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Anexo 3: Consentimiento informado 40

Resumen

Esta investigacion tiene como Objetivo: Determinar la relacion que existe entre el
conocimiento de la prevencion de lesiones por presion y la practica preventiva de enfermeria
en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023. La metodologia: se trabajé con un
método hipotético deductivo, ademas el estudio utilizara un disefio no experimental con un
corte transversal es de tipo aplicada y correlacional, la poblacion sera 180 profesionales de
enfermeria del area de emergencia y una muestra de 123 personas, se medira las variables a
través de un cuestionario para el conocimiento y una lista de cortejo para el nivel de practica
preventiva de las lesiones por presion, instrumentos validados y confiables; la recoleccion de
los datos tendra una duracion de 25 minutos esto por cada integrante de la muestra. Luego de
la recoleccion de datos el analisis sera a través del programa Spss 25.0 que arrojara resultados
en tablas y figuras, asimismo para la comprobacion de la hipdtesis serd uso de la prueba

estadistica Rho de Spearman trabajando con un margen de error menor al 0.05.

Palabras claves: Lesiones por presion, enfermeria, prevencion, conocimiento.



Abstract

This research aims to: Determine the relationship between knowledge of pressure injury
prevention and preventive nursing practice in hospitalized patients in a national hospital, 2023.
The methodology: we worked with a hypothetical deductive method, in addition the study will
use a non-experimental design with a cross-sectional is applied and correlational, the
population will be 180 nursing professionals from the emergency area and a sample of 123
people, the variables will be measured through a questionnaire for knowledge and a courtship
list for the level of preventive practice of pressure injuries, validated and reliable instruments;
The data collection will last 25 minutes for each member of the sample. After data collection
the analysis will be through the Spss 25.0 program that will yield results in tables and figures,
also for the verification of the hypothesis will be use of Spearman's Rho statistical test working

with a margin of error less than 0.05.

Key words: Pressure ulcers, nursing, prevention, knowledge.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

Las lesiones que se generan por presion, también conocidas como escaras, contintan
afectando a los pacientes y a la comunidad médica. Esto a pesar de que se ha avanzado mucho
en la ciencia médica pero se mantienen una incidencia de las lesiones por presion los dltimos
afios (1). Un metaandlisis de Li et al., mostrd una prevalencia global del 12,8% para las lesiones
por presion y del 8,4% de estas lesiones se originaron durante la atencion en una entidad de

salud (2).

Asimismo, una lesion por presion (UPP) se define como una lesién en la piel y/o tejido
subcutaneo debido a la presion sostenida sobre estos tejidos o en combinacién con
cizallamiento (3). Suelen aparecer sobre prominencias 6seas, tienen una prevalencia media alta
tanto en Europa (10,8%) como en Esparia, un 7% en el ambito hospitalario y un 4,79% en
pacientes de atencion domiciliaria (4). Las lesiones que se producen por la presion ejercida de
una prominencia 0sea contra una superficie, son una problematica que afectan a la instituciones
de salud del mundo, tiene un gran impacto en la morbimortalidad de los pacientes y

evidentemente afecta la calidad de vida de los pacientes (5).

A nivel latinoamericano, de acuerdo a la asociacion Argentina dedicada a temas de
cicatrizacion de herida en un nivel interdisciplinario, la epidemia requirié una respuesta rapida
por parte del sistema de salud, en especial en las unidades que ofrecen un cuidado intensivo,
en donde dentro de sus procedimientos se aplico la posicion de decubito prono como medida
para ayudar a los pacientes a sobrellevar mejor el tratamiento, pero esta posicion también
resultd en un aumento de las lesiones por presion (6). De igual forma, en un estudio aplicado a

hospitales del seguro social en México, el 53.78% de las enfermeras tenian conocimientos



insuficientes para prevenir las lesiones por presion, y los obstaculos encontrados en la
prevencion fueron: personal insuficiente 81.51%, falta de cooperacion de los pacientes 67.22%
y tiempo insuficiente. 64,70% (7). Del mismo modo, un estudio brasilefio mostré que el 90%
de enfermeras de la unidad de cuidados intensivos del Hospital Universitario de Manaus tenian

conocimientos insuficientes sobre para prevenir las lesiones por presion (8).

A nivel nacional, en un articulo, encontraron que las lesiones por presion tuvieron una
oscilacion en pacientes hospitalizados del 5 % y el 15 %, y fue mayor en unidades de cuidados
intensivos (UCI) y pacientes hospitalizados a largo plazo. A pesar de los esfuerzos en el
diagndstico y tratamiento oportuno en los Gltimos afios, actualmente constituye una grave
problematica a niel de la salud publica, que perjudica a los pacientes tanto a nivel fisico como
mental ademéas de las repercusiones sociales como la afectacion en la calidad de vida del
paciente (9). En el mismo contexto en un hospital nacional se halld que la frecuencia de las
lesiones por presion se relacionaba con la estancia prolongada del paciente en la institucion,
con una mayor incidencia en el area de cuidados intensivos donde en un 70% eran estancias

por cirugia, medica interna entre otros (10).

Por otro lado en el lugar de estudio en un hospital de Lima en el servicio de emergencia
se logré observar, que los profesionales de enfermeria no estan aplicando las actividades
preventivas en cuanto a las lesiones por presion, alo que mencionan que ocasiones no tiene el
apoyo necesario para poder aplicar todas las medidas, existe una falta de personal, en el servicio
para atender a la cantidad de pacientes que se presentan siendo un promedio de 23 por
enfermeras, lo cual es complicado, es por lo cual relevante que se evalué al personal en cuanto
a su conocimiento y préactica de la prevencion de lesiones por presion, a través de las siguientes

interrogantes:



1.2.

1.3.

Formulacién del problema
1.2.1. Problema general

¢Cuél es la relacion entre el conocimiento de la prevencién de las lesiones por
presion y la practica preventiva de enfermeria en pacientes hospitalizados en un

hospital nacional, 2023?

1.2.2. Problemas especificos
¢Cudl es la relacién que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion en su dimension higiene y la practica preventiva de enfermeria en

pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023?

¢Cual es la relacion que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion en su dimension alimentacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023?

¢Cudl es la relacion que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion en su dimension movilizacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023?

Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion y la practica preventiva de enfermeria en pacientes hospitalizados

en un hospital nacional, 2023.
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1.3.2 Objetivos especificos
Identificar la relacién que existe entre el conocimiento de la prevencién de las
lesiones por presion en su dimensién higiene y la practica preventiva de enfermeria en

pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023.

Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion en su dimension alimentacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023

Identificar la relacion que existe entre el conocimiento de la prevencion de las
lesiones por presion en su dimension movilizacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023.

Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teodrica

En el trabajo se brinda un andlisis de la teoria y conceptos de las variables en referencia de la

prevencion de lesiones por presion fundamentandose también con teorias como la del Patricia

Benner, autora de la teoria "Del Aprendiz al Experto", refiere que el desarrollo en la préctica

de una disciplina se fundamenta en el "saber hacer" o el "saber como", y establece diferentes

niveles de competencia para la adquisicién de habilidades que van desde el novel al experto,

pasando por el principiante avanzado, el competente y el capacitado .Esta teoria es necesario

para poder prevenir las lesiones por presion entre otros conceptos e investigaciones que nos

permitan conocer la naturaleza de las variables y del problema aportando en las brechas del

conocimiento que pueda haber sobre este tema(11).
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1.4.2 Metodoldgica

El trabajo sigue una metodologia de tipo aplicada con un enfoque cuantitativo
con el uso de la estadistica, ademas se brindara instrumentos que han sido validados y
confiables, dichas herramientas pueden servir de modelo para otros estudios

desarrollados en el mismo contexto o relacionados con las lesiones por presion.

1.4.3 Préctica

El estudio a través de los resultados, daré a conocer como se esté desarrollando
el conocimiento y practica en la prevencion de las lesiones por presion por parte del
profesional de enfermeria, y con ello poder dar a conocer la magnitud de la realidad
problematica observadas, apuntando a mejorar el servicio y la seguridad de los
pacientes y a la prevencion de las lesiones por presion que solo ocasiona gastos en el

sistema de salud.

Delimitaciones de la investigacion

1.5.1 Temporal

El trabajo tendra su desarrollo desde inicios del afio 2023 hasta el mes de marzo del
mismo afio

1.5.2 Espacial

El trabajo se ubica en su aplicacion en un hospital de la ciudad de Lima siendo
especificamente aplicado en su servicio de emergencia

1.5.3 Poblacion o unidad de anélisis

Profesional de enfermeria.



2.1.

MARCO TEORICO
Antecedentes
Internacionales:

Matiz (11) en el afio 2022 en Colombia tuvo el objetivo de “Determinar el nivel
de conocimientos del equipo de enfermeria sobre la prevencion de lesiones por presion
en un hospital universitario”. Estudio descriptivo con abordaje transversal cuantitativo,
donde se aplico cuestionarios para medir las variables con una muestra de 195 personal
de enfermeria, obteniendo como resultados que el 80.6% presento un conocimiento
medio, asimismo se evidencié que en su mayoria el personal tiene un conocimiento
adecuado pero también se evidencio que existe elementos asociados con la condicion
de trabajo que pueden limitar lo que el personal de enfermeria puede hacer al desarrollar

estrategias de prevencion, lo que impacta negativamente en la seguridad del paciente.

Velazquez (12) en el afio 2022 en México, tuvieron como objetivo “Evaluar el
nivel del conocimiento y aptitudes que tiene el personal de enfermeria en el manejo de
las lesiones de presidn en un hospital de segundo nivel”. Se trabajo con un disefio no
experimental y un enfoque cuantitativo descriptivo. La muestra de la investigacion fue
de 87 enfermeros a quienes se les aplico cuestionarios para medir las variables. El
40,22% tenia una buena formacion en la practica de prevencion de lesiones por presion,
se debe priorizar la prevencion de lesiones por presion, lo que representa el 32, 36,78%,
concluyé que el personal de enfermeria tenia un nivel de conocimiento satisfactorio

sobre las lesiones por presion, aunque el nivel de competencia y practica fue bajo.

Gonzales (13) en el afio 2021 en Ecuador busco “determinar las practicas

preventivas de lesiones por presion en el profesional de enfermeria en un Hospital de la



provincia de EI Oro”. EI método utilizado fue descriptivo a nivel cuantitativo con una
muestra de 45 personal de enfermeria evaluados con cuestionarios que arrojaron que la
medida preventiva mas destacada fue el uso de escalas de valoracién como la de Norton
y Braden 80%, integridad de la piel valorada en un 86% uso de dispositivos para mayor
confort en un 82%, mientras que las medidas preventivas menores fueron el uso de
cremas hidratantes y protectores de piel 64 44%, cambiar cada 2 horas Una posicion

68,89% y monitorear el estado nutricional del paciente 55,56% (11).

Nacionales

Antezana y Uchazara (14) en el afio 2022 en Tacna realizaron su estudio que
tuvo como objetivo “determinar el nivel de conocimiento y su relacion con la préactica
en la prevencion de lesiones por presion en las enfermeras del Hospital Hipdlito Unanue
— Tacna.” Se trabajo con un método descriptivo correlacional donde se aplico
cuestionarios a 58 profesionales de enfermeria, obteniendo como resultados que el 77%
presento un buen conocimiento y en un 70% hubo buena practica de prevencion, por lo

que se concluye que entre las variables hay una correlacion significativa.

Tovar y Varela. (15), en el afio 2022 en Trujillo buscé “determinar la relacién
que existe entre el nivel de conocimientos y practicas de los cuidadores sobre
prevencién de lesiones por presién en el adulto mayor, PADOMI - Hospital Albrecht”.
Se trabajo con una metodologia descriptiva y cuantitativa con una muestra de 52
personas Yy la aplicacion de dos cuestionarios, en los resultados se pudo observar que el
58% alcanzo el nivel medio de conocimientos y el 42% alcanzo el nivel alto. Por otro

lado, el 88,5% del personal de enfermeria mostré practica adecuada y el 11,5% mostro
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practica insuficiente. Se concluyd que hubo una relacion significativa entre las

variables.

Zurita (16) en Lima, durante el afio 2020 presento su estudio que tuvo como
objetivo “determinar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento y préacticas
de prevencion sobre lesiones por presion, en enfermeras de areas criticas Hospital Maria
Auxiliadora, 2020”. Se trabajo con un método cuantitativo y descriptivo con una
muestra de 128 personas con el uso de dos cuestionarios, de donde se obtuvo que el
78% presento un conocimiento medio y la practica preventiva en un 59% fue regular.

Se concluyo que entre las variables hay una correlacion significativa.

Bases teodricas

2.2.1 Conocimiento de la prevencion de lesiones por presion

Teniendo la consideracién de que el nivel de practica no solo se basa en pruebas
cientificas, sino en conocimientos empiricos, costumbres y en el peor de los casos
experiencias de pares, el conocimiento de la prevencion de lesiones por presién es el
conjunto de informaciones relevantes acerca del cuidado de los pacientes para prevenir

dichas lesiones (17).

Estambién informacion en la mente de un individuo, individualizada y subjetiva
que es analizada por el sujeto para poder disuadir sobre que procesos son utiles 0 no en
la prevencion de las lesiones por presion volviéndose un conocimiento mas exacto y
significativo sobre el dafio local inducido por el estrés en la piel o el tejido subcutaneo

(18).

2.2.1.1. Dimensiones del conocimiento de la prevencion de lesiones por presion



Conocimiento de higiene: Dentro de la higiene del paciente se toma en cuenta lo

siguiente (19):

Desinfectar con agua tibia y usar jabones suaves que pueden cambiar el pH de
la piel o irritarla.

Después del lavado, enjuagar la zona de la piel y secar de manera suave la zona
sin la necesidad de frotar sin olvida secar en los pliegues de la piel

No utilizar productos que contengan alcohol en la piel ya que pueden resecar la
piel.

Evitar piel seca con crema hidratante o lesiones, aplica suavemente sin masajear
hasta su total absorcion.

No masajear areas inflamadas o prominencias 6seas, ya que esto no promovera
el desarrollo de una Ulcera por presion y puede causar dafio adicional.

Se debe hacer uso de productos en preferencia que contenga acidos grasos que
alta oxidacion para aplicar en las zonas de riesgo mientras la piel aun este
intacta. Estos productos deben aplicarse suavemente en areas peligrosas. Existe
evidencia de que ciertos productos de acidos grasos con alto contenido de
oxigeno son de gran efectividad en el manejo de las lesiones por presion en su

primer nivel o etapa

Por otro lado, cuando la lesion esté presente es necesario seguir estos pasos (20):

v" Lavar la lesion por presion

v'Utilizar productos que sean antimicrobios, para poder limpiar adecuadamente la

zona, que esta infectada o se tiene la sospecha de una infeccion.

v Asear la piel o tejido que rodea o circunscribe la propia lesion
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v En el proceso de limpieza evitar dafiar las escaras que estan duras y secas que
se ubican en las extremidades inferiores o talones que presentan isquemia, con
excepcion a presentar indicios de infeccion.

v' Proceder con desbridar la lesion en el tejido que no tiene vitalidad y el biofilm
que se ha confirmado o existe indicios y realizar esta accion hasta el lecho de la
herida.

Conocimiento de alimentacidn: La desnutricion esta directamente relacionada con el
desarrollo de lesiones por presion. Una UPP es un tipo de lesion que dafia la piel, que
es producida por una presién sostenida en el tiempo sobre la piel y los tejidos blandos
en un area especifica del cuerpo, generalmente sobre una protuberancia dsea. La
desnutricién afecta la capacidad de reparacion de la piel, la pérdida de peso asociada
determina una reduccion del grosor normal de la piel y del tejido celular subcutaneo, la
estructura éGsea estd mas expuesta y generan un enorme estrés en una posicion
ortopédica, lo que sumado a una menor reparacion capacidad, conduce al estrés

Aparicién de lesiones dolorosas (21).

Asimismo, la desnutricion es parte de los elementos de riesgo en la generacion
de lesiones por presion, es por ello que la terapia nutricional es esencial para poder
ayudar al paciente con la cicatrizacion de las heridas, porque la ineficiente ingesta
nutricional y la pérdida de peso involuntaria son elementos que generan un mayor
riesgo o incidencia para la aparicion de las lesiones por presion y la cicatrizacion

deficiente (22)

Conocimiento de movilizacion: En la movilizacién de acuerdo a la Clinica Universidad

de Navarra en Espafia se debe tener en cuenta lo siguiente (23):
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e Se debe movilizar cada 2 a 3 horas a los pacientes que estan en camas de manera
ordenada.

o En el caso de que el paciente este sentado se le debe instruir a que se movilice cada
12 a 30 minutos.

« Se recomienda que el paciente este con una alineacion corporal adecuada para
distribuir el correcto peso en el cuerpo.

« Evitar que las prominencias 6seas tengan un roce directo como es el caso de las
rodillas.

e No se debe arrastrar a los pacientes si es necesario pedir ayuda para cargarlo o
trasladarlo a otra cama o lugar.

o Sedebe elevar de vez en cuando la cabecera de la cama para estimularla circulacion.

o Utilizar dispositivos que ayuden en el manejo de la presion como colchones anti
escaras, protectores de talones, almohadas de latex, etc., comprendiendo de que

estos son complementos no deben remplazar los cambios posturales.

Lesiones por presion

Una lesion por presion se desarrolla cuando el suministro de sangre a un area
del cuerpo se bloguea debido a que la presién en esa area es demasiado alta y dura
demasiado tiempo. Como resultado, la piel en el area comienza a morir, lo que resulta
en areas abiertas similares a crateres o llagas en la piel. Estas areas de la piel pueden
Ilamarse escaras, lesiones por presion, entre otros. Las personas que permanecen en la
misma posicion durante mucho tiempo, como las que estan postradas en cama o siempre
sentadas en una silla o silla de ruedas, ejercen presion en los mismos lugares la mayor
parte del tiempo. Esto reduce el flujo de sangre a estas areas, haciéndolas méas propensas

a las lesiones por presion. La condicion de estas &reas puede empeorar cuando se frotan
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contra las sabanas o se levantan repentinamente de la cama o la silla. Los sitios comunes
de lesiones por presion son las nalgas, los gluteos, los talones, los codos, los hombros,

las orejas y la parte posterior de la cabeza (24).

Una lesion por presion es un area de necrosis, generalmente una Ulcera (también
conocida como ulcera por presion), en la que el tejido de caracteristicas blandas se
comprime contra una protuberancia 6sea y una superficie exterior dura. Son causados
por esfuerzos mecanicos no liberados combinados con friccién, cizalla, por grados de
humedad, también por factores como la edad como ser adulto mayor, interrupcion de
la circulacion entre otros. Las lesiones varian en severidad desde el eritema cutaneo
hasta cuando se produce una pérdida total del espesor de la piel con necrosis extensa de
los tejidos blandos. Hay un mejor manejo cuando se ha diagnosticado las lesiones en
etapa temprana; las lesiones no tratadas y las lesiones en etapas avanzadas tienen
posibilidades de infectarse y complicar su situacion lo que dificulta su curacion. Dentro
de los aspectos del tratamiento se incluye la reduccion de la presion, friccion y el
cizallamiento ademas de ejercer un cuidado adecuado de la herida. A veces, se necesita

un injerto de piel o un colgajo muscular para promover la cicatrizacion (25).

Por otro lado en la lesiones por presion la clasificacion es la siguiente(26):

e Estadio I. El eritema que no desaparece de la piel intacta constituye un
antecedente de ulceracion.

e Estadio Il. Defecto cutaneo donde se produce un dafio en la zona de la epidermis
y la dermis o ambas.

e Estadio Ill. Defecto cutdneo donde se produce necrosis en el tejido a nivel

subcutaneo, pero no llega hasta la fascia. De manera clinica se menciona que
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las lesiones aparecen como fosas profundas. Pueden ocurrir cuevas de tejido
adyacentes.

e Estadio IV. Desprendimiento de piel de espesor total con destruccion extensa
del tejido subcutaneo que puede afectar la capa muscular, las articulaciones y/o
la capa muscular, las articulaciones y/o el hueso. Pueden aparecer como pozos

profundos incluyendo casi siempre tejido necrético.

2.2.2. Practica preventiva de enfermeria sobre lesiones por presion

Son las acciones que buscan prevenir la ulcera por presién donde se registra el
estado de la piel. Se elimina la humedad excesiva, se aplica barreras de proteccion, se
valora de manera estrecha cualquier zona enrojecida. Asimismo, se inspecciona la piel
en especial en las zonas prominentes 6seas y los puntos presion que el paciente presente
de acuerdo a su posicion, se deben mantener el control de la movilidad del paciente
ademas de asegurar un buen estado nutricional del mismo (27). En el mismo sentido se
le considera como la ejecucion de una serie de procedimientos y actividades que el
personal realiza para evitar que se presente las lesiones isquémicas provocadas por una

presion constante en la zona afectada de la piel (28).

Esta practica se define como una valoracion de la piel y de la zonas que tiene
un riesgo de padecer lesiones por presion, o de zonas ya afectada por la lesion
mencionada, para evaluar si se necesita algin procedimiento, lo que incluye medidas
preventivas como los cambios posturales en el paciente, asimismo este cuidado es parte
de la enfermeria sistematica para evitar el riesgo de LPP en el paciente (29). También
se le conoce como la asociacion de acciones que se desarrollan con el fin de prevenir la

aparicion de la lesién por presion, lo que incluye proceso como la evaluacion de la piel,
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su higiene, la dieta entre otras acciones (30). Estas acciones se realiza por el profesional
de enfermeria para control eventos adversos como parte de la estancia hospitalaria
como seria el caso de las lesiones por presion, lo cual puede evitarse con las acciones

correctas (31).

2.2.2.1. Dimensiones de la practica preventiva de enfermeria sobre lesiones por

presion
Valoracion de la piel: Para valorar la piel se utiliza la inspeccion y palpacion (32):

« La valoracion se efectGa en un ambiente con temperatura entre los 23 a 25 °C,
con una iluminacion suficiente.

« En esta valoracion se respeta la dignidad del paciente, cuidando de no exponer
demasiado las areas fisicas, esta exploracidn consta de examinar no solo la piel,
también las mucosas, para identificar cualquier tipo de lesion.

» El personal de enfermeria tiene que tener la capacidad de identificar | grado y la

profundidad y tipo de lesion que se presente en el paciente.

Higiene: La higiene del paciente es una intervencion de enfermeria fundamental
disefiada para proporcionar salud y comodidad, siendo también una medida importante

en la lucha contra la infeccion (33).

Alimentacién: La alimentacion debe ser variada y centrada en el ser humano, donde se
debe tener en consideracion las preferencias de las personas, sus limitaciones entre otros
aspectos. Se debe aportar en la alimentacion proteinas, vitaminas, es decir macro y

micronutrientes diarios ademas de una correcta hidratacién con agua, zumos entre otros
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liquidos. Las carencias nutricionales alteran la piel, lo que favorece la aparicién de las
lesiones originadas por la presion en la piel, porque la desnutricién dificulta el proceso

de cicatrizacion (34).

Movilizacion: En este caso se trata de la movilidad del paciente donde el personal de

enfermeria tiene que ayudar a este proceso y seguir lo siguiente (35):

o Dependiendo del riesgo de lesiones por presion, se realizaran cada 2-4 horas.

e Seguiran un orden de rotacion.

e Durante el periodo de meditacion, muévase cada hora. Si puede hacerlo solo,
indiquele que lo haga cada 15 minutos.

e No arrastre al paciente.

e Se debe mantener la alineacion corporal del cuerpo del paciente con una correcta
distribucién del peso.

o Evitar que las prominencias 0seas tengan contacto entre si como es el caso de los
talones.

e Se necesita mantener la cabecera del paciente en unos 30 grados para estimular la
circulacion,

« No usar flotadores ni donas en el sacro ni en el occipucio.

e Mantenga las camas limpias, secas y sin arrugas.

o Desarrollar un programa de rehabilitacion para mejorar la movilidad y movilidad
del paciente.

« Seconsidera necesario el uso de colchones anti-presion en situaciones de alto riesgo

y se ampliara a situaciones de riesgo moderado si es posible.

2.2.3. Teoria de enfermeria
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Teoria del Cuidado Humano de Jean Watson

La teorista Watson estudio a la enfermeria desde una perspectiva filosofica y
espiritual, donde basa las acciones de la enfermeria en lo moral y la ética en la salud,
donde refiere que el aspecto humanizado del cuidado se desarrolla entorno a la relacion
entre el paciente y la enfermera siendo un aspecto subjetivo y terapéutico, siendo de
este fundamento que la autora desarrollo sus premisas (36)

En donde la primera refiere que la enfermera o su trabajo a estado presente en
todo el desarrollo de la sociedad, lo que se ha transmitido dentro de la cultura
profesional como una manera de lidiar con las problematicas del entorno de la persona.
En la segunda premisa refiere que la enfermera debe expresarse con claridad y de
manera emocional pero controlada para lograr una mejor conexién con los pacientes
elevando el nivel de la comprension de las indicaciones de salud. En la tercera premisa
refiere que a medida en que una enfermera expresa sinceridad esta se relaciona con la
generosidad y eficacia de los cuidados de enfermeria. Esta premisas reflejan la
integracion de las creencias y la valoracion humana, donde se tuvo en cuenta lo

siguiente (36):

- Las emociones y los pensamientos de un hombre muestra la naturaleza de su alma.

- Solo el cuerpo esta limitado a las leyes fisicas pero la mente y el alama no lo estan
pertenece a lo ilimitado.

- Se tiene un acceso a la mente y el cuerpo del paciente cuando este es considerado
como un todo.

- Para poder encontrar la solucién a algo se debe encontrar primero el sentido, y
resolver en su mayoria los problemas como amor.

- La experiencia significa un campo fenomenoldgico en un determinado momento.
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Formulacion de hipétesis
2.3.1. Hipotesis general

Hi: Existe una relacion significativa entre el conocimiento de la prevencion de
las lesiones por presion y la practica preventiva de enfermeria en pacientes
hospitalizados en un hospital nacional, 2023.

HO: No existe una relacion significativa entre el conocimiento de la prevencion
de las lesiones por presion y la practica preventiva de enfermeria en pacientes

hospitalizados en un hospital nacional, 2023.

2.3.2. Hipotesis Especifica
Hi: Existe una relacion significativa entre el conocimiento de la prevencion de
las lesiones por presion en su dimension higiene y la practica preventiva de enfermeria

en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023.

Hi: Existe una relacién significativa entre el conocimiento de la prevencién de
las lesiones por presién en su dimension alimentacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023

Hi: Existe una relacién significativa entre el conocimiento de la prevencién de
las lesiones por presién en su dimension movilizacion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023.
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METODOLOGIA
Meétodo de investigacion

El método que se utilizara serd el método hipotético-deductivo, el cual se basa
en observaciones generales de los fendmenos objeto de estudio, mediante la
comprobacion de hipotesis para descubrir realidades especificas (37).
Enfoque investigativo

El estudio se desarrollard bajo un enfoque cuantitativo, el cual se basa en la
medicion ordinal y el uso de la estadistica, con el fin de conocer la realidad estudiada

de manera especifica (38).

Tipo de investigacion

Tipo aplicada porque tiene el proposito de aportar en la solucion de la
problematica observada a través del conocimiento (39).
Disefio de la investigacion

El disefio con el que se trabajara es el no experimental y correlacional, el cual
es un disefio que no manipula de manera intencionada las variables y solo describe lo
que se observa en la realidad ademas de buscar medir el nivel de relacién entre los
elementos investigados (40). En el caso del corte es el transversal debido a que el
estudio se desarrollara en un tiempo y lugar fijo (41)
Poblacién, muestra y muestreo
Poblacion

Se refiere al conjunto de personas que representan la totalidad, los cuales
presentan caracteristicas similares ideales para el estudio de un fendmeno especifico
(42) en el presente estudio la poblacion tendra la conformacion de 180 profesionales de

enfermeria del servicio de emergencia
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Criterios de inclusién

. Personal que firme el consentimiento informado

. Personal con mas de siete meses en el servicio

. Personal que no este de vacaciones

Criterios de exclusion

. Profesionales de enfermeria que no firmen el consentimiento informado

. Profesionales de enfermeria de otras areas o servicios diferentes al servicio de
emergencia

. Profesionales de enfermeria que estén de licencia

Muestra

Considerada como la esencia representativa de la poblacion en su conjunto (47). En este

caso para encontrar la cantidad de la muestra se aplico la siguiente formula de

poblaciones finitas:

o N.Z*(p.q)
(N—1)E2+Z2(p.q)
Donde:
N : Poblacion (180)
Z : Nivel de confianza (95%: 1.96)
P : Probabilidad de éxito (0.5)
Q : Probabilidad de fracaso (0.5)
E : Error estandar (0.05)

Reemplazando:

n= 180 1.962 (0.5 x 0.5)

(180-1) x 0.052 + 1.962 (0.5% 0.5)

n= 123
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Asimismo, la muestra de estudio seran 123 profesionales de enfermeria del Servicio de

Emergencia

Muestreo

El muestreo en este caso es el probabilistico aleatorio simple, ya que la cantidad
se obtuvo con la probabilidad de una ecuacién y aleatorio simple porque todos los
integrantes de la poblacion tendran la misma oportunidad de ser elegidos esto al azar

(43).



3.6.  Variables y operacionalizaciéon

Materiales (almohadas, cojines y
colchdn anti escaras)

Indicadores Escala
Variables Definicion Definicion Operacional Dimensiones Esca_la_qe val_oratlva
Conceptual medicion (niveles o
rangos)
Conocimiento conjunto de ideas, | La variable conocimiento Conocimiento de | Definicién de higiene
sobre conceptos y | sobre la prevencién de higiene Aseo
prevencion  de afirmaciones  para | LPP serd medido por un Bafio del paciente
lesiones por profe5|on'ales de Cuestionario de 14 items Conocimiento de | Consistencia de alimentos Alto
~ enfermeria sobre el | que considera a las | alimentacién Dieta (10-14)
presion cuidado preventivo | dimensiones de Frecuencia de alimentacion ordinal Medio
de lesiones por | conocimiento de higiene, | Conocimiento de | Posicion (5-9)
presion (44) de alimentacion, de | movilizacion Movilidad del paciente Bajo
movilizacién (0-4)
Practica Es un conjunto de | La variable préactica en la | Valoracion de la Textura,
preventiva de procedimientos, prevencion de las LPP se | piel Turgencia,
enfermeria actividades y | medird por una lista de Temperatura
sobre lesiones cuidados que | cotejo de 19 items que Color
por presion realizan los | considera las | Higiene Limpieza, Buena
profesionales de | dimensiones; valoracién Hidratacion (13-19)
enfermeria para | de la piel, higiene, Proteccion de la piel Ordinal Regular
prevenir las lesiones | alimentacion y | Alimentacion Consumo de nutrientes (6-12)
por presion (45) movilizacion Ingesta adecuada de liquidos (OMaéa)l
Movilizacion Cambios posturales
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Técnicas e instrumentos de recoleccidén de datos
3.7.1. Técnica

En el caso de la primera variable la técnica en la recoleccion de datos sera la
encuesta, técnica estructurada compuesta por preguntas cerradas que permite una rapida
recoleccién de datos (46).
En el caso de la variable 2 se utilizara la técnica de la observacion, técnica esencial en
todo proceso de investigacion que ayudad a obtener una relacion real de los observado

(46).

3.7.2. Descripcion de instrumentos
a) Instrumento para medir la variable conocimiento sobre prevencion de lesiones
por presion:

El instrumento que se utilizara para medir la “conocimiento sobre prevencion
de lesiones por presion”, sera un cuestionario de los autores Ortiz y Condori (47), en
Per0 en el afio 2017.

Este instrumento contiene un total de 14 items, distribuido en 3 dimensiones:
conocimiento de higiene (5 items), conocimiento de alimentacion (5 items) y

conocimiento de movilizacion (4 items).

El instrumento presenta una escala dicotomica de Correcto (1) e incorrecto (0).

Para medir las variables se consideraran los siguientes rangos y niveles:

Alto (10-14)
Medio (5-9)

Bajo (0-4)
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b) Instrumento para medir la variable practica preventiva de enfermeria sobre
lesiones por presién:

El instrumento que se utilizara para medir las “practica preventiva de
enfermeria sobre lesiones por presion”, sera una lista de cotejo de 19 items que
considera las dimensiones de; Valoracion de la piel (3 items), Higiene (6 items),
Alimentacion (1 items), Movilizacién (9 items) del autor Villanueva (48) del afio 2021

El instrumento empleard una escala dicotomica; Si (1) y No (0). Para medir las

variables se consideraran los siguientes rangos y niveles:

Buena (13 - 19)
Regular (6 - 12)

Mala (0 — 5)

3.7.3. Validacion

a) Validacion de la variable conocimiento sobre prevencion de lesiones por
presion:

El instrumento se valid6 por 3 jueces expertos con un valor de v de Aiken de 0.75(47)
b) Validacion de la variable practica preventiva de enfermeria sobre lesiones por
presion:

El instrumento se valido por 5 jueces expertos, con valores de la prueba binomial
menores al p=0.05 con una concordancia del 100% (48).

3.7.4. Confiabilidad

a) Confiabilidad de la variable conocimiento sobre prevencion de lesiones por
presion:

El instrumento presento una confiabilidad de alfa de Cronbach de 0.759 (47).
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b) Confiabilidad de la variable practica preventiva de enfermeria sobre lesiones
por presion:

El instrumento presento una confiabilidad de alfa de Cronbach de 0.872 (48).

Procesamiento y analisis de datos
a) Plan de procesamiento de datos:

Luego de la recoleccion de datos se elaborara las bases de datos por variable y
dimensiones mediante el programa Excel, lo que serd analizado por el programa
estadistico Spss 25.0, lo que arrojara resultados en tablas y graficos. Se presentara una
descripcion estadistica de los resultados y estadisticas inferenciales por nivel para
validar las hip6tesis planteadas en el estudio aplicando la prueba Rho de Spearman.
Aspectos éticos
Principio de beneficencia: Al final de esta investigacion los resultados que se obtengan
ayudaran a extender los saberes y mejorar la prevencion en las lesiones por presion (53).
Principio de autonomia: Se le brindara la respectiva informacion al personal de
enfermeria sobre este estudio que se realizara, siendo la participacion de forma
voluntaria, a través de la firma de consentimiento informado (53).

Principio de no maleficencia: La finalidad de este estudio es no causar ningun mal o
dafio al personal de salud y tampoco que los instrumentos sean una amenaza para la
poblacion de estudio (53).

Principio de justicia: En cada etapa del estudio constataremos a la persona como ser
humano, valiendo sus derechos y para su beneficio esta investigacion pueda integrase

con su bienestar(53).



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades
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ACTIVIDADES

2023
Enero |Febrero |Marzo |Abril Mayo
1/2(3/4|12|3/4 |1/2|3|4/1|2|3|4|1|2\3|4

Proceso de identificar la problemaética de
estudio

Recoleccion de la informacion
bibliografica en referencia al tema de
estudio

Descripcion de la realidad problemaética,
del marco teodrico y de los antecedentes
con sus respectivas referencias.

Explicacion de la justificacion e
importancia del estudio

Formulacion de los problemas y objetivos
de estudio

Presentacion de la metodologia de estudio

Presentacion de la poblacion, muestra y
muestreo de estudio

Presentacion de la técnicas e instrumentos
para la recoleccion de la data

Explicacion de los aspectos bioéticos

Explicacion del andlisis y métodos que se
utilizaran con la informacion que se
obtenga de la muestra

Presentacion de aspectos administrativos

Presentacién de anexos

Aprobacion del proyecto

Sustentacion del proyecto

Ejecucion del proyecto




4.2.  Presupuesto
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2023

RECURSOS Enero | Febrero| Marzo Abril Mayo TOTAL
Internet S/.80 | S/.80 S/. 80 S/. 80 S/. 80 S/. 400.00
USB S/. 20 S/. 20.00
Lapiceros S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 30.00
Hoja bond A4 S/. 10 S/. 10.00
Fotocopias S/. 20 S/. 20.00
Impresiones S/. 100 S/. 100.00
Espiralado S/. 20 S/. 20.00
Movilidad S1.20 | S/. 40 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 150.00
Alimentos S/.70 | S/.70 S/.80 S/. 100 S/. 140 S/. 460.00
Llamadas S/.20 | S/.30 | S/.30 S/. 30 S/. 40 S/. 150.00
TOTAL S/. 1360.00
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Anexo 1. Matriz de consistencia

Titulo: “Conocimiento y practica preventiva de enfermeria sobre lesiones por presion en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023”

PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

Problema general

¢Cual es la relacion entre el
conocimiento de la prevenciéon de
las lesiones por presién y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023?

Problemas especificos

¢ Cuél es la relacion que existe entre
el conocimiento de la prevencion de
las lesiones por presion en su
dimension higiene y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023?

¢ Cuél es la relacion que existe entre
el conocimiento de la prevencién de
las lesiones por presion en su
dimension alimentacion y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023?

¢Cudl es la relacion que existe entre
el conocimiento de la prevencién de
las lesiones por presion en su
dimension  movilizacion 'y la
practica preventiva de enfermeria en

Objetivo general

Determinar la relacién que
existe entre el conocimiento de
la prevencion de las lesiones
por presion y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023.

Objetivos especificos

Identificar la relacion que
existe entre el conocimiento de
la prevencion de las lesiones
por presion en su dimension
higiene y la practica preventiva
de enfermeria en pacientes
hospitalizados en un hospital
nacional, 2023.

Identificar la relacion que
existe entre el conocimiento de
la prevencion de las lesiones
por presion en su dimension
alimentacion y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023

Identificar la relacién que
existe entre el conocimiento de
la prevencion de las lesiones

Hipotesis general

Hi: Existe una relacién significativa
entre el conocimiento de la
prevencion de las lesiones por
presion y la practica preventiva de

enfermeria en pacientes
hospitalizados en un hospital
nacional, 2023.

HO: No existe una relacién

significativa entre el conocimiento
de la prevencion de las lesiones por
presion y la practica preventiva de
enfermeria en pacientes
hospitalizados en un hospital
nacional, 2023.

Hipotesis especificas

Hi: Existe una relacién significativa
entre el conocimiento de la
prevencion de las lesiones por
presion en su dimension higiene y la
practica preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023.

Hi: Existe una relacién significativa

entre el conocimiento de la
prevencion de las lesiones por
presion en su dimensién

alimentacion y la practica preventiva

Variable 1
Conocimiento

Dimensiones:

Conocimiento de higiene
Conocimiento de alimentacion
Conocimiento de movilizacion

Variable 2

Practica preventiva de enfermeria sobre
lesiones por presion

Dimensiones:
Valoracién de la piel
Higiene
Alimentacioén
Movilizacion

Método de la
investigacion

Método: Hipotético
deductivo

Enfoque: Cuantitativo
Tipo de estudio:
Aplicada

Disefio: no
experimental de corte
transversal

Poblacion, muestray
muestreo

La poblacion es de
180 profesionales de
enfermeriay la
muestra de 123
profesionales de
enfermeria

Muestreo
Probabilistico
aleatorio simple

Técnicas: Encuesta
Observacion
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pacientes hospitalizados
hospital nacional, 2023?

en

un

por presion en su dimension
movilizacion y la practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023.

de enfermeria en  pacientes
hospitalizados en un hospital
nacional, 2023.

Hi: Existe una relacién significativa
entre el conocimiento de la
prevencion de las lesiones por
presion en su dimensién
movilizacion 'y la  practica
preventiva de enfermeria en
pacientes hospitalizados en un
hospital nacional, 2023.

Instrumentos:
Cuestionario
Lista de cotejo




Anexo 2. Instrumentos

CUESTIONARIO SOBRE LA PREVENCION DE LAS LESIONES POR PRESION

INSTRUCCIONES: A continuacién, usted encontrara una serie de preguntas que debera marcar un aspa X la
respuesta que considere correspondiente.

DATOS GENERALES:

Edad:

20 -24 0
25 -54 0
55 — mas )

Sexo:
Femenino ()

Masculino()

A. DIMENSION DE HIGIENE

1. ¢ Qué entiende Ud. Por higiene?
a) Realizar un bafio todos los dias.
b) Conservar la salud.

c) Lavarse solo las manos.

d) cambiarse de ropa.

2. ¢Para conservar la salud que parte de su cuerpo debe asearse?
a) Todo el cuerpo

b) Los genitales

c) Los pies y las manos.

d) Solo la cara

3. ¢Con que frecuencia debe realizarse el bafio del paciente?
a) diario

b) inter diario

¢) semanal

d) mensual

4. ¢Con que sustancia se debe realizar la higiene del paciente?
a) solo agua

b) agua mas jabon

c) agua mas hierba

d) otros



5. ¢ Cuanto tiempo debe realizar la higiene del paciente?
a) menos de 10 minutos

b) de 10 a 20 minutos

c) de 21 a 30 minutos

d) de 31 a mas minutos

B.- DIMENSION DE ALIMENTACION.

6. ¢ Como debe ser la consistencia de los alimentos del paciente?
a) Liquida

b) Solida

c) Semiliquida

d) Blanda

7. ¢ Qué tipo de dieta debe consumir el paciente con riesgo a lesiones por presién?
a) Dieta con muchas proteinas y vitaminas

c) Dieta con mucha sal

b) Dieta con poca sal

d) Dieta con mucha azucar

8. ¢ Queé alimentos considera Ud. Que son los mas importantes para regenerar la piel?
a) carnes, menestras, frutas y verduras

c) Arroz, fideos, y frutas.

b) Arroz pan, carnesy frutas

d) Frutas y verduras.

9. ¢Cuantas veces al dia debe consumir los alimentos el paciente?
a) 2 veces al dia

c) 5 veces al dia

b) 3 veces al dia

d) otros

10. ¢ Es importante que el paciente consuma las frutas?
a) Diario

b) Interdiario

c) A veces

d) No es necesario

C. DIMENSION DE MOVILIZACION.

11. ;Cémo puede Ud. Aliviar la presion en la piel del paciente?
a) Manteniendo al paciente en una sola posicion.

b) Moviendo cada 2 horas al paciente

c) Moviendo cada minuto al paciente

d) Moviendo solo cuando se realiza la higiene al paciente.
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12. ¢Es importante realizar masajes en los pacientes con permanencia prolongada en
cama?

a) Es necesario

c) A veces

b) No es necesario

d) Casi siempre

13. ¢ De qué forma deben realizarse los masajes?

a) Con golpes suaves, desde la cadera hasta los hombros.

b) Con golpes suaves, soplando en la espalda y piernas.

c) Masajes en forma circular, solo en la espalda.

d) Masajes en forma circular y con movimientos suaves en las zonas de presion (codos,
hombros, gluteos, tobillos, cadera, espalda)

14. ;Qué materiales debe utilizar para las zonas donde se apoya el paciente?
a) Frazadas.

b) Almohadas

c) Piel de cordero (cuero)

d) Bolsas de agua caliente

Fuente: http://repositorio.unsa.edu.pe/bitstream/handle/ UNS A/5027/ENSororusg.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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LISTA DE COTEJO SOBRE LA PRACTICA PREVENTIVA DE ENFERMERIA

SOBRE LESIONES POR PRESION

N |

Sl

No

Dimensidon 1: Valoracién de la piel.

1 | Valora el riesgo de Lesiones Por Presion al inicio del cuidado mediante la
Escala de Braden.

2 | Examina minuciosamente el estado de la piel en las zonas de riesgo (codos,
hombros, gluteos, tobillos, cadera, espalda, sacro y talones)

3 | Identifica la coloracion de la piel

Dimension 2: Higiene

4

Mantiene la piel limpia y seca

Utiliza materiales hidratantes después del bafio.

Utiliza pafales/colectores de orina en pacientes con incontinencia urinaria

Cambia al paciente al identificar orina y deposicion

Aplica crema humectante para estimular la circulacion e hidratacién de la piel

OOl

Demuestra el bafio al paciente encamado usando los materiales necesarios
(agua y jabdn neutro)

Dimensidn 3: Alimentacion

10

Reconoce los tipos de alimentos recomendables para prevenir la aparicion de
Lesiones Por Lesion

Dimension 4: Movilizacién

11

Utiliza productos topicos especificos sobre la piel para la prevencion de
lesiones por presion (&cidos grasos hiperoxigenados, lociones hidratantes,
peliculas de barrera)

12

Protege las zonas de presion con materiales recomendadas

13

Cambia de posicién al paciente minimo cada 2 horas

14

Utiliza superficies de alivio de la presion (colchones/colchonetas de aire,
espuma o silicona) en pacientes con riesgo o con lesiones por presion

15

Utiliza almohadas para disminuir la presién en zonas de riesgo

16

Utiliza medidas especificas para la proteccion de los talones (botas, taloneras).

17

Evita arrastrar al paciente para evitar la friccion en la piel al realizar la
movilizacion.

18

Mantiene la cama tendida sin arrugas.

19

Realiza masajes en la zona de riesgo cada 2 horas

Fuente: https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/59981/Villanueva_PFM-SD.pdf?sequence=1&isAllowed=y
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Anexo 3. Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Este documento de consentimiento informado tiene informacién que lo ayudara a decidir si
desea participar en este estudio de investigacion en salud. Antes de decidir si participa o no,
debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados, tdmese el tiempo necesario
y lea con detenimiento la informacion proporcionada lineas abajo, si a pesar de ello persisten
sus dudas, comuniquese con la investigadora al teléfono celular o correo electronico que
figuran en el documento. No debe dar su consentimiento hasta que entienda la informacion y
todas sus dudas hubiesen sido resueltas.

Titulo del proyecto: “Conocimiento y practica preventiva de enfermeria sobre lesiones por
presion en pacientes hospitalizados en un hospital nacional, 2023

Nombre del investigador principal: Ochoa Vargas, Adriana

Proposito del estudio: Determinar la relacién que existe entre el conocimiento y la practica
preventiva de enfermeria sobre lesiones por presion en pacientes hospitalizados en un hospital
nacional, 2023.

Participantes: profesional de enfermeria del servicio de emergencia de un hospital nacional,
2023.

Participacion voluntaria: Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y
puede retirarse en cualquier momento.

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podran acceder a los resultados de la
investigacion.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Remuneracion por participar: Ninguna es voluntaria.

Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera

identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancién o pérdida de
los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio
0 acerca del estudio, puede dirigirse a la coordinadora de equipo.

Contacto con el Comité de Etica: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como
voluntario, o si piensa que sus derechos han sido vulnerados, puede dirigirse al Presidente del
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Comité de Eticade la .................. ubicada en la 4, correo electrénico:

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido la informacion proporcionada, se me ofrecié la
oportunidad de hacer pregunta; y responderlas satisfactoriamente, no he percibido coaccién m
he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que
finalmente el hecho de responder la encuesta expresa su aceptacion de participar
voluntariamente en el estudio. En mentd a ello proporciono la informacién siguiente:

Documento Nacional de Identidad: .........ooo o oeeeeeeee et eeeeen e

Correo electronico personal o institucional: ...........ocoiiiiiiiiiiiiii i,

Firma
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