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RESUMEN

Objetivo: Determinar el conocimiento y practica de reanimacion cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023. Método: El presente estudio fue de
tipo basico con enfoque cuantitativo, descriptivo, de disefio no experimental y
transversal. La muestra estuvo conformada por 35 docentes, se aplic6 como
instrumento, el cuestionario y la guia de observacion. Resultados: Los docentes
en la reanimacién cardiopulmonar bésica tienen 12.9% de conocimiento bajo, el
41.9 % medio y 45.2 % alto, respecto a la practica se encontré que el 87.1 %
respondié como incorrecta y 12.9 % de manera correcta. Conclusiones: La
mayoria de los docentes tenian un alto conocimiento (45.2 %), contrario a ello, el

87.1 % de los docentes respondié de manera incorrecta la practica.

PALABRAS CLAVE: Conocimiento, Reanimacién cardiopulmonar, Practica.



ABSTRACT

Objective: Determine the knowledge and practice of basic cardiopulmonary
resuscitation in primary level teachers of I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023. Method: This study was basic with a
guantitative, descriptive, non-experimental and cross-sectional design. The sample
was made up of 35 teachers, the questionnaire and the observation guide were
applied as instruments. Results: Teachers in basic cardiopulmonary resuscitation
have 12.9% low, 41.9% medium and 45.2% high knowledge. Regarding practice, it
was found that 87.1% responded incorrectly and 12.9% correctly. Conclusions:
The majority of teachers had high knowledge (45.2%), contrary to this, 87.1% of

teachers responded incorrectly to the practice.

KEY WORDS: Knowledge, Cardiopulmonary resuscitation, Practice.
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lINTRODUCCION

La parada cardiorrespiratoria es una situacion de emergencia, en la cual existe la
interrupcién de la actividad cardiaca que, por medio de un conjunto de maniobras
o procedimientos, llamada reanimacién cardiopulmonar es reversible.! Ahora bien,
la importancia de la reanimacion cardiopulmonar se fundamenta en su accion de

salvar vidas, sustituyendo la funcién cardiaca y pulmonar.

En las instituciones educativas es importante que el docente sepa cémo actuar
frente a eventos de emergencia como la parada cardiorrespiratoria, una situacion
de emergencia que puede ocurrir en cualquier momento y sucesos que se
presenten, el intelecto sobre RCP busca minimizar los riesgos y la amenaza para

la vida de los estudiantes.?

En la actualidad, existe una falta de conocimiento generalizado en varios temas
importantes relacionados con la salud y el bienestar de los nifios. Entre las muchas
deficiencias, una de ellas es la falta de capacitacion en reanimacion
cardiopulmonar, lo cual afecta a una gran parte de la poblacion estudiantil. Cada
afo, alrededor de 16.000 nifios en los Estados Unidos sufren un paro cardiaco,
siendo aproximadamente 7.000 de ellos estudiantes. Esto se ha convertido en una
causa frecuente de muerte subita en las escuelas. Ademas, en el afio 2018, la tasa
general de supervivencia de los paros cardiacos relacionados con el ejercicio en

atletas estudiantes fue del 48%.3

En un estudio de la Comunidad Autonoma de Galicia-Espafia a 470 docentes, el
57% manifesté poseer conocimientos respecto a reanimacion cardiopulmonar
basica; sin embargo, solo cuatro docentes lograron establecer el orden correcto de
soporte vital basico, fue asi que el 95% considerd necesaria integrar la formacion

docente en cuanto reanimacion cardiopulmonar.*

Por otro lado, en un estudio en la Republica de Crimea en la Region Norte del Mar
Negro, se realizé un cuestionario a 5921 maestros de preescolar y primaria, en el
cual el 64% informo que tenia un conocimiento previo en RCP, a pesar de ello; se

contrasto las razones para no capacitarse las cuales fueron; la poca necesidad de



capacitacion (42%) y la no exigencia de capacitacion (38%). Esto evidencié que los

niveles de conocimiento y autoconfianza en RCP son generalmente bajos.®

Asimismo; en otro estudio sobre las principales dificultades para aprender
reanimacion cardiopulmonar, en 87 docentes cubanos, manifestaron la dificultad
del tema 36,8%; con respecto al conocimiento el 57,5 % es malo, 98,9 % considero
imprescindible incluir la reanimacion cardiopulmonar en los programas educativo

de los docentes.®

Segun las Estadisticas Vitales de 2020, en La Plata, Chile, por Sindrome de muerte
subita infantil, en dicho afio hubo una incidencia 91 muertes por paros cardio
respiratorios en niflos menores de 10 afos durante actividades escolares y
practicas de educacion fisica, en las cuales el poco conocimiento de parte de los
docentes de los colegios, tuvo mucha implicancia, debido a que, si tuvieran la

ensefianza adecuada, ellos habrian podido manejar la situacion.”

En el Perl luego de realizar la busqueda bibliogréfica y revision documentaria se
evidencia la inexistencia de registros sobre parada cardiorrespiratoria en
Instituciones Educativas, lo que limita tener estadisticas y datos para la

investigacion.

Con todo lo antes redactado, se formula la siguiente pregunta ¢Cual es el
conocimiento y practica de reanimacion cardiopulmonar basica en docentes del
nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. ¢Del Monte Carmelo-Carmen de la
Legua Reynoso-2023?

El objetivo general del proyecto de investigacion es: Determinar el conocimiento y
practica de reanimacion cardiopulmonar basica en docentes del nivel primario de la

[.LE.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023.

También se plantearon los objetivos especificos: Identificar el conocimiento de los
conceptos basicos en los docentes de reanimacion cardiopulmonar basica;

Identificar el conocimiento de la secuencia de reanimacién cardiopulmonar basica;



Identificar la practica de la valoracién primaria de reanimacién cardiopulmonar
basica e Identificar la practica de realizacion de reanimacion cardiopulmonar

basica.

El estudio es convincente a nivel tedrico, dado que aporta al conocimiento cientifico
y la aplicacién de la ciencia de enfermeria; con el modelo de la Teorista Nola
Pender; “Promocion de la salud”, porque permitirh comprender los conocimientos
existentes de los docentes sobre la reanimacion cardiopulmonar basica y
finalmente conocer en mayor medida el comportamiento de las variables de estudio

de la investigacion.

A nivel metodoldgico, se empled el instrumento de investigacion, el cuestionario
para medir el conocimiento y la guia de observacioén para medir la practica de los
docentes en relacion a reanimacion cardiopulmonar, esta investigacion mostraré la
situacion real de los docentes en relacion al estudio y la informacién encontrada

servira para trabajos futuros, estudios e investigaciones.

En relacion a la justificacion practica, se realiza porque existe una necesidad de
saber los conocimientos practicos de Reanimacion cardiopulmonar de los
docentes, puesto que las emergencias suceden en momentos inoportunos y los
docentes deben estar preparados ante la situacién y evitar la muerte por parada

cardiorrespiratoria en los estudiantes.



Il. MARCO TEORICO

Mantilla, 2022; Maciel, 2020, investigaron sobre conocimiento y practica de
reanimacion cardiopulmonar en docentes, ambos estudios con disefio no
experimental, de tipo descriptivo, a través del instrumento del cuestionario. Los
resultados determinantes fueron que el 20% y 78.69% de los docentes tienen
conocimientos malos en RCP;el 36 % y 21.31% manifestaron tener conocimientos
buenos en RCP. En relacién a la practica el 55.37% de los docentes tienen
conocimientos buenos en RCP, y el 35.59% de los docentes tienen conocimientos

regulares y el 9.04% de los docentes tienen conocimientos malos en RCP. &°

Costa 2021; Hernandez y Fernandez, 2019, investigaron sobre el conocimiento y
practica de los docentes en reanimacion cardiopulmonar, ambas investigaciones
de tipo cuantitativa, de disefio no experimental, descriptiva; a través del
cuestionario, los resultados fueron en cuanto al conocimiento: 78,6% insuficiente y
43,4% inadecuado respectivamente, en la practica 22,3% consider6 100

compresiones/minuto y 1,3% que son 100 compresiones/minuto.0:1!

Silva et al 2018; Lima, 2022, investigaron sobre conocimiento y practica de los
docentes sobre reanimacion cardiopulmonar en docentes, ambos estudios de tipo
descriptivo, el instrumento el cuestionario, los resultados relevantes fueron; el
46.2% y 76% tienen conocimientos buenos en RCP; el 53.8% y 24% tienen
conocimientos malos en RCP. En relacion a la practica el 97% no son capaces de

realizar RCP.12.13

Pichel, 2018, realizdé un estudio respecto a la reanimacion cardiopulmonar en 81
docentes, estudio descriptivo, obtuvo como resultados que los participantes que
lograron establecer la secuencia correcta de RCP fue de 1,2% el 61,2% realizd
descompresiones de manera adecuada y 26,9% compresiones realizadas a un

ritmo recomendado 26,9%.14

Vega y Fernandez, 2023, investigaron sobre el conocimiento acerca de

Reanimacién Cardio Pulmonar en 21 docentes, estudio cuantitativo, disefio no



experimental, e instrumento del Cuestionario obtuvo como resultados: el nivel de

conocimiento es 23% aceptable, 38% regular, 31 % malo y 8 % perjudicial.'®

Abelairas, et al, 2019; realizaron un andlisis sobre los conocimientos en
reanimacion cardiopulmonar en 470 docentes, y emple6 como instrumento un
cuestionario, de cual se obtuvo: 37% tienen conocimientos en reanimacion
cardiopulmonar, respecto a la practica: 19.0% conocimientos buenos en

compresiones toracicas y el 9.8% en ventilaciones.1®

Birkun y Frolova, 2021, investigaron sobre el conocimiento de la RCP, las actitudes
y la disposicion para realizar la RCP en 5921 docentes y utilizaron como
instrumento un cuestionario, los resultados fueron: el conocimiento de RCP muy
bueno (0,4%), bueno (7,8%), moderado (37,8%), pobre (44,6%) y ausente (9,4%),
ademas el empleo de las manos para dar compresiones fue indicado

correctamente por el 66% los docentes.’

Salgado et al, 2022, investigaron sobre caracterizar la RCP en 87 docentes, su
estudio fue observacional, descriptivo transversal, como resultado de los
conocimientos en RCP el 57,5% indicé tener conocimientos malos y el 12,6 %

manifesté que tenia conocimiento bueno.*®

Gaintza y Velasco, 2021, en su investigacion con el fin de determinar el
conocimiento de 361 docentes, con tipo de estudio descriptivo, en el cual utilizé un
cuestionario y obtuvo resultados que indican que el 62.6% de docentes tiene un

conocimiento deficiente en RCP y 28.5% conocimientos muy deficientes.®

Castro y Diaz, 2021, investigaron sobre el nivel de conocimientos sobre soporte
vital basico en 111 docentes, estudio observacional, descriptivo y transversal, y
como instrumento un cuestionario, obtuvo como resultados lo siguiente: 46,8 %

realiz6 un curso previo.?°

Navarro, Cons y Romo, 2021, investigaron sobre los conocimientos en
Reanimacion Cardiopulmonar en 126 docentes, Estudio -cuantitativo, el

instrumento de evaluacién fue un cuestionario, se obtuvo como resultado; 56,3%



no recibié formacion previa de reanimacion cardiopulmonar, sélo el 1.6 % de los

docentes tiene conocimientos es buenos.?!

El conocimiento se define como adquirir y mejorar que también se refiere a las
habilidades humanas, la organizacion de la experiencia, y su propésito es
transformar la informacion en decisiones y acciones especificas. El conocimiento,
por su parte, se caracteriza como la capa superior de la inteligencia humana, que
representa el final de las etapas de desarrollo cuando se apoya en los datos
disponibles, que se transforman en informacion y conocimiento. Esta idea se
complementa con la afirmacién de que el conocimiento sera la “esencia de la

informacién” que se recopila y sintetiza.??

Es una herramienta que es aprovechada por las personas si saben utilizar
provechosamente el conocimiento que nos brinda la informacién de que existe o
se encuentra en la actual y crear resultado y darle un valor agregado o sentido al
conocimiento, consiste entender determinacién y se mide en resultado,?® existen

los siguientes tipos de conocimiento:

Conocimiento intuitivo: Aqui es comprendido como una evaluacion directa de la
experiencia interna de las personas o externa tal como se experimenta durante tu
etapa de vida o se infiere 2%, conocimiento deductivo en este caso el deducir
cualquier aspecto y sintetizar por medio de las hipétesis para lograr obtener un
resultado a través de la blsqueda 2° ;conocimiento demostrativo, las ideas se
basan en algo real, y va mas alla de la institucion por medio de un proceso basado
en acuerdo o desacuerdo 2° ; conocimiento cientifico, se basa en lo real y concreto,
es sistematico y utiliza procedimientos, métodos e informacion abstracta para
comprender por qué ocurren ciertos fenOmenos. Estos resultados se basan en
buscar la realidad por medio de la investigacion, sobrepasa la experiencia por la
cual se pueden conocer las causas y leyes que gobiernan los fenGmenos

naturales.?’

Respecto al conocimiento empirico, esta basado en la experiencia misma que

obtiene cada individuo, hechos percibidos como el mirar, sentir, tocar, y se



desarrolla y adquiere continuamente debido a los cambios y situaciones que vive
cada individuo 28 ; el conocimiento artistico: El arte en todo su esplendor resalta
este conocimiento, como las pinturas, bailes, teatro, para comunicar sentimientos,
pensamientos y emociones asi mismo para analizar la sencillez y belleza en las
cosas, este conocimiento no se transmite. Es Unicamente del ser humano y solo
es desarrollado por él ?° finalmente el conocimiento l6gico matematico utiliza las
matematicas, se basan en leyes y necesitan de una estructura interna de
pensamiento cuya fuente es el razonamiento légico, que se basa en lo abstracto

reflexivo.3°

La Reanimaciéon cardiopulmonar (RCP) es el conjunto de maniobras que sirven
para restablecer la parada cardio respiratoria, reemplazando la circulacion y la

respiracion espontanea.s!

Asimismo, el paro respiratorio ocurre cuando la respiracion espontanea se detiene
repentinamente o la actividad cardiaca es palpable, por lo dicho, es crucial evaluar
la respiracion, cuando la respiracion es insuficiente para abrir las vias respiratorias
para evitar un paro cardiaco y evitar la isquemia del cerebro y otros érganos y

reducir la tension en el dafio del sistema nervioso central.3?

El paro cardiaco se da cuando se produce un cambio de cese en la mecéanica del
corazén, se manifiesta en las victimas por la pérdida de la conciencia, circulacién
y respiracion; el conjunto de pasos aplicados para revertirlo se denomina RCP,
existe dos tipos: soporte vital basico (BLS) y soporte vital cardiaco avanzado
(ACLS), como primer paso antes de realizar las maniobras de RCP es fundamental
comprobar que realmente se trate de una parada cardiorrespiratoria, y el tiempo
es crucial para determinar el dafio a nivel neuroldgico, asegurarse que el tiempo

transcurrido sea menos de 10 min.33

Ademas, el paro cardiorrespiratorio es una situacion clinica, resultante de un cese
repentino, inesperado y es posible revertirlo si se actla oportunamente. En la
Reanimacion Cardiopulmonar basica son importantes las capacidades y fortalezas

para reconocer a las victimas de un posible paro cardiaco y/o respiratorio, activar



los nimeros de emergencia locales y ayudar a restablecer la respiracion y la

circulacion hasta que se reciba asistencia medica.

La cadena de supervivencia es una de las probabilidades de un individuo tras sufrir
una parada cardiorrespiratoria, y dependen de la rapidez inicio del tratamiento,
cada minuto que se retrasa las actuaciones para revertir disminuyen, transcurrido
los 10 minutos desde el inicio de RCP, sin asistencia la victima muere.3*

Estas son: activacion de la respuesta a emergencia, llamar 106 (SAMU),116
(Bomberos), RCP de buena calidad, desfibrilacion, Soporte Vital Avanzado,

Cuidados post paro cardiaco y recuperacion

Asi también en la secuencia de la reanimacién cardiopulmonar se realiza la
valoracion y deteccidn precoz de un paro cardiorrespiratorio, incluye una serie de
pasos las cuales agilizan el rapido reconocimiento de los signos vitales, antes de
realizarlos, se debe tener en cuenta la zona segura, y llamar a las Unidades de
Emergencia (106) o al Sistema de Atencion Mdvil de Urgencia (SAMU). La
American Heart Association (AHA) refiere que los pasos C.A.B donde:

“C” : circulacién e iniciar con las compresiones, después de comprobar que no
existe respuesta, de respiracion ni pulso se inicia con las compresiones toracicas
si solo hay un reanimador se realizaran ciclos de 30:2, mientras que si hay dos
reanimadores los ciclos seran 15:2, la técnica debe emplearse para las
compresiones toracicas dependiendo del niumero de reanimadores, en caso la
victima es un lactante o nifio debe utilizarse dos dedos para comprimir(medio y
anular colocados justo por debajo de la linea intermaxilar), las frecuencias de
compresiones en caso de no tener un dispositivo para las ventilaciones se
recomienda solo compresiones con un ritmo o frecuencia de 100-120 por minuto,

esto se realiza en un tiempo de 2 minutos.

“A” . Apertura de las vias superiores de la ventilacién, las victimas inconscientes
tiene una alteracion del sistema central lo que hace que el tono muscular pierda la
motricidad por lo tanto uno de los signos es que el masculo de la lengua pierde la

movilidad y por la tanto se desplaza la epiglotis, lengua hacia la parte posterior en



la oro faringe impidiendo que entre el aire, luego de las compresiones, se debe
abrir las via respiratorias mediante la maniobra frente-menton y la administracion
de 2 soplos, en caso de sospecha de trauma a nivel de la columna, se debe realizar

la traccion mandibular para apertura la via aérea.

“‘B”: Buena ventilacién. Si la victima no contesta y no responde tras las
compresiones toracicas iniciales, se debe realizar 2 ventilaciones de rescate,
insuflando, con nuestra boca sellada sobre la victima tapando la nariz, cada
insuflacion que el reanimador realice debe ir precedida de una inspiracion no
forzada, que renueve el aire de sus pulmones, se puede utilizar un dispositivo de
barrera o bien una bolsa valvula-mascarilla, este caso debe realizarse con dos

reanimadores para que proporcione una ventilacion efectiva.

Frente a un caso de paro cardiorrespiratorio la secuencia correcta que se debe

aplicar es la siguiente es:

A. Asegurar la escena segura, el rescatador, y la victima estén seguros y evitar

accidentes inesperados, que pudieran poner en peligro sus vidas.

B. Comprobar el nivel de conciencia de la victima; para ello zarandéalo de

manera suave por los hombros y preguntar en voz alta: ¢ usted se esta bien?

C. Si la victima contesta hablando o intenta hablar, significa que esta
consciente y respira. se deja en el mismo lugar en el que se encontro la
victima (siempre que la vida de la victima no corra peligro), intentamos
averiguar qué sucedié preguntando a la victima, y solicitar ayuda si se

requiere.

D. Sila victima no responde, colocar de cubito supino (boca arriba) e iniciar la
apertura de las vias aéreas con la maniobra de frente-menton, se inclinara
la cabeza de la victima ligeramente hacia atras levantando la barbilla para

abrir las vias respiratorias. En pacientes traumatizados se realizara la



E. Seguidamente se aplica la maniobra VOS: ver, oir y sentir la respiraciéon no
mayor de 10 segundos, ver si existe de la expansion del torax, y oir los

sonidos respiratorios y Sentir si se aprecia aire aspirado en la mejilla.

F. Sila victima respira y no presenta trama, se pone en una posicion lateral de
seguridad (PLS).

G. Silavictima no respira, no responde y no tiene pulso se activan los servicios

de emergencia (106 o 116), y se inicia con la secuencia de RCP.

Comience las compresiones tan pronto como sea posible, comprima la parte inferior
del esternén (la mitad del pecho). Compacte a una profundidad de al menos 5
centimetros, pero no mas de 6, realice compresiones toracicas en un ritmo de 100
a 120 por minuto con la menor cantidad de descansos posibles, permita que su
pecho se expanda completamente después de cada compresién; no te apoyes en
el pecho y si es posible, realice compresiones toracicas sobre una superficie dura.

Por otro lado, la practica es la habilidad que adquiere un individuo en el desarrollo
de ciertas tareas y experiencias de las actividades que efectla, también es la
capacidad en intervenciones en situaciones reales, la practica esta interrelaciona
con diversos elementos como el ejercicio ordenado y ello tiene que ver con analizar

y la comprender las acciones.3®

El docente es una figura clave en el proceso educativo y tiene la responsabilidad
de ayudar efectivamente en la educacion plena en la etapa escolar. Debido a la
importancia de su rol, los docentes que trabajan en el @mbito publico deben contar
con laidoneidad profesional adecuada, demostrar una solvencia moral comprobada
y mantener una buena salud tanto fisica como mental, de manera que no se ponga

en peligro la integridad de los estudiantes.36

Las Institucion Educativas, como una comunidad de aprendizaje, es la entidad
primordial y central en la gestion del sistema educativo. En este lugar se brinda el
servicio educativo, y entre sus responsabilidades se encuentra crear un entorno

institucional propicio para el desarrollo del estudiante y brindar programas de apoyo
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gue se ajusten a las necesidades basicas de los miembros, en condiciones

ambientales y fisicas favorables. Que promueven su formacion.3’

Las instituciones educativas son centros de reunion de la comunidad educativa, que
ahora forman parte de un sistema de cuidado de los escolares y que el Estado
mediante la Ley N° 31317, hace hincapié en la incorporacion del profesional de
enfermeria en las instituciones educativas, con el objetivo de enfocarse en la
prevencion de las diferentes enfermedades y promocion de salud durante su
educacién basica, propicia fomentar una vida saludable. Ademas, que los docentes
aprendan los conocimientos y saberes necesarios para actuar de manera oportuna

ante un paro cardiorrespiratorio.38

Asi mismo, las instituciones educativas tienen a los docentes como personal de
planta del Ministerio de Educacion que estan inmersos dentro de la Ley N° 29783,
de salud y seguridad en el trabajo, que en su articulo 35, inciso B menciona que se
debe realizar como minimo 4 capacitaciones en el afio de seguridad y salud en el
trabajo, y el articulo 36, inciso J menciona la organizacion de primeros auxilios,
atencion a urgencia. 3 al cumplimiento de la ley se hard espacio seguro de
ensefianza, donde ademas la Ley N° 25762, Organica del Ministerio de
Educacion.®® en su reglamento donde menciona inciso niumero 5 sobre el paro

cardiaco-respiratorio, menciona que el MINEDU debe capacitar a su personal.

De acuerdo a la Ley N°27337, que establece los derechos del nifio y adolescente,
en su articulo 15 se establece que el Estado tiene la responsabilidad de asegurar
la educacion primaria, la cual abarca el desarrollo de la personalidad, habilidades,

capacidades mentales y fisicas de los nifios y adolescentes. 4!

La teorista en enfermeria Nola Pender en el modelo “Promocién de la salud",
expresa que la conducta esta dirigida con el objetivo de alcanzar el potencial
humano y bienestar. Pender cre6 un modelo de atencién que responde a la toma
de decisiones por las mismas personas sobre el cuidado sobre su salud es
enormemente utilizado pues permite comprender los comportamientos humanos,
de igual manera expone las experiencias, caracteristicas y conocimientos que

llevan al individuo a participar o no en una vida saludable. 2
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lll. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion
3.1.1 Tipo de investigacion:

Basica, que es fundamental en el desarrollo de la ciencia, pretende el incremento
0 se descubran nuevos conocimientos en una determinada area disciplina.*® La
investigacion basica se llama pura porque en realidad esta interesada en buscar
nuevos conocimientos, motivada por la curiosidad; como han dicho otros, el amor
a la inteligencia.** Por otro lado se caracteriza por utilizar el enfoque cuantitativo
se aplica por la poca manipulacién de las variables puede probar y es secuencial,
se comprueban dentro de un determinado escenario, se obtienen utilizando

métodos estadisticos para luego ser analizados.

3.1.2 Disefio de investigacion.
Descriptivo, la cual consiste en la caracterizacion de una accion, fendmeno,
unitario o en grupo, con la finalidad de establecer su estructura o comportamiento,

sefala que este estudio también es denominado como investigacion exacta o pura:

Disefio de tipo transversal. La presente investigacion esta dentro del tipo de disefio
No Experimental y transversal, puesto que fue desarrollado sin manipular ni alterar
las variables de estudio y se observaron los fenbmenos que ocurren dentro del
ambiente para posterior analizarlos y transversal pues se realizara la recopilacion
de los datos en un solo espacio de tiempo, las variables no son afectadas por el

tiempo.*®

3.2. Variables y operacionalizacion.
V1: Conocimiento de Reanimacion cardiopulmonar basica.
V2: Préactica de Reanimacién cardiopulmonar basica.
(VER ANEXO 1)
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3.3. Poblacion, Muestra y Muestreo.
3.3.1. Poblacién
Esta compuesta por 35 docentes de primaria de la I.LE.N°5041 Nuestra Sra. Del

Monte Carmelo.

e Criterios de inclusion:
- Docentes del nivel primario de la I.E Nuestra Sr. Del Monte Carmelo.
-Docentes que voluntariamente firmaron el consentimiento informado para
la investigacion.
-Docentes de ambos sexos.

e Criterios de Exclusion:
-Docentes con alguna patologia.
-Docentes que no puedan realizar esfuerzo fisico.

-Docentes con periodo de licencia o vacaciones.

Se aplicé la muestra de tipo censal; es decir, se tomara toda la poblacibn como

muestra para el estudio.>®

3.3.4. Unidad de andlisis:

Representada por los docentes de la I.E.N°5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo.

3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccién de datos

La técnica de la encuesta es la metodologia que se utiliza para la obtencion de
informacion primaria, el cuestionario es una etapa fundamental del proceso

metodoldgico para alcanzar los objetivos propuestos.>!

Se empled la técnica de recoleccion, la encuesta. En este sentido, un cuestionario
es una herramienta que permite realizar un conjunto de preguntas, recopilar
informacion estructurada de una muestra y agregar respuestas para describir el

conjunto al que pertenecen y probar estadisticamente las variables de estudio.>?

La construccion de la variable conocimiento en RCP se basé en las guias y
manuales internacionales, dando como resultado una encuesta, la cual esta

compuesta por 7 preguntas cerradas con alternativas de respuesta de opcién
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multiple redactadas en términos coloquiales para que los docentes puedan

comprender y responder las preguntas. La valoracion de la respuesta correcta sera

de 1 punto y O la respuesta incorrecta, la valoracion de estos rangos de estas

preguntas sera; bajo, medio y alto.

Ficha técnica del instrumento:

Instrumentos
Autores originales
Afo de edicion
Lugar
Administracion
Duracion
Dimensiones
ltems

Validez estadistica

Niveles de rangos

Test Conocimiento

: Solis, M; Vergaray, M

: 2023

: Lima, Peru

: Personal

: 5 a 10 minutos

: Conceptos basicos, Secuencia de RCP
: 07

: Validado por juicio de expertos.

: Bajo, Medio, Alto

Para la construccién de la variable practica de RCP en los docentes, se basaron

en las guias y manuales internacionales, se utilizaré la observacion, los resultados

a prueba se calificara: Realiza correctamente y realiza incorrectamente, contara

de 13 preguntas.

Instrumento
Autor original

Ao de edicion
Lugar
Administracion
Duracion

ltems

Validez estadistica
Confiabilidad

Niveles o rangos

Test De Practica
: Solis, M; Vergaray, M

: 2023

: Lima, Peru

: Docentes

: 10 minutos.

013

: Valoracién primaria, Realiza RCP-bésica.
: Kuder Richardson (0.03125)

: Correcta e Incorrecta
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Validez y confiabilidad.

La validacion del instrumento se determinG por una revision por pares en la que
participaron 5 profesionales de salud, expertos en areas tematicas e

investigadores.

Posteriormente se pasé al programa Microsoft Excel para evaluar el Kuder
Richardson  para la confiabilidad del instrumento y se obtuvo 0.03125 de

resultado, ello indicé que el instrumento es aplicable.

Se llevé a cabo la prueba piloto con el fin de establecer la confiabilidad del
instrumento de recoleccion de datos, en el cual participaron 19 docentes que
laboran en la I.E N°5043 San Martin De Porres. Segun la interpretacion de Oviedo
y Campos 2005 tiene una confiabilidad aceptable entre los rangos 0.70 a 0.90 de
Alfa de Cronbach, como resultado de nuestra interpretacién se obtuvo 0.79 lo cual
indica que el instrumento es confiable y aceptable ya que se encuentra dentro del

rango.>3

3.5. Procedimiento
Se dio inicio del proyecto de investigacion posterior a la aprobacion de la unidad
del comité de ética de la Universidad César Vallejo-Lima Norte, asi mismo el
instrumento de evaluacion se sometid a juicio de expertos conformados por 5
profesionales de salud y finalmente se aprobd, posterior se desarrollé una prueba
piloto del instrumento, seguido se logré identificar la I.E N°5043 San Martin De

Porres, donde se desarrollé la prueba, previa realizacion coordinacion.

Se identifico la institucion educativa N° 5041 Nuestra Sra. del Monte Carmelo-
Carmen de la Legua Reynoso donde se realiz6 la prueba real del instrumento, se
solicitdé una carta de presentacion a la coordinadora de la facultad de enfermeria de
la Universidad César Vallejo, seguidamente se realiz6 las coordinaciones con el
Director/a de la I.E del objetivo y finalidad del proyecto y las fechas de inicio de
proyecto y los horarios para la recoleccion de datos, asi mismo se coording el inicio
para la aplicacion del instrumento, mencionando que en la investigacion no es
obligatoria, y se explico la metodologia del proyecto como también la privacidad de
identidad por medio de un cuestionario informado hacia los docentes, posterior la

aplicacion de la encuesta que fueron en las instalaciones de la N° 5041 Nuestra
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Sra. del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso y finalmente se agradecio la

participacion de los docentes que colaboraron con el estudio.

3.6. Método de anélisis de datos
Una vez obtenidos los resultados de la variable conocimiento el instrumento de la
investigacién (cuestionario) se trabajé con el programa Excel y el analisis se realiz6
en SPSS, en tablas de frecuencia y figuras, de esa forma se logro obtener el puntaje
para la clasificar la variable conocimiento en bajo, medio y alto luego de ello se

disefié los gréficos correspondientes.

En la variable practica, se aplico la guia de observacion, se empled de la misma
forma el programa Microsoft Excel, seguido de ello con el programa de SPSS con
las tablas correspondientes agregando los valores a las respuestas, se clasificé en

correctamente e incorrectamente, consiguiente a ello obtuvo los graficos de barras.

3.7. Aspectos éticos

Durante el tiempo que desarroll6 el estudio con fines de investigacion se respeto

los siguientes principios bioéticos universales siendo ellos:

Principio de Autonomia:
La participacion es voluntaria por los docentes que conforman la Institucion

educativa, para colaborar con la investigacion del presente estudio.

Principio de Beneficencia:

Esta investigacion beneficia la sensibilizacion y promueve la basqueda de mayor
informacion de los docentes en tema de RCP, de tal modo que ayude a responder
oportunamente en las situaciones de emergencia que puedan suscitarse dentro de

la institucidon educativa y la importancia de contar con conocimientos en RCP.

Principio de No Maleficencia:
Se explico a los docentes que participaron que la informacion proporcionada fue de
caracter anonimo y los datos recopilados se manejaron con bastante cuidado y

responsabilidad por lo cual no se genero ningun tipo de dafio a los participantes.

16



Principio de Justicia:
Todos los docentes fueron tratados con amabilidad, empatia y respeto, ademas la
atencion y la participacion se realizé sin ningun tipo de distincién, cada uno de ellos

tratados con igualdad.

Consentimiento Informado:

Se le proporciond a los docentes de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-
Carmen de la Legua Reynoso, un documento con el fin de explicar el objetivo de la
investigacion y el gran aporte gque tiene el tema tratado, a fin de decidir de manera
voluntaria y mediante su autorizacion la participacion en el estudio de investigacion,
con pleno conocimiento de desistir durante el proceso de la investigacion en caso

lo desearan.
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IV. RESULTADOS
4.1 Resultados Estadisticos

4.1.1 Variable: Conocimiento

TABLA 1 Conocimiento de Reanimacion Cardiopulmonar basica en docentes del
nivel primario de la I.E. N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la

Legua Reynoso.
Conocimiento

_ _ Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Bajo 4 12.9 12.9 12.9
Medio 13 41.9 41.9 54.8
Alto 14 45.2 45.2 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados del cuestionario

Los resultados obtenidos respecto al conocimiento en reanimacion cardiopulmonar
basica, se evidencia que el 12.9% posee conocimiento bajo, 41.9 % medio y 45.2

% alto, como se muestra en la Tabla.

4.1.2 Dimension: Conceptos basicos

TABLA 2 Conocimiento de los conceptos basicos en los docentes de reanimacion
cardiopulmonar bésica.

Conceptos basicos

Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Frecuencia Porcentaje

Bajo 2 6.5 6.5 6.5
Medio 2 6.5 6.5 12.9
Alto 27 87.1 87.1 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados del cuestionario
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Los resultados obtenidos en cuanto el conocimiento de los conceptos basicos en
reanimacion cardiopulmonar basica, se evidencia que el 87.1% posee conocimiento
alto, 6.5 % medio y 6.5% bajo tal como se muestra de la Figura 2, es decir los

docentes si conocen sobre la definicion de RCP, propdsito de RCP y pasos de RCP.

4.1.3 Dimensién: Secuencia de RCP

TABLA 3 Conocimiento de la secuencia de reanimacién cardiopulmonar basica

Secuencia de RCP

: : Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

vélido acumulado
Bajo 16 51.6 51.6 51.6
Medio 15 48.4 48.4 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados del cuestionario

Los resultados obtenidos sobre el conocimiento de la secuencia de reanimacion
cardiopulmonar basica, se evidencia lo siguiente; el 51.6 % posee conocimiento

bajo, 48.4 % medio, tal como se observa en la Figura 3.

4.2 Variable Practica

TABLA 4 Practica de Reanimacion Cardiopulmonar béasica en docentes del nivel
primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua

Reynoso.
VARIABLE PRACTICA
Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Incorrecta 27 87.1 87.1 87.1
Correcta 4 12.9 12.9 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados de la guia de observacion
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Los resultados obtenidos respecto a la practica de reanimacion cardiopulmonar
basica en los docentes, se evidencia que el 87.1 % respondio de manera incorrecta

y un 12.9 % correcta, como se muestra en la Figura 4.

4.2.1 Dimensién: Valoraciéon Primaria

TABLA 5 Practica de la valoracion primaria de reanimacion cardiopulmonar basica.

Valoracion primaria

Porcentaje  Porcentaje

Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Incorrecta 27 87.1 87.1 87.1
Correcta 4 12.9 12.9 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados de la guia de observacion
Los resultados obtenidos sobre la practica de valoracién primaria de reanimacion
cardiopulmonar basica de los docentes, se evidencia que el 87.1 % respondié de
manera incorrecta y el 12.9 % de manera correcta, como se muestra en la Figura
5, es decir que los docentes realizan incorrectamente la valoracion de la zona

segura, estado de conciencia, respiracion y pulso carotideo.

4.2.2 Dimension: Realizacién de RCP bésica

TABLA 6 Practica de realizacion de reanimacién cardiopulmonar basica.

Realiza practica de RCP basica

_ . Porcentaje  Porcentaje
Frecuencia Porcentaje

valido acumulado
Incorrecta 28 90.3 90.3 90.3
Correcta 3 9.7 9.7 100.0
Total 31 100.0 100.0

Fuente: Resultados de la guia de observacion
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Los resultados obtenidos en cuanto a la practica de realizacion de reanimaciéon
cardiopulmonar basica de los docentes se evidencian que el 90.3 % respondi6 de
manera incorrecta, 9.7 % correcta, tal como se muestra de la Figura 6, podemos
evidenciar que no realizan incorrectamente la solicitud de ayuda, posicion de las
manos, frecuencia de RCP, considera la profundidad correcta, permite la expansion

toracica y la técnica de apertura de la via aérea.
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V. DISCUSION
El presente trabajo de investigacion se realizo para determinar el conocimiento y
practica de reanimacién cardiopulmonar basica en docentes del nivel primario de la

[.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023.

En tal sentido, respecto al conocimiento y practica de reanimacion cardiopulmonar
basica de los docentes en este estudio se encontrd, segun la tabla N° 01, que el
12.9% de los docentes poseen un conocimiento bajo, 41.9 % conocimiento medio
y el 45.2 % conocimiento alto, asimismo respecto a la practica el 87.1 % de los
docentes respondié de manera incorrecta y una minoria de 12.9 % de manera

correcta ante la guia de observacion con la que fueron evaluados.

De acuerdo con el resultado obtenido nos enlaza con la investigacion de Mantilla
2022; quien menciona que el 20% de los docentes poseen un conocimiento malo,
el 44% regular, 36% bueno; ademas en cuanto a la préactica el 48% de los docentes
respondié de forma insignificante y el 32% de forma satisfactoria. Por otro lado,
Maciel 2020 en su estudio determind que el 21.31% de los docentes tienen
conocimientos buenos y el 78.69% de los docentes tienen conocimientos malos en
reanimacion cardiopulmonar basica, es asi también en relacion a la practica que el
55.37% tiene practica buena en RCP, y el 35.59% regular y el 9.04% mala en
practica de RCP.

También, Costa et al, 2021, en su investigacion para determinar el conocimiento y
practica de reanimacién cardiopulmonar en los docentes muestra un 73.80% que
poseen conocimiento malo y 26.19% bueno, en la practica se evalu6 un porcentaje
de 21.4% insuficiente y el 78.6% con suficientes en RCP. Como se puede observar
los autores midieron de forma similar los resultados. Por otro lado, Abelairas, et al
2019 también llevaron a cabo un estudio, la cual tuvo una muestra mayor a este
estudio de investigacion, y uso el mismo instrumento, en la cual demostré que un
37% si estiman conocimientos, ademas pues en la practica: 19.0% realizo las

compresiones toracicas y el 9.8% realizar las ventilaciones

Dicho lo anterior también tenemos el estudio de Birkun y Frolova 2021 quienes
buscaron determinar el conocimiento y la realizacion de la RCP en la cual

mostraron que el conocimiento fue muy bueno 0,4%, bueno (7,8%) , moderado
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(37,8%), pobre (44,6%) y ausente (9,4%), es decir el mayor porcentaje del total
tiene un conocimiento pobre, ello genera discrepancia con este estudio puesto que
tiene resultados diferentes en lo que respecta al conocimiento; en cuanto a la
practica el empleo de las manos para dar compresiones fue indicada

correctamente por el 66% los docentes cuando realizaron la RCP.

En lo que respecta al conocimiento de conceptos bésicos de reanimacion
cardiopulmonar béasica en docentes del nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra
Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023, se identificd en este
estudio que un 87.1% con conocimiento alto, 6, 5% medio y 6.5% bajo los cuales

respondieron al instrumento aplicado por los investigadores.

Entonces, este resultado permite indagar la diferencia con el estudio de Vega y
Ferndndez 2023 quienes midieron el conocimiento de conceptos basicos donde
indican que el 23% con conocimiento aceptable, 38% regular, 31 % malo y 8 %
perjudicial. También Salgado et al 2022 investigaron sobre la RCP en 87 docentes
tales resultados manifiestan lo siguiente el 57,5% conocimiento malo y el 12,6 %
conocimiento bueno, resultados distintos a los cuales fueron obtenidos en la

presente investigacion.

En cambio, Navarro, Cons y Romo 2021 buscaron evaluar los conocimientos en
Reanimacion Cardiopulmonar, es asi que refieren que el 56,3% no recibio
formacién previa de reanimacion cardiopulmonar, sélo el 1.6 % de los docentes
tiene conocimientos buenos, este estudio es de bastante importancia debido a que
se permite analizar si ellos anteriormente han tenido cursos o capacitaciones sobre

este tema, siendo de vital requerimiento dentro de sus Instituciones educativas.

Para el conocimiento de la secuencia de reanimacion cardiopulmonar basica, segun
la Tabla N° 3 de esta investigacion, se identificd que el 51.6 % de los docentes

tienen conocimiento bajo, y 48.4 % regular.

En tal sentido el estudio de Silva et al 2018 muestran sus resultados donde refieren
gue el 46.2% de los docentes tienen conocimientos buenos en la reanimacion
cardiopulmonar basica y el 53.8% con conocimiento malo. A diferencia de nuestro

estudio Lima 2022 manifiesta en su estudio que obtuvo que el 76% de los docentes
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tienen conocimiento bueno y 24% de conocimiento malo, en la secuencia de RCP.
Por otro lado, el estudio de Pichel 2018 demuestra en sus resultados que los
docentes que establecieron la secuencia de RCP fue de 1,2%, el 61,2% respondio
a compresiones toracicas. Es también asi que el estudio de Gaintza y Velasco
2021 en el cual manej6 el mismo instrumento de evaluacion muestran resultados
los cuales indican que el 62.6% tiene un conocimiento deficiente en RCP y 28.5%

conocimientos muy deficientes.

En relacién a la practica de la valoracién primaria de reanimacion cardiopulmonar
basica por parte de los docentes, se logré identificar que el 87.1% respondio de
manera incorrecta y el 12.9% respondié de manera correcta en las areas de:
asegurar la zona, evaluar el estado de conciencia, la respiracion y el pulso
carotideo. Por otro lado, Silva et al en 2018 presentaron resultados sobre la
identificacidon de las acciones a tomar en caso de una emergencia, donde el 61.5%
menciond que se deberia evaluar el nivel de conciencia, el pulso y la respiracion; el
23.1% indicé que se deberia medir el pulso y la respiracion, y el 15.4% respondio

gue no sabia qué hacer.

Finalmente, en cuanto a la practica de la realizacion de la reanimaciéon
cardiopulmonar basica por parte de los docentes, se pudo identificar que el 90.3%
respondi6 de manera incorrecta, mientras que el 9.7% respondié de manera
correcta en diferentes dimensiones, como solicitar ayuda, posicion de las manos,
frecuencia de las compresiones, profundidad adecuada, expansion toracica y
técnica de apertura de la via aérea. Por otro lado, segun los resultados de Pichel et
al en 2018, se encontré que un 97.6% de los participantes posiciona correctamente
las manos, un 48.1% lograba la profundidad adecuada en las compresiones, y un
26.8% seguia correctamente los ritmos de compresiones. Ademas, en los
resultados de Silva et al en 2018, se mostré que el 76.9% indicaba que la RCP
deberia realizarse sobre una superficie plana y dura, mientras que el 15.4% preferia
gue la persona estuviera acostada boca arriba y el 7.7% no sabia qué hacer. En
cuanto a la colocacion de las manos, el 23.1% indicé que debia ser en la mitad del
térax (esterndn) y el 15.4% en la mitad del corazén. En relacion a la relacion entre

compresiones y respiraciones en la maniobra de RCP, es decir, los ciclos, el 46.2%
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menciond que deberia ser 15:1, el 23.1% menciond 30:2, el 15.4% mencion6 12:8

y el 15.4% no sabia cual era la relacién adecuada.
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VI. CONCLUSIONES

1. Respecto al conocimiento y practica de reanimacion cardiopulmonar basica
en docentes determiné que el 45.2% de los docentes tiene conocimiento alto
en RCP y en el 87.1% se observa las practicas en RCP son incorrectas, que
si bien es cierto a la aplicacion de este estudio el conocimiento no se ve
reflejado en la practica, evidenciando la existencia de una brecha entre estas
dos variables, es asi que de acuerdo a la primacia de larealidad, la ley indica
la capacitacion de los docentes, sin embargo no se realiza; tal es asi que de
acuerdo a los resultados obtenidos los docentes no tienen preparacion en el

tema, , lo que podria poner en riesgo la salud y vida de los estudiantes.

2. El 87.1% de los docentes tienen conocimiento alto en la dimensién

conceptos basicos de reanimacion cardiopulmonar basica.

3. El 51.6% de los docentes tienen conocimiento bajo en la dimension

secuencia de reanimacién cardiopulmonar basica

4. En el 87.1% de los docentes se evidencia una practica incorrecta en la

dimension valoracion primaria cardiopulmonar basica

5. El 90.3% de los docentes se evidencia una practica incorrecta en la

dimensién realizacion de reanimacion cardiopulmonar basica

26



VII. RECOMENDACIONES
e Alos responsables de la gestion de la institucion educativa, para que solicite
capacitaciones de acuerdo al reglamento interno de salud y seguridad en el
trabajo del Ministerio de Educacion a la Unidad de Gestion Educativa Local
(UGEL), Indicando que los docentes tienen que recibir capacitaciones de

forma periddica en reanimacion cardiopulmonar basica.

e Solicitar capacitaciones a érganos adscritos al Ministerio de Salud (SAMU),
responsables sobre reanimacién cardiopulmonar a los docentes con el fin

de incrementar los conocimientos de los docentes.

e Promover una brigada conformada por los docentes y estudiantes de ultimos
grados del nivel primario para atencion inicial en reanimacién

cardiopulmonar.

e Fomentar las actualizaciones anuales de talleres de Reanimacion

cardiopulmonar basica con los docentes.
e Impulsar desde el colegio de enfermeras que las instituciones educativas

cuenten con un personal de enfermeria dentro de sus instalaciones en

concordancia con la Ley N°31317.
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ANEXOS

Anexo 1: Operacionalizacion de variables

Variables Definicion Definicion Operacional | Dimensiones Indicadores Items Escala
conceptual de
medicion
Conocimiento El conocimiento es el | Es el conjunto de informacion | Conceptos basicos | Definicion de RCP 1
proceso para adquirir y | almacenada que tiene el
mejorar las habilidades | docente #’ del nivel primario
humanas, la organizacién | delal.E N°5041 Nuestra Sra. Proposito del RCP 2 Ordinal
de la experiencia, y su | del Monte Carmelo sobre
propésito es transformar la | reanimacion cardiopulmonar
informacién en decisiones | basica, evaluado por el Pasos del RCP 3
y acciones especificas.* instrumento; teniendo las
dimensiones: conceptos
basicos y secuencia de RCP,
y seran medidos en “bajo”, | Secuencia de RCP | Compresiones toracicas 4
“medio” “alto”.
Manejo de via aérea 5,6
Ventilacion 7
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Practica

La practica es un proceso de
transformacion, que pone la
accion, dentro de una
estructura especifica,
técnicas y métodos utilizados
por los hombres.*®

Es el conjunto de
habilidades y destrezas que
el docente “° del nivel
primario de la I.LE N° 5041
Nuestra Sra. del Monte
Carmelo, posee sobre
reanimacion
cardiopulmonar, evaluado
por el instrumento, segun
las dimensiones: valoracion
primaria y realiza RCP
basica, serd medido en
correcta e incorrecta.

Valoracion Primaria

Evalla zona segura

Estado de conciencia 2
Respiracion 3
Pulso carotideo 4
Solicita ayuda 5
Posicién de manos 6
Realiza RCP- ) )
basica Realiza frecuencia de RCP 7
Considera profundidad 8
correcta
Permite expansion toracica 9
Técnica de apertura de via 10
aérea
Realiza ventilacion 11
adecuada
Reevalla a la victima 12
Coloca en PLS 13

Nominal
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Anexo 2: Instrumento de recolecciéon de datos
Variable Conocimiento

Conocimiento y practica de reanimacion cardiopulmonar basica en docentes del
nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la
Legua Reynoso-2023

Estimados/as docentes, Reciban un cordial saludo, Somos estudiantes de
enfermeria del décimo ciclo de la Universidad César Vallejo, en esta oportunidad
nos encontramos realizando nuestro proyecto de investigacion que tiene por
objetivo: determinar el nivel de Conocimiento y practicas de reanimacion
cardiopulmonar basica en docentes, por lo cual le pedimos que responda, con
mucha sinceridad recuerde que este cuestionario es anonimo y solo sera usado

para fines de estudio. Gracias por tu colaboracion.

Instrucciones: En la siguiente encuesta se presentan preguntas que cuenta con
opcion multiple, debiendo elegir una como respuesta marcando con un aspa (X)

segun corresponda.

Datos Generales:

e Sexo: (M) (F)

Ha sido capacitado(a) sobre Reanimacion Cardiopulmonar béasica (RCP).
a) Si
b) No

CONOCIMIENTO

1l.Lareanimacion cardiopulmonar basica es:

a) Conjunto de maniobras, cuyo fin es restaurar la respiracion y circulacion
espontanea.

b) Conjunto de maniobras, cuyo fin es recuperar la conciencia(Lucido y
orientado).

¢) Procedimientos que ayudan a mejorar la salud.
2. ¢Cudl es lafinalidad de la Reanimacion cardiopulmonar basica?
a) Mantener los pulmones llenos de oxigeno

b) Técnicas para recuperar la conciencia.
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¢) Recuperar los latidos (circulacién) y respiracion

3. Si usted esta presente y una persona queda inconsciente, no presenta

pulso ni respira ¢Qué secuencia seguiria?

a) Ventilacion (Elevacion del torax) - Via aérea (Respira o no respira) - Circulacion

(Pulso)

b) Via aérea (Respira o0 no respira) - Ventilacion (Elevacion del térax) - circulacion

(Pulso)

c) Circulacion (Pulso) - Via aérea (Respira o no respira) — Ventilacion (Elevacion

del térax)

4. Siusted tuviera que hacer las compresiones de RCP sobre qué tipo
de superficie lo realizaria esta maniobra:

a) Superficie blanda
b) Superficie dura
c) Colchén

5. Lacausa principal para que la via aérea se bloquee y no se pueda
respirar es:

a). La lengua se tira para atras y obstruye el paso de aire
b). Comida y/o alimentos que obstruyan la via aérea.
c). Presencia de Brackets.

6. La maniobra Frente-Ment6n se usa para aperturar la via aérea, usted
cual considera que es el paso:

a) Extender levemente el cuello y movilizar la cabeza elevando el menton,
dejando a la nariz en posicién de olfateo.

b) Extender la cabeza hacia adelante, bajando el menton.
c) Extender la frente, bajando el menton y movilizar el cuello de manera lateral.

7. ¢En gqué posicion considera que se debe colocar a la victima para
realizar las ventilaciones?

a) Boca arriba
b) Lateral derecho

c) Lateral izquierdo
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Anexo 3: Balotario de respuestas del instrumento de variable conocimiento

Numero de pregunta Respuesta
1 A
2 C
3 C
4 B
5 A
6 A
7 A
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Anexo 4: Instrumento - Variable practica

CRITERIOS A EVALUAR

CORRECTA

INCORRECTA

1.Evalta que la zona sea segura

2. Evalla el nivel de conciencia: comprueba la capacidad de
respuesta de la victima y si responde al llamado o no responde al
llamado

3. Evalla si respira o no respira (durante un periodo de 5 a 10
segundos)

4. Comprueba el pulso carotideo (no mas de 5 a 10 segundos)

5. Activa el sistema de respuesta a emergencias, llama al 116

6. Para la compresion toracica coloca el “talén de las manos en la
mitad inferior del esternén y el “talén con brazos extendidos en linea
recta sobre el esternén de la victima.

7. Deprime el térax entre 100 y 120 compresiones por minuto

8. Hunde el térax al menos 5 cm, de presion en linea recta sobre el
esternon de la victima

9. Al término de cada compresién permite que el térax se expanda
completamente

10. Apertura la via aérea mediante la maniobra frente mentén y/o
extension cervical y traccion del mentén

11. Proporciona 2 ventilaciones boca a boca durante un segundo

12. Al finalizar el ciclo de 2 minutos se Evalla respiracion y pulso de
la victima

13. Coloca al accidentado en posicion lateral de seguridad cuando
recupera el pulso y respiracion.
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Anexo 5: Validacién de los instrumentos

APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS
Lic. /Mg./Dra: (\)\(\ \ee 52"“‘3@\’\(“\““\{ QQ\\'(&QS

Titulo de la Investigacién: Conocimiento y practicas de reanimacién cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la I.E.N°® 5041 Nuestra Sra, Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023

A continuacién, presento la lista de Cotejo, con los criterios para el andlisis de
los instrumentos de recoleccion de datos que se adjuntan.

CRITERIOS SI NO | OBSERVACION

1. ¢Los items del instrumento de
recoleccion de datos  estan ><
orientados  al problema de
investigaciéon?

2. 4En el instrumento los items estan
referidos a la variable de
investigaciéon?

3. ¢Elinstrumento de recoleccién de
datos facilitara el logro de los
objetivos de la investigacion?

4. (Elinstrumento de recoleccién de
datos presenta la cantidad de items
apropiados?

XXX

5. ¢Existe coherencia en el orden de
la presentacion de los items en el X
instrumento de recoleccién de
datos?

6.  (El disefio del instrumento de )<
recoleccién de datos facilitard el
andlisis y procesamiento de datos?
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7. ¢Eliminaria algun item del
instrumento de recolecciéon de ><

datos?

8. ¢Agregaria algin item del X
instrumento de recoleccion de
datos?

9. ¢El disefio del instrumento de
recoleccién de datos sera accesible >(
a la poblacién sujeto de estudio?

10. ¢La redaccion de los items del
instumento de datos es clara, 7<
sencila y precisa para la
investigacion?

Otros comentarios y/o sugerencias:
Uic. Leezzing G, Cuimarcy Gonznle?

CEP 44T
ENERMERD

.

Firma

GRADO/NOMBRE Y APELLIDO:

(J‘l 3 _ \L ee? g?x\j Q\)?ﬂ\&\\ 67 QQ (\%c\\es_
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Lic. Mg./Dra. \N\t\late € Feola \\U(\(G\\cg Riss

Tltu_lo de la Investigacién: Conocimiento y practicas de reanimacién cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la .E.N°® 5041 Nuestra Sra. Del Monte

Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023

A continuacién, presento la lista de Cotejo, con los criterios para el andlisis de
los instrumentos de recoleccién de datos que se adjuntan.

CRITERIOS sl NO OBSERVACION

-

¢ Los items del instrumento de recoleccion
de datos estan orientados al problema de 7Q

investigacion?

2 ¢En el instrumento los items estan >(
referidos a la variable de investigacion?

3. ¢ Elinstrumento de recoleccién de datos
facilitara el logro de los objetivos de la ?‘J

investigacion?

4. (Elinstrumento de recoleccion de datos
presenta la cantidad de items apropiados? 70

5. ¢Existe coherencia en el orden de la
presentacion de los items en el
instrumento de recoleccién de datos?

6. ¢Eldisefio del instrumento de recoleccion )O
de datos facilitarda el analisis Yy
procesamiento de datos?

7. ¢Eliminarfa algin item del instrumento de )<;
recoleccion de datos? ;
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8. (Agregaria algun item del instrumento de X]
recoleccion de datos?

9. ¢Eldisefio del instrumento de recoleccion
de datos serd accesible a la poblacién )/,
sujeto de estudio?

10. ¢ La redaccién de los Items del instrumento )d
de datos es clara, sencilla y precisa para la
investigacion?

Otros comentarios y/o sugerencias:

O , L
FECHA: “).L\ ) 06} Q,QL?J Lic. V\:g"l: ”l‘:‘_‘t'l.?f‘ Ir.tl(.‘e‘x'}'.xmara

Firma

GRADO/NOMBRE Y APELLIDO:

N“i\' Witkiams € Erotn U Taweroc
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS
Lie. Mg.Dra. g Tolta PRLat Llecse Ming

Titulo de la Investigacién: Conocimiento y practicas de reanimacién cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023

A continuacién, presento la lista de Cotejo, con los criterios para el analisis de
los instrumentos de recoleccién de datos que se adjuntan.

CRITERIOS Sl NO | OBSERVACION

1. ¢Los items del instrumento de
recoleccion de datos estan iy 4
orientados al problema de
investigaciéon?

2. ¢En el instrumento los items estan X
referidos a la variable de
investigacion?

3. (Elinstrumento de recoleccién de
datos facilitara el logro de los X
objetivos de la investigacion?

4. Elinstrumento de recoleccién de X
datos presenta la cantidad de items
apropiados?

5. ¢Existe coherencia en el orden de X
la presentacién de los items en el
instrumento de recoleccién de

datos?

6. (LEl disefio del instrumento de ;(
recoleccién de datos facilitara el
analisis y procesamiento de datos?
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A (Eliminarfa algun ftem del
instrumento de recoleccién de

datos?

8. ¢Agregaria algin item del
instrumento de recoleccion de X
datos?

9. ¢El disefio del instrumento de \)(

recoleccion de datos sera accesible
a la poblacién sujeto de estudio?

10. ¢La redaccion de los items del

instrumento de datos es clara, )(

sencila y precisa para la
investigacion?

Otros comentarios y/o sugerencias:

FECHA: 1@)06\ 9027

GRADO/NOMBRE Y APELLIDO:

M?). ‘5\\\‘&\ Q‘\\m‘ \acso Mota
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS

Lic. /Mg./Dra: ‘\\ls -] ol \\\\\’.“ N\\‘ son0

Titulo de la Investigacién: Conocimiento y préacticas de reanimacion cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la I.E.N® 5041 Nuestra Sra. Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023

A continuacién, presento la lista de Cotejo, con los criterios para el analisis de
los instrumentos de recoleccién de datos que se adjuntan.

CRITERIOS NO | OBSERVACION

8 ¢Los Items del instrumento de
recoleccibn de datos  estan
orientados al  problema de
investigacion?

2. ¢En el instrumento los items estan
referidos a la variable de

investigacion?

3. (El instrumento de recoleccién de
datos facilitard el logro de los
objetivos de la investigacion?

4. ;Elinstrumento de recoleccién de
datos presenta la cantidad de items

apropiados?

5. ¢Existe coherencia en el orden de
la presentacion de los items en el
instrumento de recoleccion de
datos?

6. LEl disefio del instrumento de
recolecciéon de datos facilitara el
andlisis y procesamiento de datos?

S| XXX X X
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7. (Eliminaria algin Item del
instrumento de recoleccién de

datos?

8. LAgregaria algin Item del
instrumento de recoleccién de )<

datos?

9. LEl disefio del instrumento de
recoleccion de datos sera accesible
a la poblacién sujeto de estudio?

A

10. ¢La redaccién de los [tems del

instrumento de datos es clara,
sencila y precisa para la
investigacion?

Otros comentarios y/o sugerencias: ,

il )

FECHA: 1O 06\\ 102y CE.P 6uae3

Firma

GRADO/NOMBRE Y APELLIDO:

M%. Tacon \\ven N\‘\‘m(\&w
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APRECIACION DE JUICIO DE EXPERTOS
Lic. Mgr. N‘}r Ao \\Q)\\‘(\(’% \XN\\QJ'\.Q CEeeses,

Tltu.lo de la Investigacién: Conocimiento y practicas de reanimacioén cardiopulmonar
basica en docentes del nivel primario de la |.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte
Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023

A continuacién, presento la lista de Cotejo, con los criterios para el anélisis de los
instrumentos de recoleccién de datos que se adjuntan.

CRITERIOS SI NO | OBSERVACION

1. ¢Los items del instrumento de
recoleccion de datos estan X
orientados al problema de
investigacion?

2. ¢En el instrumento los items estan
referidos a la variable de 7<
investigaciéon?

3. (El instrumento de recoleccién de | X
datos facilitard el logro de los
objetivos de la investigacion?

4. 4 Elinstrumento de recoleccion de )(
datos presenta la cantidad de items
apropiados?

5. ¢Existe coherencia en el orden de
la presentacién de los items en el ><

instrumento de recoleccién de
datos?

6.  (El disefio del instrumento de >(
recoleccién de datos facilitara el
analisis y procesamiento de datos?




£ (Eliminarfa algun ftem del
instrumento de recoleccién de
datos?

8. LAgregaria algin Item del
instrumento de recoleccion de
datos?

9. LEI disefio del instrumento de
recoleccién de datos ser4 accesible
a la poblacién sujeto de estudio?

10. (lLa redaccién de los Items del
instrumento de datos es clara,
sencilla y precisa para la
investigacion?

Otros comentarios y/o sugerencias:

FECHA:..0.Q) } Q 6} 2023

R et

?E‘..P. 10628

FIRMA
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Anexo 6: Resultados de la Prueba Binomial

PRUEBA BINOMIAL

1 1 1 1 1 1 5 0,03125

2 1 1 1 1 1 5 0,03125

3 1 1 1 1 1 5 0,03125

4 1 1 1 1 1 5 0,03125

5 1 1 1 1 1 5 0,03125

6 1 1 1 1 1 5 0,03125

7 1 1 1 1 1 5 0,03125

8 1 1 1 1 1 5 0,03125

9 1 1 1 1 1 5 0,03125

10 1 1 1 1 1 5 0,03125
TOTAL 50 0,3125

| RESULTADO 0,03125

1z Mg. Leezzing Guimaray Gonzales,

2z Mg. Williams walas Huacanca Tamara

3z Mg Julia Pilar llacsa Maolina

41z Mg. Farah lluen Miranda

5z Mg, Ana Lourdes hurtado Caceres

Anexo 7: Alfade Cronbach

Confiabilidad del instrumento

Conocimiento y Préactica

Alfa de Cronbach

escala 0.796
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Anexo 9: Carta de Declaracion de Consentimiento Informado.

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Institucion : Universidad César Vallejo- Lima Norte
Investigadores : Solis Tamara Manuel Hubel
Vergaray Vergara Marcia Rosita
Titulo del Proyecto: Conocimiento y practicas de reanimacion
cardiopulmonar bésica en docentes del nivel primario de la I.E.N° 5041
Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023.
HOJA DE INFORMACION Y CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA
PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION
¢,De qué se trata el proyecto?
El presente estudio tiene como objetivo determinar el nivel de Conocimiento y
practicas de reanimacion cardiopulmonar basica en docentes del nivel primario de
la 1.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-
2023.
¢ Quiénes pueden participar en el estudio?
Pueden patrticipar los docentes tanto de sexo masculino y femenino,de diferentes
edades, que trabajan e I.LE.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo; pero
sobretodo que voluntariamente acepten su participacion sin obligacion.
¢, Qué se pediria que haga si acepta su participacion?
La participacion en este estudio es voluntaria. Usted podré retirarse de la
investigacién en cualquier momento, también podra decidir que no desea participar
ahora o podra decidir que desea participar y cambiar de opinibn mas adelante,
teniendo en todo momento plena libertad de decision, si acepta su participacion en
el estudio se le pedira que firme una hoja dando su consentimiento informado.
¢Existen riesgos en la participacién?
El presente estudio no tendra ningun riesgo fisico, psicolégico o emocional, ante
cualquier duda debera ponerse en contacto con el/la investigador/a.
¢Existe algun beneficio por su participacion?
Con su participacion colaborara a que se desarrolle el presente estudio y que los

resultados contribuyan a aumentar el Conocimiento y practicas de reanimacion
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cardiopulmonar béasica en docentes del nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra
Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua Reynoso-2023.

Privacidad y Confidencialidad

A fin de proteger la privacidad, la informacién y los datos obtenidos, estos no
llevardn su nombre, ni sus iniciales; asi se conservara la informacion y su
consentimiento en un archivo seguro que no forma parte de los registros. Su
nombre no figuraba en ninguna publicacion o informe sobre ésta investigacion, la
informacion que usted proporcione es absolutamente confidencial y andénima; solo

sera de uso de las personas que hacen el estudio.

¢SA quién acudo si tengo alguna pregunta o inquietud?

De tener alguna duda o inquietud con respecto a la investigacion puede
comunicarse con los autores de la investigacion: Solis Tamara Manuel Hubel con
celular 968081543 y Vergaray Vergara Marcia Rosita con celular 910555779. Y
también pueden comunicarse con la asesora encargada de la investigacion, de lo
contrario a la Coordinacion General de la Escuela Académico Profesional de
Enfermeria de la Universidad César Vallejo campus Lima Norte.
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo Identificado con DNI

: Acepto participar libremente en la aplicacion del cuestionario sobre

Conocimiento y practicas de reanimacion cardiopulmonar basica en docentes del
nivel primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la
Legua Reynoso-2023.

Confirmé que ellla responsable del estudio me ha explicado la informacion y los
procedimientos que incluye. Confirmo que he tenido la posibilidad de formular
preguntas sobre este estudio y estoy satisfecho con las respuestas y las
explicaciones referidas anteriormente por los investigadores, sabiendo que la
aplicacién del cuestionario no perjudicara en ninglin aspecto en mi bienestar y que

los resultados obtenidos mejoran mi calidad de vida.

FECHA:

Firma del Participante
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Anexo 10: Autorizacién de aplicacion del instrumento

ﬁ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Los Olivos, 19 de octubre del 2023
Sefiora Doctora N K"T -.'7‘:\::: uu-u-“]
Flavia Luque Malaga Barrio de Mendoza " MESADE PARTES

Directora del Colegio |.E N° 5041 Nuestra Sefiora del Monte Carmelo Expesents .o

h'-'u ..ﬁ...
Presente. -

Asunto: Autorizacién para trabajo de
campo de los estudiantes de
Enfermeria de la Universidad
Cesar Vallejo Sede Lima Norte

De mi mayor consideracion:

Es muy grato dirigirme a usted para saludarla muy cordialmente en nombre de la
Universidad Cesar Vallejo y en el mio propio desearle la continuidad y éxitos en la gestién
que viene desempenando.

A su vez, |a presente tiene como objetivo presentar a los estudiantes Manuel Hubel
Solis Tamara y Vergaray Vergara Marcia Rosita, del X ciclo del Programa de Enfermera
Profesional. En este sentido, solicito a Ud. sefiora Directora su autorizacién para la
aplicacién del instrumento de la investigacion titulada: “Conocimiento y Practicas de
Reanimacién Cardiopulmonar Basica en Docentes del Nivel Primario de la
LLE.N° 5041 Nuestra Sra. del Monte Carmelo-Carmen de la
Legua Reynoso-2023”. Asimismo, agradeceria se le brinde las facilidades
correspondientes.

Sin otro particular me despido de Usted no sin antes expresar los sentimientos de
mi especial consideracién personal.

Atentamente,
Dr. Paul Velasquez Porras
Responsable de Investigaciéon del
Programa de Enfermeria de la
Universidad César Vallejo Sede Lima
Norte
¢/ c: Archivo.
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Anexo 11: Figuras de Resultados

FIGURA 1 Conocimiento de Reanimacion Cardiopulmonar basica en docentes del
nivel primario de la I.E. N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la

Legua Reynoso

Conocimiento

S0

Porcentaje

Bajo Medio Alto
Fuente: Resultados del Cuestionario

FIGURA 2 Conocimiento de los conceptos basicos en los docentes de reanimacion

cardiopulmonar béasica

Conceptos basicos
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40

20

0
Bajo Medio Alto

Fuente: Resultados del Cuestionario
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FIGURA 3 Conocimiento de la secuencia de reanimacion cardiopulmonar basica

G0
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Secuencia de RCP

Bajo Medio

Fuente: Resultados del Cuestionario

FIGURA 4 Practica de Reanimacion Cardiopulmonar basica en docentes del nivel

primario de la I.E.N° 5041 Nuestra Sra. Del Monte Carmelo-Carmen de la Legua

Reynoso
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Fuente: Resultados de la guia de observacion
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FIGURA 5 Practica de la valoracion primaria de reanimacion cardiopulmonar bésica
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Fuente: Resultados de la guia de observacion

FIGURA 6 Practica de realizacion de reanimacién cardiopulmonar basica.
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Fuente: Resultados de la guia de observacion
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