\I UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

ESCUELA DE POSGRADO

PROGRAMA ACADEMICO DE MAESTRIA EN GESTION DE
LOS SERVICIOS DE LA SALUD

Plan de cuidados de enfermeria para la prevencion de lesiones por presion en pacientes

de un hospital Guayaquil, 2022

TESIS PARA OBTENER EL GRADO ACADEMICO DE:

Maestra en Gestion de los Servicios de la Salud

AUTORA:
Lara Bustamante, Maria Jose (ORCID: 0000-0001-9670-5811)

ASESORA:
Mg. Merino Flores, Irene (ORCID: 0000-0003-3026-5766)

LINEA DE INVESTIGACION:

Calidad de las prestaciones asistenciales y gestion del riesgo en salud

LINEA DE RESPONSABILIDAD SOCIAL UNIVERSITARIA:

Promocién de la salud, nutricién y salud alimentaria

PIURA - PERU
2022


https://orcid.org/0000-0001-9670-5811
https://orcid.org/0000-0003-3026-5766

Dedicatoria

Este trabajo investigativo es dedicado a mi familia, ya
gue es el pilar fundamental para cumplir cada una de
mis metas y objetivos propuestos; principalmente por
ser mi motor para avanzar y renovar fuerzas para
continuar.



Agradecimiento

Agradezco infinitamente a Dios por brindarme las
fuerzas y sabiduria para enfrentar cada uno de los
retos que se me presentan en el camino, asi como las
oportunidades que me brindan; a mi familia, por
acompanarme en cada momento para cumplir esta
meta, a los docentes por guiarme en esta etapa y a
todos los que contribuyeron en este proceso.



indice de contenidos

Dedicatoria

Agradecimiento

indice de contenidos

indice de tablas

Resumen

Asbtract

l.  INTRODUCCION

Il. MARCO TEORICO

lIl. METODOLOGIA
3.1 Tipo y disefio de investigacion
3.2. Variables y Operacionalizacion

3.3 Poblacién, muestra, muestreo, unidad de analisis

3.4 Técnicas e instrumentacion de recolecciéon de datos

3.5 Procedimientos
3.6 Método de analisis de datos
3.7 Aspectos éticos
IV. RESULTADOS
V. DISCUSION
VI. CONCLUSIONES
VIl. RECOMENDACIONES
REFERENCIAS
ANEXOS

Vii

12
12
13
14
15
18
18
19
20
28
35
36
37
42



indice de tablas

Tabla 1. Detalle de la poblacion y muestra 14
Tabla 2. Ficha técnica del instrumento sobre plan del cuidado de enfermeria 16

Tabla 3. Ficha técnica del instrumento para la variable prevencion de lesiones por

presion 16
Tabla4. Validez de juicio de expertos 17
Tabla 5. Confiabilidad de Alfa de Cronbach 18
Tabla 6. Prueba de normalidad - Plan de cuidados de enfermeria 20
Tabla 7. Rango porcentual de la variable plan de cuidados de enfermeria 20
Tabla 8. Prueba T de Student - Variable plan de cuidados de enfermeria 21
Tabla 9. Prueba de normalidad de la dimension evitar y aliviar 22
Tabla 10. Rango porcentual de la dimension evitar y aliviar 23
Tabla 11. Prueba T de Student - Dimension evitar y aliviar 23
Tabla 12. Prueba de normalidad de la dimension Higiene 24
Tabla 13. Rango porcentual de la dimension higiene 25
Tabla 14. Prueba T de Student - Dimension higiene 25
Tabla 15. Prueba de normalidad de la dimensién nutricion 26
Tabla 16. Rango porcentual de la dimensidn nutricion 27
Tabla 17. Prueba T de Student - Dimension nutricion 27



Resumen

Este trabajo investigativo hace referencia a los cuidados que el personal de enfermeria
posee frente a las lesiones por presion o aquellas afecciones en la piel que se puede
presentar en los pacientes; es por eso que se planteé como objetivo determinar la
influencia del plan de cuidados de Enfermeria para la prevencion de lesiones por
presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022; acorde con la metodologia
cuantitativa de disefio pre experimental, considerando una poblacién de 66 personas
gue forman parte del area de enfermeria del hospital en estudio, es asi como se obtuvo
como resultados que el programa mejoro el nivel de cuidados que posee el personal
de estudio ya que el 68% presentaba un nivel medio de cuidados y posterior al
programa esto se redujo a 12% y el nivel alto de cuidados alcanzé el 88%. A través de
la prueba T de Student se determind que existe influencia significativa del plan de
cuidados de Enfermeria para la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un
Hospital Guayaquil, 2022. y se concluye que los programas y planes de cuidados

mejoran el nivel de conocimientos del personal de enfermeria.

Palabras clave: Cuidados, enfermeria, prevencién, lesion.



Asbtract

This investigative work refers to the care that the nursing staff has against pressure
injuries or those skin conditions that can occur in patients; that is why the objective was
to determine the influence of the Nursing care plan for the prevention of pressure
injuries in patients of a Guayaquil Hospital, 2022; According to the quantitative
methodology of pre-experimental design, considering a population of 66 people who
are part of the nursing area of the hospital under study, this is how it was obtained as
results that the program improved the level of care that the study staff already has. that
68% presented a medium level of care and after the program this was reduced to 12%
and the high level of care reached 88%. Through the Student's T test, it was determined
that there is a significant influence of the Nursing care plan for the prevention of
pressure injuries in patients of a Guayaquil Hospital, 2022. It is concluded that the

programs and care plans improve the level of knowledge of the nursing staff.

Keywords: Care, nursing, prevention, injuries.
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I. INTRODUCCION

Las lesiones por presion, reconocidas por sus siglas LLP instituyen una complicacion
en la salud principalmente en el sector publico a escala nacional e internacional,
perjudicando las posibilidades de recuperacion de los pacientes, siendo en muchos
casos heridas que agravan la patologia original o le suma un nuevo diagnéstico acorde
a Patifio et al, (2020). Estas afecciones perpetian una carga importante para el
individuo y la sociedad, afectando casi a tres millones de adultos al afio solo en EE.UU.;
a pesar de una mayor atencion en los ultimos 20 afios, las prevalencias de las LPP se
mantienen sin cambios, mientras que los costos de atencion asociados contintdan
aumentando segun Mervis et al, (2019).

De acuerdo al National Pressure Ulcer, se considera que dos millones y medio de
pacientes sufren de LPP al afio, considerando solo los que se adquieren en hospitales,
cuya incidencia se alcanza el 2.5% anualmente, lo cual ocasiona aproximadamente 60
mil muertes al afio segun Benaim et al, (2017). Asi se observd en paises como
Alemania un 24.5%; China lleg6 al 11.9%, en Espafia con una prevalencia del 22%,
siendo que el desarrollo de esta afeccion se genera en el ambiente hospitalario
llegando al 65%. Referente a Latinoamérica se observa en paises como México una
prevalencia del 12.94% al 17%. En Sudamérica, en paises como Brasil se evidencia
un 41.1%; en Chile su prevalencia llega al 38%, en Peru segun varios estudios se
evidencia una prevalencia entre el 11.4% y 16% acorde a Chacén et al, (2019).
Ecuador, no es ajeno a la realidad mundial sobre la prevalencia de LPP, ya que las
mismas representan un problema de salud, que va desde el 4.5% al 13%, y cuyo
desarrollo se da por varios factores considerados desde el cuidado de enfermeria tales
como las actuaciones preventivas; también, factores extrinsecos e intrinsecos segun
Trivifio, (2019). Por otra parte, un estudio efectuado en Manta, se observé una
prevalencia de LPP del 53%, de los cuales se encuentran en edades de entre 36 a 64
afos, prevaleciendo el género femenino con 51.5%, siendo que el 37.9% presentaron
un nivel alto de riesgos acorde con la escala de Waterlow segun Cherrez et al, (2021).
En una Institucién del sector de la salud de Guayaquil, se reportaron LPP en pacientes

hospitalizados, pese al conocimiento y educacion de licenciados y auxiliares de



enfermeria, hubo incidencias de estas lesiones ya sea que el paciente haya venido asi
al momento de su ingreso o0 que se haya provocado en la estancia hospitalaria; la
oportuna valoracion es fundamental por lo cual es significativo establecer el
acontecimiento existente de este tipo de lesiones presentadas, para dar un
seguimiento adecuado mediante un monitoreo y supervision, que permita mejorar la
calidad del cuidado que es ofrecida por la casa de salud.

De lo anteriormente expuesto surge la formulacion del problema general sobre ¢ CoOmo
influye el plan de cuidados de enfermeria en la prevencién de lesiones por presion en
pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022? También, se considera los siguiente
problemas especificos: 1. ¢Cual es la influencia del plan de cuidados de Enfermeria
en la dimensidn evitar y aliviar en la prevencion de lesiones por presién en pacientes
de un Hospital Guayaquil, 20227?; 2. ¢Cual es la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimension higiene en la prevencién de lesiones por presion en
pacientes de un Hospital Guayaquil, 20227?; y 3. ¢Cual es la influencia del plan de
cuidados de Enfermeria en la dimension nutricion en la prevencion de lesiones por
presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 20227

En lo que se refiere al aspecto tedrico, la presente investigacion se justifica porque se
fundamenta de manera cientifica (Base tedrica en Nightingale de cuidados en
enfermeria y la Teoria de Kosiak para la variable de lesiones por presion); asi también,
en este aspecto fue importante que los autores referenciados y las investigaciones
previas, fueron recogidas de fuentes confiables y los mismos se asociaron a los
aspectos de las variables y sus respectivas dimensiones garantizando la mayor
objetividad posible. En el aspecto practico, el presente estudio pretendié orientar a
través de los resultados como influye un plan de cuidados de Enfermeria para la
prevencion de LPP en pacientes, lo cual permitié determinar el plan de cuidados acorde
a las carencias del paciente con o sin LPP. Finalmente, la justificacion metodoldgica
fue de tipo cuantitativo, considerando la ejecucién de un programa para la variable
cuidados de enfermeria y para la variable lesiones por presion se considerd la
aplicacion de un cuestionario, mismos que fueron validados por expertos y sirve de
material para futuras consultas. En cuanto a la justificacion social, debido al aumento

de pacientes con LPP, la determinacién de la influencia de un programa aporta en la



prevencion de LPP como contestacion a la peticion de la ciudadania presente y futura
con esta afeccion. De este modo, los beneficiarios de este trabajo son los profesionales
de enfermeria y los pacientes que acuden al hospital, debido a que la investigacion
hizo referencia a la atencion de pacientes que hayan presentado LPP en los dltimos
afios y la manera como el profesional en enfermeria puede cuidar al paciente con el
propésito de evitar riesgos y complicaciones; a su vez, brindar una respuesta eficiente
ante la demanda por este tipo de atencién principalmente a los adultos mayores.

Por lo tanto, se considera como objetivo general de este estudio: Determinar la
influencia del plan de cuidados de Enfermeria para la prevencion de lesiones por
presién en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022; y, los objetivos especificos
siguientes: 1. Determinar la influencia del plan de cuidados de Enfermeria en la
dimension evitar y aliviar en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un
Hospital Guayaquil, 2022; 2. Determinar la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimensién higiene en la prevencion de lesiones por presion en
pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022; 3. Determinar la influencia del plan de
cuidados de Enfermeria en la dimensién nutricion en la prevencion de lesiones por
presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Finalmente, establece la hipotesis general: Existe influencia significativa del plan de
cuidados de Enfermeria para la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un
Hospital Guayaquil, 2022; y las hipotesis especificas siguientes: 1. Existe influencia
significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension evitar y aliviar la
presidbn en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital
Guayaquil, 2022; 2. Existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria
en la dimensién higiene en la prevencién de lesiones por presion en pacientes de un
Hospital Guayaquil, 2022; y 3. EXxiste influencia significativa del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimension nutricibn en la prevencién de lesiones por presion en

pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.



Il. MARCO TEORICO

Se considerd como referentes tedricos de aspecto internacional a los estudios que se

muestran a continuacion:

Chercoles, (2020) en su estudio efectuado en Espafia respecto a “Valoracién de los
conocimientos de las enfermeras sobre Ulceras por presion”, con el firme propdésito de
evaluar la certeza de la intervencion instructiva al tratar las Ulceras (lesiones) de
presion, cuyo estudio fue de tipo cuantitativo, analitico aplicado un pre y post test a
una muestra de 30 profesionales de enfermeria, con lo cual los resultados evidenciaron
gue el grado de pre-formacion se encuentra en una media general de 0.547 y con post-
formacion un media general de 0.728, se observo también un 25% de predominancia
por pacientes con lesiones por presion en el pre-test y un 9% pos-test. Lleg6 a concluir
gue la accion formativa mejora el intelecto o bases tedricas, cientificas y de los
profesionales en relacion al cuidar y tratar esta afeccion.

Por otra parte, en el estudio realizado por Quiquia, (2019) acerca de “Cuidados de
enfermeria para la prevencién y control de lesidn por presion”, tuvo por objeto
determinar los cuidados, asi como la prevencién y control de las lesiones. De tal forma,
el estudio fue de caréacter aplicativo, cuantitativo de corte transversal, estudio que se
aplicé a una poblacion de 50 enfermeras. Los resultados evidenciaron que el 58% de
los profesionales siempre aplican cuidados preventivos a los pacientes con riesgos de
LPP; 48% lo realiza siempre considerando las zonas sensibles o expuestas a estas
afecciones; por otra parte, el 91.3% siempre realiza cuidados general preventivos. La
autora lleg6 a la conclusion de que en su mayoria los profesionales de la salud siempre
y casi siempre (acorde con su valoracion) aplican los cuidados con aspecto preventivo
a esta lesion.

Guerrero, (2018) en su investigacidon denominada “Calidad del cuidado de medidas
preventivas de Ulceras por presion”, trazd como objetivo determinar la relacion entre el
cuidado de medidas preventivas de LPP. Considerd0 un estudio de caracter
cuantitativo-descriptivo, correlacional y con corte transversal propiamente. Los

resultados evidenciaron que existe un nivel bueno de calidad de cuidado en el 33.33%;



nivel regular 47.15% y un nivel malo del 19.51%. Finalmente, consider6 que si tiene
una relacion directa y positiva la variable medidas preventivas y calidad de cuidado
segun una correlacion de Spearman de 0.682 y un p=0.001 respectivamente.
Huaman, (2019) en su estudio denominado “Atencion de enfermeria en la prevencion
de lesiones por presion”, cuyo proposito fue establecer el grado de atencion del
personal enfermero en la prevencion de LPP. La metodologia empleada fue de
caracter descriptivo con enfoque cuantitativo; como resultados obtuvo que el 58% de
las encuestadas presentan un grado medio; 24.70% grado bajo y 17.30% un grado
alto; asi como también el grado de medidas preventivas en lesion es del 41.30% en
grado medio. El autor llegd a la conclusion que el grado de atencién de la persona
asistencial en prevencion de lesiones por prevencion fue medio.

Por otro lado, Rodriguez et al, (2017) en su articulo respecto a “Conocimientos del
personal de enfermeria sobre prevenciéon de Ulceras de presion”, tuvo como objetivo
determinar el nivel de conocimientos para la prevencién y tratamiento de Ulceras
(lesiones) de presion. La investigacion fue de caracter descriptiva, correlacional y
transversal, aplicado a 102 enfermeros, el instrumento aplicado fue ReAc.PUKT. Los
autores evidenciaron un nivel de conocimiento global del 60.4%, en lo que se refiere a
conocimientos sobre prevencion existe un nivel del 63% y sobre el tratamiento el
62.2%. Llegando a la conclusién que el conocimiento no es lo suficiente debido a una
falta de actualizacion que permita la mejora en la atencion hospitalaria.

En la misma linea Sullon, (2017) desarrolld su investigacion referente al “Cumplimiento
de guias de medidas preventivas de Ulceras (lesiones) de presiéon”, se realiz6 con el
propésito de evaluar el cumplimiento de las guias de prevencion de LPP de los
pacientes, el estudio fue de caracter descriptivo transversal para lo cual se empled una
lista de chequeo a una muestra de 272 pacientes.

La autora evidencio que existe un nivel de cumplimiento del 68.98% en el turno de la
mafana; el 69.49% en la tarde y el 65.60% en la noche, en lo correspondiente al
cambio postural los cuidados que aplica el personal de enfermeria son del 3.31%. Se
llegd a concluir que el nivel de cumplimiento de la guia es critico, determinando la

importancia de reforzar dichos procesos.



Balcazar et al, (2018) en su articulo sobre “Educacion del personal de enfermeria para
la prevencion de lesiones por presion”, cuyo propésito fue determinar la relacion entre
educacion continua en enfermeria y medidas preventivas de LPP. El estudio en una
revision sistematica mediante la declaracion Prisma. Los resultados evidenciaron que
se destacan las alternativas de capacitacion del enfermero o enfermera para la
prevencion de lesiones, en educacion para habilidades técnicas, educacion del equipo
multidisciplinario y educacion para campafias de prevencion. Con lo cual, se lleg6 a la
conclusién que si existe relacion entre los aspectos de capacitacion y prevencion

respectivamente.

A nivel nacional se consideraron las siguientes investigaciones:

Jara et al, (2019) en su articulo sobre “Prevencion de las Ulceras por presion (LPP)”,
cuyo propésito fue plasmar los cuidados preventivos de las lesiones de presién. La
metodologia que se utiliz6 en el estudio fue de tipo documental. Los resultados
evidenciaron que los cuidados principales que se proporcionan a pacientes para
prevenir la presencia de LPP son el cuidado de la piel, asi como el control de la presion
gue se ejerce sobre determinada zona. Por lo que los autores concluyen que se
requiere una imperante evaluacion de los pacientes y que sea de manera continua y
permanente considerando el tratamiento que requiere de acuerdo a las necesidades,
asi como también, es importante que el cuidado de dichos pacientes se rija a normas
existentes en materia de prevencion de LPP.

Gracia et al, (2021) en su articulo sobre “Conocimiento de las Ulceras (lesiones) por
presion del personal de enfermeria”, cuyo objetivo fue establecer las causas de la
ineficiencia del enfermero en el cuidado y prevencion de LPP. Los Métodos aplicados
en el estudio fueron de tipo correlacional y descriptivo considerando una poblacién de
100 pacientes propiamente. Obtuvieron como resultado que el personal de salud
influye en la presencia de LPP con un 22% debido a sobrecarga horaria y el 19,4% por
la falta de conocimiento, considerando éstas como causas predominantes.

Los autores concluyeron que la escasa planificacion de capacitacion al personal de
enfermeria ha generado una falta de atencion adecuada a los pacientes para

prevencion de lesiones por presion.



Garcia, (2019) en su investigacion titulada “Estrategia de enfermeria para la prevencion
de Ulceras (lesiones) por presion”, con el proposito de determinar las estrategias de los
enfermeros en la atencién de pacientes con LPP, el estudio fue de caracter cualitativo
mediante revision bibliografica que permitié recoger datos respecto a LPP. Los
resultados demostraron que en gran parte de investigaciones se utilizaron la escala
Branden para la valoracion de los riesgos de presentarse lesiones por presion. Se llego
a la conclusién que debido a la identificacidn de los riesgos que tienen los pacientes a
presentar LPP como consecuencia de los pocos o escasos cuidados del enfermero,
existiendo la necesidad de establecer un proceso integro para el cuidado de los
pacientes.

Por el contrario, Encalada et al, (2019) en su estudio efectuado en el Hospital Vicente
Corral Moscoso, respecto a “Aplicacion de protocolos de prevencion de Ulceras
(lesiones) por presion por el personal de enfermeria”, con el propésito de evidenciar la
aplicacion del protocolo preventivo de LPP, la metodologia empleada fue descriptivo
cuantitativo, para lo cual aplicé una encuesta considerando los aspectos del protocolo
preventivo de LPP. Los resultados evidenciados muestran que el grado de
conocimientos por parte de los enfermeros es del 93.8%; el 97.9% cumplen el
protocolo y el 70.8% mencion6é que no ha recibido capacitacion sobre el tema.
Concluyendo que en su mayor parte el personal cumple con los protocolos de

prevencion.

Por otro lado, se consideraron también como referentes las teorias que nos permitieron
respaldar de maneras cientifica las variables: cuidados de enfermeria y prevencion de
lesiones por presion con sus respectivas dimensiones.

Es asi que, para la variable cuidados de enfermeria, se tomé como referencia para el
presente trabajo, la teoria de Nightingale en la cual se define un modelo de persona
total para enfermeria, ya que este modelo considera el concepto holistico del cuidado
para el paciente.

A fin de proporcionar una estructura para la integracién del paciente, es asi que las

medidas preventivas de LPP se relaciona a la escala de Braden, haciendo de esta



formar que sea posible que el enfermero perciba y analice al paciente y todos los
factores para una atenciéon dinamica y estandar segun Rodriguez et al., (2017).

Por otra parte, esta la “Teoria del Entorno de Florence Nightingale”, en la cual se
promueve y conserva la energia vital del paciente, con la finalidad de tenerlos en
Optimas condiciones, mientras seas posible; esto basado en la observacion, educacion
y la experiencia directa, por lo que esta teoria enfatiza que el ejercicio profesional se
relaciona considerando: “la analogia del paciente con su entorno; la correlacion de la
enfermera con el paciente, y la correlacion de la enfermera con el entorno del
paciente”; es decir, que se requiere de un entorno favorable para mantener al paciente
con los cuidados, con el proposito de que el paciente logre un desarrollo integral con
las mejores condiciones de vida acorde a Almeida et al., (2021).

Por lo cual, se requiere conocer la definicion de plan de cuidados que es considerado
como el instrumento mediante un esquema estandarizado que se emplea para el
cumplimiento de las indicaciones médicas y 6rdenes de enfermeria, lo cual permite el
cumplimiento de los tratamientos médicos para lo cual es necesario un pensamiento

cientifico de parte del profesional de enfermeria segun Naranjo et al., (2018).

Entonces, es necesario conocer las dimensiones del cuidado de enfermeria
considerando la “Teoria de Nightingale” por lo cual se estipularon:

Dimension 1. “Técnico — cientifica”. - Nightingale manifiesta sobre esta dimension que
“Se refiere a tomar en consideracién aspectos como el uso de la tecnologia relacionado
con el conocimiento cientifico respecto a la atencion que se brinda al usuario, y
tomando como base la calidad, ética, riesgos y beneficios mediante la aplicacion de
procedimientos seguros y comprobados que permita su evaluacién mediante
procedimientos establecidos en protocolos o similares por Guerrero, (2018). Para este
trabajo de caracter investigativo se consideraron como indicadores para esta variable
los siguientes: “Procedimientos seguros, desempefio profesional 6ptimo, atencién

oportuna, atencién continua, eficiencia y eficacia”.

Dimension 2. “Funcional o interactiva del entorno”. - Nightingale manifiesta sobre esta

dimension que “Se encuentra dentro del contexto de atencion en salud, considerando



las condiciones basicas como elemento de confianza que se debe brindar al paciente”
por Guerrero, (2018).
Por su parte, los indicadores considerados en esta dimension son: “comodidad,

confort, privacidad, ambientacion y ventilacion”.

Dimension 3. “Humana — interpersonal”. - Nightingale “Se hace énfasis desde el punto
de vista humano en la atencion por ser la salud un factor fundamental; es decir, lo
concerniente con los aspectos interpersonales, la interaccion y informacion que se
brinden entre paciente — personal asistencial” considerando lo indicado en la
investigacion de Guerrero, (2018).

De esta forma, se consideran los siguientes indicadores para esta dimension:
“relaciones interpersonales, comunicacion, informacibn completa, confianza,

amabilidad y trato social” respectivamente.

En lo que respecta a la variable prevencion de lesiones por presion, dicha variable se
basa en la Teoria de Kosiak en 1961, mismo que investigoé la etiologia del desarrollo
de las ulceras (lesiones) por presion, en sus estudios que los realizé considerando
modelos animales en donde observd informacion inconclusa al relacionar entre el
colapso vascular y la presién considerada para que se produzca un colapso, acorde a
Garcia et al., (2017). También, se observé cambios como: edemas e infiltracion celular,
entre otros aspectos, por lo cual se manifestd que los cambios posturales constituyen
una de las estrategias de prevencion para evitar esta afeccion por Lopez et al., (2018).
Las lesiones por presion hacen referencia a una lesién o afeccion ubicada en la piel
y/o el tejido subyacente que principalmente se observa como protuberancia
propiamente.” Robles, (2020).

También, suelen presentarse encima de los tejidos blandos ya que estan sometidos
a presion por instrumentos, materiales o dispositivos. Por otro lado, se considera que
las LPP constituyen un problema frecuente en la cotidianidad de los enfermeros y
enfermeras, por lo cual requiere el conocimiento sobre la prevencion y tratamiento

segun Garcia et al., (2017).



Es importante mencionar que antiguamente se empleaba la terminologia Ulceras por
presion (UPP) para referirse a este tipo de afecciones; sin embargo, con el transcurso
del tiempo, se ha modificado dicho término por lesiones por presion (LPP), tal como se
ha manifestado en el tema de este trabajo investigativo.

Segun Mendoza et al, (2018) para una prevencion adecuada de la presencia de LPP,
es necesario valorar los elementos de riesgo, siendo que la misma es considera una
enfermedad crénica y que convierte situaciones de salud critica pues en ocasiones
lleva a la incapacidad del paciente y crea dependencia de cuidados por terceros, es
asi que se determinan factores de riesgos se encuentran los intrinsecos que se refieren
a los cambios propios del envejecimiento de la piel que originan patologia crénicas;
mientras que los extrinsecos son aquellos que se presentan externamente en la zona
de la piel como presion, humedad y friccion, sin embargo, los dos factores predisponen
la isquemia que induce a la reduccion de la capacidad de regeneracion tisular de la
lesion.

Es por ello, que determinar las caracteristicas del paciente, el entorno de la prestacion
del cuidado y los prestadores, coadyuva a que el personal asistencial oriente sus
actividades y procedimientos hacia la prevencion de estos riesgos lo cual va ligado al
cuidado en la practica de enfermeria, considerando un factor de calidad en los
servicios asistenciales.

Por ello, la prevencion y tratamiento del paciente con LPP las valoracion de los factores
de riesgos para la presencia de dicha afeccion, considerando tres aspectos
terapéuticos esenciales como son: la terapia causal, misma que se refiere a la
eliminacién de forma total la presién de la LPP; la terapia local de la ulcera, para lo
cual es necesario realizar desbridamiento y cura del entorno himedo; y finalmente, las
terapias coadyuvantes que permite mejorar el estado nutricional en conjunto con otras
acciones para restablecer es estado general del paciente segin Mendoza et al, (2018)
Complementando lo anterior Garcia et al, (2017) manifiestan que la prevenciéon de
lesiones de presion es considerada como el pilar principal para evitar su presencia
contribuiran a la cura de la Ulceras o lesiones ya presentes y evitaran que aparezcan

nuevas lesiones.
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Es asi que se puede observar las dimensiones de la variable prevencion de lesiones
por presion, siendo las siguientes:

Dimension 1. Segun Ostabal et al. (2008) menciona que: “evitar y aliviar la presion”
Permite el manejo de procedimientos para disminuir la presién en las protuberancias
Oseas para evadir la isquemia tisular segun Robles, (2020). Por su parte, los cambios
posturales son todos aquellos movimientos que realiza un paciente en un hospital, tras
presentar complicaciones con la movilidad por alguna afeccion o problema que
presenta en su cuerpo. Se detalla las posiciones decubito, supino y laterales tanto

izquierda como derecha; segun Casanova, (2018).

Dimension 2. Higiene, Ostabal et al., (2008) se refieren que se tiene que aprovechar
los cambios posturales para higienizar al paciente Robles, (2020). Es asi como, la
limpieza de lesiones acorde con Vera, (2017) representa aquel procedimiento que tiene
como finalidad efectuar una curacion, ya que de esta forma se previene y controla de
algun tipo de infeccién, también se pretende alcanzar la cicatrizacion de una

determinada herida.

Dimensién 3. Nutricion. - Verdu et al, (2014) menciona que es la realizacion de la
vigilancia al paciente para que mantenga adecuados habitos alimenticios segun
Robles, (2020). En este aspecto se incluye la adecuada ingesta que debe tener el
paciente, principalmente basadas en liquidos para mejor eficacia en el tratamiento que
debe seguir de manera oportuna.

Por lo anterior, para el profesional de enfermeria es primordial conocer y declarar las
LPP como evento adverso considerando una estrategia de apoyo al paciente y a la
institucion de salud, permitiendo el mejoramiento continuo en el paciente y
proveyéndolo de los cuidados profesionales de enfermeria procurando disminuir la

prevalencia de LPP, esto a través de un plan de cuidados de Enfermeria.
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[I. METODOLOGIA

3.1 Tipo y disefio de investigacion

Este estudio es de caracter cuantitativo ya que, segun Gallardo, (2017) hace referencia
al estudio de las relaciones entre las variables, considerando aquellos datos en forma
de cantidad con la finalidad de estructurar un determinado proyecto. Es decir, de esta
forma se puede alcanzar los objetivos trazados y corroborar la hipotesis en relacion a
su variable independiente que es el plan de cuidados de enfermeria y la variable

independiente que hace referencia a las lesiones por presion.

Esta investigacion es de tipo aplicada ya que Arispe et al, (2020), indica que busca
identificar mediante la ciencia varias formas de procedimientos que permitan contribuir
a solucionar un determinado problema. En este caso, se efectud este estudio a través
de la ejecuciéon de un programa de cuidados de enfermeria con la finalidad de prevenir
lesiones por presion en los pacientes del hospital en estudio.

El disefio acorde a Arellano, (2016) corresponde a un disefio pre experimental ya que
no se administra 0 no se trata las intervenciones de las variables de estudio; esto se
refleja a través de no manipular la variable independiente acorde a su medicién, control

y validez del grupo participante en este caso.

Por aquello, se presenta el siguiente esquema de variables:
GE=01 02=X

Donde:

GE= corresponde al grupo sobre el cual se aplica el estudio.

01= Evaluacion Pre test a través del cuestionario.

02= Evaluacion Post test a través del cuestionario.
X= Resultados obtenidos, analisis.
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3.2. Variables y Operacionalizacion

Variable Independiente. Cuidados de enfermeria (cuantitativa- independiente)
Definicién conceptual: Un ambiente saludable es necesario y fundamental para la
aplicacion y cuidados de enfermeria ya que las circunstancias y potencias exteriores
influyen en la existencia, progreso y perfeccionamiento de un organismo acorde a
Nightingale, (1860).

Definicién operacional: Los cuidados de enfermeria son aplicados considerando los
datos cientificos en relacion a la funcionalidad de los procedimientos en un ambiente
con calidad humana.

Por ello, se elaboro el programa “Plan de cuidados de enfermeria para la prevencion
de lesiones por presion en pacientes” con la finalidad de obtener una guia y fuente de
informacion para el personal de enfermeria, ya que asi al aplicar los procedimientos
adecuados se garantiza un trabajo de calidad.

Indicadores: “Procedimientos seguros, desempefio profesional, atencion oportuna,
atencion continua, eficiencia, eficacia; comodidad, confort, privacidad, ambientacion,
ventilacion, relaciones interpersonales, comunicacion, informacion completa,

confianza, amabilidad, trato cordial”.

Escala de medicién: Aplicacion del programa.

Variable Dependiente. Lesiones por presiéon (cuantitativa — dependiente)
Definicién conceptual: La lesidon sobre tejidos es capaz de producir isquemias y
colapso vascular local; por su parte, una presion de intensidad y duracion puede incluir
necrosis de tejidos blandos contribuyendo a desarrollar Ulceras (lesiones), segun la
teoria de Kosiak, (1959).

Definicion operacional: La objetividad de este estudio es lograr la prevencién y alivio
a través de una adecuada higiene y balance alimenticio en los pacientes.

Para esto, se aplicd un cuestionario con la finalidad de recaudar los datos para
posteriormente procesarlos, es asi que a través de tres dimensiones se abarcé 15

items o preguntas.
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Indicadores: Cambios posturales, limpieza de lesiones, proporcionar de la ingesta
diaria de liquidos y animar al paciente.

Escala de medicion: Escala de tipo ordinal.

3.3 Poblacion, muestra, muestreo, unidad de analisis

La poblacion a criterio de Tamayo, (2012) es aquel grupo total de personas en un
estudio que cuentan con caracteristicas similares. Por aquello, en este estudio
investigativo se considero la poblacién con 66 personas que corresponden al personal
de enfermeria de un hospital de Guayaquil, considerando tres jornadas de trabajo

respectivamente. Dicha poblacion se desglosa de la siguiente manera:

Tabla 1.
Detalle de la poblacion y muestra

Funcion / cargo N°
Licenciados en enfermeria 41
Auxiliares de enfermeria 25
Total 60

Nota: Personal de enfermeria considerado en este estudio.

Criterios de inclusion: personal con mas de un afio de trabajo, personal interno al

hospital y que sea personal de enfermeria.

Criterios de exclusién: Ninguno

El muestreo es no probabilistico que acorde a Hernandez, (2018) son aquellas
muestras que van dirigidas con un fin determinado cuya orientacion y criterio es

generalizado, una primacia es que permite al investigador dirigir la investigacion hacia

su tema de interés considerando una cuidadosa eleccién de las caracteristicas y

14



herramientas para obtener la informacion respecto al problema que surge en el
estudio. En este caso, se considero6 el total de la poblacion; es decir, a 66 personas
gue forman parte del personal de enfermeria, esto a criterio del investigador ya que
por conveniencia se decidio que la ejecucion y aplicacion de los instrumentos sea al

total de la poblacidn, con la finalidad de obtener un resultado mas eficiente.

La unidad de analisis es el personal de enfermeria del hospital de Guayaquil al que
hace referencia este estudio de caracter investigativo.

3.4 Técnicas e instrumentacién de recoleccion de datos

La técnica para recoleccion de datos que se utilizé fue la encuesta que, a criterio de
Salas, (2020) es la técnica que permite recolectar la informacion considerando sus
caracteristicas y lo que se desea conseguir en un determinado estudio. De esta forma,
se pudo consolidar la informacion entre la muestra para posteriormente procesarla y
corroborar los objetivos e hipotesis planteadas.

Los instrumentos aplicados se efectuaron a través de un programa para evaluar la
variable plan de cuidados de enfermeria, ya que su propésito es aplicar los
procedimientos, conocimientos y estandares de este estudio acorde con Hernandez,
(2018). La aplicacion de este programa en el personal de enfermeria permitio socializar
la importancia de efectuar y cumplir con los procedimientos de manera 6ptima con
bases cientificas.

Para ello, se efectué un cuestionario compuesto por 15 items, considerando las
dimensiones e indicadores establecidos previamente en la matriz de
operacionalizacion de las variables, el mismo que se aplicara a los 66 profesionales de
enfermeria y se lo usé para evaluar la muestra antes y después de ejecutar el
programa.

Es decir, se aplico el mismo instrumento como pre-test para conocer el nivel de
conocimientos antes de socializar el programa y también se lo aplic6 como post-test
para determinar que su funcionalidad fue oportuna y principalmente para alcanzar los

objetivos propuestos en este estudio.
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Tabla 2.

Ficha técnica del instrumento sobre plan del cuidado de enfermeria

Nombre del instrumento Programa | Variable cuidados de enfermeria

Autor/Autora Lcda. Maria José Lara Bustamante

Lugar Hospital privado en Guayaquil

Fecha de aplicacién Junio, 2022

Objetivo Determinar el nivel de cuidados de enfermeria para la prevencion
de lesiones por presion

Dirigido a Licenciados y auxiliares en enfermeria

Tiempo estimado 30 minutos

Margen de error 0.05

Estructura Consta de tres secciones

Por su parte; en este estudio, para evaluar la variable lesiones por presion se considero
la aplicacion de un programa que, segun Campos, (2012) estos instrumentos ayudan
a brindar la informacion de manera cientifica a modo de recordatorio o de actualizacion

para una mejor aplicacion de procesos y procedimientos.

A través de la aplicacion de este instrumento se pudo evaluar a modo de pre test y
post test el cuidado que el personal de enfermeria posee ante las lesiones por presiéon
y posteriormente al programa, nos permitié conocer si fue 6ptima con gran nivel de
aprendizaje; esto a través de tabular los datos obtenidos y contrarrestando la

informacion de ambas evaluaciones.

Tabla 3.

Ficha técnica del instrumento para la variable prevencion de lesiones por presion

Nombre del instrumento Cuestionario — Pre test y Post test

Autor/Autora Lcda. Maria José Lara Bustamante

Lugar Hospital privado en Guayaquil

Fecha de aplicacion Junio, 2022

Objetivo Determinar las medidas de prevencién de lesiones por presion
Dirigido a Licenciados y auxiliares en enfermeria

Tiempo estimado 20 minutos

Margen de error 0.05

Estructura Consta de tres dimensiones: 15 items. Bajo la escala de Likert

Siendo la escala ordinal de evaluacién alto, medio y bajo.
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El cuestionario se aplico con la finalidad de recolectar los datos del personal de
enfermeria a través de la escala de Likert: nunca (0), a veces (1) y siempre (2)
considerando 15 items distribuidos entre las tres dimensiones determinadas en este

estudio.

Validez

La validez de los instrumentos se efectudé a través de juicio de expertos, segun
Carrasco (2017) la validez es la medicion que garantiza la credibilidad de la veracidad
de los resultados.

Para considerar que los instrumentos y este estudio de caracter investigativo es valido
se considero el juicio de tres profesionales, conocedores del objeto de estudio, con la
finalidad de corroborar y afianzar su aplicabilidad.

A continuacion, se detalla la informacién de los tres expertos consultados.

Tabla 4.

Validez de juicio de expertos

-Experto  -Grado Académico -Nombres y Apellidos -Dictamen

1 Mgs. Marlene Moran Mufioz Aplicable

2 Mgs. Letty Ponce Castro Aplicable

3 Mgs. Glenda Poveda Santos Aplicable
Confiabilidad

La confiabilidad de la presente investigacion acorde a Villacis et al, (2018) este proceso
refleja coherencia en los instrumentos y se efectudé considerando el procedimiento
estadistico Alfa de Cronbach, el mismo que permitioé evaluar si posee nula confiabilidad
o0 alta confiabilidad.

Estos datos se obtuvieron a través del programa estadistico SPSS vs 25.

Se consideraron 2 variables: plan de cuidados de enfermeria con 3 secciones a través

del programa y la variable prevencion de lesiones por presion con 15 items mediante
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un cuestionario respectivamente, los mismos que son considerados acorde a los datos

recolectados en el pre-test y en el post-test

Tabla 5.
Confiabilidad de Alfa de Cronbach

Estadisticos de fiabilidad

(SPSS)
Pre-test Post-test N° de elementos
0.771 0.802 15

3.5 Procedimientos

Para efectuar este estudio de caracter investigativo fue necesario la realizaciéon de este
proyecto con la finalidad de organizar y plasmar de manera oportuna la problematica
gue se relaciona con los cuidados que tienen los licenciados y auxiliares en enfermeria
para prevenir las lesiones por presién en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
Posteriormente, se procedi6 con la autorizacion de los encargados y responsables del
Hospital para la aplicacion y desarrollo de los instrumentos.

Finalmente, se ordenaron los datos para su respectivo andlisis y validacion de los

expertos, considerando los estandares que proporciona la Institucion.

3.6 Método de analisis de datos

El método de andlisis de datos para este estudio de caracter descriptivo fue a través
del procesamiento de datos que se presentan en tablas mediante el utilitario Excel de
Office con la finalidad de ordenar la informacion que se obtuvo con los instrumentos y
posteriormente fue analizada en el programa estadistico SPSSv.25, mismo que
permitié establecer las correlaciones y demas datos inmersos en este estudio.

Po su parte, se aplico la prueba de normalidad de Kolmogorov — Smirnov ya que la

aplicacion del instrumento es a 66 personas siendo mayor a 50, por lo cual
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corresponde este tipo de prueba y se utilizd la prueba estadistica de Cronbach de
acuerdo a las variables en estudio. Para la contrastacion de la hipotesis se requirio de
un estadigrafo con la finalidad de considerar las medidas inherentes a la muestra de
este estudio y usar este elemento como un parametro estimado respectivamente, a
través de un personal entendido en temas estadisticos que ayudoé a interpretar los
resultados con la informacion obtenida.

También, se aplicé la prueba T de Student como herramienta para contrastar las
hipétesis relacionando el pre test y post test, esto con la finalidad de valorar de manera
comparativa los resultados que se obtuvieron antes y después de la aplicacién del

programa.

3.7 Aspectos éticos

Este estudio se respaldd considerando la Declaracién de Helsinki, en la que se
menciona el respeto y la seguridad de las personas en su integridad, dignidad y la
confiabilidad de la indagacion de los colaboradores de la investigacion, manejando la
informacién con beneficencia lo cual contribuyé a la determinacién de la relacion entre
los cuidados de enfermeria y la prevencion de lesiones por presion y del personal de
enfermeria que colaborara respectivamente. Ademas, se plasmo las referencias y citas
de manera oportuna, considerando las fuentes consultadas, regidas de la normativa

APA séptima edicién, con la cual se presentd este trabajo investigativo.
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V. RESULTADOS

Objetivo general: Determinar la influencia del plan de cuidados de Enfermeria para la

prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Tabla 6.

Prueba de normalidad - Plan de cuidados de enfermeria
Kolmogorov-Smirnov?

Variabl . —_— -
arlable Estadistico gl Sig.

Plan de cuidado de

enfermeria
a. Correccion de significacion de Lilliefors

115 .66 030

La tabla 6, muestra el resultado obtenido en la prueba de normalidad aplicada a la
variable cuidados de enfermeria; por medio del cual, se determiné la significancia de
,030. Para contrastar la hipotesis se emple6 la prueba T de Student que se usa para

relacionar las muestras.

Contrastacion de Hipétesis

Ho: Existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria para la
prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
H1: No existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria para la

prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Tabla 7.

Rango porcentual de la variable plan de cuidados de enfermeria

Plan de cuidados 're - Test Pcst - test Total
de enfermeria NE % N° % N° %
Bajo 0 0% 0 0% 0 0%
Medio 45 68% 8 12% 53 40%
Alto 21 32% 58 88% 79 60%
Total 66 100% 66 100% 132,0 100%
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La tabla 7, muestra que en el pre-test que, del total de los licenciados y auxiliares en
enfermeria, el 68% se encontraron en un rango medio y un 32% en rango alto; sin
embargo, en la aplicacion del post-test el personal present6 el 12% en rango medio y
el 88% en rango alto, por lo cual se determin6 que, a través del programa efectuado,
el personal pudo mejorar su nivel de cuidados en relacion a la variable cuidados de

enfermeria.

Tabla 8.

Prueba T de Student - Variable plan de cuidados de enfermeria

Plan de cuidados de enfermeria

Prueba Media N DeS\{laC|on -
estandar

Pre-test 21,1970 66 1,86646
Post-test 24,0152 66 1,88510 115392 686 000

Correlacion  Sig.

En la tabla 8, se visualiza que acorde a la prueba T de Student la variable cuidados de
enfermeria es muy significativa con un valor de ,000 siendo menor a ,050 esto conlleva
a gue se acepte la hipotesis general de esta investigacion; es decir, existe influencia
significativa del plan de cuidados de Enfermeria para la prevencion de lesiones por

presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
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Primer objetivo especifico: Determinar la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimensién evitar y aliviar en la prevencion de lesiones por presion en

pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Tabla 9.

Prueba de normalidad de la dimension evitar y aliviar
Kolmogorov-Smirnov?

Dimension e - .
Estadistico gl Sig.

Evitar y aliviar ,193 66 ,000
a. Correccion de significacion de Lilliefors

La tabla 9, muestra el resultado obtenido en la prueba de normalidad aplicada a la
dimension evitar y aliviar; por medio del cual, se determiné la significancia de ,000.
Para contrastar la hipotesis se empled la prueba T de Student que se usa para

relacionar las muestras.

Contrastacion de Hipotesis

Ho: Existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension
evitar y aliviar la presion en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un

Hospital Guayaquil, 2022.
H1: No existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la

dimension evitar y aliviar la presion en la prevencion de lesiones por presién en

pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
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Tabla 10.

Rango porcentual de la dimension evitar y aliviar

Pre - Test Post - test Total
Evitar y aliviar
N° % N° % N° %
Bajo 0 0% 0 0% 0 0%
Medio 11 17% 3 5% 14 11%
Alto 55 83% 63 95% 118 89%
Total 66 100% 66 100% 132,0 100%

La tabla 10, muestra que en el pre-test que, del total de los licenciados y auxiliares en
enfermeria, el 17% se encontraron en un rango medio y un 83% en rango alto; sin
embargo, en la aplicacion del post-test el personal presenté el 5% en rango medio y el
95% en rango alto, por lo cual se determind que, a través del programa efectuado, el

personal pudo mejorar su nivel de cuidados en relacién a la dimension evitar y aliviar.

Tabla 11.

Prueba T de Student - Dimensién evitar y aliviar
Evitar y aliviar

Prueba  Media N Desviacion T  Correlacién  Sig.
estandar

Pre-test 7,1515 66 ,98046

Posttest 80455 66 95163 —o>400 570 000

En la tabla 11, se visualiza que acorde a la prueba T de Student la dimension evitar y
aliviar es muy significativa con un valor de ,000 siendo menor a ,050 esto conlleva a
gue se acepte la primera hipétesis especifica de esta investigacion; es decir, existe
influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension evitar y
aliviar la presion en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital

Guayaquil, 2022.
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Segundo objetivo especifico: Determinar la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimension higiene en la prevencién de lesiones por presion en

pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Tabla 12.

Prueba de normalidad de la dimension Higiene
Kolmogorov-Smirnov?

Dimension e - .
Estadistico gl Sig.

Higiene ,215 66 ,000
a. Correccion de significacion de Lilliefors

La tabla 12, muestra el resultado obtenido en la prueba de normalidad aplicada a la
dimension higiene por medio del cual se determind la significancia de ,000. Para
contrastar la hipétesis se empled la prueba T de Student que se usa para relacionar

las muestras.

Contrastacion de Hipétesis

Ho: Existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension
higiene en la prevencion de lesiones por presidbn en pacientes de un Hospital

Guayaquil, 2022.
H1: No existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la

dimension higiene en la prevencién de lesiones por presion en pacientes de un Hospital

Guayaquil, 2022.
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Tabla 13.

Rango porcentual de la dimension higiene

_ Pre — Test Post - test Total
Higiene

N° % N° % N° %
Bajo 0 0% 0 0% 0 0%
Medio 58 88% 41 62% 99 75%
Alto 8 12% 25  38% 33  25%
Total 66 100% 66 100%  132,0 100%

La tabla 13, muestra que en el pre-test que, del total de los licenciados y auxiliares en
enfermeria, el 88% se encontraron en un rango medio y un 12% en rango alto; sin
embargo, en la aplicacion del post-test el personal present6 el 62% en rango medio y
el 38% en rango alto, por lo cual se determind que, a través del programa efectuado,

el personal pudo mejorar su nivel de cuidados en relacion a la dimensién higiene.

Tabla 14.
Prueba T de Student - Dimensién higiene
Higiene
Prucba  Media N Pesviacion T Correlacion  Sig.
estandar
Pre-test 55909 66 89404
Post-test 6,2424 66 1,02373 -7,215 715 000

En la tabla 14, se visualiza que acorde a la prueba T de Student la dimension higiene
es muy significativa con un valor de ,000 siendo menor a ,050 esto conlleva a que se
acepte la segunda hipoétesis especifica de esta investigacién; es decir, existe influencia
significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimensién higiene en la

prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
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Tercer objetivo especifico: Determinar la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria en la dimension nutricion en la prevencién de lesiones por presion en

pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Tabla 15.

Prueba de normalidad de la dimensién nutriciéon
Kolmogorov-Smirnov?2

Dimension e _ .
Estadistico gl Sig.

Nutricion ,189 66 ,000
a. Correccion de significacion de Lilliefors

La tabla 15, muestra el resultado obtenido en la prueba de normalidad aplicada a la
dimension nutricion por medio del cual se determiné la significancia de ,000. Para

contrastar la hipotesis se empled la prueba T de Student para muestras relacionadas.

Contrastacion de Hipotesis

Ho: Existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension
nutricion en la prevencién de lesiones por presion en pacientes de un Hospital

Guayaquil, 2022.
H1: No existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la

dimension nutricion en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un

Hospital Guayaquil, 2022.
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Tabla 16.

Rango porcentual de la dimensién nutricion

_ Pre - Test Post - test Total
Nutricion
N° % N° % N° %
Bajo
0 0% 0 0% 0 0%
Medio 25 38% 6 9% 31 24%
Alto 41 62% 60  91% 101 77%
Total 66 100% 66 100%  132,0 100%

La tabla 16, muestra que en el pre-test que, del total de los licenciados y auxiliares en
enfermeria, el 38% se encontraron en un rango medio y un 62% en rango alto; sin
embargo, en la aplicacion del post-test el personal presenté el 9% en rango medio y el
91% en rango alto, por lo cual se determind que, a través del programa efectuado, el

personal pudo mejorar su nivel de cuidados en relacion a la dimension nutricién.

Tabla 17.
Prueba T de Student - Dimensién nutricion
Nutricion
Prucba  Media N Pesviacion T Correlacion  Sig.
estandar
Pre-test 8,4545 66 136049
Post-test 9,7273 66 1,29550 -10,177 708 ,000

En latabla 17, se visualiza que acorde a la prueba T de Student la dimension nutricion
es muy significativa con un valor de ,000 siendo menor a ,050 esto conlleva a que se
acepte la tercera hipotesis especifica de esta investigacion; es decir, existe influencia
significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension nutricion en la

prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
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V. DISCUSION

Este trabajo investigativo revel6 una perspectiva de la practica cotidiana en el
desarrollo de sus funciones de los licenciados y auxiliares en enfermeria ya que, por
distintos factores se pueden obviar o desconocer ciertos procedimientos; es por eso
gue se plante6 a través de un programa impartir dichos conocimientos al personal de

enfermeria que se enfrenta al tratamiento y cuidados de lesiones por presion.

Por ende, al ser el objetivo general: Determinar la influencia del plan de cuidados de
Enfermeria para la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital
Guayaquil, 2022 se elabor6 un programa denominado “Plan de cuidados de enfermeria
para la prevencion de lesiones por presidn en pacientes” para a través de un
cuestionario aplicado antes y después de su ejecucion recolectar la informacién

respectiva para su analisis y determinacion.

Para ello, se considera el referente tedrico de Chercoles, (2020) que en su estudio
efectuado en Espafia referente a los conocimientos de los enfermeros al tratar las
Ulceras (lesiones) por presion, obtuvo como resultados que, tras ejecutar una guia para
el personal de salud, éstos del 25% de prevalencias pasaron al 9%; es decir, se redujo
porcentualmente los casos de estas afecciones. Por el cual se puede comparar con
este estudio ya que en este caso los resultados arrojaron que el personal de enfermeria
en pre-test presentd el 68% en un nivel medio y un 32% en nivel alto; sin embargo, en
la aplicacion del post-test el personal present6 el 12% en rango medio y el 88% en
rango alto, por lo cual se determind que, a través del programa efectuado, el personal

pudo mejorar su nivel de cuidados, apoyando asi el estudio de referente tedrico.

Por otra parte; Quiquia, (2019) en su investigacion de los cuidados de enfermeria
respecto al control y prevencion de LPP, evidencio en sus resultados que el 58% de
enfermeros aplica siempre los procedimientos de manera adecuada y oportuna;

ademas el 48% enfatiza sus cuidados en zonas sensibles de lesidbn como prioridad a
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manera de proteccion; sin embargo, de manera general el 91.3% del personal de
enfermeria siempre aplica sus cuidados con la finalidad evitar y reducir los indices de
estas lesiones. De esta forma este referente tedrico también, respalda este estudio ya
gue refleja la importancia de tener cuidados preventivos en las lesiones por presion y
principalmente a los procedimientos correctos que debe efectuar en sus labores

cotidianas los licenciados y auxiliares que laboran en estas areas.

También; Guerrero, (2018) en su indagacion evidencioé que preexiste un buen nivel en
el cuidado y la calidad del servicio que brindan los enfermeros ya que obtuvo como
resultados que el 33.33% pose un nivel bueno en su trabajo, el 47.15% en un nivel
regular y 19.51% en nivel malo, determinado que existe una relacion directa y positiva
de la prevencion como variable obteniendo a través de la correlacion de Spearman
0,682 y 0,001 de significancia (<0,05). Es asi como, este estudio plasma que la
prevencion siempre tiene relacion con los cuidados de las lesiones preventivas al

determinar que si existe relacion entre ambos.

De tal forma, al contrastar la hipotesis general de este estudio a través de la prueba T
de Student, se obtuvo como resultado que un plan de cuidados de enfermeria es muy
significativo conllevando a que se acepte la hipétesis general de esta investigacion; es
decir, que existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria para la
prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

Considerando el primero objetivo especifico, que es determinar la influencia del plan
de cuidados de Enfermeria en la dimensién evitar y aliviar en la prevencion de lesiones
por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022 se recalca que hace
referencia a aquellos cuidados que los profesionales de enfermeria deben aplicar para
evitar que se produzca una lesion por presion en los pacientes y a su vez si ya existe
la aparicion de una lesidbn se deben aplicar los procedimientos y tratamientos
necesarios e indispensables para calmar el dolor u otras afecciones que pueden

acarrear.
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Es asi como se considera al referente tedrico Huaman, (2019) ya que en su
investigacion de la atencion del personal enfermero frente a la prevencion de lesiones
por presion obtuvo como resultados que el 17.30% presenta una atencion alta a sus
pacientes, el 58% brinda una atencién a nivel medio y el 24.70% refleja un nivel bajo
de atencion, por lo cual manifestdé que la mayoria del personal se encuentra en nivel
medio de atencion y a su vez, al evaluar el cumplimiento de medidas preventivas en
lesiones el 41.30% se encuentra en nivel medio de cumplimiento, siendo asi la mayoria
del personal de enfermeria el que se encuentra en este rango por lo cual, se deben
reforzar los conocimientos e importancia del nivel de atencién y prevencion que se
deben ofrecer a los pacientes; esto estudio aporta positivamente a esta investigacion
ya que se plasma un programa como guia y fuente de informacion, que es este caso
hace falta para obtener asi un mejor desempefio en el cumplimiento de sus

actividades.

Considerando este referente tedrico, se puede manifestar que el personal de
enfermeria en pre-test presento el 17% en un rango medio y un 83% en rango alto; sin
embargo, en la aplicacion del post-test el personal presenté el 5% en rango medio y el
95% en rango alto, por lo cual se determiné que a través del programa efectuado, el
personal pudo mejorar su nivel de cuidados en relacion a la dimension evitar y aliviar;
es decir al comparar ambos estudios, se determina que el personal de enfermeria en
instancia inicial en la aplicacién del instrumento poseen un rango medio referente al

nivel de cuidados.

Por su parte; Rodriguez et al, (2017) en su articulo mencion6 que el personal de
enfermeria posee conocimientos medios — altos respecto a la prevenciéon de Ulceras
(lesiones) por presién ya que obtuvo como resultados que de 102 enfermeros, el 60.4%
presentd un conocimiento global sobre conocimientos, ademas enfatizd que el 63%
posee conocimientos oportunos sobre prevencion especificamente y el 62.2% tuvo
conocimientos respecto a la aplicacidon de los tratamientos, por lo cual; es autor, agrega

un factor muy valido e importante ya que sélo los conocimientos no es indispensables
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tenerlos sino que va en relacibn de la practica que efectie en este tipo de

procedimientos al tratar una lesion por presion respectivamente.

Es decir, el nivel de conocimientos y cuidados que posee el profesional, siempre va a
ir de la mano con la aplicacién practica que efectle referente a su trabajo por la
estrecha relacion que poseen estas particularidades, es asi como para este estudio la
dimension evitar y aliviar que se relaciona con el estudio del referente historico se
determina la aceptacion de la primera hipotesis especifica de esta investigacion; es
decir, existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimensién
evitar y aliviar la presidn en la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un
Hospital Guayaquil, 2022, considerando de respaldo el resultado obtenido a través de

la prueba T de Student.

De tal manera, el segundo objetivo especifico de esta investigacion es: Determinar la
influencia del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension higiene en la prevencion
de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022; por lo cual, es
importante sefalar que los procedimientos respecto a higiene suelen ser considerados
como sencillos, pero que su incumplimiento puede acarrear grandes consecuencias y
las lesiones por presion son un inminente caso de esta practica que consiste en limpiar,

asear y mantener seco los pliegues o zonas con mayor riesgo de sufrir esta afecciones.

En tal sentido, se consider6 como referente a Balcazar et al, (2018) ya que en su
estudio respecto a la educacién preventiva de las lesiones por presién que poseen los
enfermeros evidenciaron que las técnicas que se deben aplicar para impartir
conocimientos son a través de campafas de prevencion, equipos multidisciplinario y
educacion de habilidades técnicas ya que acorde a su estudio afirmé que existe
relacion entre la educacién continua y la prevencion respectivamente; es asi como este
autor enfatiza en la importancia de educar con cierta frecuencia y constancia a los
licenciados y auxiliares en enfermeria ya que existen varios métodos para efectuarlos

y cuyas practicas no siempre generan aspectos econémicos o de tiempo a gran escala.
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Es asi como para este estudio investigativo se considero que el personal de enfermeria
en pre-test presento el 88% en un rango medio y un 12% en rango alto; sin embargo,
en la aplicacion del post-test el personal presento el 62% en rango medio y el 38% en
rango alto, por lo cual se determiné que, a través del programa efectuado, el personal

pudo mejorar su nivel de cuidados en relacion a la dimension higiene.

En la misma linea, Sullon, (2017) desarrollé una investigacion respecto al cumplimiento
de las guias establecidas como medidas preventivas para cuidar las Ulceras (lesiones)
por presién en el que a través de un check list evidencié que existe un nivel de
cumplimiento del 68.98% en el turno de la manana; el 69.49% en turno de la tarde y el
65.60% en el turno de la noche, considerando como un término medio — alto el nivel
de cumplimiento de manera general en relaciébn a todos los turnos evaluados. Sin
embargo, enfatiza uno de los factores por los cuales se presentan las lesiones por
presion es el cambio postural en los pacientes que deben efectuarse con frecuencia

para evadir la presencia de lesiones por presion respectivamente.

Considerando este referente se determind su influencia significativa entre la variable y
la dimensién higiene a través de la prueba T de Student, donde la significancia <0,05
conllevd a que se acepte la segunda hipotesis especifica de esta investigacion; es
decir, existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension
higiene en la prevencion de lesiones por presibn en pacientes de un Hospital
Guayaquil, 2022, esto debido a que la higiene es un factor de vital importancia para

prevenir este tipo de afecciones en la piel de los pacientes.

Por otro lado, el tercer objetivo planteado fue: Determinar la influencia del plan de
cuidados de Enfermeria en la dimensién nutricion en la prevencion de lesiones por
presién en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022; por el cual, se considera como
nutricion a aquellos requerimientos energéticos que se deben considerar en un

paciente con este tipo de afecciones como parte de su alimentacion.

Para esto, se tomé como referente tedrico a Jara et al, (2019) quién manifestd que la

prevencion de las lesiones por presion solo se puede generar con los cuidados que el
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personal de la salud les brinde sobre la piel, asi como por el control de las zonas con
presién que tenga el paciente por lo cual se requiere una imperante valoracion de los
pacientes de manera continua y permanente considerando el tratamiento que requiere

acorde a sus necesidades.

Es asi como considerando los factores de riesgo, se determind la influencia
significativa entre la dimension nutricion con el cuidado de enfermeria respectivamente,
y que a través de la prueba T de Student con una significancia <0,05 esto conllevo a
gue se acepte la tercera hipodtesis especifica de esta investigacion; es decir, existe
influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria en la dimension nutricion en
la prevencién de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil,
2022.

El programa de cuidados de enfermeria aporta significativamente en el desarrollo de
las actividades laborales que son frecuentes y peridédicas ya que muchas veces se
pueden obviar funciones o procesos que por mas sencillos que parezcan, éstos
generan un gran impacto en el tratamiento de un paciente. Se recalca también, que
anteriormente se usaba el término Ulceras para referirse a las afecciones en la piel, las
mismas que se asemejar a un crater en la membrana mucosa; sin embargo, este
término se ha modificado a lesiones, empleando asi el término actualizado en este

trabajo investigativo.

Por su parte; Garcia, (2019), Encalada et al, (2019) evidencié en su estudio que la
aplicacion de protocolos de prevencién en Ulceras (lesiones) por presion requiere de
conocimientos oportunos del personal de enfermeria ya que, de esta forma, sabrian
de manera primordial las grandes consecuencias y afectaciones que los pacientes
pueden presentar si no se cumple oportunamente con estas medidas, obtuvo como
resultados que el 93.8% posee un buen nivel de conocimientos; sin embargo, el 70.8%
del personal indic6 que cumplen con el protocolo y brindan atenciones adecuadas con
sus pacientes pero que dentro de la institucién no ha recibido capacitacién sobre el
tema de manera directa, por lo cual es un factor que deben considerar los directivos o

encargados del personal de enfermeria.
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De esta manera, se determind que el personal de enfermeria en pre-test presento el
38% en un rango medio y un 62% en rango alto; sin embargo, en la aplicacién del post-
test el personal presentd el 9% en rango medio y el 91% en rango alto, por lo cual se
determind que, a través del programa efectuado, el personal pudo mejorar su nivel de

cuidados en relacion a la dimensiéon nutricion.

Es asi que de manera general, a través de este estudio de caracter investigativo se
determiné que mediante la aplicacion del instrumento cuestionario, empleado con la
técnica encuesta, en el pre-test previo a la ejecucion del programa de cuidados de
enfermeria, el 68% de las 66 personas intervinientes en este estudio tenian un nivel
medio en relacion a los cuidados brindados a los pacientes con lesiones por presion;
sin embargo, el 32% de esta muestra ya tenia un nivel alto de cuidados en este

procedimiento.

Por ello, este estudio tiene similitud con los trabajos investigativos que se empelaron
como referentes tedricos ya que como resultados se han obtenido también, que tras la
ejecucion de un programa, plan, capacitaciones u otros, se ha alcanzado una mejoria
en el nivel de cuidados ya que de esta forma se pueden refrescar los conceptos y
procedimientos que permitan la ejecucidn oportuna de sus funciones; en este caso, se
alcanz6 que el personal de enfermeria ascienda del 32% al 88% en nivel alto de

cuidados de enfermeria considerando las lesiones por presion.

Finalmente, se recalca que los cuidados de enfermeria son muy importantes y vitales
para que un paciente encuentre mejoria y efectividad en sus tratamientos; por tal
motivo, las lesiones por presion, debe ser considerados como un factor de riesgo que
no se desea alcanzar; por ello, la prevencién y cuidados oportunos deben garantizarse
y controlarse. Por sencillos que parezcan, los cuidados protocolarios son primordiales

ya que su incumplimiento puede generar grandes consecuencias.
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VI. CONCLUSIONES

1. EIl programa de cuidados de enfermeria mejoré el nivel de cuidados que
posee el personal de estudio ya que el 68% presentaba un nivel medio de
cuidados y posterior al programa esto se redujo a 12% y el nivel alto de
cuidados alcanzo el 88%. A través de la prueba T de Student se determind
gue existe influencia significativa del plan de cuidados de Enfermeria para
la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil,
2022.

2. Ladimension evitar y aliviar en el pre-test presentd que el 83% tenia un nivel
de cuidados alto; sin embargo, en el post-test alcanzaron el 95%. A través
de la prueba T de Student se determiné que existe influencia significativa del
plan de cuidados de Enfermeria en la dimension evitar y aliviar la presion en
la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil,
2022.

3. La dimensién higiene en el pre-test present6 que el 12% tenia un nivel de
cuidados alto; sin embargo, en el post-test alcanzaron el 38%. A través de
la prueba T de Student se determin6 que existe influencia significativa del
plan de cuidados de Enfermeria en la dimension higiene en la prevencion de

lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.

4. La dimensién nutricion en el pre-test presentd que el 62% tenia un nivel de
cuidados alto; sin embargo, en el post-test alcanzaron el 91%. A través de
la prueba T de Student se determin6 que existe influencia significativa del
plan de cuidados de Enfermeria en la dimension nutricion en la prevencion

de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022.
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VIl.  RECOMENDACIONES

1. Los cuidados de enfermeria tienen influencia en la prevencion de las lesiones
por presion, por esto se recomienda efectuar programas con la finalidad de que
el personal se encuentre en constante actualizacion para la practica adecuada
de dicho procedimiento en su jornada laboral, sirviendo también como una guia

y fuente de informacion.

2. La dimension evitar y aliviar tiene influencia en la prevencion de lesiones por
presion por ello, se recomienda efectuar todos los procedimientos de manera

oportuna y correcto; garantizando asi, un servicio de calidad.

3. La dimensidn higiene tiene influencia en la prevencion de lesiones por presion
para esto, se recomienda generar un ambiente comodo para los pacientes, ya
que de esta forma contribuyen a la recuperacién del mismo, asi como

precautelar su salud y mejora constante.

4. La nutricion tiene influencia en la prevencion de lesiones por presion, por esto,
se recomienda informar al paciente y a su familiar del estado en el que se
encuentra y las consecuencias que se pueden generar con el incumplimiento

de medidas de control en relaciéon a esta dimension.
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ANEXOS
Matriz de Operacionalizacion

Titulo: Plan De Cuidados De Enfermeria Para La Prevencién De Lesiones Por Presién En Pacientes De Un Hospital

Guayaquil, 2022
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Matriz de Consistencia
TITULO: Plan de cuidados de enfermeria para la prevencién de lesiones por presion en pacientes de un Hospital Guayaquil, 2022
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Instrumentos

\I' UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

CUESTIONARIO / PRE TEST — POST TEST

Nombre del instrumento

Ficha de observacién

Autor/Autora
Lugar
Fecha de aplicacion

Objetivo

Dirigido a
Tiempo estimado
Margen de error

Estructura

Lcda. Maria José Lara Bustamante
Hospital privado en Guayaquil

Primera quincena del mes de junio 2022
Determinar las medidas de prevencion de
lesiones por presion

El personal de Enfermeria

20 minutos

0.05

Consta de tres dimensiones: 15 items. Bajo la
escala de Likert con medicién ordinal de alto,
medio y bajo.

EVITARY ALIVIAR SIEMPRE A VECES NUNCA
¢, Se inspecciona la integridad

cutanea del paciente?

¢Valora la escala de Braden?

¢ Utilizan los dispositivos

adecuados como el colchon anti-

escara?

¢Realiza cambios posturales

cada 2 o 3 horas?

¢SAnota las novedades de las

preguntas anteriores en las

notas de enfermeria?

HIGIENE SIEMPRE A VECES NUNCA

¢Brinda el bafio diario y ducha

perineal las veces que requiera?
¢,Cura heridas/ lesiones y usa
algun tratamiento? (Gasa
parafinada, duoderm)



¢Informa al médico encargado el
aspecto actual de la herida/
lesion?

¢cControla la cicatrizacion o
evolucion de la herida?

¢Reporta las novedades en las
notas de enfermeria?

NUTRICION

SIEMPRE

A VECES

NUNCA

¢Indaga en la historia clinica si

posee antecedentes patologicos
personales? (Ej. Diabetes
Mellitus)

¢ Califica  subjetivamente el
estado nutricional del paciente?
cUsa cremas lubricantes
corporales?

¢Hidrata al paciente via oral e
intravenosa a través del plan
prescrito?

¢Informa las novedades en las
notas de enfermeria?




Alfa de Cronbach

Fiabilidad
Escala: ALL VARIABLES
Resumen de procesamiento de
casos
~ N
Casos  Vilido 66 1000
Excluldd” o o
Total 66 100.0

a. La eliminacién por lists == basa en todas las variables del procedimienta.

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de
Cronbach
basads en
Afa de slemeanios
Cronbach estandarizadas N de elementos
802 B0 15

Matriz de correlaciones entre elementos

VARODOD! = VAROOO02 VARDOD03  VARODODS = VARDODDS  VARDOGOS
VARINOD 10001 itk My | sames) w2l W
VARO0002 -159 1.000 -022 180 12 008
VAR00003 A77 -022 1000 214 12 086
VARODOODS 80 180 214 1000 201 080
VARGOO0S 112 112 112 201 1,000 264
VAROOODS 492 008 088 080 264 1000
VARO0OD7 113 A3 o2 79 028 129
VARO000S 310 ~201 307 224 256 100
VAROOODS 420 a4 25 a8 00 384
VARODOIO 3o 048 g0 N8 204 a5
VARD001 1 445 -085 107 213 -010 002
VARO0012 387 117 450 4s4 284 201
VARD0013 418 088 085 210 221 2n
VARG0O14 503 125 708 370 185 309
VARO0O1S 585 125 108 248 057 309




Matriz de correlaciones entre elementos

VARDDODT VARCOOOH VARDIDOS VARDNOID VARIONIY  VARDODIZ
VARDOODY 113 310 420 359 445 367
VARODOD2 M3 201 044 048 085 w7
VAROQO03 382 307 285 150 07 50
VARDO0D4 178 224 043 308 213 Ase
VARODODS 26 258 080 24 o0 284
VARODODE . 128 100 64 245 a2 211
VARDOODT 1,000 202 085 289 314 241
VAROUODS 282 100 218 @ 2m a6
VAROQOOS 0856 219 1.000 236 2719 236
VARDOOYG 288 23 26 1000 302 306
VARODO Y 314 21 278 302 1,000 335
VAROD012 241 286 236 306 335 1000
VARDO01S /168 800 o4 310 185 383
VARODO 14 A78 288 JI61 329 363 A92
VARDCO1S 054 ,038 A10 268 302 309

Matriz de correlaciones entre elementos

VAROD013 VARDOD1LZ  VARDODIS
VAROCODT 416 503 565
VARODOO2 086 125 125
VARODODY 085 108 08
VARDOODS .216 70 .248
VARDO00S 21 185 057
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VARDCOUT 169 178 054
VARODOOS 194 51 A0
VARDOO10 310 329 268
VARDOOM 155 383 302
VARODOT2. 93 402 300
VARDOO1S 1,000 318 218
_VARODOYE 318 1000 323
VARODO1S 318 323 1,000
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Base de datos post test
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nstitucion que usted dirige.

Atentamente,

Dr. Edwin Martin Garcia Ramirez
Sefe UPG-LCV-Plura




Autorizacion para la aplicacion de los instrumentos

" HOSPITAL
" YIS VERNAZA

Guayaquil, 05 de junio de 2022

Licenciada
Maria José Lara Bustamante

Investigador Principal

De nus consideraciones. —

Me permito informar que ¢l Proyecto de Investigacion “Plan de cuidados de enfermeria
para la prevencion de lesiones por presion en pacientes de un hospital Guavaquil,
2022, fuc aprobado por ¢l Comute Cientifico, con ¢l fin de que se lleve a cabo dentro del
Hospital Luis Vemaza. Por lo tanto, sc autoriza la recoleccion de datos que necesite mientras

se efectin el proyecto a su cargo.

Atentamente,

Presidente Comuté Cientifico

Copiz.  Dr. Joocph M Dermuott Molies -~ Dircctor Téorico
Dr. Bosdodfo Farfin Jeene - Jefc dd Depant de Iy ia Huspitd
Drv. Damicl Tettssarms Mirsnds - M:MWunklmoupcu-Mn!m
Lods, Marsa Elera Bastiddes - O } e Aschive Clinico y Esladalics
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INTRODUCCION

La determinacion de la influencia de un plan de cuidados de Enfermeria aporta para la
prevencion de LPP como respuesta a la demanda de la sociedad presente y futura. De
este modo, los beneficiarios de este trabajo seran los profesionales de enfermeria y
los pacientes que acuden al hospital, debido a que la investigacion tendra referencia
de la atencion a pacientes que hayan presentado LPP en los ultimos afios y la manera
como el profesional en enfermeria podria cuidar al paciente con el propdsito de evitar
riesgos y complicaciones; a su vez, brindar una respuesta eficiente ante la demanda
por este tipo de atencion principalmente a los adultos mayores.

Estas afecciones perpetlan una carga importante para el individuo y la sociedad,
afectando casi a tres millones de adultos al afio solo en EE.UU.; a pesar de una mayor
atencion en los ultimos 20 afios, las prevalencias de las LPP se mantienen sin cambios,

mientras que los costos de atencion asociados contindan aumentando.

JUSTIFICACION
Se fundamenta de manera cientifica en base a la tedrica de Nightingale y de la Teoria
de Kosiak, el presente estudio pretende orientar a través de los resultados como influye
un plan de cuidados de Enfermeria para la prevencién de LPP en pacientes, lo cual
permitira determinar el plan de cuidados acorde a las necesidades del paciente con o
sin LPP. Finalmente, la justificacibn metodol6gica sera de tipo -cuantitativo,
considerando el método de taller para la variable plan de cuidado de enfermeria y para
la variable lesiones por presion se considera el instrumento de ficha observacional,
mismos que seran validados por expertos y servira de material de futuras consultas.
En cuanto a la justificacion social, debido al aumento de pacientes con LPP, la
determinacioén de la influencia de un plan de cuidados de Enfermeria aporta para la
prevencion de LPP como respuesta a la demanda de la sociedad presente y futura. De
este modo, los beneficiarios de este trabajo seran los profesionales de enfermeria y
los pacientes que acuden al hospital, debido a que la investigacion tendra referencia
de la atencion a pacientes que hayan presentado LPP en los ultimos afios y la manera

como el profesional en enfermeria podria cuidar al paciente con el propdésito de evitar



riesgos y complicaciones; a su vez, brindar una respuesta eficiente ante la demanda

por este tipo de atencion principalmente a los adultos mayores.

OBJETIVOS
Para el desarrollo de este programa se considera el siguiente objetivo general:
o Conocer los cuidados de enfermeria frente a las lesiones por presion en relacion

a la prevencion, diagnostico y tratamiento.

Se consideran los siguientes objetivos especificos:
o Identificar los factores de riesgos que contribuyen a la aparicion de lesiones.
o Plantear las actividades de enfermeria mas importantes en los procedimientos
de lesiones por presion.

o Informar al paciente la importancia de mantener el cuidado de la piel.

PROPOSITOS
Este programa se plantea con la finalidad de valorar eventos con o sin riesgos a través
de un entorno de cuidados a pacientes, con el propdésito de minimizar las lesiones por
presién en ellos. La mejor medida es la prevencién ya que una vez se presente la
lesion se debera tratar la misma y esto puede traer grandes consecuencias. La
aparicion de las lesiones por presion originan inconformidad tanto en el paciente como
en la familia; puede agravar su estado de salud, aumentando el riesgo de infeccion y
llegando a elevar la incidencia de mortalidad en sujetos de edad avanzada; provoca
alteracion de la autoestima, aumento de la ansiedad en la familia e importantes
repercusiones sociales, laborales e incluso legales; incrementan notablemente el coste
economico derivado del tratamiento y cuidado de las lesiones, de las posibles

complicaciones y del aumento en las cargas de trabajo para enfermeria.

METAS
La meta de este programa es que el personal de enfermeria que es objeto de estudio
en esta investigacion sea capacitado de manera oportuna y eficiente para que sus

funciones y procedimientos que se efectlen con pacientes que tengan lesiones por



presién sea de manera exitosa; aportando asi con una recuperaciéon mas rapida en el
paciente y a su vez desempefiando sus funciones como un profesional a cabalidad.
También, reforzar los conocimientos del personal de enfermeria que posea alguna

carencia respecto a los cuidados de enfermeria sobre este tipo de pacientes.

ESTRATEGIAS

Evaluar el conocimiento que poseen los participantes antes del taller; esto a través de
un pre-test.

Informar a los participantes de este taller el objetivo e importante de la aplicacién de
este taller.

Explicar brevemente, en lenguaje sencillo la base cientifica de un plan de cuidados de
Enfermeria y lesion por presion con la finalidad de captar su atencion y comprension.
Analizar en conjunto las medidas preventivas de las lesiones por presion.

Socializar las experiencias tanto de pacientes como del personal.

Corroborar que los participantes comprendieron el taller, mediante la aplicaciéon de un

pos-test.

ETAPAS DEL PROGRAMA
Este programa abarca los siguientes temas ya que son de vital importancia conocerlos

para poder cuidar de un paciente con lesiones por presion.

Factores de riesgo
En este aspecto se considera los factores permanentes y los variables o patoldgicos

gue se presenten en relacion a un determinado paciente.

Valoracion de la lesion

Localizacion, calificacion, exudado, dolor, entre otros signos.

Tratamiento de lesiones por presién; esto dependera del grado de lesion que presente

el paciente.



Actividades y funciones primordiales para la prevencion de lesiones por presion; Bafio

diario, ropa comoda, eliminacién de pomadas, secar bien los pliegues.

MATERIALES
Para efectuar este taller se necesitara los siguientes materiales:
Laptop / computador
Proyectos
Diapositivas explicativas de las bases cientificas - practicas

Tripticos con la informacion resumida para los participantes

EVALUACION
Con este programa se pretende evaluar los conocimientos previos y posteriores del
personal de enfermeria respecto a los cuidados en pacientes con lesiones por presion,
estos datos permiten conocer el nivel de conocimientos que posee dichos
profesionales, los mismos que se ven reflejados en desarrollo de sus funciones tanto
de licenciados en enfermeria, como de auxiliares de enfermeria respectivamente.
Ademds, este programa servira de soporte para personal con poca 0 escasa

experiencia dentro de este ambito.
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