un estudio de investigacion para determinar las caracteristicas y la
epidemiologia de los pacientes que desarrollaron UPP en la Unidad de Cuidados
Intensivos (UCI). Los resultados destacan que el 88% de los casos se registraron
dentro de la misma unidad, y que el 45% de los afectados tenian problemas de
obesidad. Ademas, la mayor parte de Ulceras surgieron en las primeras 24 horas
de estancia, afectando al 81% de los pacientes encuestados. Asimismo, se

observo que el 91% de los pacientes sufrian de enfermedades cronicas (16).

A partir de los datos anteriores, se puede inferir que las Ulceras por presion
constituyen una preocupacion a nivel global que impacta a numerosos pacientes,
no solo en UCI, sino también a personas de tercera edad confinados en sus
hogares y en contextos médicos, lo que conlleva una hospitalizacién prolongada
y eleva el riesgo de infecciones y complicaciones potencialmente fatales. En
América Latina, donde los servicios médicos presentan un limitado acceso,
dichas lesiones pueden ser significativas. Ademas, el tratamiento de estas
lesiones aumenta la carga econdémica en el sector de la salud a nivel mundial,
latinoamericano y nacional. Dado que existen multiples factores de riesgo que
contribuyen al desarrollo de Ulceras por presion, es fundamental comprenderlos

para prevenir su aparicion.

Los factores de riesgo se definen como condiciones inherentes a la conducta, al

estilo de vida o a la interaccion con el entorno, y pueden ser tanto de origen



innato como adquirido, segun la evidencia epidemiolégica disponible. Estos
factores se asocian con problemas de salud, destacando la importancia de la

prevencion como medida fundamental (17).

En cuanto a los factores de riesgo asociados al desarrollo de las UPP, son
aguellas condiciones, circunstancias o caracteristicas individuales que aumentan
la probabilidad de que un paciente desarrolle estas lesiones en la piel. Estos
factores pueden incluir la inmovilidad, la presién prolongada sobre areas
especificas del cuerpo, la humedad, la mala nutricién, la edad avanzada, la
pérdida de sensibilidad, la enfermedad cronica, entre otros. Si se identifica estos
factores, se podria prevenir la aparicion de Ulceras por presion y mejorar la

calidad del cuidado de los pacientes en riesgo (18).

El componente de percepcidon sensorial se refiere al conjunto de procesos donde
los sentidos reciben estimulos sensoriales, 1o que permite al cerebro descifrar y
procesar los datos para generar una percepcidn consciente experiencial.
Comprende dos etapas: la sensacion y la percepcion. La sensacion implica la
captacion bioquimica de informacion del organismo y del entorno a través de
receptores sensoriales. Por otro lado, la percepcion es un proceso en el cual la

conciencia recibe, selecciona y procesa datos sensoriales (19)

Dentro del aspecto de exposicidon a la humedad, las lesiones cutaneas asociadas
a la humedad (LESCAH) son las que resultan en inflamacion y erosion de la piel
a causa de una continua exposicién a la humedad, tales como orina, heces,
sudor, asi como secreciones de fistulas. Este contacto prolongado con la

humedad puede irritar la piel y provocar la aparicién de lesiones cutaneas (20).

Ademas, al abordar la dimension de actividad dentro de la escala, se evalua la
habilidad del paciente en diversos estados; es decir si esta postrado en la cama,
si requiere una silla de ruedas debido a la incapacidad para sostenerse de pie
por si mismo, y si puede caminar distancias cortas con ayuda o si pasa la mayor
parte del dia en reposo. También se considera si el paciente puede desplazarse

de manera autbnoma fuera del entorno habitacional (21).

También, la dimension del nivel de movilidad del paciente, reconociendo un
riesgo mas alto en casos de inmovilidad completa, donde el individuo no puede

moverse sin ayuda. Ademas, se identifica un riesgo alto en casos de movilidad
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limitada. Por el contrario, se relaciona un riesgo bajo si el afectado puede

movilizarse sin necesitar ayuda (22).

De igual manera, en la dimensién de nutricién, se verifica si existe signos de
desnutricion, lo cual es fundamental para prevenir las UPP. la nutricion deficiente
si la persona ingiere liquidos de forma limitada, o sigue una dieta liquida mayor
a 5 dias. Por otro lado, el bajo riesgo se observa cuando la persona tiene una
buena alimentacion, lo que implica que pueden ingerir todas las comidas

ofrecidas, incluyendo platos con porciones de carnes y lacteos (23).

En relacion con la dimensioén de friccion y peligro, se comprende que puede
resultar en lesiones al deteriorar la piel y poner en peligro su integridad. La
existencia de espasticidad, agitacion o contracturas incrementa la friccion de
manera continua, y se evalla la posibilidad de sufrir dafios o lesiones al

considerar la ayuda que el paciente requiere para cambiar de posicion (24).

La investigacion se fundamenta en la teoria de Virginia Henderson, la cual
describe las 14 necesidades basicas en la atencion de enfermeria y la interaccién
enfermera-paciente, resaltando tres niveles de intervencion: sustituto, ayuda y
compafiia. Henderson aspiraba a promover la autonomia en la satisfaccion de
las necesidades basicas de las personas, ya sean sanas o enfermas, con el
propésito de dotarles de conocimientos que les permitieran desarrollar
habilidades, destrezas y voluntad necesarias para satisfacer sus necesidades

segun su capacidad (25).

Basandonos en lo mencionado anteriormente, podemos afirmar que este
enfoque de enfermeria esta intimamente ligado a la prevencion, al identificar los
factores contribuyentes al deterioro de la salud. Esto implica evaluar al paciente
y su entorno de manera integral. Teniendo en cuenta este modelo y empleando
la escala Braden, es posible alcanzar resultados positivos en términos de

prevencion (26).

Feijod y colaboradores (27) en el Ecuador, en el afio 2023, contd con el objetivo
de “Determinar los factores de riesgo asociados a ulceras por presion desde la
perspectiva de enfermeria”. De esta forma, es que el estudio opta por un enfoque
cuantitativo, de tipo descriptivo, teniendo de muestra a 50 enfermeros a quienes

se les aplic6 una encuesta de 24 preguntas acerca de sus conocimientos
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relacionados a las UPP. Es por ello que los resultados indicaron que existen
multiples factores de riesgo, entre ellos, la edad del paciente, la falta de
enfermeros en el area, la falta de implementacion de la escala de valoracion de
UPP, el tiempo que lleva internado el paciente y los cambios de posicién. El
estudio concluye que las Ulceras son un problema que pueden reducir la calidad
de vida de los pacientes de forma prolongada en su estadio dentro del hospital,

sin embargo, que los principales problemas a reducir son los factores de riesgo.

Garcia y colaboradores (28) en México, en el afio 2020, conté con el propdsito
de “Identificar factores de riesgo para el desarrollo de ulceras por presion (UPP)
en el agente de cuidado sometido a cirugia de columna en posicionamiento
decubito prono en un hospital de tercer nivel”. El estudio conté con enfoque
cuantitativo, prospectivo, longitudinal, estadistico y descriptivo. La muestra se
conformé de 20 pacientes a quienes se realizdé encuestas para la recoleccion de
datos. Los resultados recolectados indican que unos de los factores que
predomina es el peso y la talla, seguido de que el tiempo quirlrgico, es decir la
friccién que ocurre durante una intervencion quirdrgica, para finalizar, se observo
gue aquellos pacientes que recurren a dispositivos terapéuticos, en el 100% de
los casos desarrollan UPP. Ademas, se reveld que el 72% de los pacientes ha
desarrollado Ulceras por presion de nivel | 'y el 28% de ellos, de tipo Il. El estudio
concluye que los factores principales para el desarrollo de una UPP son el peso,
la talla, el tiempo de una cirugia, el tipo de la superficie en la que se encuentra

apoyado el paciente.

Yagual (29) en Ecuador, durante el 2023, llevo a cabo un estudio donde se
propuso como objetivo “Determinar los factores intrinsecos y extrinsecos
asociados a las ulceras por presion en adultos internados”. El estudio fue
descriptivo, cuantitativo, de corte transversal, correlacional y de disefio no
experimental. La muestra se conformé por 35 adultos, a quienes se les aplico
una encuesta que conto con distintas variables relacionadas al tema. El resultado
de dicho estudio revel6 que, dentro de los factores extrinsecos, el 82.86% de los
pacientes mantuvo una exposicion con la humedad, lo que le genero las UPP,
seguido del 65.71% quien tuvo presion sobre alguno prominencia 6sea y
desarrollo Ulceras por presion, por otra parte, el 57.14% padeci6 de estas debido

a la friccion sobre la superficie, mientras que solo el 40% de los encuestados
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desarroll6 UPP debido a una estancia prolongada. El estudio concluye que tanto
los factores intrinsecos como extrinsecos guardan relacion en la generacion de

UPP, y que estos son completamente prevenibles.

Lazarinos (30) en su estudio realizado en Lima, durante el 2021, desarrollé una
investigacion cuyo objetivo fue “Determinar de qué manera los factores de riesgo
estéa relacionados a las Ulceras por presion en pacientes adultos mayores de los
servicios de medicina interna y UCIN del hospital Cayetano Heredia entre enero
- diciembre del 2020”. Por esta razén el estudio conté con un enfoque
cuantitativo, no experimental, descriptivo y de corte transversal. En donde se
contd con la participacion de 155 pacientes, a quienes se analizé las historias
clinicas y se revisaron los datos. Los resultados indicaron que al menos el 60%
padecian de Ulceras en un estadio nivel |, y como factor de riesgo, se hall6 que
aguellos que llevaban entre 5 a 24 dias internados, eran propensos a desarrollar
UPP, por otra parte, se encontré que el 50% de los pacientes con ulceras la
habian desarrollado debido a la humedad excesiva, de igual forma, mas del 50%
de los pacientes con ulceras, no habia sido diagnosticado a tiempo, a pesar de
la presencia diaria de la enfermera. En conclusion, el estudio indica que los
principales factores que influyen en el desarrollo de una UPP son la nutricién, la
edad, el tiempo en el hospital y el nivel de conocimientos del personal de
enfermeria y su capacidad para diagnosticar.

Mori (31) en Lambayeque, Peru, desarrollé una investigacion en el afio 2020,
donde se propuso “Determinar los factores de riesgo asociados a la formacion
de Ulceras por presion en pacientes criticos en la UCI del Hospital II- 2 Tarapoto”.
Bajo un enfoque cuantitativo, descriptivo, transversal. Por otra parte, la muestra
se conformé por 20 pacientes, a quienes se aplico la técnica de la observacion,
y una lista de cotejo, desarrollada por expertos. Los resultados revelaron que el
95% de los apacientes desarrollaba UPP debido a la inmovilidad, otro factor a
tener en cuenta, fue la edad, pues adultos mayores de 60 afios, el 80% de ellos
también padecia de Ulceras por presién. Otro factor que menciona el estudio es
el estadio del paciente y su prolongacioén, pues el 95% de los usuarios lleva mas
de 48 horas dentro del hospital interno, asi como también el uso de
vasopresores, inotropicos y sedantes, pues el 70% de los pacientes que

recurrian a la aplicacion de estos, padecian de UPP. El estudio concluy6 que los
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factores principales son la edad, la nutricion que llevan, el tiempo que llevan
internos, el uso de sedantes y vasopresores, ademas que estos factores guardan

relacion.

Gonzales (32) en Lima, durante el 2021, elabor6 una investigacion con el objetivo
de “Determinar factores de riesgos asociados a ulceras por presion”. La
investigacion fue aplicada, correlacional, retrospectiva, cuantitativa. Contando
con la participacion de 60 pacientes a quienes se analiz6 su historial clinico. El
instrumento que se utilizé fue una ficha de recoleccién de datos. Los resultados
indicaron dos tipos de factores, por una parte, los intrinsecos que abarcaron
aspectos como la edad, el sexo, la inmovilidad del paciente, el nivel de nutricion,
el estado de conciencia en el que se encuentran, el nivel de dependencia. Por
otra parte, tenemos los factores extrinsecos, que involucran aspectos como el
tiempo de estadio en el hospital del paciente, los cambios de postura la higiene
corporal, los masajes, la localizaciéon de las Ulceras, entre otros. El estudio
concluye que ambos factores, tanto intrinsecos como extrinsecos guardan una

relacion significativa al momento de desarrollar UPP.

De acuerdo con lo expuesto, es importante, investigar los factores de riesgo y la
prevencion de Ulceras por presion en las unidades de cuidados intensivos, para
la temprana identificacion de estos factores de riesgo, ya que esto permite
elaborar un plan de cuidado centrados en la prevencion, logrando un impacto
relevante en la recuperacion y calidad de vida de los pacientes. La prevencion
de Ulceras por presion es esencial en la atencion médica critica. Ademas, es
importante porque ofrece informacion relevante para los enfermeros al identificar
las causas de aparicion de las UPP, permitiéndoles trabajar en la prevencion y

abordar areas desconocidas para brindar cuidados de calidad en las UCI.

La justificacion tedrica se fundamenta en la teoria de las 14 necesidades basicas
desarrollada por Virginia Henderson, lo que ayuda a entender el comportamiento
de la variable. En la investigacion, se seguira rigurosamente los pasos del
método cientifico, para lograr la comprension de los factores de riesgo ayudara
a implementar estrategias preventivas mas efectivas y mejorar la calidad de

atenciéon en la UCI.
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En cuanto a la justificacion practica del estudio, es que proporcionara recursos y
consejos practicos al personal de enfermeria en la prevencion y tratamiento de
estas lesiones. La comprension los factores de riesgo especificos que aumentan
la probabilidad de que los pacientes desarrollen UPP, los enfermeros en la UCI
podran implementar estrategias preventivas eficaces y personalizadas. Esto no
solo ayuda a evitar las Ulceras por presion, sino que también mejora la calidad

de atencion y el bienestar del paciente.

La justificacion metodoldgica este estudio resalta la importancia de emplear
herramientas adecuadas para la recoleccion y andlisis precisos de datos. Una
metodologia apropiada asegura la fiabilidad de los hallazgos. Este enfoque
contribuye significativamente a mejorar la atencién en la UCI al proporcionar
informacion precisa y confiable sobre las mejores practicas para prevenir las

Ulceras por presion y promover la salud del paciente.

Finalmente, el objetivo del estudio es, identificar los factores de riesgo que
puedan estar asociados al desarrollo de Ulceras por presion en pacientes criticos
admitidos en la Unidad de Cuidados Intensivos del Centro Médico Naval Cirujano

Mayor Santiago Tavara, durante el afio 2024.
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ll. MATERIALES Y METODOS

2.1 ENFOQUE Y DISENO DE INVESTIGACION

El analisis se llevar4d a cabo utilizando un enfoque cuantitativo, ya que se
presentaran una serie de resultados a través del procesamiento de datos
estadisticos. En cuanto al disefio, se empleara el no experimental, el cual busca
prevenir cualquier manipulacion por parte del investigador en el objeto de
estudio, asimismo tendra un disefio de estudio transversal, ya que se recolectara
datos en un Unico punto temporal. Se enfocara en realizar una descripcidon
detallada y un andlisis exhaustivo, centrdndose en la caracterizacion del

fendmeno investigado (33).

2.2 POBLACION, MUESTRA Y MUESTREO

La poblacién para ser estudiada, estard compuesta por todos los pacientes
criticos que ingresan a la UCI del Centro Médico Naval Cirujano Mayor Santiago
Tavara; en concreto los pacientes criticos que ingresaron a la UCI, durante los
meses de enero y febrero de 2024. El informe de la oficina de estadistica del
CMN, informa que en la UCI hay exactamente 62 pacientes en estado critico.

Para la eleccion de los participantes, se tendra en cuenta los siguientes criterios:

Criterios de inclusién

Individuos criticamente enfermos admitidos en la Unidad de Cuidados Intensivos
del Centro Médico Naval Cirujano Mayor Santiago Tavara.

Pacientes en la UCI que presenten un riesgo de desarrollar Ulceras por presion.
Adultos >18 afios, sin distincién de género o situacién socioeconémica.
Consentimiento informado firmado por el paciente o su representante legal.
Criterios de exclusion

Pacientes con un deterioro cognitivo grave.

Individuos que ingresen a la UCI por razones distintas.

Pacientes o familiares que no otorguen consentimiento informado.

Muestra y muestreo:
La muestra se constituird por la poblacion total que cumpla con los criterios de
inclusion y exclusién para el estudio, lo que se denomina una muestra censal. El

tipo de muestreo que se utilizard es probabilistico, o que implica que los
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resultados pueden generalizarse a toda la poblacion total. En este caso, la

poblacion es finita (34).

2.3 VARIABLES DE INVESTIGACION

La variable es "Factores de riesgo asociados al desarrollo de Ulceras por
presion”.

En cuanto a su naturaleza, se trata de una variable cualitativa.

En relacion con su escala de medicion, se considera ordinal.

Definicion conceptual:

Los factores de riesgo asociados al desarrollo de Ulceras por presién, se
definen como condiciones inherentes a la conducta, al estilo de vida o a la
interaccion con el entorno, y pueden ser tanto de origen innato como adquirido,

segun la evidencia epidemiolégica disponible (17).

Definicién operacional: son las condiciones inherentes a la conducta, al estilo
de vida o a la interaccidn con el entorno, ya sea de origen innato como adquirido,
de los pacientes criticos ingresados a la Unidad de Cuidados Intensivos del
Centro Médico Naval Cirujano Mayor Santiago Tévara. Dicha variable sera
medida con la utilizacion de la escala Braden la cual consta de 6 dimensiones.

2.4 TECNICA DE INSTRUMENTO DE MEDICION

2.4.1. Técnica de recoleccion de datos

La observacién se utilizara como técnica de estudio, para recopilar los datos,
puesto que se realizara un registro validado, sistematico y fiable del
comportamiento de los factores de riesgo asociados a las UPP, asimismo se

distingue por ser un proceso cientifico intencionado (35).

2.4.2. Instrumento de recolecciéon de datos:

Se emplearé la escala de Braden como instrumento para recopilar datos y medir
la variable principal, "factores de riesgo asociado al desarrollo de UPP". Este
instrumento fue desarrollado por Barbara Braden y Nancy Bergstrom en los
Estados Unidos en 1985 (36). La escala de Braden consta de un esquema
conceptual estructurado y relacionado con la informacién necesaria para la
prevencion de UPP; sus dimensione son: percepcion sensorial, exposicion de la
piel a la humedad, actividad fisica, movilidad, nutricion y roce. Segun su

puntuacion el nivel de riesgo es:
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Para pacientes menores de 75 afos, se considera un puntaje alto si es de 12 0
mas, moderado si esta entre 13 y 14, y bajo si oscila entre 15y 16. En el caso
de pacientes de 75 afios 0 mas, se clasifica como alto si alcanza 15 o mas

puntos, moderado si esta entre 15y 18 puntos.

Validez y confiabilidad del instrumento

En Lima-Perq, La escala Braden, fue validad por Contreras (37), En un estudio
observacional retrospectivo realizado en 2017, se encontré6 que la escala
utilizada tiene una alta validez predictiva para identificar de forma efectiva el
riesgo de desarrollar lesiones por presion. Esta escala demostré una sensibilidad
mayor al 80%, una especificidad mayor al 70%, un valor de prediccidén positiva
gue excede el 50%, y un valor predictivo negativo también mayor del 50%. Por
lo tanto, la escala de Braden sobresale como instrumento con el mejor poder de

prediccion para detectar el riesgo de sufrir UPP.

2.5 PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

2.5.1 Autorizacién y coordinaciones previas para larecoleccion de datos
La recoleccion de datos iniciara con la Universidad Maria Auxiliadora enviando
una solicitud de autorizacion al Centro Médico Naval Cirujano Mayor Santiago
Tavara, incluyendo una copia dirigida al comité de ética e investigacion. Ademas,
se realizaran las coordinaciones administrativas para que la investigadora pueda
coordinar con la direccion de la unidad de Cuidados Intensivos y planificar la
aplicacion del instrumento de acuerdo con el cronograma de investigacion

establecido.

2.5.2 aplicacion de instrumento de recoleccion de datos

Respecto a la recoleccion de datos, el instrumento se aplicara durante el mes de
marzo de 2024, en una sola ocasion, a los pacientes criticos y con riesgo de
sufrir UPP ingresados a la UCI del hospital durante los meses de enero y febrero
de 2024. Cada llenado de ficha tomara un tiempo aproximado de entre 35y 45
minutos. Ademas, se tomara en cuenta las medidas de bioseguridad

correspondientes.

2.6 METODO DE ANALISIS ESTADISTICO
El método de analisis estadistico descriptivo comprendera el calculo de medidas

como la media, la mediana, la desviacion estandar y la frecuencia para resumir
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y representar los datos. El analisis de estos consistira en identificar las posibles
relaciones entre los factores de riesgo y la aparicién de Ulceras por presion, lo
cual servira para la implementacion de estrategias preventivas en la UCI. Los
resultados seran presentados mediante tablas y graficos que faciliten la
comprension tendencias y patrones relacionados con los factores de riesgo de
UPP en pacientes de UCI.

2.7 ASPECTOS ETICOS
Se asegurara la confidencialidad del proceso investigativo. Ademas, se tendra

en cuenta los principios relacionados con la ética y la conducta humana (38).

Principio de autonomia:

Este principio resalta el respeto a la persona y asegura que la decisién de
participar en el estudio sea de manera voluntaria (39). En este sentido, el
instrumento, no se aplicard a personas que estén bajo efectos de sedacion y
analgesia. Ademas, se ofrecera a los familiares un formulario de consentimiento

informado y se respetara su eleccion de aceptar o rechazar la participacion.
Principio de la Beneficencia:

La beneficencia, busca encontrar posibles beneficios que la participacion en el
estudio pueda aportar a la persona bajo sedaciéon y analgesia (40). Por ello, los
resultados del estudio, seran notificados a la institucion, con el propaésito de llevar

a cabo acciones orientadas a la prevencion de las lesiones por presién en la UCI.

Principio de no maleficencia:
El enfoque se centra en evitar causar dafio y en reducir al minimo los riesgos de
dafio a la persona (41). Se comunicara que ningun participante estara expuesto

a riesgos fisicos, ni emocionales.

Principio de justicia:

Dentro de la investigacion, se hace énfasis en la imparcialidad y la equidad, lo
gue implica tratar a todos los participantes de manera justa y sin prejuicios (42).
Todos los participantes recibiran un trato igualitario, sin discriminacion ni

disparidad.
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[Il. CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES

ACTIVIDADES

SEM1

ENERO

SEM2 SEM3 SEM4

SEM1

ANO 2024

FEBRERO

SEM2 SEM3 SEM4

SEM1

MARZO

SEM2 SEM3 SEM4

SEM1

ABRIL

SEM2 SEM3 SEM4

Reconocimiento del problema
Investigacion de literatura pertinente al tema

Elaboracion de la primera parte de la introduccion:
"Descripcion del problema, marco tedrico y antecedentes"
Desarrollo de la segunda parte de la introduccion,
destacando la relevancia y justificacion de la investigaciéon
Establecimiento y declaracion de los objetivos

Redaccién de la seccién de métodos y materiales,
enfocandose en el disefio de la investigacion
Especificacion del apartado "Poblacién, muestra y técnica
de muestreo".

Descripcién de las herramientas y métodos para la
recoleccion de datos.

Definicion de la poblacion, muestra y técnicas de muestreo

Detalle de los métodos para analizar la informacion
recopilada

Planificacion del presupuesto y asignacién de recursos
humanos, incluidos en los aspectos administrativos del
estudio

Organizacion y anexion de los documentos adicionales al
estudio

Evaluacion de originalidad mediante la herramienta
"Turnitin”

Presentacion y obtencion de aprobacion para el proyecto

Defensa y justificacion del proyecto ante el comité

X
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3.2 Recursos financieros

2024 TOTAL
MATERIALES
Enero Febrero Marzo Abril SI.
Equipos 2100,00
1 laptop 1980,00 1980,00
Memoria USB 120,00 120,00
Material de escritorio 45,00
Boligrafos 25,00 25,00
Papel bond A4 20,00 20,00
Materiales Bibliograficos 190,00
Libros 90,00 90,00
Fotocopias e impresiones 50,00 50,00
Espiralado 50,00 50,00
Gastos por movilidad y 337,00
otros
Movilidad 63,00 120,00 183,00
Viaticos 70,00 60,00 130,00
Comunicacion 12,00 12,00 24,00
Recursos Humanos 350,00
Asesoria estadistica 350,00 350,00
Otros gastos 90,00 90,00
TOTAL 1980,00 210,00 145,00 777,00 3112,00
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ANEXO A. OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

Tipo y escala

DEFINICION

DEFINICION

CRITERIOS PARA ASIGNAR

VARIABLE P SONEEAL CSERACTENAL DIMENSIONES INDICADORES VALOR FINAL Y
Completamente limitada
» ) Muy limitada
son aquellas Percepcién sensorial - —
condiciones, Ligeramente limitada
i i - Sin limitaciones i6
Clrcunst&,ln(.:las 0 <on las condiciones ‘ Alto riesgo Puniuigg?stotal
.Car.a(.:terlstlcas circunstancias o Constantemente himeda :
individuales aue  caracteristicas Exposicion a la A menudo Himeda
Segan el ~ aumentan 2" individuales que humedad Ocasionalmente himeda
tipo de probabilidad de. que aumentan la Raramente hiimeda
estudlo, un paCIente probabllldad de que
responde a desarrolle estas | - Encamado/a
Factores de ser: : : 0s pacientes :
: : lesiones en la piel. . ficos ingresados a . En silla
riesgo E ¢ 9 Actividad -
: A stos actores la Unidad de Deambula ocasionalmente

asociados al ~ cvaitatva o ien inclir la :

d o d f . Cuidados Intensivos Deambula frecuentemente Riesgo Puntuacion total
E—:'sarro o de |nmqY|I|dad, I dla del CMN Cirujano Completamente inmévil Moderado 13 - 14pts
Ulceras por presion — prolongada  yayor, desarrolle Muy limitada

presion nESefj?cl?é?f sobre areas  estas lesiones en la Movilidad . —
. especificas del piel. Dicha variable Ligeramente limitada
cuerpo, la humedad, <o 4 medida con la Sin limitaciones
Ordinal '@ mala nutricion, 1a i acion de la Muy pobre
dad avanzada, la i ; i
edad ' escala Braden la Probablemente inadecuada Riesgo bajo puntuacién
pérdida de  cyal consta de 6 Nutricion P total
sensibilidad, - a dimensiones . . 15 — 16pts, si menor de 75
enfermedad cronica, Excelente Riesgo Bajo 'afios
entre otros (18). Problema

Roce y Peligro de
lesion

Problema potencial

No existe problema aparente

15 — 18pts si mayor o igual
de 75 afios.




ANEXO B. INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Cadigo del paciente:

Escala Braden.

Sexo:M F Edad:
Fecha de ingreso:
Peso: Talla:

1 fecha de aplicacion del instrumento:

242 fecha de aplicacién del instrumento:

Alto riesgo: puntuacion total: <12
puntos

Riesgo moderado: puntuacion total
13 a 14 puntos

Riesgo bajo: puntuacion total
15 a 16 puntos, si menor de 75 afios;
15 a 18 puntos, si mayor o igual a 75 afios

Percepcidn
Sensorial

Exposicién ala

Completamente limitada

Constantemente himda

Muy limitada

A menudo himeda

humedad
Actividad Encamado/a En silla
Movilidad Completamente inmovil Muy limitada
- Probablemente
Nutricion Muy pobre )
yp inadecuada
Roce y Peligro de Problema Problema potencial

lesiones

Ligeramente limitadada

Ocasionalmente himeda

Deambula
ocasionalmente

Ligeramente limitadada

Adecuada

Sin limitaciones

Raramente hiimeda

Deambula
frecuentemente

Sin limitaciones

Excelente

No existe problema
aparente




ANEXO C. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO ) )
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: “FACTORES DE RIESGO ASOCIADOS AL DESARROLLO DE
ULCERAS POR PRESION EN PACIENTES CRITICOS DE LA UNIDAD DE
CUIDADOS INTENSIVOS DEL CENTRO MEDICO NAVAL CIRUJANO MAYOR
SANTIAGO TAVARA - LIMA, 2024”.

Nombre del investigador principal: LIC. FERNANDEZ MORE, BEATRIZ KARINA.

Propdsito del estudio: identificar los factores de riesgo que puedan estar
asociados al desarrollo de Ulceras por presion en pacientes criticos admitidos en
la Unidad de Cuidados Intensivos del Centro Médico Naval Cirujano Mayor
Santiago Tavara, durante el afio 2024.

Beneficios por participar: tendra la posibilidad de conocer las actividades e
intervenciones de enfermerias realizadas para la prevencion de las lesiones por
presion y los resultados obtenidos al culminar el estudio.

Inconvenientes y riesgos: No habrd riesgos, Unicamente se aplicara el
instrumento de recoleccion de datos.

Costo por participar: No representara ningun costo para los participantes.

Confidencialidad: La informacion personal de los participantes no sera
divulgada, solo el investigador principal conocera dicha informacion antes,
durante y después de la investigacion.

Renuncia: Tendra pleno derecho de retirarse del estudio en el momento en que
lo desee sin acarrearle perdidas o sanciones de ninguna naturaleza.

Consultas posteriores: De poseer preguntas o dudas relacionadas al estudio
de la investigacion puede llamar al investigador principal: Lic. FERNANDEZ
MORE, BEATRIZ KARINA, namero telefénico: 948 601 399.

Contacto con el Comité de Etica: En caso de dudas en relacion con sus
derechos o si por el contrario piensa que ha habido vulnerabilidad de sus
derechos puede contactar al comité de ética de la universidad Maria Auxiliadora.

Participacion voluntaria: Se reitera que la participacion al estudio es
plenamente voluntaria, sin impedimentos de retirarse si asi lo considera
oportuno.



DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro haber leido y comprendido, no he tenido coaccion ni he sido
influenciada/o a participar o mantener continuidad en el estudio y se han
respondido adecuadamente todas las interrogantes que he tenido. Por lo tanto,

acepto participar de una forma voluntaria en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital
N° de DNI:
NP de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp
Correo electronico
Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
N° teléfono movil

Nombre y apellidos del responsable de Firma
encuestador

N° de DNI
Ne° teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes Firma o huella digital
iletrados
Nombre y apellido:
DNI:
Teléfono:
*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante



