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RESUMEN

Objetivo: Sistematizar las evidencias encontradas sobre la efectividad de la
deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes post
operados mediatos de cirugia de cadera. Material y Métodos: Revision
sistematica, basada en la lectura critica y realizada bajo el sistema de evaluacion
GRADE para evaluar la calidad de la evidencia de los articulos seleccionados de
las siguientes bases de datos: PubMed, Epistemonikos, PMC, Sciencedirect,
Cochrane y Scielo. Resultados: Los articulos revisados evidenciaron que 50%
son de revision sistematica, el 20% son de revision sistematica y metandlisis, el
10% es de cohorte, el 10% es de estudio observacional retrospectivo ( cohorte),
el 10% es descriptivo correlacional no experimental — revisidn retrospectiva. Por
otra parte, se encontr6 que el 90% sefiala que existe efectividad en la
deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes post
operados mediatos de cirugia de cadera, mientras que un 10% sefala que no
existe efectividad en la deambulacién temprana para disminuir complicaciones
en pacientes post operados mediatos de cirugia de cadera. Conclusién: De los
10 articulos revisados sistematicamente en (9/10) se encontré6 que existe
efectividad en la deambulacion temprana para disminuir complicaciones en
pacientes post operados mediatos de cirugia de cadera y en (1/10) se evidencié
que no existe efectividad en la deambulaciobn temprana para disminuir

complicaciones en pacientes post operados mediatos de cirugia de cadera.

Palabras clave: “Efectividad”, “Deambulacion temprana”, “Post operados”,

“Caderas”, “Complicacién”.



ABSTRACT

Objective: Systematize the evidence found on the effectiveness of early
ambulation to reduce complications in post-operated patients through hip surgery.
Material and Methods: Systematic review, based on the critical reading and
carried out under the GRADE evaluation system to evaluate the quality of the
evidence of the articles selected from the following databases: PubMed,
Epistemonikos, PMC, Sciencedirect, Cochrane and Scielo. Results: The articles
reviewed showed that 50% are systematic reviews, 20% are systematic reviews
and meta-analyzes, 10% are cohorts, 10% are retrospective observational studies
(cohorts),10% are descriptive non-experimental correlational review.
retrospective. On the other hand, it was found that 90% indicate that there is
effectiveness in early ambulation to reduce complications in post-operated
patients through hip surgery, while 10% indicate that there is no effectiveness in
early ambulation to reduce complications in patients. post operated mediated hip
surgery. Conclusion: Of the 10 articles systematically reviewed in (9/10) it was
found that there is effectiveness in early ambulation to reduce complications in
post-operated patients through hip surgery and in (1/10) it was evidenced that
there is no effectiveness in early ambulation to reduce complications in post-

operated patients through hip surgery.

Keywords: "Effectiveness”, "Early wandering”, "Post operated”, "Hips",

"Complication”.

xi



1.1

CAPITULO I: INTRODUCCION

Planteamiento del problema

Se ha considerado oportuno iniciar este acapite resaltando que las
fracturas de cadera se constituyen en una lesion grave que puede generar
diversas complicaciones, poniendo en riesgo la vida de una persona. De
ahi que se haya convertido en un problema de salud publica a nivel
mundial, dado que las cifras son realmente alarmantes. En ese sentido se
proyecta que el nimero de personas afectadas con esta compleja afeccion
gue se ha incrementado de forma alarmante, llegara a 6.26 millones hacia
el 2050 (1).

En esta linea, es importante sefalar que las fracturas de cadera, también
denominadas fractura de fémur proximal, se han ido incrementando en los
ultimos afios debido a factores como el significativo crecimiento de la

poblacién de adultos mayores (2).

Asi, en la actualidad, la fractura de cadera en el adulto mayor constituye
una alta tasa de ingresos hospitalarios dentro del servicio de ortopedia, la
lesion ortopédica no solo resume el proceso de envejecimiento y sus
consecuencias extremas, sino que también afecta el equilibrio fisico,

mental, funcional y social que antes prevalecia (3).



De ahi la relevancia de prestar mayor atencién a esta problematica de
alcance mundial, ya que, si las fracturas de cadera no se tratan a tiempo y
de la forma adecuada, se pueden presentar riesgos de enfermedades
pulmonares y cardiovasculares, sin contar las infecciones, trombosis o

hemorragias que pueden llegar hasta la muerte (4).

Por otro lado, la situacion de las fracturas de cadera a nivel de
Latinoamérica es de 80,1 por cada 100,000 hombres y de 157,3 por cada
100,000 mujeres, situacion que aumenta de manera significativa en el

segmento poblacional de 80 afios a mas (5).

En el caso peruano, conviene iniciar precisando que la mayor incidencia de
fractura de cadera se da en la poblacién adulta mayor, segmento que esta
constituido por personas desde 60 afios en adelante y su crecimiento
durante las ultimas décadas ha sido significativo, ya que paso de 5,7% de
la poblacion total en el afio 1950 a 10,4% en el afio 2018 (6). Asimismo, se
estimo que la tasa de incidencia de las fracturas de cadera es de 444 por
cada 100,000 mujeres y 264 por cada 100,000 hombres (7).

Desde esta perspectiva se puede notar que son las mujeres las mas
vulnerables ante esta problematica, situacion que se torna cada vez mas
preocupante, ya que las proyecciones estadisticas sefialan que hacia el
2050, un promedio de 500,000 de mujeres en el Peru puede verse afectadas
por fractura de cadera, motivo por el cual este mal ha sido denominado

como la epidemia silenciosa (8).

Sin embargo, en cualquier caso, la correccion quirtrgica es el principal y
Unico tratamiento, el mismo que pretende recuperar la funcionalidad y la
calidad de vida del paciente, sin embargo, este proceso tiene una alta

mortalidad especialmente en los tres primeros meses, la misma que se



estima que es alrededor del 12%- 41%, debido a que existen un sinnimero
de complicaciones gque se generan posterior a este procedimiento, mientras
gue el 50% que sobreviven no recuperan su nivel previo de independencia

y funcionalidad (9).

En este contexto, se hace relevante establecer estrategias y acciones desde
el ambito de la enfermeria que permitan mejorar las condiciones del proceso
al que se ven expuestos los pacientes sometidos a una cirugia de caderay,
por ende, brindarles las condiciones para que, en la medida de lo posible,

tengan una recuperacién satisfactoria.

En esta linea, es insoslayable precisar que el proceso postoperatorio
mediato es aquel que se inicia cuando concluye la operacion y comprende
hasta la primera semana posterior a la misma. Cuando este proceso
postoperatorio se realiza dentro del ambito hospitalario, una de las
principales metas de los profesionales de enfermeria se centra en lograr la
movilizacion precoz del paciente que ha pasado, en este caso, por cirugia
de cadera (10).

Desde esta perspectiva, el tratamiento quirdrgico se complementa con una
adecuada deambulacién postoperatoria precoz, la cual cumple un papel
relevante para evitar las complicaciones secundarias (pulmonares,
trombosis venosas, Ulceras por decubito y deterioro general), minimizar los
costos sociales y econdmicos y proporcionar una optima recuperacion de

los pacientes (11).

En todo este proceso, la enfermera especialista en el cuidado del paciente
posquirdrgico mediato tiene una labor de suma importancia, ya que se
convierte en un acto terapéutico en el que estan involucrados no solo los

conocimientos propios de la especialidad sino también experiencia para



manejar los dispositivos requeridos para la deambulacién temprana,
prevenir posibles infecciones, promocionar el autocuidado y sobre todo
fomentar las acciones educativas orientadas a optimizar los cuidados
durante el periodo de hospitalizacion y en el hogar, contribuyendo asi a

reducir el riesgo de complicaciones durante el proceso postoperatorio (12).

En este sentido, la movilizacidon precoz permite mejorar la funcionalidad en
pacientes post operados de fractura de cadera que han sido intervenidos

quirargicamente.

Es un tema que esta incluido dentro de los problemas de salud prevalentes
prioritarios relacionados también con la salud de los pacientes afectados ya
gue permite reconocer el importante papel que cumple el profesional de
enfermeria especialista en cuidados de paciente pos quirdrgico, porque
brinda un cuidado especializado demostrando habilidades y destrezas en el
manejo de la deambulacion precoz, mas aun si se considera que la
inmovilidad puede afectar de forma nociva la salud de una persona,
especialmente si son adultos mayores, situacién que se puede convertir en
una situacién de alta complejidad y, por ende, repercutir en la generaciéon

de diversas complicaciones que perjudiquen la pronta recuperacion (13).

Considerando todo lo expuesto, se ha visto conveniente realizar la presenta
investigacion, ya que es necesario conocer cual es la efectividad de la
deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes post
operados mediatos de cadera, mediante un adecuado desempefio y

practica por parte de los profesionales de enfermeria.



1.2. Formulacion del problema.

La pregunta formulada para la revision sistematica se desarrollé bajo la

metodologia PICO y fue la siguiente:

P = Paciente/ _ L C = Intervencién O = Outcome
| = Intervencion .z
Problema de comparacion Resultados
Pacientes
post operados Disminuir
mediatos de cirugia Deambulacion No aplica complicaciones
de cadera temprana

¢,Cual es la efectividad de la deambulacion temprana para disminuir
complicaciones en pacientes post operados mediatos de cirugia de

cadera?
1.3. Objetivo
Sistematizar las evidencias encontradas sobre la efectividad de la

deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes post

operados mediatos de cirugia de cadera.



2.1

2.2

CAPITULO Il: MATERIALES Y METODOS

Disefio de estudio:

Este trabajo de investigacion se ha desarrollado utilizado el disefio de
revision sistemética, que se caracteriza porque permite la seleccion,
evaluacion critica y el resumen de articulos debidamente estructurados y
claros acerca de temas que permiten responder a preguntas clinicas
especificas. En esta linea, es importante sefialar que este disefio tiene un
alto nivel de evidencia en el marco de jerarquia de toda la informacién

recopilada y sistematizada (14).

Poblacion

En lo que respecta a la poblacién considerada dentro de esta
investigacién, es conviene mencionar que estuvo conformada por 25
articulos cientificos publicados e indexados en bases de datos
especializadas como Pubmed, Epistemonikos, Wiley Online Library, Scielo
y Cochrane, que permitieron seleccionar, recopilar y sistematizar los 10
articulos publicados en inglés y espafiol que se constituyeron en la
muestra de estudio. Asi también, es importante mencionar que la
antigiiedad de los articulos presentados no supera los diez afios, periodo

de tiempo permitido para este tipo de investigaciones.



2.3 Procedimiento de recoleccion de datos

2.4

La recoleccidon de datos se realiz6 a través de la revision sistematica de
los articulos de investigaciones internacionales que tuvieron como tema
principal la efectividad de la deambulacién temprana para prevenir

complicaciones en los pacientes post operados de la cadera.

Los términos de busqueda fueron verificados en el DeCS (Descriptores en
Ciencias de la Salud), y para la busqueda de articulos en inglés se utilizd

el equivalente en ese idioma.

El algoritmo de busqueda sistematica de evidencias fue el siguiente:
Deambulacion temprana AND disminucion de complicaciones AND
pacientes post operados mediatos AND cirugia de cadera.

Deambulacion temprana AND pacientes post operados mediatos AND
cirugia de cadera.

Deambulacion temprana AND cirugia de cadera.

Ambulacién precoz AND fractura de cadera OR fractura de trocanteres o
region intertrocanterias AND complicaciones

Ambulacion precoz AND fracturas de acetabulo

Bases de Datos: Pubmed, Epistemonikos, Wiley Online Library, Scielo y

Cochrane.

Técnica de analisis

Los datos mas resaltantes de cada uno de los 10 articulos cientificos
revisado fueron plasmados en la Tabla N° 1. Asimismo, se evaluaron cada
una de las evidencias que dan repuesta a la pregunta PICO formulada en

este trabajo de investigacion, afianzandose en una evaluacion critica.



2.5

Posteriormente se considerd oportuno determinar la calidad de la
evidencia y la fuerza de recomendacién de las evidencias encontradas de

acuerdo al Sistema Grade, aspectos que se plasmaron en la Tabla N°2.

Es necesario precisar que el sistema Grade establece 4 niveles para
calidad de la evidencia: alta, moderada, baja o muy baja. Una calidad de
la evidencia alta 0 moderada refleja que se puede tener cierta seguridad
gue se conocen los efectos de la intervencién de interés. Una calidad de
la evidencia baja o muy baja, por el contrario, refleja que existe

incertidumbre respecto de los efectos de la intervencion (15).

Aspectos éticos

La evaluacion critica de los articulos cientificos revisados esta de acuerdo
a las normas técnicas de la bioética en la investigacion verificando que
cada uno de ellos haya dado cumplimiento a los principios éticos en su

ejecucion.



CAPITULO lIl: RESULTADOS

3.1 Tablas
Tabla 1: Tabla de estudios sobre la efectividad de la deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes post

operados mediatos de cirugia de cadera.
DATOS DE LA PUBLICACION

1. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Volumen y Nimero
Publicacién
Guerra MI, Singh Py 2014 Early mobilization of patients who have had a hip or knee joint Clinical Rehabilitation Vol. 29,
Taylor NF. replacement reduces length of stay in hospital: A systematic  https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pu N.° 9
review. bmed/25452634
La movilizacién precoz de los pacientes que han tenido un Australia
reemplazo de cadera o rodilla reduce el tiempo de estancia en el
hospital: una revision sistematica (16).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra ético
Revision Poblacion: No De los 5 ensayos revisados, mediante el metandlisis se encontré Se concluy6 que la deambulacion temprana
sistemética 1600 articulos consigna  que la deambulacion temprana permite reducir la estancia del es efectiva para disminuir y controlar las
Muestra: paciente en el hospital de 1,8 dias (95% intervalo de confianza complicaciones en pacientes post operados
5 articulos 1.1a2.6) en favor del grupo experimental. Asimismo, se encontré  mediatos de cirugia de cadera ya que se logré

que en 4 de los 5 ensayos los grupos experimentales lograron
sentarse primero en la cama dentro de las 24 horas posteriores a
la cirugia. Por otro lado, la caminata lograron realizarla dentro de
las 48 horas posteriores a la operacién. Asi también se lograron
reportar beneficios en aspectos como rango de movimiento,
calidad de la salud y fuerza muscular. No hubo eventos adversos
atribuibles a la movilizacion temprana en comparacion con los
grupos de comparacion.

una significativa reduccién de la estancia
hospitalaria, beneficios en el rango de
movimiento, calidad de la salud y fuerza
muscular. Asi también se evidencié que los
pacientes lograron sentarse en la cama 24
horas después de la cirugia y caminar dentro
de las 48 horas posteriores.



https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25452634
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/25452634

DATOS DE LA PUBLICACION

2. Autor Afio

Nombre de la Investigacion

Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero

Izaguirre A, Delgado I, 2018
Troncoso M, Sanchez
HR, Sanchez Wy

Rehabilitation of hip fractures. Systematic

review.

Rehabilitacién de las fracturas de cadera.

Acta Ortopédica Mexicana Volumen 32
https://www.medigraphic.com/pdfs/ortope/or-
2018/0r181g.pdf

NUmero 1

Ramos A. Revision sistematica (17). México
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion y Muestra ético
Revision Poblacién: No refiere Los resultados del estudio, con base en larevision de  Se concluy6 que existe efectividad de la terapia
sistematica 3,389 21 ensayos, que concentraron un total de 6492 fisica, incluida la movilizacién temprana, para
ensayos participantes que se encontraban en proceso de disminuir complicaciones y lograr una adecuada
Muestra: recuperacion de cirugia por fractura de fémur rehabilitacién postoperatoria en pacientes con
21 proximal. La edad promedio de los participantes fue fractura de cadera.
ensayos 75 afios. Se encontrd que los resultados de la terapia

fisica, incluida la movilizacién temprana, son cruciales
en los primeros meses después de la operacion, asi
como la necesidad de lograr que el personal que
brinda este tipo de asistencia esté debidamente
especializado.

10


https://www.medigraphic.com/pdfs/ortope/or-2018/or181g.pdf
https://www.medigraphic.com/pdfs/ortope/or-2018/or181g.pdf

DATOS DE LA PUBLICACION

3. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Yoo J, Ha, Lim J, 2017 Early Rehabilitation in Elderly after J Korean Med Sci Vol. 32
Kang H, Yoon B, Kim Arthroplasty versus Internal Fixation for https://www.ncbi.nim.nih.gov/pmc/articles/PMC5383 N.°5
H. Unstable Intertrochanteric Fractures of 621/
Femur: Systematic Review and Meta- Korea
Analysis
Rehabilitacion Temprana en ancianos
después de artroplastia  versus fijacién
interna para fracturas intertrocantéricas
inestables del fémur: revisién sistematica y
meta-analisis (18).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion .
y Muestra etico
Revision 10 estudios  No aplica El analisis de subgrupos se realiz6 por tipo de calidad La revision sistematica evidencia que la artroplastia
sistematica metodoldgica. El tiempo de carga de peso parcial en el de cadera proporciona resultados funcionales

Meta analisis

grupo artroplastia de reemplazo fue anterior al del grupo superiores, especialmente con la movilizacion
IF (SMD = -0.86; IC del 95% = -0.42, 1.29; P = 0.050). temprana en pacientes ancianos.

Los resultados generales, como la mortalidad, la tasa

de reoperacion y la complicacion, no mostraron

diferencias significativas entre los 2 grupos.

11


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5383621/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5383621/

DATOS DE LA PUBLICACION

4. Autor

Nombre de la Investigacion

Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Numero

Sharma V, Morgan 2009

Factors that influence early rehabilitation after Clin Orthop Relat Re

Volumen 467

PM, Cheng EY THA: a systematic review. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19277807 )
Estados Unidos Numero 6
Factores que influyen en la rehabilitacién
temprana después de THA (19).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion "
y Muestra etico
Revision Poblacion y No refiere Los resultados, con base en la revision de 16 estudios, permitieron Se concluyé que existe efectividad de
sistematica muestra: 16 evidenciar que factores como la deambulacién y la fisioterapia entre la  movilizacion temprana y la
estudios otros aspectos tienen un efecto positivo en la rehabilitacién de los fisioterapia, entre otros factores, para

pacientes sometidos a cirugia de cadera y de rodilla.

lograr una rehabilitacion de los
pacientes operados de cadera y de
rodilla.

12


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/19277807

DATOS DE LA PUBLICACION

5. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Chudyk AM, Jutai JW, 2009 Comparison of three different dressings for Arco Phys Med Rehabil Volumen 90
PetrellaRJ y partial thickness burns in children: study https://www.archives-pmr.org/article/S0003-
Speechley M. protocol for a randomized controlled trial. 9993(08)01562-1/fulltext
Revisidn sisteméatica de la fractura de cadera Inglaterra
practicas de rehabilitacién en el anciano (20),
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion .
y Muestra etico
Revision Poblacién: No refiere Los resultados encontrados, con base en el andlisis de  Se concluyd que existe efectividad en las medidas
sistematica 1031 los 55 estudios que cumplieron con los criterios de de rehabilitacibn asociadas al tratamiento de
s articulos seleccion y considerando las medidas de la capacidad pacientes con fractura de cadera, logrando mejorias
Metanalisis Muestra: ambulatoria, permitieron evidenciar que siete enfoques relevantes en la recuperacion funcional de los
55 estudios estan relacionados con la mejoria en la recuperacion pacientes, en la fuerza y la recuperacion del

funcional y 6 se asocian con la mejora de la fuerza y la
recuperacion de equilibrio.

equilibrio.
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https://www.archives-pmr.org/article/S0003-9993(08)01562-1/fulltext
https://www.archives-pmr.org/article/S0003-9993(08)01562-1/fulltext

DATOS DE LA PUBLICACION

6. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Kalisch BJ, Lee Sy 2014 Outcomes of inpatient mobilization: a Journal of Clinical Nursing Volumen 23
Dabney W. literature review. https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24028657

Los resultados de

Ndmero 11 - 12

Estados Unidos

la  movilizaciéon de

pacientes hospitalizados: una revision de la

literatura (24).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion -

y Muestra etico
Revision Poblacion y No corresponde Los resultados, con base en la revision Se concluyé que existe efectividad en la deambulacion
Sistematica muestra: sistematica de 36 estudios, permitieron tempranaya que tiene unimpacto positivo en aspectos como
36 estudi evidenciar que la movilizacién temprana de los €l estado fisico, disminucién del dolor, fatiga, peligro de

estudios

pacientes hospitalizados tuvieron efectos
beneficiosos para reducir el dolor, peligro de
trombosis venosa profunda, fatiga, entre otros
aspectos; también redundaron positivamente
en el manejo de la ansiedad y estados de
animo depresivos, una mejor calidad de vida,
el tiempo de estadia, reduccion de mortalidad
y de costos.

trombosis aguda; asimismo, manejo de la ansiedad,
depresion, angustia, comodidad. Otros aspectos relevantes
fueron la mejora en la calidad de vida y el nivel de
independencia del paciente. Un aspecto relevante en el que
también tiene efectos alentadores es la duracion en la
estancia hospitalaria, reduccion de la mortalidad y
disminucién de los costos requeridos para todo el proceso.

14


https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/24028657

DATOS DE LA PUBLICACION

7. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Handoll HH y 2011 Interventions for improving mobility after hip Cochrane Database Syst Rev. Numero 1
Sherrington C y Mak fracture surgery in adults (Review) https://www.ncbi.nim.nih.gov/pubmed/17253462
JCS. Estrategias de movilizacién después de la Estados Unidos
cirugia de fractura de cadera en adultos (25).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion .
y Muestra etico
Revision Poblacion y No refiere Los resultados, con base en la revision de 19 Se concluyé que no existe suficiente evidencia para
Sisteméatica muestra: 19 ensayos que incluyen a un total de 1589 sustentar la efectividad de la deambulacién temprana para
ensayos pacientes, evidenci6 que 7 ensayos se disminuiry controlar las complicaciones en pacientes post

centraron en las estrategias de movilizacién
poco después de la operacién por fractura de
cadera. No se encontr6 suficientes pruebas de
la efectividad de las estrategias de movilizacién
empleadas para rehabilitar a los pacientes
operados por fractura de cadera.

operados mediatos de cirugia de cadera. Sin embargo, se
destacan los resultados de algunos ensayos que
encontraron una mejoria a corto plazo en la movilidad pero
utilizando también otro tipo de estrategias de terapia fisica y
rehabilitacion.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/17253462

DATOS DE LA PUBLICACION

8. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Chua M, Hart A, Mittal 2017 Early mobilisation after total hip or knee Plos One Vol. 12,
R, Harris I, Xuan W, arthroplasty: A multicenter prospective https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5487 N.° 6
Naylor J. observational study. 040/
Movilizacion temprana después de la Estados Unidos
artroplastia total de cadera o rodilla: un
estudio observacional prospectivo
multicéntrico (21).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacién Aspectos Resultados Conclusién
Investigacion -
y Muestra etico
Poblacion: No consigna La variaciéon interhospitalaria fue evidente, pero en Se concluyd que la deambulacién temprana es
3285 general, solo el 9,4% de los pacientes con artroplastia efectiva para disminuir 'y controlar las
pacientes total de cadera y el 56% de los pacientes con complicaciones en pacientes postoperados
Muestra: artroplastia de rodilla se movilizaron en el dia 0. Para  mediatos de cirugia de cadera. El tratamiento del
818 pacientes los pa}cientes, e_I_ tiempo an'Ferior ala movili_zacién S€  paciente, se asocia con el dia postoperatorio de la
Cohorte con asogo con el sitio del hospltal.y Iqs ausencias de un movilizacion, lo que indica el papel potencialmente
artroplastia de cateter permanente y las complicaciones agudas. Para ¢ 1o nental de los proveedores de servicios en la
cadera y 989 los pacientes con artroplastia de rodilla, el tiempo omocién de la movilizacion temprana pa
con anterior a la movilizacion se asocio con el lugar del pro P! para
artroplastia de hospital y la ausencia de transfusién de sangre del mejorar los resul_tados de salud y reducir las tasas
rodilla. donante. de trombo embolismo venoso.
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https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5487040/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC5487040/

DATOS DE LA PUBLICACION

9. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacién Volumen y Namero
Kondo A, Sada K, 2012 Nursing care after hip fracture surgery J Nurse Care Numero S5
Yamaguchi Cy predicts patient ambulatory ability at 3 months  https://www.omicsonline.org/open-access/nursing-
Fujimoto E. after surgery. care-after-hip-fracture-surgery-predicts-patient-
Cuidados de enfermeria después de la ambuIatory-lalbﬁllls;tys—gt—OS(;;noL\thos-gdf:r:(,)uzrgerleB?—
cirugia por fractura de cadera predice la had .p, praid=
capacidad del paciente ambulatorio a los 3 Japon
meses de la cirugia (22).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion .
y Muestra etico
Estudio Poblacion: No corresponde  Los resultados encontrados con base en el estudio  Se concluy6 que existe efectividad en los cuidados
observacional ) realizado con 449 pacientes, que tenian una edad de enfermeria para promover una deambulacion
retrospectivo 449 pacientes media de 81,9 afios y que estuvo conformado por temprana que permita disminuir y controlar las
(cohorte) 79% de mujeres, evidencid que el 94,4% de la complicaciones en pacientes postoperados

muestra manifestd haber recibido atencién de
enfermeria para levantarse de la cama, 47,7%
registré informacion respecto a la atencién recibida
para el peso del cojinete. Asimismo, se asocié los
cuidados de enfermeria para animar a los pacientes
a salir de la cama y levantarse con una menor
incidencia de complicaciones estimulando la
deambulacién temprana (OR = 0,341, p =0,017).

mediatos de cirugia de cadera. De ahi que se
considerd relevante la participacion de las
enfermeras en la rehabilitacion de los pacientes,
aparte de los fisioterapeutas.
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https://www.omicsonline.org/open-access/nursing-care-after-hip-fracture-surgery-predicts-patient-ambulatory-ability-at-3-months-after-surgery-2167-1168.S5-002.php?aid=9502
https://www.omicsonline.org/open-access/nursing-care-after-hip-fracture-surgery-predicts-patient-ambulatory-ability-at-3-months-after-surgery-2167-1168.S5-002.php?aid=9502
https://www.omicsonline.org/open-access/nursing-care-after-hip-fracture-surgery-predicts-patient-ambulatory-ability-at-3-months-after-surgery-2167-1168.S5-002.php?aid=9502
https://www.omicsonline.org/open-access/nursing-care-after-hip-fracture-surgery-predicts-patient-ambulatory-ability-at-3-months-after-surgery-2167-1168.S5-002.php?aid=9502

DATOS DE LA PUBLICACION

10. Autor Afio Nombre de la Investigacion Revista donde se ubica la Publicacion Volumen y Nimero
Emma E. 2017 Improved Outcomes Associated With an Himmelfarb Health Sciences Library
Early Mobilization Protocol Among Hip and https://hsrc.himmelfarb.gwu.edu/son_dnp/1/
Knee Replacement Patients Estados Unidos
Mejora de los resultados asociados con un
protocolo de movilizacion temprana entre
cadera y rodilla pacientes de reemplazo (23).
CONTENIDO DE LA PUBLICACION
Disefio de Poblacion Aspectos Resultados Conclusion
Investigacion .
y Muestra etico
Disefio Poblacion: No corresponde  Los resultados con base en la revision de 64 casos de cirugia Se concluyé que existe efectividad en la

correlacional no
experimental.
Revision
retrospectiva

64 pacientes
con cirugia
de cadera

64 pacientes
con cirugia
de rodilla

de cadera y 64 casos de cirugia de cadera. El nivel de
significacion fue aceptado como p £0.05. En los pacientes
operados de cadera se encontré que los pacientes fueron
movilizados 6 horas después de la operacion. De ellos, 50
pacientes tuvieron ambulacion con la terapia fisica al llegar a
la unidad respectiva y 14 pacientes tuvieron acompafiamiento
de enfermeria a la cabecera. Se encontré que los pacientes
que fueron sometidos a movilizacion temprana tuvieron una
reduccién del dolor de 4,8 a 2,4, es decir una reduccion del
50%. También hubo una reduccién en el tiempo de 3,4 dias
2,4 dias. La distancia de la distancia de ambulacion pasé de
282 pies a 654 pies.

deambulacion temprana para disminuir y
controlar las complicaciones en pacientes
postoperados mediatos de cirugia de cadera,
ya que los resultados clinicos mejoraron
significativamente, en cuanto a la disminucion
del dolor, el aumento en la distancia de
ambulacion y disminuyendo el tiempo del
postoperatorio.
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https://hsrc.himmelfarb.gwu.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1000&context=son_dnp
https://hsrc.himmelfarb.gwu.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1000&context=son_dnp
https://hsrc.himmelfarb.gwu.edu/cgi/viewcontent.cgi?article=1000&context=son_dnp
https://hsrc.himmelfarb.gwu.edu/son_dnp/1/

Tabla 2: Resumen de estudios sobre la efectividad de la deambulacién
temprana para disminuir complicaciones en pacientes post operados mediatos

de cirugia de cadera.

Disefio de Conclusiones Calidad Fuerza de Pais
estudio / Titulo de recomendac
evidencias ion
(segln
sistema
Grade)
Revision sistematica  Se concluyé que la Alta Fuerte Australia

deambulaciéon temprana es
efectiva para disminuir 'y
controlar las complicaciones en
pacientes post operados
mediatos de cirugia de cadera ya
gue se logré una significativa
reduccibn de la estancia
hospitalaria, beneficios en el
rango de movimiento, calidad de
la salud y fuerza muscular. Asi
también se evidencid6 que los
pacientes lograron sentarse en la
cama 24 horas después de la
cirugia y caminar dentro de las
48 horas posteriores.

La movilizacion precoz
de los pacientes que han
tenido un reemplazo de
cadera o rodilla reduce el
tiempo de estancia en el
hospital: una revisién
sistematica.

Revision sistematica Se  concluyd que  existe Alta Fuerte México
Rehabilitacion de las efectividad de la terapia fisica,
fracturas de cadera. incluida la movilizacion
Revision sistematica. temprana, para disminuir
complicaciones y lograr una
adecuada rehabilitacion
postoperatoria en pacientes con
fractura de cadera.

Revision sistematica  La revisién sistematica evidencia Alta Fuerte Korea
que la artroplastia de cadera
proporciona resultados
Rehabilitacion funcionales superiores,
Temprana en ancianos €SPeciaimente con la
después de artroplastia mox{|l|zaC|on _ temprana  en
versus fijacion interna Pacientes ancianos.

para fracturas

intertrocantéricas

inestables del fémur:

revision sistematica y

meta-analisis.

Metanalisis
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Revisién sistemética

Factores que influyen en
la rehabilitacion
temprana después de
THA.

Se concluyd que  existe
efectividad de la movilizacion
temprana y la fisioterapia, entre
otros factores, para lograr una
rehabilitacion de los pacientes
operados de cadera y de rodilla.

Alta

Fuerte

Estados
Unidos

Revisién sistematica
Metanalisis

Revisién sistematica de
la fractura de cadera
préacticas de
rehabilitacion en el
anciano.

Se concluydé que existe
efectividad en las medidas de
rehabilitacion  asociadas  al
tratamiento de pacientes con
fractura de cadera, logrando
mejorias relevantes en la
recuperacién funcional de los
pacientes, en la fuerza y la
recuperacion del equilibrio.

Alta

Fuerte

Inglaterra

Revisién Sistemaéatica

Los resultados de la
movilizacién de
pacientes
hospitalizados: una
revision de la literatura.

Se concluyd que existe
efectividad en la deambulacion
temprana ya que tiene un
impacto positivo en aspectos
como el estado fisico,
disminucién del dolor, fatiga,
peligro de trombosis aguda;
asimismo, manejo de la
ansiedad, depresion, angustia,
comodidad. Otros aspectos
relevantes fueron la mejora en la
calidad de vida y el nivel de
independencia del paciente. Un
aspecto relevante en el que
también tiene efectos
alentadores es la duracion en la
estancia hospitalaria, reduccion
de la mortalidad y disminucion de
los costos requeridos para todo
el proceso.

Alta

Fuerte

Estados
Unidos

Revisién Sistematica

Estrategias de
movilizacion después de
la cirugia de fractura de

cadera en adulto

Se concluyd que no existe
suficiente evidencia para
sustentar la efectividad de la
deambulacion temprana para
disminuir 'y controlar las
complicaciones en pacientes
post operados mediatos de
cirugia de cadera. Sin embargo,
se destacan los resultados de
algunos ensayos que
encontraron una mejoria a corto
plazo en la movilidad pero
utilizando también otro tipo de
estrategias de terapia fisica y
rehabilitacion.

Alta

Fuerte

Estados
Unidos
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Cohorte Se concluy6 que la Moderada Débil Estados
o deambulacién temprana es Unidos
Movilizacion temprana  gtectiva para disminuir y
después de la artroplastia  ¢qntrolar las complicaciones
total de gadera 0 rodﬂla: en pacientes post operados
un estudio observacional e giatos de cirugia de cadera.
prospectivo multicéntrico | yratamiento del paciente, se
asocia con el dia
postoperatorio de la
movilizacion, lo que indica el
papel potencialmente
fundamental de los
proveedores de servicios en la
promocion de la movilizacion
temprana para mejorar los
resultados de salud y reducir
las tasas de trombo
embolismo venoso.
Estudio observacional Se concluy6 que existe Moderada Débil Japon
retrospectivo efectividad en los cuidados de
(Cohorte) enfermeria para promover una
Cuidados de enfermeria deambulacién temprana que
después de la cirugia por permita disminuir y controlar
fractura de cadera predice las complicaciones en
la capacidad del paciente pacientes post  operados
ambulatorio a los 3 meses mediatos de cirugia de cadera.
de la cirugia. De ahi que se consider6
relevante la participacién de las
enfermeras en la rehabilitacion
de los pacientes, aparte de los
fisioterapeutas.
Disefio correlacional no Se concluy6 que existe Moderada Débil Estados
experimental. Revision efectividad en la deambulacion Unidos

retrospectiva

Mejora de los resultados
asociados con un
protocolo de movilizacién
temprana entre cadera y
rodilla  pacientes de
reemplazo.

temprana para disminuir y
controlar las complicaciones en
pacientes  post  operados
mediatos de cirugia de cadera,
ya que los resultados clinicos
mejoraron significativamente,
en cuanto a la disminucion del
dolor, el aumento en la
distancia de ambulacion y
disminuyendo el tiempo del
postoperatorio.
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4.1.

CAPITULO IV: DISCUSION

Discusién

La revision sistematica de los 10 articulos cientificos sobre la
efectividad de la deambulacion temprana para disminuir
complicaciones en pacientes post operados mediatos de cirugia de
cadera, se realizd en buscadores especializados como Pubmed,
Epistemonikos, Wiley Online Library, Scielo y Cochrane y pertenecen
al disefio de revision sistematica, metandlisis, cohorte, estudio
observacional retrospectivo, disefio correlacional no experimental y

revision de la literatura.

Conforme a las conclusiones obtenidas de la revision sistematica
realizada en el presente estudio, que se han mostrado en los 10
articulos respectivos, se tiene que el 70% son de alta calidad y el 30%
de calidad moderada, tal como se describe a continuacion: el 50% (n=
50) son de revision sistematica, el 20% (n=20) son de revision
sistemética y metanalisis, el 10% (n=10) es de cohorte, el 10% (n=10)
es de estudio observacional retrospectivo(Cohorte) , el 10% (n=10) es

descriptivo correlacional no experimental — revision retrospectiva.

Las evidencias cientificas provienen de los paises de Estados Unidos
(50%), Australia (10%), México (10%), Corea (10%), Japdén (10%) e
Inglaterra (10%).

22



El 90% (n=9/10) sefiala que existe efectividad en la deambulacion
temprana para disminuir complicaciones en pacientes post operados

mediatos de cirugia de cadera.

El 10% (n=1/10) sefala que no existe efectividad en la deambulacion
temprana para disminuir complicaciones en pacientes post operados

mediatos de cirugia de cadera.

Como resultado de todo este proceso investigativo, se han encontrado
una serie de evidencias que refieren acerca de la efectividad en la
deambulacion temprana para disminuir complicaciones en pacientes
post operados mediatos de cirugia de cadera. De esta manera, Guerra
MI, Singh P y Taylor NF (26) encontraron que la deambulacion
temprana si tiene efectividad para la disminucién y control de las
complicaciones en este tipo de pacientes. De esta manera, se encontro
gue la deambulacién temprana permite reducir la estancia del paciente
en el hospital de 1,8 dias (95% intervalo de confianza 1.1 a 2.6) Asi
también, se encontrd que en 4 de los 5 ensayos los pacientes lograron
sentarse primero en la cama dentro de las 24 horas después de la
cirugia. En cuanto a la caminata, se evidencio que lograron realizarla
dentro de las 48 horas posteriores a la intervencion quirdrgica. Se
concluy6 que la deambulacion temprana es efectiva para disminuir y
controlar las complicaciones en pacientes post operados mediatos de
cirugia de cadera ya que se logré una significativa reduccion de la
estancia hospitalaria, beneficios en el rango de movimiento, calidad de

la salud y fuerza muscular, entre otros factores relevantes.

En la misma linea, Izaguirre A, Delgado I, Troncoso M, Sanchez HR,
Sanchez W y Ramos A (27) en su investigacion encontraron que los
resultados de la terapia fisica, incluida la movilizacion temprana, son
fundamentales después de la operacion de cadera. Se destaca la
necesidad de contar con un equipo asistencial debidamente
especializado. Se concluyd que existe efectividad de la terapia fisica,

incluida la movilizacion temprana, para disminuir complicaciones y
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lograr una adecuada rehabilitacidbn postoperatoria en pacientes con

fractura de cadera.

Del mismo modo Yoo J, Ha Y, Lim J, Kang H, Yoon B, Kim H. (28) en
su trabajo de investigacion encontraron que el tiempo de carga de peso
parcial en el grupo artroplastia de reemplazo fue anterior al del grupo
IF (SMD = -0.86; IC del 95% = -0.42, 1.29; P = 0.050). Los resultados
generales, como la mortalidad, la tasa de reoperacion y la
complicacion, no mostraron diferencias significativas entre los 2 grupos,
concluyendo, sin embargo, que los resultados funcionales son
superiores con la movilizacion temprana, en pacientes ancianos con

una fractura femoral intertrocantérica inestable.

No obstante, también se encontrd que la investigacion realizada por
Handoll HH y Sherrington C y Mak JCS. (29) no encontré suficientes
pruebas de la efectividad de las estrategias de movilizacion empleadas
para rehabilitar a los pacientes operados por fractura de cadera. Se
concluyé que no existe suficiente evidencia para sustentar la
efectividad de la deambulacién temprana para disminuir y controlar las
complicaciones en pacientes post operados mediatos de cirugia de
cadera. Se hace punto aparte con algunos resultados que encontraron
una mejoria a corto plazo, pero utilizando no solo la movilidad temprana

sino también otro tipo de estrategias de rehabilitacion y terapia fisica.

Es de suma importancia considerar los aspectos expuestos en estas
lineas, porque permitird tener un conocimiento sustentado en
evidencias soélidas respecto a la efectividad de la deambulacion
temprana para disminuir y controlar las complicaciones en pacientes
post operados mediatos de cirugia de cadera, a fin de evitar que los
pacientes se vean afectados no solo de forma fisica sino también en lo

gue respecta a los factores psicolégicos y emocionales.

En este proceso, el papel que cumple el personal de enfermeria es

sumamente relevante, para cumplir con cada uno de los
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procedimientos establecidos en lo que respecta a la movilizacion
temprana de los pacientes, guiarlos, acompafarlos, darles el trato
humanizado que requieren las personas sometidas a este tipo de
cirugia. Todo ello es insoslayable, ya que se convierten en un sostén
sumamente necesario para los pacientes, a fin de reducir los niveles de

infeccidn y otras complicaciones durante el proceso post operatorio.
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5.1.

CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Conclusiones

En el presente estudio se presentd una revision sistematica. Se
seleccionaron 10 articulos cientificos sobre la efectividad de la
deambulacién temprana para disminuir complicaciones en pacientes

post operados mediatos de cirugia de cadera.

Las bases de datos revisadas fueron Pubmed, Epistemonikos, Wiley
Online Library, Scielo y Cochrane.

Con respecto a la calidad de evidencia, se tiene que el 80% son de alta
calidad , el 10% de calidad moderada y el 10% de calidad baja, tal como
se describe a continuacion: el 70% son de alta calidad y el 30% de
calidad moderada, tal como se describe a continuacion: el 50% (n= 50)
son de revision sistemética, el 20% (n=20) son de revision sistematica
y metanalisis, el 10% (n=10) es de cohorte, el 10% (n=10) es de estudio
observacional retrospectivo (cohorte), el 10% (n=10) es descriptivo

correlacional no experimental — revision retrospectiva.

En cuanto a la evidencia sobre la efectividad de la deambulacion
temprana para disminuir complicaciones en pacientes post operados
mediatos de cirugia de cadera, el 90% (9/10) sefialan que, existe
efectividad de la intervencion de deambulacion temprana para disminuir

complicaciones en pacientes post operados mediatos de cirugia de
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5.2.

cadera, mientras que un 10% (1/10) sefialé que no existe efectividad
pues los datos obtenidos a traveés de las investigaciones nos presentan

suficiente evidencia al respecto.

Finalmente, se concluyé que la deambulacion temprana es una
intervencion que optimizara el proceso de recuperacion y rehabilitacion
de pacientes post operados mediatos de cirugia de cadera, tal como se
evidencia y corrobora en los estudios que se analizaron en la presente

investigacion.

Recomendaciones

Con base en los resultados obtenidos de esta revision sistematica, se

pueden establecer las siguientes recomendaciones:

1. Se recomienda al Colegio de Enfermeros, Organizar
Capacitaciones Nacionales e Internacionales, a fin de mejorar la
actitud, conocimientos, habilidades del personal de enfermeria.

2. Se recomienda que, en los servicios de hospitalizacion, en el area
de cirugia, realicen la denominada deambulacién temprana, a fin de
gue el paciente post operado de la cadera pueda reincorporarse en
menor tiempo a sus actividades cotidianas. Ademas, como se ha
visto en diversos articulos en la revision sistematica, se opta por
poner al paciente sobre la marcha, ya sea mediante ejercicios o
algin medicamento especial, cuyo Unico objetivo a largo plazo es la
absoluta mejora en la salud del paciente.

3. Es urgente realizar otras investigaciones de esta indole en el Perd,
pues se ha evidenciado que existe un registro muy bajo en la
investigacién sobre este campo de estudio y, la mayor parte, no
estan debidamente actualizadas, situacion que es necesario revertir
dada la prioridad de este topico de investigacion, convirtiéendose en
una epidemia que, silenciosamente, causa estragos en las

personas, poniendo en riesgo la propia vida.
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4. Elaborar en forma conjunta protocolos y procedimientos
establecidos para el cuidado de los pacientes que han sido
sometidos a un procedimiento quirdrgico de cadera, asegurandose
gue los mecanismos y estrategias para la deambulacion temprana
sean cumplidos de forma rigurosa permitiendo una pronta
recuperacion de los pacientes.

5. Elaborar un plan de capacitaciones dirigido a todos los agentes
involucrados en el cuidado de los pacientes operados mediatos de
cirugia de cadera, a fin de cumplir de forma adecuada con los
protocolos establecidos para este fin.

6. Realizar la evaluacion de la aplicacion de los protocolos.
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