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Resumen

La presente investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion que
existe entre el nivel de conocimiento y las préacticas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima
—2021.

Presenta una metodologia de tipo aplicada, siendo su disefio no
experimental, descriptivo correlacional. La poblacion muestral estuvo
conformada por 45 profesionales de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora. Como técnica se utilizé la encuesta, siendo los instrumentos
utilizados para la recoleccién de datos un cuestionario sobre nivel de
conocimientos de Ulceras por presion y otro cuestionario sobre practicas
preventivas de Ulceras por presion. Los resultados evidenciaron que el
17.78% presenta un nivel de conocimiento bajo, el 51.11% medio y el
31.11% alto; para la variable practicas preventivas fue malo en un 24.44%,

fue regular en un 46.67% y fue bueno en un 28.89%.

Finalmente se logra concluir que existe una relacion directa entre el nivel
de conocimiento y las practicas preventivas de Ulceras por presion del
personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021;
habiéndose obtenido un valor de correlacion de 0.654, con un valor de

significancia de p=0.000.

Palabras claves: Conocimiento, practicas preventivas, Ulcera por presion.



Abstract

This research aimed to determine the relationship between the level of
knowledge and preventive practices of pressure ulcers of nursing personnel

of the Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

Presenting a methodology of applied type, being its non-experimental
design, correlal descriptive. The sample population consisted of 45 nursing
professionals from the Maria Auxiliadora Hospital; the survey was used as
a technique, with the tools used for data collection being a questionnaire on
the level of knowledge of pressure ulcers and another questionnaire on
preventive practices of pressure ulcers. Results showed that 17.78% have
a low level of knowledge, 51.11% average and 31.11% high; for the variable
preventive practices was bad at 24.44%, 46.67% is regular and 28.89%
good.

Finally, it is possible to conclude that there is a direct link between the level
of knowledge and preventive practices of pressure ulcers of the nurses of
the Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021; having obtained a correlation

value of 0.654, with a significance value of p-0.000.

Key words: Knowledge, preventive practices, pressure ulcer.
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I.  INTRODUCCION

Las Ulceras por presion son lesiones en la piel que se produce cuando el
paciente ha estado en una sola posicion durante mucho tiempo que
mayormente se da en la zona con altas prominencias 6seas; como los
codos, talones y otros, donde se produce un bloqueo del flujo sanguineo,
igualmente pueden perjudicar el diagnostico del paciente incrementando la
posibilidad de complicaciones, es por ello que dichas lesiones en la piel
alargan el tiempo hospitalario, generando un impacto negativo en el
paciente hospitalizado, elevando los costos por la atencion. Ello constituye
también un problema de salud publica y es considerado un indicador de
atencién negativa en la calidad del cuidado del paciente. Asimismo, esto se
puede prevenir a través de medidas preventivas, en la cual el profesional
de enfermeria debe ejecutar. Por esa razon es indispensable obtener mas
conocimiento y practicas adecuadas. Lo real es que en el trabajo del
profesional de enfermeria estas tareas se dificultan, ya que se tiene que
atender a mas pacientes de lo que es recomendando en cuanto a la

proporcion enfermera-paciente.

Cabe mencionar que cuando se instaura la Ulcera por presion, puede
generar un impacto muy relevante en el paciente, complicandolo, e incluso
lograr que fracase en el tratamiento. En general, la Ulcera por presiéon (UPP)
no guarda relacion con la enfermedad que presente el paciente, ya que
afecta mayormente a su evolucion y calidad de vida del paciente.?
Asimismo, de manera social estas pueden producir deterioro en la calidad
de vida del paciente. Por otra parte, tiene un impacto en el aspecto fisico,
psicolégico y econdémico, logrando disminuir la esperanza de vida del
paciente si se complica.

Por otro lado, la familia se puede ver afectada debido a la carga de trabajo
gue genera a los cuidadores. Incluso hasta en los sistemas sanitarios llegan
a generar un gran impacto, por el tratamiento que esto genera, logrando un
costo elevado.?

Es por ello, que a través del presente estudio se busca determinar la

relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las practicas
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preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria del Hospital
Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

Desde el punto de vista formal, el presente trabajo de investigacion se
elabor6 de acuerdo al esquema basico vigente de la institucion, el cual tiene
las siguientes partes:

En el capitulo I, se encuentra la introduccién del presente proyecto de
investigacion.

Capitulo 1l. Planteamiento del problema de investigacion; este acapite
plasma la descripcion del problema de investigacion, la pregunta de
investigacion general y especificos, la formulacion de objetivos y finalmente
la justificacidon y la importancia.

Capitulo Ill. Marco tedrico; se expone de manera sistematica aspectos
relacionados con los antecedentes de estudio, asi como las bases tedricas
y el marco conceptual.

Capitulo IV. Metodologia; en este acapite se hace referencia el tipo y disefio
de investigacion utilizado; también se plasmara la hipétesis general como
especificas; variables, operacionalizacion de variables, la poblacion,
muestra, las técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, las técnicas
de procesamiento de los datos.

Finalmente se considera en el capitulo V, los resultados. Y en el capitulo
VI, el andlisis de los resultados, asi como las conclusiones,

recomendaciones y anexos.

Los autores.
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2.1.

.  PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcion del problema

Las ulceras por presion son lesiones que se producen en la piel por
una exposicion prolongada de friccibn y por estar en una sola
posicion que mayormente se da en pacientes que tienen poca o nula
movilidad. El cuidado que le brinda la enfermera, debe incluir la
prevencion de las Ulceras por presion, movilizando y cambiandoles
de posicién al paciente cada dos horas, pero esto requiere que el
profesional de enfermeria tenga los conocimientos y practicas
necesarios para una mejor prevencion y asi evitar la aparicion de las
Ulceras por presion (UPP) que son un riesgo para la salud del
paciente. Asimismo, segun la literatura revisada, estas condiciones
se dan muy a menudo por la falta de personal capacitado y por la
demanda de pacientes de las que se encarga el profesional de
enfermeria que muchas veces ofrece un servicio en cantidad y no en

calidad como deberia ser.

Dentro del mismo contexto se menciona que las UPP, hoy en dia
representan una problematica en el ambito de la salud, generando
un impacto en el sistema sanitario, las cuales se van incrementando
a nivel mundial. Las Ulceras por presion se relacionan con un
caracter iatrogénico y por tal motivo su presencia puede ser
prevenida con una idénea planificacion y organizacion por parte de
los centros de salud, incrementando con ello los indicadores en la
calidad.®

En el mundo, la tasa de Ulceras por presion (UPP) en hospitales tiene
una variacion entre el 5.1% vy el 28.3%, Japdn tiene un 5.1%, Espafa
con un 8%, Italia con un 8.3%, Estados Unidos con un 15%, Paises
Bajos con un 23.1 % y Canada con un 26%.4

Dentro del mismo contexto también se observa en un estudio
realizado en Jordania, se encontré que existe una brecha entre el

conocimiento y la implementacion del tratamiento de las Ulceras por
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presibn donde encontré6 que el 74.5% de profesionales de
enfermeria presentaban conocimientos sobre prevencion de UPP
pero solo el 49.2% lo aplicaba; asimismo el 72.6% de los
encuestados tenia conocimientos sobre el tratamiento de UPP pero
solo el 44.9% lo implementd. Por lo que se evidencio que existe la
necesidad de desarrollar programas de formacion para mejorar el
conocimiento insuficiente del enfermero y, por tanto, las practicas
clinicas sobre prevencion y tratamiento de UPP.5

Por otro lado, a nivel de Latinoameérica en un articulo aplicado en un
Hospital de Seguridad Social de México se menciona que en algunos
casos de presencia UPP pueden ser evitables, lo cual es un hecho
gue nos hace reflexionar sobre aquellos factores que provocan dicha
aparicién causando lesiones en la piel, es por ello la importancia del
cuidado que brinda el profesional de salud ante la atencion del
paciente, puesto que dichas lesiones son el resultado de las
intervenciones realizadas, las cuales incluyen las medidas
preventivas y el tratamiento que se le aplique ante la aparicién de
estas lesiones. Es por lo que se hallé6 que un 53.78% mostré un
conocimiento bajo hacia las medidas de prevencion de las Ulceras
por presion; encontrdndose que las barreras identificadas en
prevencion fueron falta de personal en un 81.51%, pacientes que no
cooperan en un 67.22% y falta de tiempo en un 64.70%; en
intervencién se hallé una falta de ayudantes para la movilizacién en
un 91.59%, falta de enfermeras en un 80.67% Yy falta de tiempo en
un 72.26%, evidenciando que al no tratar estos casos podria afectar
a la salud y condicién del paciente empeorando su diagnéstico.®
Asimismo, en un estudio en Chile, se identificé que el personal de
salud, presentaron un bajo conocimiento respecto a la prevencion de
Ulceras por presion y mostrando una actitud de manera positiva. El
profesional de enfermeria que trabaja en UCI y en medicina interna
mostraron una mejor actitud. Respecto a la identificacion de
barreras, se evidencié la ausencia de enfermeras, el tiempo y la falta

de personal en la movilizacién del paciente. ’
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De igual manera en un estudio aplicado en Brasil se revel6 un
conocimiento insuficiente en 90% sobre la prevencion de Ulceras por
presion (UPP) entre 40 profesionales de enfermeria en la UCI de un
Hospital Universitario de Manaus. Considerando los resultados
globales se encontr6 porcentajes de medias de aciertos
significativamente mayores entre los técnicos/auxiliares de
enfermeria en la categoria de medidas preventivas y para preguntas
totales, en comparacion con enfermeras. Todas estas medias
estuvieron bastante por debajo de la puntuacion limite establecida
aqui en un 90%. Este hecho es muy preocupante si se considera que
las enfermeras son las encargadas de capacitar y orientar a los
técnicos y auxiliares de enfermeria en la atencion brindada a los

pacientes.®

En el Perd, en una investigaciéon que se realiz6 en el Hospital
Regional Docente de Cajamarca, respecto a las Ulceras por presion,
se encontrd la existencia de una deficiencia respecto al cuidado que
se realiza diariamente en el paciente hospitalizado, las cuales son
atendidas por las internas de enfermeria, en especial aquellos
pacientes que no se pueden movilizar o presentan estancias
prolongadas en el hospital; por ejemplo, dentro del cuidado se
evidencia que no se esté llevando a cabo una revision minuciosa en
la piel del paciente desde el ingreso hospitalario, con el fin de que se
detecten signos y riesgos de presencia de Ulceras por presion; no
prestan la debida atencién a las prominencias éseas, los talones,
region sacray zonas con lesiones anteriores; tampoco examinan con
acuciosidad la zona de la piel donde se encuentran dispositivos
terapéuticos que produzcan presion sobre la misma; es por lo que
obtuvieron que la tendencia del conocimiento sobre la prevencion de
las ulceras por presiéon fue regular en aguellos que no recibieron
capacitacion.®

Por otro lado, en la investigacion llevado a cabo en el Hospital
Regional del Cusco en el area de Hospitalizacion, se observa un

73.30% con conocimiento bajo de UPP por parte de los profesionales
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2.2.

de enfermeria, también se observa un 26.70% en un nivel medio. Asi
mismo respecto a las practicas realizadas en la prevencion de la
UPP, se logré identificar que un 48.90% presentan inadecuadas
practicas y el 13.30% en un nivel regular.

Esto debido a una falta de practica del profesional de enfermeria ya
gue se comprobd que el conocimiento no guardo relacion con la
practica, lo que podria ocasionar que la calidad del servicio se vea
afectado y el cuidado del paciente sea deficiente, agravando o

complicando su enfermedad.?

A nivel local, en el Servicio de Hospitalizacion del Hospital Maria
Auxiliadora, se ha observado que el personal de enfermeria no
cuenta con algunos conocimientos sobre el manejo de las Ulceras
por presion, lo que causa cierta insatisfaccion en los pacientes.
Asimismo, se evidencié que los profesionales de enfermeria estan
teniendo dificultades en la movilizacion del paciente para la
prevencién de las UPP y en ocasiones no estan brindando los
implementos necesarios para la comodidad del paciente, lo cual
podria ser perjudicial para su salud, ya que estas Ulceras por presion
suelen perjudicar cualquier diagndstico que tenga el paciente. Por
otro lado, los profesionales de enfermeria manifiestan que hay una
carga laboral en el servicio por lo que en ocasiones tienen que
atender a mas pacientes de lo indicado omitiendo algunos procesos
con la comodidad del paciente centrandose en el tratamiento, es por
ello importante conocer tanto el conocimiento como el nivel de
practica que presenta el profesional de enfermeria y su relaciéon para
poder aportar en la disminucion de la problematica.

Pregunta de investigacion general
¢,Cual es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y las
practicas preventivas de Ulceras por presion del personal de

enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021?
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2.3.

2.4.

Preguntas de investigacion especificas

PEL1. ¢(Cuédl es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension generalidades y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 20217

PE2. ¢ Cuédl es la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension prevencidn y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 20217

PE3. ¢Cudl es la relacidén que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 20217

Justificacion e importancia

Justificacion

Se justifico en los siguientes aspectos:

Justificacion tedrica: El estudio a través de la teoria y el andlisis
de diferentes investigaciones permitié conocer sobre las Ulceras por
presibn que aquejan a los pacientes, pero principalmente en el
conocimiento y la practica preventiva que el profesional de
enfermeria presenta para evitar estas afecciones en el paciente y
poder comprender mejor la gravedad del asunto, y cubrir algin
desconocimiento sobre las variables. Ademas, el analisis de la
informacion que se obtenga se presenta de forma estructurada para
una mayor comprension del tema, sirviendo de consulta de los
interesados en las Ulceras por presion, principalmente en el

conocimiento y practica.

Justificacion practica: El estudio permitiéo conocer cual es el nivel
de conocimiento y practica del personal de enfermeria sobre las
prevenciones de Ulceras por presién en el paciente, con el fin de
mejorar el servicio de hospitalizacion y disminuir la incidencia de las

UPP que perjudican la integridad y salud de los pacientes. Ademas,
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dicha informacion sirvio para concientizar a las autoridades
pertinentes, asi como al profesional de enfermeria y paciente, de la
importancia de conocer acerca de las Ulceras por presion, sobre su
prevencion, cuidado y curacion, lo cual beneficiara al paciente en su

cuidado e integridad.

Justificacion metodolégica: El estudio presentd un tipo de
metodologia basica con un disefio descriptiva correlacional, con lo
cual se procedio a la medicion de las variables de una manera
ordenada, por lo que el estudio muestra una forma de recoleccion de
datos basados en caracteristicas que definen a las variables y cada
uno de sus componentes, con lo cual la obtencién y analisis de datos
se hizo de una forma més eficiente; ademas de ello el estudio hizo
uso de instrumentos validados, de manera que se podran obtener

datos certeros sobre cada una de las variables de estudio.

Importancia

El desarrollo de la investigacion permiti6 conocer el nivel de
conocimiento y de practicas preventivas del personal de enfermeria
sobre Ulceras por presion, ademas de conocer la relacion entre ellas,
con lo cual se concientiz6 de la importancia de las variables
mencionadas, para poder mejorar los niveles de ambos, optimizando
asi los procesos necesarios para evitar la incidencia de las Ulceras
por presion en los pacientes, lo que favorecié no solo su integridad
sino el accionar del profesional de enfermeria en relacion a las
Ulceras por presiéon. Por lo mismo el estudio es relevante y fomenta
la investigacion en el tema planteado, tratando de disminuir la
problematica que se observa alrededor de las UPP, porque si no
disminuye esta incidencia, la integridad y salud del paciente se vera

afectado, retrasando su recuperacion.

18



2.5

2.6

2.7.

Objetivo General

Determinar la relacién que existe entre el nivel de conocimiento y las
practicas preventivas de Ulceras por presion del personal de

enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

Objetivos especificos

OEL. Establecer la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension generalidades y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

OE2. Establecer la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension prevencién y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

OES3. Establecer la relacion que existe entre el nivel de conocimiento
en su dimension tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Alcances y limitaciones

Alcances

Alcance social: Los profesionales de enfermeria y los pacientes que
se beneficia con las practicas preventivas de las ulceras por presion.
Alcance especial o geografico: La presente investigacion se
realiz6 en el departamento de Lima, en el Hospital Maria Auxiliadora.
Alcance temporal: La investigacion se efectué en el afio 2021.
Alcance metodoldgico: El estudio se desarrolla a través del

enfoque cuantitativo y de disefio no experimental.

Limitaciones

Parte de las limitaciones fue el tema del dinero porque previamente
se tuvo que pedir un préstamo para poder solventar la investigacion,
otro punto limitante es el manejo de la muestra de estudio ya que en

tiempos actuales se tiene que seguir ciertas normas establecidas en
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el contacto con otras personas por lo que ademas de seguir dichas
normas se tuvo que trabajar por pequefios grupos diarios en la

aplicacién de los instrumentos para la recoleccion de datos.
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3.1.

[I. MARCO TEORICO

Antecedentes

Antecedentes internacionales

Brenes F, Bravo P, Garcia M. (2019), present6 su estudio titulado:
Conocimiento y practica del personal de enfermeria sobre la
prevencion y manejo de las Ulceras por presion en pacientes con
afectaciones neurologicas en sala de cuidados intensivos de
neurocirugia del Hospital Antonio Lenin Fonseca. Managua-
Nicaragua, segundo semestre 2018; con el objetivo de analizar el
conocimiento y la practica por parte del profesional de enfermeria
respecto a la prevencién y manejo de la UPP, siendo un estudio
descriptivo, con enfoque cuantitativo y prospectivo; para ello se
trabajé con 34 participantes: 11 enfermeros y 23 pacientes a quienes
se les aplico un cuestionario; teniendo como resultado un nivel de
conocimiento aceptable; también se evidenci6 que hay
intervenciones de enfermeria para el manejo y prevenciéon de las
UPP que no son cumplidas por el personal lo que puede ser causa
de las complicaciones encontradas. Logrando concluir que existe un
mayor dominio en los acapites de cambios de posiciones, manejo

nutricional y cuidados de enfermeria solo en la Il etapa de las UPP.!

La finalidad de la investigacion fue determinar la capacidad que se
obtuvo como personal de enfermeria en manejar las Ulceras por
presién en pacientes con afectaciones neurolégicas. Ese personal
fue evaluado mediante su inteligencia que entrega en las emociones
y escalas de residente para enfrentar las adversidades complejas de
la vida. La capacidad de conocimiento se fortalecera de acuerdo a la
practica que se desarrolle frente a la serie de pacientes que

confronte los tipos de Ulceras de presion.

Cayo N. (2019), presento su tesis titulada: Medidas de prevencion

de Ulceras por presion por el personal de enfermeria en la Unidad de
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Terapia Intensiva del Hospital Universitario Nuestra Sefora de La
Paz, ciudad La Paz 2018; con el objetivo de evaluar las medidas de
prevencion de Ulceras por presion al personal de enfermeria; el tipo
de estudio es cuantitativo, descriptivo y de corte transversal, no
experimental; se trabajé con una muestra de 30 entre licenciadas y
auxiliares de enfermeria; para la recoleccién de datos se aplicé un
cuestionario. En los resultados se encontré que, el 40% tienen
conocimiento de las Ulceras por presion, el 50% aplican medidas de
prevencion, el 100% indica que no existe un protocolo de atencién
de enfermeria, el 93% desconoce la escala de Braden. Finalmente
se concluydo que el nivel de conocimiento y prevencion fue
insuficiente siendo notable la falta de actualizacion sobre el tema.
Son relevantes los resultados obtenidos para implementar un
programa educativo, y de esta manera brindar una atencién de

calidad al paciente.?

La indagacién se basa en determinar la capacidad que se obtiene
como personal de enfermeria para manejar las Ulceras por presion
en pacientes con afectaciones neurolégicas en las
conceptualizaciones que se dan, en las acciones relacionadas en el
entorno y situaciones que se puedan presentar en diversos ambitos
sociales del personal de enfermeria y en las manifestaciones de los
pacientes con esta afectacion neuroldgica; por esa razén deben
capacitarse para llegar a tener un buen nivel de conocimiento tedrico
y practico para tratar adecuadamente las Ulceras segun su grado de

complicacion.

Rodriguez R, Esparza G, Gonzalez S. (2017), presentaron su
estudio: Conocimientos del personal de enfermeria sobre el
tratamiento y la prevencion de las UPP; teniendo como objetivo
determinar el nivel de conocimientos del personal de enfermeria en
el tratamiento y prevencion de las UPP; siendo un estudio
descriptivo, transversal y correlacional;, cuya muestra fue 102

enfermeros; a quienes se le aplicé un instrumento de recoleccion de
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datos. Cuyo resultado fue un nivel global de conocimiento en un

60.4% de insuficiencia, y respecto a la prevencion un 56%.

El propdsito es establecer qué nivel de conocimiento tiene el
personal de enfermeria para afrontar los estudios y las medidas de
prevencion que logran realizar para afrontar las Ulceras por presion.
Hoy en dia los avances tecnologicos contribuyen en el
fortalecimiento del conocimiento del personal, asi como la practica
gue realizan durante sus labores, enriqueciendo su experticia, la cual

contribuira a que mejoren su calidad de atencion.

Antecedentes nacionales

Arce L. (2019), presento su estudio: Conocimiento y practicas en la
prevencion y manejo de las Ulceras por presion, en el personal
enfermero del servicio de la unidad de cuidados intensivos. Hospital
Regional Il Honorio Delgado. Arequipa, 2019; con el objetivo de
determinar como el nivel de conocimiento se relacionan con las
practicas en el manejo de las UPP, por parte del profesional de
enfermeria., siendo un estudio descriptivo correlacional; se trabajé
con 18 enfermeros; se us6 como instrumento el cuestionario y la
ficha de observacién; teniendo como resultado que existe un nivel
bueno de conocimiento en un 72.2% respecto al manejo de las UPP,
asimismo unas buenas practicas en la prevencion de UPP en un
83.3%; concluyendo que existe una relacién positiva y directa entre
el conocimiento y las practicas de UPP.14

La orientacion de la investigacion demuestra que el personal de
enfermeria, maneja las Ulceras por presion en pacientes de UCI, la
cual se va fortaleciendo conforme la persona vaya viviendo las
experiencias y obteniendo informacion, la cual hara parte de la base
de su desarrollo practico del entorno para el conocimiento, en el area
de UCIl y en saber enfrentar las situaciones de cualquier tipo de nivel
de capacidad, logrando asi mejorar su desempefio profesional y

brindara una mejor atencién al paciente.
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Medina L. (2018), presento su estudio: Nivel de conocimiento y su
relacion con los cuidados preventivos de Ulceras por presion en los
profesionales de enfermeria del Hospital | La Esperanza-Essalud,
Trujillo 2018; con el objetivo evaluar al conocimiento relacionados
con los cuidados de prevencion de UPP, en profesionales de
enfermeria; siendo una metodologia descriptiva correlacional y con
una muestra de 40 profesionales de enfermeria. Se les aplico un
cuestionario para medir el nivel de conocimiento y una ficha de cotejo
para el cuidado de la prevenciéon de UPP; obteniéndose como
resultado que el 65% presentd un conocimiento regular;
concluyendo que los profesionales presentan un nivel regular
respecto al conocimiento de las UPP y un 50% en un nivel bueno

respecto al cuidado preventivo de la UPP.1®

Este estudio contribuy6 a determinar el nivel de conocimiento de los
profesionales de enfermeria y su relacion simple segun las
habilidades técnicas que se implementan para los cuidados
preventivos de Ulceras por presion; teniendo en cuenta los diferentes
ambitos de manera que se brinde un mayor confort como personal
de enfermeria en dimensiones, y cuidados de piel para el mejor
manejo logrando un mejor cuidado del paciente, de manera que se
logre brindar un mejor servicio, logrando ser el eje principal el

paciente.

Orosco Y. (2018), presento su trabajo sobre: Conocimiento y practica
sobre prevencion de Ulceras por presion en profesionales de
enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
del Cusco — 2018; teniendo como objeto de estudio analizar la
relacion que existe entre el conocimiento y las practicas de
prevencion de UPP, por parte de los profesionales de enfermeria,
para ello se trabajé con una metodologia descriptiva, correlacional y
transversal; cuya muestra elegida fue profesionales de enfermeria,
a quienes se les aplico un cuestionario; teniendo como resultados

sobre conocimientos de Ulceras por presion lo siguiente: un 73.3%
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tiene un nivel bajo, el 26.7% tienen un nivel medio logrando concluir
que de acuerdo al estadigrafo CHI, no existe relacion entre el
conocimiento y la practica sobre prevencion de Ulceras por Presion,

obteniendo como resultado P= 0.893.10

Este estudio demuestra la importancia de identificar cuales son las
verdaderas diferencias en el conocimiento de las UPP de los
miembros de enfermeria, teniendo como orientacion el contexto de
lo estudiado en saber plantear las estrategias para la propagacion
de medidas preventivas e innovacion de los profesionales en la
practica de prevencion de las Ulceras por presion; ya que no por el
conocimiento y la practica se hace una buena prevencion, de las
Ulceras por presion, ya que dependera de la profesionalidad que
desempefie el personal de enfermeria para una mejor atencién y con

ello obtener resultados positivos.

Zevallos V. (2017), presentd su investigacion titulada:
Conocimientos del profesional enfermero(a) sobre factores de riesgo
a Ulceras por presion en pacientes hospitalizados de un hospital de
Piura Setiembre-diciembre 2017; teniendo como objetivo la
descripcién de los conocimientos que presentan los profesionales de
enfermeria respecto a los factores de riesgo de las UPP; cuya
metodologia utilizada fue descriptiva y cuantitativa, asimismo
presentd un disefio no experimental, transversal; se trabajé con una
muestra de 20 profesionales, a quienes se les aplic6 un cuestionario;
teniendo como resultado respecto al estado general, un nivel
deficiente de 65%, respecto al estado de la piel un nivel deficiente
de 50% y respecto a la movilidad un conocimiento regular con un
65%, asimismo respecto al cuidado de enfermeria se observa un
nivel deficiente de un 95%; teniendo como conclusién que existe mas
del 50% de los encuestados con un nivel de conocimiento

deficiente.16
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En los conocimientos de la enfermeria como la ciencia de la salud y
vida, se produce una serie de acontecimientos propios que dan
soportes y apoyo a los ejercicios profesionales. Es la responsabilidad
para la asistencia directa y prevencion con tratamiento de las Ulceras
por presion, en la enfermeria se cumple la calidad en el cuidado
necesarios, para ello es indispensable que los profesionales en
enfermeria tengan los conocimientos, asi como las préacticas
necesarias, para que logren dar tratamiento a ello, asi como el lograr

evitar que el paciente desarrolle las Ulceras.

Locales

Mas M. (2019), presento su trabajo: Conocimientos y practicas sobre
el manejo de lesiones por presion del personal de enfermeria en un
hospital de la policia de Lima, 2019; teniendo como objetivo evaluar
la relacién del conocimiento con las practicas en el manejo de
lesiones por presion; siendo una metodologia descriptiva,
correlacional y de disefio no experimental; para ello se trabajé con
una muestra de 150 profesionales de enfermeria, a quienes se les
aplicé un cuestionario; cuyo resultados muestran un nivel regular de
conocimiento 'y practicas. Finalmente concluyé que los
conocimientos y practicas son regulares en la mayoria de la muestra
esto se debe a que se requiere de una mayor capacitaciéon en el

personal.t’

La determinacién sobre el manejo de las lesiones de Ulceras por
presién del personal de enfermeria, se presenta cuando hay lesiones
localizadas en la piel y sus tejidos producida por la presion. Es
importante saber que indicador de calidad asistencial en enfermeria
se debe de emplear en el paciente que tienen riesgo de presentarla,
debido a que repercuten en el nivel de salud y calidad de vida del
mismo, en los familiares y en el consumo de recursos médicos. Es
necesario el estudio y asesoria para el mejor manejo de las Ulceras

por presion.
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3.2.

Bases tedricas

3.2.1. Ulcera por presion

3.2.1.1. Definicion de las ulceras por presion

Las ulceras por presion también llamadas escaras o ulceras de
decubito, se originan por lesiones que se dan en la piel y en el tejido
inferior lo cual esto surge por la presiéon que se prolonga en la piel.1®
De igual forma se consideran como aquellas areas en la piel que
presentan lesiones provocadas por estar en una misma posicion
por bastante tiempo. Normalmente se forman en la piel que se
encuentra mas cerca al hueso, tales como; tobillos, caderas y
talones.*®

Asimismo, se menciona que las UPP, son lesiones especiales que
tienen como causa el trastorno de irrigacion sanguinea, asimismo
la nutricién tisular dando como resultado una presion prolongada,
siendo mas notorio en las prominencias 6seas o cartilaginosas, las
cuales se combinan a fuerzas externas en el pinzamiento vascular,
en otras palabras, tiene el nombre de cizallamiento. 2°

También se sefiala que las UPP es conocido como aquel dafio que
presenta la piel o en el tejido, la cual es producida por la
disminucién de la circulacion de la sangre o por la presion que se
ocasiona en una zona determinada.?!

Igualmente, es considerado como zonas de necrosis, las cuales se
producen por los tejidos blandos que se presionan entre las
prominencias 0seas 0 las superficies exteriores que son duras.
Asimismo, la friccién, el cizallamiento y himedas son las causas
mas comunes en la apariciéon de las UPP.??

Finalmente, la piel se dafia por causa de la presion constante,
provocando presién en pequefios vasos sanguineos, las cuales

brindan a la piel el oxigeno necesario y los nutrientes.??

Existen diferentes opiniones sobre las Ulceras por presién como
son las escaras, que son Ulceras que se prolonga en la piel,
considerado como lesiones de probabilidad, donde los huesos

estdn mas cerca de la piel, la cual produce un cizallamiento
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3.2.1.2.

3.2.1.3.

sanguineo que producira dafios en los tejidos de la piel, afectando
también a los tejidos blandos. Es la falta de oxigeno y nutrientes
gue experimenta la piel para producirse el dafio, por eso es
necesario conocer y tener los cuidados adecuados para una mejor

atencion practica y lograr con ello la regeneracion de los tejidos.

Causas de las ulceras por presién

El motivo mas importante que genera lesiones en la piel es la
constante presion que se ejerce sobre la piel, las cuales desarrolla
en el individuo problemas de salud como son: problemas en la
movilizacion del oxigeno, lesiones cutaneas, alteracion en el estado
de la conciencia, presenta dificultad en las acciones motoras,
sensorial y nutricion. 24

En la investigacion se puede clasificar las Uulceras por la
profundidad de afectacion del tejido o estructuras segun los tejidos
gue presente la piel, se pueden observar que se presenta en forma
cutaneas de coloracion, también en observacion de perdida de
grosor de la epidermis, con ellos se lleva la perdida de tejidos con
destruccion extensas acompafiada de los musculos y el hueso,
para ellos se debe manejar los diferentes procedimientos de
farmacologia segun indicacion y tratamiento para el manejo del tipo

de lesion.

Consecuencias de las Ulceras por presion

Las consecuencias que producen las UPP y pueden poner en
riesgo la salud de la persona, son las siguientes:

Céancer; se da cuando las heridas no logran cicatrizar en un largo
plazo conocido con el nombre de Ulcera de Mariolin, lo cual puede
convertirse en carcinoma de células escamosas.

Asimismo, tenemos la septicemia; lo cual se da rara vez puesto que
la UPP en la piel deriva en septicemia.

También tenemos la celulitis; siendo una infeccion en la piel, la cual
guarda relacion con los tejidos blandos; esta puede poner la piel

enrojecida e hinchada en el lugar afectado y sentir calor. Cabe
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3.2.1.4.

mencionar que aquellas personas que presentan dafos en los
nervios comunmente no presentan algun tipo de dolor.

Finalmente tenemos las infecciones 0seas y articulares; siendo una
infeccion de UPP, las cuales pueden traspasar los huesos y
articulaciones, dafiando cartilagos y los tejidos, asimismo las
infecciones Oseas pueden provocar una disminucion en la funcion

articular y extremidades. 8

Se enfoca en la hidratacion y cuidado de la piel para evitar cualquier
tipo de infeccion relacionado con los tejidos blandos, por eso es
necesario que el personal de enfermeria pueda ayudar a prevenir,
realizando los cuidados de la piel con un suave limpiador, proteger
las areas de la piel con cremas donde la piel pueda irritarse,
también tener bajo observacion la piel, porque con el tiempo se
puede prolongar a una piel cancerigena o una septicemia, se debe
saber cdmo manejar el estado de la ulcera para poder ser tratada

por el personal de enfermeria.

Diagnostico de las Ulceras por presion

Desde un inicio todos los seres humanos se deben de considerar
en riesgo, siendo valoradas de manera adecuada, para ello se debe
de valorar de manera detenida el estado del individuo para
considerar si presenta o no riesgo en la apariciéon de las ulceras por
presion y de esta forma excluirlo de alguna medida preventiva.
Cuando el individuo presente algun cambio de manera general, en
su entorno o el tratamiento que lleve, es necesario una valoracion:
Isquemia de variado origen, menos de 10 horas de intervencién
quirargica valorada; la pérdida de la sensibilidad; la hipotensién
prolongada; cambio en el cuidador habitual; diagnésticos o terapias
de reposo en cama por mas de 24 horas.

Asimismo, se hara uso de manera sistémica una valoracion de UPP
validada, para la valoracion de riesgo en el deterioro de integridad

cutanea. Entre lo mas recomendable se usara la escala de Braden
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3.2.1.5.

por contener un mayor balance en la sensibilidad, siendo mas

especifico y con un manejo facil. 2°

En la investigacion se debe conocer al paciente para poder
proporcionarle el conocimiento necesario, para asi prevenir la
aparicion, de las UPP. Se debe realizar un plan de cuidado,
teniendo que valorar el estado de riesgo de la piel y con ello evitar
la aparicion de las Ulceras, para que el personal de enfermeria
pueda aplicar las medidas necesarias, creando diferentes
diagndsticos para la prevencion y los cuidados adecuados y con
ello obtener un mejor balance en las atenciones dadas al paciente
hospitalario y asi evitaremos la estadia prolongada en el centro de

salud.

Tratamiento de las Ulceras por presion

Para ello se debe de descomprimir la UPP, se realiza una
inspeccién de manera regular para evaluar los cambios, siendo
relevante el reposicionamiento de manera frecuente en las zonas
vulnerables y protuberancias Oseas. Para ello se hara uso de
analgésicos en el alivio del dolor.

Asimismo, el uso de vendajes y apoésitos para la curacion,
protegerd la piel dafada; por otra parte, cuando se presenta
infecciones es necesario el uso de antibiéticos para la eliminacion
de las bacterias, ayudando de esta forma en la curacion.

Cabe mencionar que no se recomienda los apdsitos con
almohadillas sencillas, las gasas con parafina, o vendajes con
gasa, para ello se receta apdsitos hidrocoloides, espumas,
hidrogeles y siliconas blandas. Los hidrogeles logran mantener la
humedad en la herida ayudando que esta cicatrice. Los
hidrocoloides, son apositos disefiados para la curacion de heridas
agudas o cronicas, formados por una matriz adherente al

lecho de la herida y a la piel lesionada.?®
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La finalidad de que el personal de enfermeria tenga proyectado el
tipo de Ulcera por presion se dan en pacientes que se quedan
inméviles por mucho tiempo. Se debe hacer una inspeccion
frecuente para controlar los cambios de la piel y mas en las zonas
vulnerables para que el personal de enfermeria tome el control de
los cuidados relativos con los analgésicos para aliviar el dolor y los
vendajes para evitar el rose para su prolongacion. También se debe
conocer el tipo de antibidticos para evitar las bacterias, los geles o
cremas a emplear para que ayude a la renegacion de los tejidos y

la cicatrizacion de las Ulceras.

3.2.2. Conocimiento de las ulceras por presion

3.2.2.1 Definicién del conocimiento de las Ulceras por presion
La nocion que tiene el profesional de enfermeria, es dindmica, ya
gue realiza una revision con frecuencia de los procedimientos,
protocolares y guias de actuacion, con el fin de garantizar una
continua mejora y se asegure un nivel alto de la calidad asistencial
al usuario, con el fin de optimizar los recursos en base a la
evidencia cientifica.?’
Asimismo, son el conjunto de informacion con las cuales el
personal de enfermeria evalla al paciente segun sus necesidades,
asegurando su Optima calidad de atencion en relacién a las Ulceras
por presion que presentan.?®
De igual manera, se considera como la informaciéon almacenada
gue se posee sobre las UPP en los pacientes que presentan alguna
limitacion en sus funciones o que estén hospitalizados.?®
También, es considerado como la experiencia que incluye la
representacion practica de las Ulceras por presion; asimismo es
propio del pensamiento a través de la percepcion del individuo
acerca de las UPP.?0
Dentro del mismo contexto se menciona que, es aquel
conocimiento especifico que se relaciona en la atencion del
paciente que presenta UPP, dado a las diversas practicas que

existen no se basan de manera directa en evidencias cientificas,
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mas bien en el conocimiento empirico, costumbre o mito, en los
peores casos en la experiencia de pares las cuales no siempre
tienen una préactica suficiente, menos fundamento académico
adecuado.3®

Finalmente se sefiala que son los diferentes grados de informacion
gue posee el individuo o profesional sobre las UPP que presentan
los pacientes que se encuentran en una posicion prolongada en la

cama, tanto en la prevencién como tratamiento.3!

En los puntos de vista distintos respecto al conocimiento de
Ulceras, se detalla que el personal de enfermeria debe saber el
periodo que es necesario para garantizar una buena evolucion, de
acuerdo a las necesidades del enfermo y si es de limitacion
funcional y que se encuentre hospitalizado, el personal debe
implementar las facultades con la experiencia en la manipulaciéon
de las Ulceras de presion, para saber el grado que posee el
personal de enfermeria en los pacientes prolongados en cama y

como debe ser la manipulacién con su tratamiento.

3.2.2.2 Dimensiones del conocimiento de las Ulceras por presion

De acuerdo con Rodriguez et al*3, el conocimiento de las ulceras
por presion se divide en la siguiente manera.

Dimension generalidades: Es la serie de informaciones en
relacion a las Ulceras por presion, donde se menciona que son
laceraciones en la piel, a causa de mantener una posicion que
ejerza presion en las zonas altas 6seas del cuerpo, durante un
tiempo prolongado.t®

Dimension prevencidén: Son una serie de acciones las cuales no
permiten que se desarrollen Ulceras por presion en el paciente,
para ello se debe planificar aquellos cuidados por parte del
personal de enfermeria aplicados hacia el paciente, y de esta
manera disminuir el riesgo de padecer Ulceras por presion. Para
ello es necesario una valoracion de la piel, cuidados en la piel y el

manejo de la presion.?®
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3.2.3

Dimension tratamiento: Respecto al tratamiento que se debe
realizar al paciente que presenta Ulceras por presion, se debe
disminuir la presion en la piel afectada, para lograr controlar el dolor
y llevar un adecuado cuidado de las heridas, para evitar las

infecciones; asi mismo, llevar una adecuada alimentacion.18

Practicas preventivas de las Ulceras por presion

3.2.3.1 Conceptualizacion de las practicas preventivas de las Ulceras

por presion

Son las acciones que se realizan de manera conjunta a través de
procedimientos y actividades por parte de los profesionales de
salud, evitando de esta manera la aparicion de Uulceras por
presion. 32

Asimismo, se le considera como aquellas medidas que se dan de
manera conjunta, con el fin de evitar la presencia de las Ulceras por
presiéon; cabe mencionar que las Ulceras por presién son aquellas
lesiones en la piel causada por alguna friccion o por estar largo rato
en un solo lugar, provocando que el flujo sanguineo disminuya en
la zona afectada, por causa de la presion prolongada, también
llamado aplastamiento tisular, la cual si no es detectada a tiempo y
corregido se necrosara.®

De igual manera, se dice que es la valoracion que se le da a la zona
afectada. Esta requiere higiene, hidratacion, cambio de postura, y
proteccion en la zona afectada.3*

Asi también, es considerado como la aplicacion cientifica que se
lleva a cabo en la practica asistencial, siendo parte del cuidado
sistémico hacia el paciente, con el fin de evitar el riesgo de
aparicion de las UPP.3

Por otro lado, se define como un conjunto de procedimientos,
actividades y tareas para la prevencion de lesiones por presion;
incluye la valoracion de la piel, higiene, alimentacion y movilizacion
del paciente para evitar la aparicion de lesiones por presion.6
Finalmente, se le considera como el conjunto de acciones

realizadas por el personal de salud, para evitar el desarrollo de un
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3.2.3.2

evento adverso; situacibn que se puede evitar mediante la

aplicacion de acciones directas e indirectas.3’

Los investigadores conceptualizan la prevencion de las Ulcera y las
probabilidades que realizan los profesionales, para que consideren
las medidas de aquellas lesiones que son ocasionadas por la
restriccion del flujo sanguineo, supervisando la valoracion de la
zona, dandole hidratacién a la piel, para prevenir el riesgo de la
Ulceras de presion, teniendo una higiene, alimentacion vy
movilizacion adecuado para el paciente evitando asi la aparicion
de las ulceras las cuales se pueden evitar mediante acciones

directas e indirectas practicadas por el personal de salud.

Dimensiones de las practicas preventivas de las ulceras por
presion

En cuanto a las practicas preventivas de Ulcera por presion segun
Mas?’, se divide en las siguientes dimensiones:

Valoracion de la piel: Las Ulceras por presiébn no tienen una
cicatrizacion a menos que se les trate, comenzando con una
valoracion que incluye la identificacién de la gravedad de la tlcera
y con ello el tratamiento adecuado, asimismo se detalla las
enfermedades del paciente, su nivel nutritivo, grados de dolor, entre
otros, lo que explique el estado de la Ulcera por presién. Para estas
valoraciones se utilizan escalas con evaluaciones periddicas.?°
Dentro del sistema de valoracion, debe incluir primero la
localizacion de la lesion, luego valorar el aspecto externo, en
estadio I, 11, Ill, 0 IV.2°

Higiene y confort: El paciente que presente UPP, se recomienda
gue su piel debe estar limpia y seca siempre para ello se debe
hacer uso de jabones con un PH controlado que no irrite la piel;
enjuagar bien la zona de forma meticulosa sin friccion; aplicar
cremas hidratantes y confirmar su total absorcion; utilizar ropa
ligera y suave; utilizar apdésitos protectores; aplicar acidos grasos

hiperoxigenados (AGHO); no utilizar productos con base
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alcohdlica; también es recomendable no aplicar masajes en la zona
afectada; puesto que, provocaria hinchazon y molestia, es por ello
gue se debe proteger dichas zonas afectadas con productos de
barrera; se debe de programar los cambios de postura
individualmente, tomando en cuenta la valoracion de riesgo y el
manejo de presion utilizado.?®

Curacion: En este punto se realiza las siguientes acciones: Se
debe de seleccionar la postura mas adecuada y comoda hacia el
paciente y cuidador; curar de forma aséptica, retirar apdsitos,
valorar el grado de la lesion, y respecto al uso de apésito, no se
tiene que sobrepasar los 2,5 a 4cms en el borde de la ulcera; y
cambiarlo si ha sufrido alguna alteracion; eligiendo el tratamiento
mas adecuado, manejando el dolor local, haciendo uso de geles
opioides, asimismo el uso de analgésicos tépicos.?®

En los enfoques preventivos en las Ulceras de presion, ellas no
tienen una cicatrizaciébn o generacién de tejidos, solo hay que
implementar los tratamientos adecuados de los pacientes y los
niveles nutritivos adecuados, segun el grado de la Ulcera de presion
gue presente y ser evaluado por el personal de enfermeria.
Periddicamente, se debe de ver los aspectos internos y externos
de la lesion localizada de la piel, para mantenerla limpia y seca, hay
gue controlar el grado de humedad, en las superficies mantenerlas
asépticas, para que los tejidos valoren sus analgésicos y los geles

topicos para su regeneracion.

3.2.3.3 Teoria de las préacticas preventivas
Esta variable se fundamenta a través de la teoria en el cuidado
humano en el cual fue realizado por Jean Watson, basado en el
cuidado que brinda el profesional de enfermeria con un enfoque
filoséfico; donde menciona que el cuidado humanizado es una
relacion terapéutica, transpersonal e intersubjetivo. Con ello se

elaboré las siguientes premisas3e:
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3.3.

Premisa 1. El cuidado y la enfermeria siempre han estado presente
en diversas sociedades. La enfermeria se ha desarrollado durante
la historia de las sociedades, con lo cual la profesion se desarrolld
tanto en sus aspectos humanos como cientificos.

Premisa 2. La expresion clara de apoyo y sentimientos, son un
camino que logra la unién asegurando el nivel de compresion,
logrando la relacion enfermera como persona y paciente.

Premisa 3. La sinceridad y la genuinidad que expresa la enfermera
guarda relacion con el eficacia y grandeza ante el cuidado del
paciente.

Estas premisas muestran el interés de la enfermera por conocer
tanto la enfermedad como la salud del ser humano; es por ello, que
el cuerpo de un individuo se limita con el tiempo y espacio, en
cambio su alma no se limita ante el universo fisico, en la cual las
emociones y la mente son ventanas del alma, donde los seres
humanos requieren de ayuda y amor por parte de los demas, como

medio de solucion.

Marco Conceptual

Cizallamiento: Es una fuerza tangencial perpendicular entre el
cuerpo y la superficie, la cual se produce por una falta de elasticidad
en la piel interna y de los tejidos anexas.3°

Cuidado de la piel: Es aguel proceso que tiene como fin mantener

una éptima condicion en la piel.*?

Cuidado nutricional: Son acciones enfocados al paciente, a través
de alimentos que este requiera y sean necesarios para Su
recuperacion, fortaleciendo su cuerpo y previniéndolo de diversas
enfermedades, asi como las deficiencias. 13

Cuidados en la movilizacion: Toda persona que se encuentre en
una misma posicién por largo tiempo, posee el riesgo de tener
UPP.40
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Dolor: Es aquel dolor que puede ser menos o0 mas intenso,
desagradable o molesto, que se encuentra en alguna parte de
nuestro cuerpo; esto se debe a la excitacion o estimulo de

terminaciones en los nervios sensitivos especializados.*°
Higiene: Son acciones y conocimiento en la realizaciéon de una
adecuada limpieza diaria en el organismo, siendo basico en el

individuo.*°

Prevencion: Es aquella accion que se destina en evitar algun riesgo

gue puede ser perjudicial. 40

Ulcera por presion: Lesiones en la piel provocado por la friccion de

fuerzas exteriores.?®

Valorar riesgos: Es saber qué factores o condiciones perjudican un

determinado estado o resultado.?®
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4.1.

4.2.

4.3.

IV. METODOLOGIA

Tipo y Nivel de investigacion

El tipo de la investigacion es aplicada de corte transversal, porque,
Nno va crear nuevos conocimientos; y que mas bien dara una solucién
practica.

De corte transversal, porque el estudio se realiz6 en un tiempo

determinado.*!

Disefio de Investigacion

El estudio que se utilizé fue el no experimental, descriptivo
correlacional; puesto que no se manipuld las variables y que mas
bien se buscé determinar la relaciéon que existe entre ellos.*?

En este sentido la investigacién respondio al siguiente esquema:

Oy
T
M r
g

Oy

Doénde:

M = Muestra de estudio (Licenciados de enfermeria)
Ox = Nivel de conocimiento

Ov = Practicas preventivas de Ulceras por presion

r = Relacién entre las variables

Poblaciéon — Muestra

Poblacion

Es el conjunto de todos los casos que concuerdan con una serie de
especificaciones.*

La investigacion tuvo como poblacion a 45 profesionales de

enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

38



4.4.

4.5.

Muestra
Por ser una cantidad minima, se trabajé con toda la poblacion de
estudio; es decir que la muestra quedd constituida por los 45

profesionales de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Muestreo

El presente estudio presenta un muestreo no probabilistico de tipo
censal, debido a que no hay necesidad de utilizar la probabilidad
para elegir a los integrantes de la muestra ya que la cantidad es

minima por lo cual se escogio en su totalidad.

Hipdtesis general y especificas

Hipotesis general

Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento y las practicas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria del

Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

Hipotesis especificas

HEL. Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension generalidades y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

HE2. Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension prevencion y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

HE3. Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimensién tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

Identificaciéon de las variables

Variable X: Nivel de conocimiento de ulceras por presion.
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Dimensiones
D1. Generalidades
D2. Prevencion

D3. Tratamiento

Variable Y: Practicas preventivas sobre Ulceras por presion.
Dimensiones

D1. Valoracion de la piel

D2. Higiene y confort

D3. Curacion.
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4.6. Operacionalizacion de variables

Nivel de conocimiento de Ulceras por presion

presentan.?®

tratamiento.
Establecidas en las
bases tedricas.

- Nivel de riesgo

Tratamiento

- Suero fisiolégico
- Tejido necrético

- Tejido esfacelado
- Costra necrotica
- Piel macerada

- Curacion

- Aposito de plata
- Signos de alerta

Definicion Definicion Escala de
Variable Dimensiones Indicadores
conceptual operacional medicién
Son el conjunto de | La variable, nivel de | Generalidades | - Estadios
informacién con las | conocimiento,  fue - Escalas de validacion
cuales el personal de | operacionalizada
enfermeria evalla al | mediante un - Factores de riesgo
paciente segun sus | cuestionario que - Inspeccion sistematica
necesidades, sera estructurado en i ngler_le
asegurando su 6ptima | funcion de las Prevencion :ngg{[iz
calidad de atencion en | dimensiones: - Nutricién
relacion a las ulceras | Generalidades,  Posicién del paciente Escala
por  presién  que | prevencion y - Control de humedad Ordinal
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en las bases teoricas.

_ Definicion Definicion _ _ _ Escala de
Variable _ Dimensiones Indicadores o
conceptual operacional medicion
Son las acciones que | La variable, practicas | Valoracion de | - Integridad

Q se realizan de manera | preventivas de Ulceras la piel - Temperatura

o conjunta a través de | por presion, fue Jso d :

@ procedimientos y | operacionalizada o - USO de esponjas

o . . Higiene y - Protectores cutaneos

S actividades por parte | mediante un .

© ) : . , - Uso de jabones y talcos

S de los profesionales de | cuestionario que sera confort d

8 S lud, evitando de esta | estructurado en funcié " LS0 €8 ropas Escala
g 2 | salud, evitan o. .e,es a | estructura Qen gnuon _ Cambios posturales |

c 2 manera la aparicion de | de las dimensiones: ~ Apésitos Ordinal
e = lua i6n.%2 | Valoracion de la piel idacié

§ uiceras por presion. all piel, - Desbridacion.

o Higiene y  confort, - Cultivo

g curacion. Establecidas |  Curacion

3

'©

o
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4.7.

Recoleccion de datos

Como primer paso se realiz6 las gestiones pertinentes para solicitar
la autorizacion del director del Hospital Maria Auxiliadora, para la
ampliacion de los instrumentos a los profesionales de enfermeria en
razén de la investigacion cientifica, con lo cual se obtuvieron los
pases necesarios, ademas se coordind con la jefay los profesionales
de enfermeria los dias de aplicacion y la disponibilidad de cada uno
de ellos, aplicando en un promedio de 3 a 4 personas por dia, de

manera que se utilizo la siguiente técnica:

Encuesta: Se utilizé de manera amplia como parte procedimental
de una investigacion, permitiendo la obtencidén y elaboracion de
datos de manera eficiente y rapida. En el ambito de la salud se
encuentran investigaciones que utilizan dicha técnica, asimismo se
utiliza de manera estandar a través de un conjunto de
procedimientos en la investigacion, recogiendo y analizando una
variedad de datos, obtenidas de una determinada muestra, la cual
es una parte representativa de la poblacion o de un universo, donde

se pretende explorar, predecir, describir diversas caracteristicas.*?

Se elaboro los siguientes instrumentos:

Cuestionario para medir el nivel de conocimientos de las
Ulceras por presion: Consta de 37 items con una escala
dicotdmica, el cual tiene como objetivo determinar el nivel de
conocimientos del personal de enfermeria en prevencion y manejo
de lesiones por presion.

Ficha técnica del instrumento

- Nombre del Cuestionario para medir el nivel de
instrumento: conocimientos del Ulceras por presion
- Autor: Mas V. (2019)
- Adaptado: Tesista peruana
- Objetivo del Determinar el nivel de conocimientos
estudio: del personal de enfermeria en
prevencion y manejo de lesiones por
presion
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Procedencia:

Administracion:

Duracion:
Muestra:
Dimensiones:

Escala
valorativa:
Validez
Confiabilidad

Nombre del
instrumento

Autores:
Objetivo del
estudio:
Procedencia:

Administracion:

Duracion:
Muestra:
Dimensiones:

Escala
valorativa:
Validez
Confiabilidad

Peruana

Individual

40 minutos

45 licenciados de enfermeria
Generalidades (7 items)

Prevencion (19 items)
Tratamiento (11 items)
Si (1) No (2)

V AIKAN (0.96) (3 jueces expertos)
Kr20 (0.69)

Cuestionario para evaluar las practicas preventivas de las
Glceras por presion: Consta de de 17 items con una escala de
Likert, el cual tiene como objetivo determinar el nivel de practicas

preventivas de lesiones por presion.

Ficha técnica del instrumento

Cuestionario para evaluar las
practicas preventivas de las Ulceras
por presién

Elaboracién propia

Determinar el nivel de las préacticas
preventivas de Ulceras

Peru

Individual /Fisico

40 minutos

45 licenciado de enfermeria
Valoracion de la piel (6 items)

Higiene y confort (5 items)
Curacion (6 items)

Siempre, A veces, Nunca.

A través de juicio de expertos
Alpha de Cronbach 0.934

Después de concluir con la aplicacién del instrumento, se cre6 de

manera minuciosa una base de datos a través del programa
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estadistico SPSS 25.0, confeccionando tablas y figuras segun
correspondan.

Asi mismo, se hizo un andlisis estadistico haciendo uso de tablas de
frecuencia, porcentajes y figuras en barras, la cual ayudaron en la
descripcion y relacion entre las variables de estudio. Respecto a la
comprobacién de hipotesis se trabajo con la prueba de normalidad,
obteniendo resultados no paramétricos, en base a ello se utilizo el
Rho de Spearman para variables ordinales.

Analisis estadistico descriptivo: Se hizo el respectivo analisis
bivariado, para su respectiva descripcion tanto para las variables y
dimensiones de estudio.

Analisis estadistico inferencial: Se realizé mediante la prueba de
normalidad donde se determiné si los datos son paramétricos o no
paramétricos, de manera que se utilizé la prueba de correlacién
adecuada, tomando en cuenta la significancia menor o mayor del
0.05.
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5.1

V.

RESULTADOS

Presentacion de Resultados

Tabla 1.
Datos sociodemograficos

Caracteristicas n= 45 %
Edad
20 a 26 afios 10 22.22%
27 a 32 afos 16 35.55%
33 a 38 afios 12 26.66%
39 a mas afos 7 15.55%
Sexo
Femenino 39 86.66%
Masculino 6 13.33%
Condicion laboral
Nombrada 29 64.44%
CAS 16 35.55%
Estado civil
Soltero (a) 10 22.22%
Casado(a) 11 24.44%
Viudo(a) 5 11.11%
Conviviente 14 31.12%
Separado(a) 5 11.11%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.
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Tabla 2.
Nivel de conocimiento de Ulceras por presion del personal de

enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 8 17.78%
Medio 23 51.11%
Alto 14 31.11%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

60.00
51.11

50.00

40.00

31.11

30.00

17.78
20.00

10.00

0.00
Bajo Medio Alto

Figura 1. Nivel de conocimiento del personal de enfermeria del

Hospital Maria Auxiliadora.
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Tabla 3.
Dimension generalidades del conocimiento de Ulceras por presion

del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 10 22.22%
Medio 19 42.22%
Alto 16 35.56%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

45.00 42.22
40.00 35.56
35.00
30.00
25.00 22.22
20.00
15.00

10.00

5.00

0.00
Bajo Medio Alto

Figura 2. Dimension generalidades del conocimiento de Ulceras por

presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.
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Tabla 4.
Dimension conocimiento sobre prevencion de Ulceras por presion del

personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 9 20.00%
Medio 23 51.11%
Alto 13 28.89%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

60.00
51.11

50.00

40.00

28.89

30.00
20.00

20.00

10.00

0.00
Bajo Medio Alto

Figura 3. Dimension conocimiento sobre prevencién de Ulceras por

presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.
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Tabla 5.
Dimension conocimiento sobre tratamiento de Ulceras por presion

del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 9 20.00%
Medio 24 53.33%
Alto 12 26.67%
Total 45 100.0%

Fuente: Data de resultados.

60.00 53.33

50.00

40.00

26.67

30.00
20.00

20.00

10.00

0.00
Bajo Medio Alto

Figura 4. Dimensién conocimiento sobre tratamiento de Ulceras por

presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.
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Tabla 6.
Practicas preventivas de Ulceras por presion del personal de
enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Malo 11 24.44%
Regular 21 46.67%
Bueno 13 28.89%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

50.00 46.67
45.00
40.00

35.00

28.89

30.00 24.44
25.00
20.00
15.00
10.00

5.00

0.00
Malo Regular Bueno

Figura 5. Practicas preventivas de Ulceras por presion del personal

de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora.
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Tabla 7.
Dimension valoracion de la piel de las practicas preventivas de

Ulceras por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria

Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Malo 10 22.22%
Regular 22 48.89%
Bueno 13 28.89%
Total 45 100.0%

Fuente: Data de resultados.

60.00

48.89
50.00

40.00

28.89

30.00
22.22

20.00

10.00

0.00
Malo Regular Bueno

Figura 6. Dimensioén valoracion de la piel de las préacticas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria del

Hospital Maria Auxiliadora
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Tabla 8.
Dimension higiene y confort de las practicas preventivas de Ulceras

por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria

Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Malo 11 24.44%
Regular 21 46.67%
Bueno 13 28.89%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

45.00
40.00

35.00

28.89

30.00 24.44
25.00

20.00
15.00
10.00

5.00

0.00
Malo Regular Bueno

Figura 7. Dimension higiene y confort de las practicas preventivas de
Ulceras por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria

Auxiliadora.
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Tabla 9.

Dimension curacion de las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora
del Hospital Maria Auxiliadora.

Frecuencia Porcentaje
Malo 14 31.11%
Regular 19 42.22%
Bueno 12 26.67%
Total 45 100.00%

Fuente: Data de resultados.

40.00

35.00 31.11

30.00 26.67
25.00
20.00
15.00
10.00

5.00

0.00
Malo Regular Bueno

Figura 8. Dimension curacion de las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora del Hospital Maria Auxiliadora.
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5.2

Interpretacion de los resultados

En latabla 1, se observa que el 35.55% de la muestra tiene de 27 a
32 afios, el 26.66% tiene de 33 a 38 afios, el 22.22% tiene de 20 a
26 afos y el 15.55% tiene de 39 a mas afos. En cuanto al sexo el
86.66% son mujeres y el 13.33% son hombres, en cuanto a la
condicion laboral el 64.44% son nombrados y el 35.55% son CAS.
En el estado civil el 31.12% son convivientes, el 24.44% son
casados, el 22.22% son solteros, el 11.11% son viudos y otro

11.11% son separados.

En latabla 2y figura 1, se observa que el 17.78% presenta un nivel
de conocimiento bajo, el 51.11% medio y el 31.11% alto. Se puede
evidenciar que en una mayor proporcion el personal de enfermeria

presenta un nivel de conocimiento medio.

En la tabla 3 y figura 2, el 22.22% presenta en la dimension
generalidades un nivel bajo, el 42.22% medio y el 35.56% alto. Se
puede evidenciar que en una mayor proporcion el personal de

enfermeria presenta en la dimension generalidades un nivel medio.

En la tabla 4 y figura 3, se encontr6 que el 20% presenta en la
dimension prevencion un nivel bajo, el 51.11% medio y el 28.89%
alto. Se puede evidenciar que en una mayor proporcion el personal

de enfermeria presenta en la dimension prevencion un nivel medio.

Enlatabla5y figura4, el 20% presenta en la dimension tratamiento
un nivel bajo, el 53.33% medio y el 26.67% alto. Se puede evidenciar
gue en una mayor proporcién el personal de enfermeria presenta en

la dimension tratamiento un nivel medio.
En la tabla 6 y figura 5, el 24.44% presenta practicas preventivas

de Ulceras por presién en un nivel malo, el 46.67% regular y el

28.89% bueno. Se puede evidenciar que en una mayor proporcion
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el personal de enfermeria presenta préacticas preventivas de Ulceras

por presion en un nivel regular.

En la tabla 7 y figura 6, el 22.22% presenta en la dimension
valoracion de la piel un nivel malo, el 48.89% regular y el 28.89%
bueno. Se puede evidenciar que en una mayor proporcion el
personal de enfermeria presenta en la dimension valoracion de la

piel un nivel regular.

En latabla 8y figura 7, el 24.44% presenta en la dimension higiene
y confort un nivel malo, el 46.67% regular y el 28.89% bueno. Se
puede evidenciar que en una mayor proporcion el personal de
enfermeria presenta en la dimension higiene y confort un nivel

regular.

En latabla 9y figura 8, 31.11% presenta en la dimensién curacion
un nivel malo, el 42.22% regular y el 26.67% bueno. Se puede
evidenciar que en una mayor proporcion el personal de enfermeria

presenta en la dimensién curacion un nivel regular.
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6.1

VI. ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Andlisis descriptivo de los resultados

En este punto de la investigacion se desarrollo el analisis estadistico

descriptivo de las variables de estudio, ademas de sus dimensiones,

donde se aplicé la prueba de normalidad que nos ayudo a decidir la

prueba a utilizar en la comprobacion de las hipétesis, donde se

demostro que estamos frente a una distribucion no paramétrica, por

lo que se hizo uso de la Rho de Spearman.

Tabla 10.

Estadisticos descriptivos

N Minimo Maximo Media Desviacion
Nivel de 45 0 37 16,78 7,737
conocimiento
Generalidades 45 7 3,07 1,864
Prevencion 45 19 8,47 4,176
Tratamiento 45 11 5,24 2,551
Practicas 45 17 a7 32,89 7,321
preventivas
Valoracion de la 45 6 18 11,62 3,228
piel
Higiene y confort 45 5 13 9,49 2,074
Curacion 45 18 11,78 2,969
N valido (por lista) 45
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Tabla 11

Prueba de normalidad Shapiro — Wilk

Kolmogorov-Smirnov2 Shapiro-Wilk

Estadistico gl Sig. Estadistico gl Sig.
Nivel de conocimiento ,182 45 ,001 ,886 45 ,000
Generalidades ,175 45 ,001 ,837 45 ,007
Prevencion ,167 45 ,003 ,822 45 ,005
Tratamiento 173 45 ,002 ,929 45 ,009
Practicas preventivas ,167 45 ,003 ,912 45 ,001
Valoracién de la piel ,169 45 ,002 ,838 45 ,008
Higiene y confort 141 45 ,001 ,835 45 ,005
Curacion ,125 45 ,001 872 45 ,005

a. Correccion de significacion de Lilliefors

Para la prueba de normalidad, se tuvo en cuenta la prueba de

Shapiro Wilk, pues el tamafio de la muestra resulto ser menor a 50

participantes, de acuerdo a los valores obtenidos; estos resultan ser

menores a 0.05, lo cual evidencia que se esta frente a una

distribucion no paramétrica, de manera que se aplicé la prueba de

correlacion de Spearman.
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Prueba de hipétesis general

Hipétesis nula: Ho: p= 0

No existe relacion directa entre el nivel de conocimiento y las
practicas preventivas de Ulceras por presion del personal de

enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

Hipétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento y las practicas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria del
Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021.

2°: Nivel de significacion:

o =005 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:
Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Practicas
Nivel de preventivas de
conocimiento las Ulceras por
presion
Rho de Coeficiente de 1,000 ,654™
Spearman Nivel de correlacién
conocimiento Sig. (bilateral) . ,000
N 45 45
. Coeficiente de ,654" 1,000
Practicas .
preventivas de las cc_)rrela_uon
{llceras por presion Sig. (bilateral) ,000 .
N 45 45

La correlacion de Rho de Spearman evidencio que existe relacion
directa entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas de
Ulceras por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora; con un valor de correlacion de 0.654; asi también resulta

ser significativa, pues se obtuvo un valor de p=0.000
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Hipotesis especifica 1

Hipétesis nula: Ho: p=0

No existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension generalidades y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

Hipétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension generalidades y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

2°: Nivel de significacion:

o =005 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:
Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Practicas
Generalidades E)reventivas de
Ulceras por
presion
Rho de Coeficiente de 1,000 671"
Spearman . correlacion
Generalidades i ilateral) . ,000
N 45 45
Practicas Coeficiente de 671" 1,000
preventivas de  correlacion
Ulceras por Sig. (bilateral) ,000 .
presion N 45 45

La correlacion de Rho de Spearman evidencié que existe relacion
directa entre generalidades y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora;
con un valor de correlacion de 0.671; asi también resulta ser

significativa, pues se obtuvo un valor de p=0.000
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Hipotesis especifica 2

Hipétesis nula: Ho: p=0

No existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension prevencion y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

Hipodtesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimensidn prevencion y las préacticas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

2°: Nivel de significacion:

o =005 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:
Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Practicas
L preventivas de
Prevencion .
Ulceras por
presion
Rho de Coeficiente de 1,000 ,665™
Spearman Prevencién correlacién
Sig. (bilateral) . ,000
N 45 45
Practicas Coeficiente de ,665™ 1,000
preventivas de  correlacion
Ulceras por Sig. (bilateral) ,000 .
presion N 45 45

La correlacion de Rho de Spearman evidencié que existe relacion
directa entre prevencién y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora;
con un valor de correlacion de 0.665; asi también resulta ser

significativa, pues se obtuvo un valor de p=0.000
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Hipotesis especifica 3

Hipétesis nula: Ho: p=0

No existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

Hipétesis alterna: Ha: p# 0

Existe relacion directa entre el nivel de conocimiento en su
dimension tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora,
Lima — 2021.

2°: Nivel de significacion:

o =005 (prueba bilateral)

3°: Estadigrafo de Prueba:

Coeficiente de Correlacion de Rho de Spearman

Practicas
Tratamiento E)reventwas de
Ulceras por
presion
Rho de Coeficiente de 1,000 ,660™
Spearman Tratamiento correlacién
Sig. (bilateral) . ,000
N 45 45
Practicas Coeficiente de ,660™ 1,000
preventivas de  correlacion
Ulceras por Sig. (bilateral) ,000 .
presion N 45 45

La correlacion de Rho de Spearman evidencié que existe relacion
directa entre tratamiento y las practicas preventivas de Ulceras por
presion del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora;
con un valor de correlacion de 0.660; asi también resulta ser

significativa, pues se obtuvo un valor de p=0.000
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6.2

Comparacion de resultados con el marco tedrico

La investigacion tuvo como objetivo determinar la relacion que existe
entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas de Ulceras
por presion del personal de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021. Del mismo modo se busca determinar la
relacion entre cada una de las dimensiones de la variable nivel de
conocimiento (Generalidades, prevencion y tratamiento), con la
variable practicas preventivas de uUlceras por presion.

La mayor limitante de la investigacion es que se tuvo que hacer las
encuestas en varios momentos y prolongar la recoleccién de datos
dilatando el informe, pero con buena coordinacion se logré obtener

la cantidad de datos deseados.

Los cuestionarios utilizados han sido preparados para las
caracteristicas del personal de enfermeria, instrumentos validados
en las investigaciones de los autores de los cuales se ha procedido
a utilizar por tener contextos similares con excepcion del segundo

que fue de autoria propia.

Se ha logrado determinar la relacion entre el nivel de conocimiento
y las précticas preventivas de Ulceras por presion del personal de
enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021; habiéndose

obtenido un valor de correlacién de 0.654.

En cuanto a la variable conocimiento el 17.78% presenta un nivel de
conocimiento bajo, el 51.11% medio y el 31.11% alto; estos
resultados logran ser semejantes de los obtenidos por Brenes et al*!,
guienes tuvieron como resultado un nivel de conocimiento aceptable
en la mayoria de la muestra; estos resultados difieren a los obtenidos
por Rodriguez et al'3, en su estudio logré evidenciar un nivel global
de conocimiento en un 60.4% de insuficiencia. En cuanto a la
informacion tedrica logra fundamentarse en Jiménez?’, quien sefiala
gue es la nocion que tiene el profesional de enfermeria, es dinamica,

realiza una revision con frecuencia de los procedimientos,
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protocolares y guias de actuacion, con el fin de garantizar una
continua mejora y se asegure un nivel alto de la calidad asistencial
al usuario, con el fin de optimizar los recursos en base a la evidencia

cientifica.

En cuanto a la variable practicas preventivas de Ulceras por presion
el 24.44% presenta practicas preventivas de Ulceras por presion en
un nivel malo, el 46.67% regular y el 28.89% bueno; estos resultados
se asemejan de los obtenidos por Cayo'?, quien sefiala que el 50%
aplican medidas de prevencion; asi también se asemeja a los de
Arce'4, quien obtuvo unas buenas practicas en la prevenciéon de UPP
en un 83.3%. En cuanto a la informacion tedrica logra fundamentarse
en Garcia et al®*?, quienes manifiestan que las preventivas de Ulceras
por presion, son las acciones que se realizan de manera conjunta a
través de procedimientos y actividades por parte de los profesionales
de salud, evitando de esta manera la aparicion de Ulceras por

presion.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

Se ha logrado determinar la relacién entre el nivel de
conocimiento y las practicas preventivas de Ulceras por presion
del personal de enfermeria del Hospital Maria Auxiliadora, Lima
—2021; habiéndose obtenido un valor de correlacion de Rho de

Spearman de 0.654, con un valor de significancia de p=0.000.

Se ha logrado establecer la relacion entre el nivel de
conocimiento en su dimension generalidades y las practicas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria
del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021; habiéndose
obtenido un valor de correlacion de Rho de Spearman de

0.671, con un valor de significancia de p=0.000.

Se ha logrado establecer la relacion entre el nivel de
conocimiento en su dimension prevencidn y las practicas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria
del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021; habiéndose
obtenido un valor de correlacion de Rho de Spearman de

0.665, con un valor de significancia de p=0.000.

Se ha logrado establecer la relaciébn entre el nivel de
conocimiento en su dimension tratamiento y las practicas
preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria
del Hospital Maria Auxiliadora, Lima — 2021; habiéndose
obtenido un valor de correlacion de Rho de Spearman de
0.660, con un valor de significancia de p=0.000.
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Recomendaciones

Primera: A los profesionales de enfermeria del Hospital Maria
Auxiliadora, que realice una implementacion de las
herramientas necesarias y de las instalaciones para que el
paciente sienta comodidad en su estadia hospitalaria y
recuperacion, evitando de esta manera la presencia de las

Ulceras por presion.

Segunda: A los profesionales de enfermeria realizar una constante
vigilancia y monitoreo a los pacientes hospitalizados en cuanto
a la aplicacion preventiva de las ulceras por presion; de esta
manera mantener un estandar éptimo en el servicio ofrecido al

paciente.

Tercera: A los profesionales de enfermeria capacitarse en cuanto a las
escalas de medicion de dolor y validacion del paciente en
relacion a las Ulceras por presion y de esta manera mantenerse
actualizado en la prevencion de las UPP; de tal forma que
logren actuar oportunamente ante una situacion de un paciente

propenso a esta problematica.

Cuarta: A los profesionales de enfermeria realizar la higiene de los
pacientes segun las recomendaciones del médico a cargo, con
el fin de mantener una limpieza e hidratacion de la piel del
paciente y para ello solicitar a los familiares lo necesario para

la higiene del paciente.
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Anexo 1: Matriz de consistencia

TITULO: Nivel de conocimiento y practicas preventivas de Ulceras por presion del personal de enfermeria del Hospital

Maria Auxiliadora, Lima — 2021.
AUTORES: Elizabeth PARI CASTRO, Jhonny PARIONA FERNANDEZ, Olimpio SANTILAN VARA

conocimiento y las
practicas preventivas de
Ulceras por presion del
personal de enfermeria

del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima -
20217

Problemas especificos
¢, Cudl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en  su
dimensiéon generalidades
y las practicas
preventivas de Ulceras
por presion del personal
de enfermeria del

Hospital Maria
Auxiliadora, Lima -
20217?

¢, Cudl es la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en  su
dimension prevencién y

conocimiento y las
practicas preventivas de
Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Objetivos especificos
Establecer la relaciéon que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension generalidades
y las practicas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Establecer la relaciéon que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension prevencion y

conocimiento y las
practicas preventivas de
Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Hipotesis especificas
Existe relacion directa
entre el nivel de
conocimiento en su
dimension generalidades
y las préacticas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021

Existe relacién directa
entre el nivel de
conocimiento en su
dimension prevencion y

Dimensiones

D1. Generalidades
D2. Prevencion
D3. Tratamiento

Variable Y:
Practicas preventivas de
Ulceras por presién

Dimensiones

D1. Valoracién de la piel
D2. Higiene y confort
D3. Curacion

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipotesis general )
¢, Cudl es la relacion que | Determinar la relacién que | Existe relacion directa Vf?‘“ame X Tipo: Aplicada
existe entre el nivel de | existe entre el nivel de | entre el nivel de | Nivel de conocimiento

Disefio: No experimental,
descriptiva correlacional

Poblacion:
45 licenciados de
enfermeria

Muestra:
45 licenciados de
enfermeria

Técnica:
Encuesta

Instrumentos:
Cuestionario para medir el
nivel de conocimientos de

las Ulceras por presion.

Cuestionario para evaluar
las practicas preventivas
de las Ulceras por presion

76




las practicas preventivas
de Ulceras por presién del
personal de enfermeria

del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima -
20217

¢,Cual es la relacién que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension tratamiento y
las préacticas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria del
Hospital Maria Auxiliadora,
Lima —2021?

las préacticas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Establecer la relacion que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension tratamiento y
las practicas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

las préacticas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.

Existe relacion directa
entre el nivel de
conocimiento en su
dimensién tratamiento y
las practicas preventivas
de Ulceras por presion del
personal de enfermeria
del Hospital Maria
Auxiliadora, Lima — 2021.
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Anexo 2: Instrumento de recoleccidon de datos y Ficha de Validacién
Juicio de Expertos

CUESTIONARIO PARA MEDIR EL NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LAS
ULCERAS POR PRESION

Cédigo:

DATOS GENERALES

Sexo: Masculino () femenino ()

Edad: 20-30 afios ( ) 31-40 afios 41-50 afios ( ) > 50afios ( )

Condicion laboral:

Nombrado ( ) Contratado ( )

Tiempo de servicio

lafo () 2—-5aflos() 6afiosamas( )

Indicaciones:

Senior(a), licenciado de enfermeria, lea cuidadosamente cada pregunta de
este cuestionario y marque con un aspa (X) la alternativa que a usted le
parezca correcta, por favor sea totalmente sincero(a). Recuerde que los
datos seran anonimos y confidenciales, asi mismo comunicarles que estos

seran utilizados para fines Unicamente de investigacion.

N.° items Si | No
GENERALIDADES

1 | Elestadio | de la Ulcera por presion se caracteriza por la presencia
de eritema cutaneo que no palidece a la palpacién en personas
con piel blanca.

2 | La ulcera por presion en estadio Il es definida como pérdida
parcial del grosor de la piel, lo cual afecta la dermis y la epidermis
3 | Existen escalas validadas para medir el riesgo de Ulceras por
presion, de las cuales las mas recomendadas por su prediccion
son las escalas Norton, Braden y Crishton.

4 | La ulcera por presion en estadio IV se observa como destrucciéon
extensa, necrosis de tejidos, lesion de musculos, tendones, hueso
con o sin pérdida total del grosor de la piel.

5 | La Ulcera por presion en estadio Il afecta la totalidad de la dermis
y el tejido subcutaneo, lo cual puede afectar mas alla de la fascia
muscular.

6 | El talén es una zona de alto riesgo para osteomielitis debido a la
cercania del hueso calcaneo con el pie.

7 | Las ulceras por presion son heridas estériles.

PREVENCION

8 | Los factores de riesgo para desarrollar Ulceras por presion son:
inmovilidad, incontinencia urinaria/fecal, déficit nutricional,
cizallamiento y estado de conciencia alterado.
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Todos los individuos hospitalizados en riesgo de Ulceras por
presién deberian tener una inspeccién sistematica de la piel al
menos una vez al dia.

10

El agua caliente y el jabdn pueden secar la piel e incrementar el
riesgo de Ulceras por presion.

11

Es importante masajear las prominencias 6seas para prevenir la
aparicion de Ulceras por presion.

12

Apositos transparentes, cremas y apositos hidrocoloides no
protegen contra los efectos de la friccion.

13

Una adecuada ingesta de proteinas y calorias debe mantenerse
durante la estancia hospitalaria.

14

Los pacientes postrados deberian ser reposicionados cada 2
horas 0 menos, dependiendo de las caracteristicas fisicas de
cada una de las ulceras por presion.

15

Un horario de cambios de posicién deberia estar colocado en la
cabecera de los pacientes de alto riesgo de sufrir Ulceras por
presion.

16

El uso de superficies como colchones antiescaras o taloneras
alivian por si solos la presién ejercida en prominencias éseas.

17

Los cojines en forma de dona ayudan a prevenir la aparicién de
Ulceras por presion.

18

Los pacientes que son posicionados en decubito lateral deben
tener un angulo mayor de 30° de inclinacién para equilibrar el
peso sobre los trocanteres.

19

La cabecera de la cama deberia mantenerse en el menor angulo
de elevacion posible (preferentemente no mayor a un angulo de
30°.

20

Una medida para disminuir el riesgo de Ulceras por presion seria
el manejo de la friccién y el cizallamiento con el tendido de cama

21

La epidermis debe mantenerse limpia y seca.

22

Un ambiente bajo de humedad puede predisponer a una persona
a padecer una Ulcera por presion

23

Las prominencias 0seas no deberian tener contacto directo unas
con otras.

24

Una persona que presenta riesgo de Ulceras por presion deberia
ser posicionada en una superficie redistribuidora de presiones
(colchén antiescaras).

25

El uso de colchones redistribuidores de presion es una
herramienta que reemplaza la movilizaciébn en los pacientes
encamados.

26

Un alto puntaje en las escalas de Braden o Norton esta asociado
con un incremento en el riesgo de desarrollar las lesiones por
presion.

TRATAMIENTO

27

Para limpiar la Ulcera se irriga utilizando suero fisiolégico al 0.9%
con una jeringa de 20 ml y aguja de 0.9 x 25 mm que ofrece una
presion suficiente para eliminar bacterias, escaras y otros riesgos

28

La presencia de tejido necrético obstaculiza la cicatrizacion y la
valoracion del lecho de la Ulcera por presion, lo cual incrementa
la probabilidad de infeccion.

29

El tejido esfacelado es amarillento o de apariencia cremosa-
necrotica en una UPP.

30

La formacién de una costra necrética es buena sefal en el
proceso de curacidn de una herida
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31

La piel macerada con la humedad se Ulcera mas facilmente

32

La limpieza de la herida en la curacién de Ulceras por presién se
hace con jabdn, agua oxigenada o yodopovidona para disminuir
la carga bacteriana y la posible infeccién.

33

No debe preocupar la presencia de una ampolla o flictena en el
talon.

34

El apdsito de plata es el ideal para el manejo de la curacién de las
Ulceras por presion.

35

Los signos de alerta que traducen infeccion y estan relacionados
con el empeoramiento de una Ulcera son: aumento de exudado,
edema en borde de la Ulcera, ausencia de tejido de granulacion y
exudado purulento.

36

Todas las Ulceras por presion estan colonizadas por bacterias, lo
gue implica una infeccién bacteriana.

37

Existen distintos tipos de desbridacion, entre los que destacan:
quirurgica, autolitica y enzimatica.

Fuente: Mas V.Y’
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CUESTIONARIO PARA EVALUAR LAS PRACTICAS PREVENTIVAS

DE ULCERA POR PRESION.

Caddigo: Fecha:

NO

items

Siempre

veces

Nunca

VALORACION DE LA PIEL

1 | Valoras a diario la integridad de la piel

2 | Controlas adecuadamente la temperatura de la
piel

3 | Clasificas adecuadamente el estadio | Il 11l y IV de
la Ulcera

4 | Usas una crema humectante y protectores
cutaneos sobre la piel todos los dias.

5 | Utilizas las escalas Norton, Braden y Crishton
para medir el riesgo de Ulceras por presion

6 | Clasificas factores de riesgo para desarrollar
Ulceras por presion como  inmovilidad,
incontinencia urinaria/fecal, déficit nutricional,
cizallamiento y estado de conciencia alterado

HIGIENE Y CONFORT

7 | Realizas masajes en las prominencias 6éseas
para prevenir la aparicién de Ulceras por presion.

8 | Utilizas adecuadamente apoésitos transparentes,
cremas y apésitos hidrocoloides

9 | Vigilas adecuadamente la ingesta de proteinas y
calorias durante la estancia hospitalaria

10 | Reposicionas cada 2 horas 0 menos,
dependiendo de las caracteristicas fisicas de
cada una de las Ulceras por presion

11 | Utilizas cojines en forma de donas para prevenir
las lesiones por presion

CURACION

12 | Mantienes la piel limpia y seca

13 | Utilizas colchones Anti escaras en pacientes con
riesgo de Ulceras por presion

14 | Utilizas suero fisiolégico al 0.9% mas jeringa de
20 cc curacién de las lesiones por presion

15 | Vigilas los signos de alerta que traducen infeccién
y estan relacionados con el empeoramiento de
una ulcera como: aumento de exudado, edema
en borde de la Ulcera, ausencia de tejido de
granulacion y exudado purulento

16 | Manejas la desbridacién entre los que destacan:
quirdrgica, autolitica y enziméatica

17 | Manejas registro adecuado de evolucion de las

lesiones por presion por pacientes
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Ficha de Validacién del Juicio de Expertos

. DATOS GENERALES 3 : iy A

NIl de Cenoamiant prachicas proyent s de Uldens) pol
Titulo do la Investigacion: /7 HCh da porsonal &L{C« (OO o Hoypriul Wang Munliaha
Nombre del Experto: g~ Ana - P Dieniio  ponuano.

Il__ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a Descripcion: “Evaluacién

Evaluar Cumpla/ No cumple | _Pro9umas 3 comr

1. Clavidad s prgnies i
elaboradas usando w0 | & '!’Lé
Les preguntas  estén

2. Oojefidad | oupvesaden o0 aspecios =1 QM’,&
observables
Las preguniss  estan

3 adecvadas al e;, G

Conveniencia tome 8 ser | = (90 5(c
Existe una organzacon

4. Organizacién | légica y sintictica en of "7‘1t“"|’l€
El cussionario comprende

5. Suficencla todos los indicadores en q); L

. canded y calded ,W
€l m:“‘:
agecuado para

O Intenconthsd | indicacores  do 1| S, Cuple
mvestgacion
Las preguntas  eetdn
basadas en  aspecios |

7.Consistencia | Sl s dal tema S"C“‘“PQ

8 Coberancia !'E‘r_"gm!"‘:“‘“”"","' S, Cunple
aionek et s he
cuessionarno A

9. Estructura pregunias de ™ 5,&4111(
nvestgacion
El coestionario es (8 y

10, Pertinencia | oporune  para  la 6“' e
MVOSHQBCIoN

Nombre: Anc (iomud JPoncand
No. DNI: jo0qo02y
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L DATOSOBERMER ivel de eonoc..meuh nachias pwenWaS ol
Titulo de la Investigacion: A4S _pee 1es0n dt( m\n de CnpGinane €l Ibzth

ya AVA
Nombre del Experto: Lic !:mna Pwamndnau @“mPcb-
IL, ASPECTOOAVAUDARENH.CUMMIO
m. - No Preguntas a corregir
Las  preguntas
1. Clardad
o oriigl e 0L
Las  pregunias  estdn
2. Cojetiicad wipresadas 81 aspectos S)thfw
Las  prequatas  estén
3 Comvenlencin | adecuadas al tema a sef 5(“‘?&
Existe una organizacion
4, Organzacidn | Kgica y sintictica en ol S‘WM
5. Sufiencla 2&! Indicadores
y e b o
cantidad y caldad ‘51&..914
: fldn.ll‘b M;
Intencional parn
® . indcadores  de e i tuaple
| lvestigecdn ;
Las  preguntas  estan
Consistencia basadas 0 BEpeCios
s R del tema| SCugle
Existe rolacon enre ks
8. Coherencia . 5“() :h
:owiubmdl:
strucira 8
P pogutas  do 8| &) cunple
El cusstionano es U6 y
10. Potinencia | oporino  pam @ 5‘/0“?&

. OBSERVACIONES GENERALES

G.'*Q e condicowy de wr apb(ndo.eno\
Tickajo de Inuesh_qac&&].

.........

cEp 20084
No. °N‘ mocm
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INFORME DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

|.  DATOS GENERALES

¥

N1VEL DE CoNOUIMIENTD Y PRACTICAS PREVENTIVAS DE

Titulo de la Investigacién: (LcERAS PoR PReS 10N DEL PeRson AL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL

MAR LA AUXILIA DeRA

Nombre del Experto DR EDGaR L. BN 12URY GoMEZE

1l ASPECTOS A VALIDAR EN EL CUESTIONARIO

Aspectos a
Evaluar

Descripcion:

Evaluacién
Cumple/ No cumple

Preguntas a corregir

1. Claridad

Las preguntas  estan
elaboradas usando un
lenguaje apropiado

COMPLE

2. Objetividad

Las preguntas  estan
expresadas en aspectos
observables

ComMPLE

3. Conveniencia

Las preguntas  estdn
adecuadas al tema a ser
investigado

conlLe

4. Organizacion

Existe una organizacion
légica y sintactica en el
cuestionario

CumPLE

5. Suficiencia

El cuestionario comprende
todos los indicadores en
cantidad y calidad

CUMPLE

6. Intencionalidad

El cuestionario es
adecuado para medir los
indicadores de la
investigacion

CUMPLE

7. Consistencia

estan
aspectos
tema

Las  preguntas
basadas en
tedricos del
investigado

CuMPLE

8. Coherencia

Existe relacion entre las
preguntas e indicadores

COMPLE

9. Estructura

La estructura del
cuestionario responde a las
preguntas de la
investigacion

CumMePLE

10. Pertinencia

El cuestionario es dfil y
oportuno para la
investigacion

CurPLE

lll.__OBSERVACIONES GENERALES
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CONFIABILIDAD DE LA VARIABLE PRACTICAS PREVENTIVAS DE LAS
ULCERAS

Resumen de procesamiento de

casos
N %
Casos Valido 15 100,0
Excluido 0 0
Total 15 100,0

a. La eliminacion por lista se basa en todas las

variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach N de elementos

,934 17

85



Anexo 3: Data de resultados

VARIABLE: NIVEL DE CONOCIMIENTO

TRATAMIENTO
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9cWial]
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[43=
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GENERALIDADES
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VARIABLE: PRACTICAS PREVENTIVAS DE LAS ULCERAS

CURACION

LTWSY
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GTway
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TTwsy
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Anexo 4: Consentimiento informado

AUTONOMA DE ICA UNIVERSIDATD

- AUTONOMA

DEICA

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Fecha.........cooooiiiiiini,
Y O , identificada con DNI (carnet de
extranjeria o pasaporte de extranjeros) N°....................... , acepto participar

voluntariamente de la tesis titulada: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS
PREVENTIVAS DE ULCERAS POR PRESION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL MARIA AUXILIADORA, LIMA — 2021, la cual pretende determinar la relacion
que existe entre NIVEL DE CONOCIMIENTO vy PRACTICAS PREVENTIVAS DE
ULCERAS POR PRESION, con ello autorizo se me pueda realizar una entrevista y aplicar
el instrumento compuesto por dos encuestas una de nivel de conocimiento y otra para
las practicas preventivas de Ulceras por presion, comprometiéndome a responder con
veracidad cada uno de ellos, ademés se me informo que dicho instrumento es an6nimo y
solo se usaran los resultados para fines del estudio, asimismo autorizo la toma de una foto
como evidencia de la participacion. Con respecto a los riesgos, el estudio no representara

ningun riesgo para mi salud, asi como tampoco seme beneficiara econémicamente por él,

por ser una decision voluntaria en ayuda de la investigacion.

FIRMA DEL INVESTIGADOR: FIRMA DEL INVESTIGADOR:

DNI. DNI.

FIRMA DE LA INVESTIGADORA:

DNI.

FIRMA DEL PARTICIPANTE
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Anexo 5: Constancia de aplicacion

s y Hombres
dependencia

f‘é‘\ 3
Ministerk
g PER( | e

CONSTANCIA

El que suséribe, ¢l Presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion del Hospital
Maria Auxiliadora, CERTIFICA que el PROYECTO DE TESIS, Version del 09 de marzo del
presente; Titulado: “NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PREVENTIVAS DE ULCERAS POR
PRESION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL HOSPITAL MARIA AUXILIADORA - LIMA 2021";
con Cadigo Unico de Inscripcion: HMAICIEI018/21, presentado por los Investigadores: Jhonny
PARIONA FERNANDEZ, Josue SALAS TUANAMA, Olimpio SANTILLAN VARA; ha sido
REVISADA.

Asimismo, concluyéndose con la APROBACION expedida por el Comité Institucional de Etica
en Investigacion. No habiéndose encontrado objeciones de acuerdo con los estandares

propuestos por el Hospital Maria Auxiliadora.

Esta aprobacion tendra VIGENCIA hasta el 08 de marzo del 2022. Los tramites para su

renovacion deben iniciarse por lo menos a 30 dias habiles previos a su fecha de vencimiento.

San Juan de Miraflores, 09 de Marzo de 2021.

Atentamente.

2l Francis.

Camité Tnstitucional deftica en nvestigacidn
Fospital Mada Quailiadora

AEZF/sha
c.c. Investigadoras.

Av. Miguel Iglesias N° 968
San Juan de Miraflores | ¥
Central Teléf. 217-1818 | v o

www.hma.gob pe
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“Afo del Bicentenario del Pert 200 Ahos de Independencia”

CONSTANCIA

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion del Hospital

Maria Auxiliadora.

HACE CONSTAR

Que, PARI CASTRO ELIZABETH, identificado con DNI: 44821133, PARIONA
FERNANDEZ JHONNY , identificado con DNI: 25805828 y SANTILLAN
VARA OLIMPIQ, identificado con DNI: 41522756 ,estudiantes del Programa
Académico de Enfermeria de:la Universi(_';'lqd Autonoma de Ica; con su tesis
titulada: NIVEL DE CONOCIMIENTO Y.PRACTICAS PREVENTIVAS DE
ULCERAS POR PRESION 'ﬁEL P AL DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL MARIA AUXILIADORA, L 2021.Aplicaron de _manera
satisfactoria sus instru investi n.en esta institucion,
. i

e ;
Se expide la presente constancia.a sgl itud de la parte interesada, para los

fines que estime conveniente.

San Juan de Miraflores ,01 de Abril del 2021

M.C. (e milig/Z zl Francis.

ité Jnatitucional de ltica en Jnvestigacidn

Fospital Maria Quailiadera
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Anexo 6: Otras evidencias

Se observa haciendo, el llenado del cuestionario con uno de los

Licenciados de turno, del Hospital Maria Auxiliadora.
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Se observa el término de llenado del cuestionario.

95



NIVEL DE CONOCIMIENTO Y PRACTICAS PREVENTIVAS DE
ULCERAS POR PRESION DEL PERSONAL DE ENFERMERIA DEL
HOSPITAL MARIA AUXILIADORA, LIMA - 2021,

INFORME DE ORIGIMALIDAD

15 160 26 7

INDICE DE SIMILITUD ~ FUENTES DE INTERMET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES FRIMARLAS

repositorio.autonomadeica.edu.pe 8
Fuente de Internet %

-

repositorio.ucv.edu.pe 2%

Fuente de Internet

repositorio.unan.edu.ni ‘I "

Fuente de Internet

repositorio.uigv.edu.pe ‘I
Fuente de Internet %

L~

dspace.utb.edu.ec 1
Fuente de Internet

H

Submitted to Universidad Inca Garcilaso de |a 1
Vega

Trabajo del estudiante

0

Submitted to Universidad Cesar Vallejo 1 "

Trabajo del estudiante

n repositorio.unid.edu.pe ‘I "

Fuente de Internet

Excluir citas Apagado Excluir coincidencias < 1%

Excluir bibliografia ~ Activo
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