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RESUMEN

El presente estudio tiene como objetivo el poder determinar la relacion existente entre
el nivel de conocimiento y las précticas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el
abordaje de las lesiones por presion. Metodologia: La investigacion se enmarca en un enfoque
de tipo cuantitativo, con un disefio no experimental, aplicado, correlacional y transversal,
siguiendo un método hipotético-deductivo. La muestra estard conformada por 163 licenciadas
en enfermeria en un Hospital EsSalud. Para la recoleccion de datos, se emplearan la encuesta
y la observacion. Los instrumentos consistirdn en un cuestionario para evaluar el nivel de
conocimiento en base a la prevencion de lesiones por presion y una guia de observacion para
medir las practicas de enfermeria. La confiabilidad del cuestionario se estableci6 mediante el
coeficiente KR-20 de 0.934, y la de la guia de observacion con el Alfa de Cronbach de 0.861,
indicando ambos una alta fiabilidad. La recopilacion de datos se realizard en sesiones
individuales de aproximadamente 30 minutos por participante. El analisis estadistico se llevara
a cabo utilizando el software SPSS version 27, y se aplicaran pruebas de hipotesis cuyos
resultados seran presentados mediante tablas y figuras con su respectiva interpretacion. y segun
su resultado se podra establecer con qué coeficiente de correlacion se realizaran las pruebas de
hipotesis; al tratarse de una prueba no paramétrica se aplicard el coeficiente Rho de Spearman

para determinar la relacion entre las variables

Palabras claves: Enfermeria, lesiones por presion, conocimiento, emergencia, paciente
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ABSTRACT

The present study aims to determine the relationship between the level of knowledge
and the practices of Emergency Department nurses in addressing pressure injuries.
Methodology: The research is based on a quantitative approach, with a non-experimental,
applied, correlational, and cross-sectional design, following a hypothetical-deductive method.
The sample will be comprised of 163 nursing graduates from the EsSalud Hospital. Surveys
and observations will be used for data collection. The instruments will consist of a
questionnaire to assess the level of knowledge regarding pressure injury prevention and an
observation guide to measure nursing practices. The reliability of the questionnaire was
established using a KR-20 coefficient of 0.934, and that of the observation guide with a
Cronbach's alpha of 0.861, both indicating high reliability. Data collection will be conducted
in individual sessions of approximately 30 minutes per participant. Statistical analysis will be
carried out using SPSS version 27 software, and hypothesis tests will be applied, the results of

which will be presented in tables and figures with their respective interpretations.

Keywords: Nursing, pressure injuries, knowledge, emergency, patient.



1. EL PROBLEMA

1.1.  Planteamiento del problema

Las tlceras por presion (UPP) denominadas actualmente lesion por presion (LPP), son
lesiones causadas en la piel, los tejidos y drganos subyacentes, producidas por una presion
prolongada sobre la piel, representan un problema de salud que genera impacto en los sistemas
sanitarios debido a que, hoy en dia, la incidencia y prevalencia de estas son en cantidades
considerables y se van incrementando en todo el mundo (1). Al respecto la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS) senalo que el 94% de estas lesiones pueden prevenirse y disminuir
su incidencia, para ello es necesario que el personal de enfermeria provea al paciente la atencion
idonea en su cuidado durante la hospitalizacion, por tanto es indicador del servicio de calidad
dentro de los sistemas de salud (2).

Asimismo, el organismo indica también que los factores que ocasionan dafio al paciente
son los procesos y procedimientos incorrectos de los profesionales de salud (3), la incidencia
y prevalencia de las LPP para Daniel Castillejos varia ampliamente dependiendo de su
ubicacion, diversos estudios estiman que entre un 3- 11% de los pacientes que ingresan en los
hospitales desarrollan lesiones por presion; cerca del 70% de éstas se producen en las primeras
dos semanas de hospitalizacion (4).

En América Latina, la prevalencia de LPP es en el 7'y 9% en pacientes hospitalizados,
ademas, 12.2% desarrollan LPP de IV y Il estadio (hospitales de Brasil, Argentina, Paraguay,
etc.) (5). En este sentido, se encontr6 que una de las causas se deberia al bajo conocimiento
sobre el manejo de las lesiones por presion lo que ocasiona que la practica para prevenirla sea
la inadecuada, esto se avala en estudios realizados en Turquia en el afio 2023, donde se hall6
que el 85.7% de enfermeras de un hospital publico presentaron nivel bajo de conocimiento
sobre LPP siendo en el 75.8% su practica no tan adecuada (6). Del mismo modo en Bolivia

durante el 2023, encontraron que las enfermeras de cuidados intensivos, 53% poseia



conocimientos regular sobre LPP y 30% en la practica no aplicaba la valoracion de riesgo de
LPP de manera correcta (7).

De ahi, que el Colegio de Enfermeros del Peru indica que las enfermeras (os) deben
cumplir con el perfil de competencias, la cual esta orientada a “gestionar y organizar los
recursos necesarios para la ejecucion de sus intervenciones y procedimientos con fines
preventivos, diagnosticos y recuperativos, promoviendo la calidad de atencion y seguridad del
paciente” (8). En Peru, las LPP segiin un informe de ESSALUD expone una relevancia
comprendida entre el 11,4 y 16%. Estas lesiones en los adultos mayores evidencia una
prevalencia del 14%, las que generan en el adulto mayor dolor, disminucion de su capacidad
funcional, lo que a su vez puede llevar a la discapacidad y comprometer en forma severa su
calidad de vida (9).

En un reporte del Hospital Cayetano Heredia del 2022 en Lima, indicaron que 277
pacientes adultos hospitalizados desarrollaron LPP (10); asimismo en el 2023 un Hospital
publico de Lima evidencio que el 24.5 %y 33.7% de las enfermeras poseian nivel bajo y regular
de conocimientos de LPP, llevando a que 31.6% realizara practicas inadecuadas (11), del
mismo modo en Chiclayo en el 2023, reporto que entre enfermeras de un hospital nacional,
31% tiene nivel de conocimiento de LPP deficiente, indicando al respecto que esta situacion
repercute en la practica de atencion al paciente (12).

En esta linea, se ha observado que en un Hospital de EsSalud el personal de enfermeria
no cubre la demanda de pacientes en el Servicio de Emergencia por tanto las actividades que
se realizan para prevenir las LPP no vienen siendo las idoneas, provocando el incremento de
casos de estas lesiones; asimismo se tienen casos de profesionales que carecen de los
conocimientos y dominios para prevenir y tratar las referidas lesiones, por lo que se evidencia

un aumento latente de riesgo de eventos adversos y la disminucion de la calidad asistencial



por parte del profesional de enfermeria, este panorama lleva a formular las interrogantes
siguientes.
1.2.  Formulacion del problema
1.2.1. Problema general

(Cual es la relacion entre el nivel conocimiento y las préacticas de las enfermeras del
Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por presion en un Hospital de EsSalud
Lima-2025?
1.2.2. Problemas especificos

(Cudl es la relacion que existe entre el nivel conocimiento en su dimension
generalidades y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de
las lesiones por presion?

(Cual es la relacion que existe entre el nivel conocimiento en su dimension prevencion
y las précticas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion?

(Cual es la relacion que existe entre el nivel conocimiento en su dimension tratamiento
y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion?
1.3.  Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion entre el nivel conocimiento y las précticas de las enfermeras del

Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por presion.

1.3.2. Objetivos especificos
Identificar la relacién que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
generalidades y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de

las lesiones por presion.



Identificar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
prevencion y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las
lesiones por presion.

Identificar la relacion que existe entre el nivel de conocimiento en su dimension
tratamiento y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las
lesiones por presion.

1.4.  Justificacion de la investigacion
1.4.1. Teodrica

El actual estudio presentara relevancia teérica debido que se plantea proponer la Teoria
de enfermeria de Virginia Henderson quien sustentara las variables, ya que refiere que el
licenciado de enfermeria tiene que procurar en todo momento el cuidado integral a su paciente,
tomando en cuenta las necesidades que demanda, por tanto a nivel de curacion el profesional
debera hacer uso de los recursos a su disposicion para restablecer la salud de su paciente y
procurar también realizar las acciones oportunas para mejorar su estado y prevenir

complicaciones o lesiones futuras durante su estancia en el area hospitalaria.

1.4.2. Metodologica

A nivel metodologico, la investigacion toma importancia puesto que empleard
instrumentos debidamente validados y confiables, los mismos garantizaran que los datos
recogidos contribuyan a alcanzar los objetivos planteados, considerando que el estudio es de

enfoque cuantitativo y disefio no experimental correlacional.

1.4.3. Practica
Los resultados de este estudio demostraran la importancia que el personal de enfermeria
tenga conocimientos actualizados sobre las LPP, con la finalidad de que en su praxis las

aplique de manera correcta en este tipo de lesiones, ademas ponga en practicas medidas para



prevenirlas, asimismo un profesional enfermero que demuestra el dominio de sus competencias
y habilidades para ejercer su labor es garantia de una atencion y cuidado de calidad.
1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal

El desarrollo de la pesquisa tendra un periodo de permanencia que inicia desde el mes
de Julio a octubre 2025.
1.5.2. Espacial

Se tiene pensado tomar como escenario el Servicio de Emergencia Adultos de un
Hospital de EsSalud ubicado en el distrito de Jestis Maria en Lima.
1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

El presente estudio de investigacion estd conformado por todas las licenciadas en

enfermeria que laboran en el Servicio de Emergencia Adultos de un Hospital de EsSalud.



2.  MARCO TEORICO
2.1.  Antecedentes
2.1.1. Internacionales

Al-khazali (13), en Irak durante el 2023, realiza un estudio con el objetivo de
“Investigar los niveles de conocimiento y las practicas sobre la prevencion de las tlceras por
presion, entre las enfermeras del Servicio de Emergencia de un hospital”; para dicho fin su
enfoque fue cuantitativo, no experimental y transversal, tomo como muestra a 225 enfermeras
de tres hospitales, los instrumento fueron cuestionarios, como resultado encontr6 que no existia
relacion significativa (p>0.05) entre el conocimiento asociado a los afios de experiencia, asi
también encontré que en el 35% de enfermeras la comprension sobre las LPP era de nivel
regular, concluyendo que hace falta capacitar al personal sobre conocimientos actualizados
para prevenir LPP en pacientes cuya estancia es larga en el hospital.

Liang et al. (14), en el 2023 en China, realizan un estudio con el objetivo de “Investigar
la situacion actual y los factores asociados al conocimiento y préctica de las enfermeras sobre
la prevencion de las tlceras por presion de la enfermeras del Servicio de Emergencia”, su
metodologia fue tomando el enfoque cuantitativo, no experimental, la muestra la conformaron
7168 enfermeras, quienes respondieron a un cuestionario y asi también fueron evaluadas
mediante una guia de observacion, como resultado encontraron que el 51% presento
puntuaciones bajas sobre el conocimiento de LPP, y el 39% bajo nivel de practicas, al
correlacional la variable conocimiento con los afios de experiencia de las enfermeras, y el nivel
de preparaciéon y edad hallaron asociaciones significativas (p<0.05) para prevenir LPP,
concluyendo que si bien se evidencia un conocimiento inadecuado las practicas y actitudes para
prevenir Ulceras por presion son positivas y favorables en las muestra de enfermeras.

Niyongabo et al. (15), llevan a cabo en el 2022 un estudio en Africa, con el objetivo

de “Evaluar el conocimiento y la practica de las enfermeras con respecto a la prevencion y el



tratamiento de la UPP de la enfermeras del Servicio de Emergencia”, su enfoque fue
cuantitativo no experimental y correlacional, la muestra la conformaron 28 enfermeras que
trabajaban en cuidados intensivos, el instrumento consistié en un cuestionario que midié los
conocimientos y practicas para prevenir LPP, entre los resultados hallaron que el 35% de
enfermeras tenia bajo nivel de conocimientos e inadecuadas practicas de prevencion, también
hallaron un p=>0,05 entre las variables, y concluyeron indicando que al no contar las
enfermeras con un buen nivel de conocimiento sobre LPP ello conlleva a no tener una adecuada
practica para prevenirlas.

Gress et al. (16), enel 2021 su estudio realizado en Eslovaquia, plante6 como objetivo
“Determinar el conocimiento, las actitudes y practicas de las enfermeras hacia la prevencion
de la UPP en enfermeras del Servicio de Emergencia de hospitales eslovacos”, siendo el
enfoque cuantitativo, no experimental y transversal, la muestra considerada fue de 225
enfermeras, quienes completaron cuestionarios y fueron evaluadas por medio de lista de cotejo,
entre los resultados hallaron que el 45,5% presento insuficientes conocimientos de prevencion
de LPP y en el 67.9% la practica y actitudes no fueron las adecuadas, también encontraron
correlacion directa y significativa entre conocimientos y practicas y actitudes (r= 0.300,
p=0,000). Como conclusion precisan que se evidenci6 insuficiencias en los conocimientos y
practicas de prevencion de ulceras por presion en las enfermeras participantes.

Parisod et al. (17), en el 2021 en Finlandia, realizan una investigacion planteando como
objetivo “Evaluar el nivel de conocimiento del personal de enfermeria sobre las practicas de
prevencion de Ulceras por presion en el Servicio de Emergencia”, su estudio siguio el enfoque
cuantitativo, correlacional y no experimental, la muestra fue de 554 enfermeras, como
instrumento aplicaron un prueba de Conocimiento sobre Prevenciéon de Ulceras por Presion y
una escala para medir la practica hacia la Prevenciéon de Ulceras por Presion, entre los

resultados hallaron relaciones significativas entre el nivel de conocimiento y la practica para



prevenir UPP, concluyendo que entre los factores que determinan un mejor manejo de estas
lesiones se da porque las enfermeras se capacitan de manera permanente, asi también tienen

una amplia experiencia atendiendo este tipo de lesiones.

2.1.2. Nacionales

Mendoza y Pinchi (18), en el Departamento de San Martin en el 2023, el objetivo de
su estudio fue “Determinar la relacién entre el nivel de conocimiento y la practica de
enfermeros en prevencion de ulceras por presion en adultos mayores del Servicio de Emergencia el
Hospital de Moyobamba”, tomo el enfoque cuantitativo, no experimental y correlacional, la
muestra la conformaron 36 enfermeras, como instrumento aplicaron un cuestionario y una
lista de cotejo, como resultado hallaron que el 63.89% tiene alto nivel de conocimiento y el
61.1% presentd nivel alto de practicas para prevenir UPP, también hallaron relacion
significativa entre conocimiento y practicas p< 0,05 ; concluyendo que a mejor nivel de
conocimiento de ulceras por presion mejor serd la practica para prevenirla.

Pozo y Romero (19), durante el 2022 en Huancayo; el objetivo de su investigacion fue
“Determinar la relacion existente entre el nivel de conocimiento y practicas en la prevencion
de Ulceras por presion en enfermeras del Servicio de Emergencia de un Hospital Publico -
Huancayo 2022”, tomo el estudio el enfoque cuantitativo, no experimental y correlacional;
trabajo con una muestra de 245 enfermeras de areas criticas, los instrumento fueron un
cuestionario y una guia de observacion, entre los resultados hallaron que el 56,7% de
enfermeras realizaban practicas inadecuadas; obtuvieron también relacion significativa y
directa entre el nivel de conocimiento y précticas para prevenir UPP (Rho =0,188 y p< 0,05),
concluyendo que es importante mantener capacitado al personal a fin de que sus conocimientos
sean los pertinentes para ejercer una practica segura en su quehacer laboral.

Mendoza (20), en Huaraz durante el afio 2022, en su estudio plante6 como objetivo

“Establecer la relacion entre el conocimiento y la practica preventiva de lesion por presion del



profesional de enfermeria del Servicio de Emergencia Hospital Victor Ramos Guardia,
Huaraz, 20227, fue de enfoque cuantitativo, basica y correlacional, transversal. La muestra la
conformaron 56 enfermeras que laboraban en trauma shock y cuidados intensivos, los
instrumentos utilizados fueron tanto el cuestionario como la guia de observacion. Entre los
resultados encontr6 que el 46.4% de enfermeras reporto nivel medio de conocimiento sobre
lesion por presion, y 60.7 % no aplica la practica preventiva para evitar las lesiones por presion,
del mismo encontr6 un p>0.05, lo que evidencia que no hay una relacion entre ambas variables.
Concluyendo que al no haber una relacion entre ambas variables es de urgencia que se mejore
los conocimientos de las enfermeras y evaluar de manera permanente su practica para la
prevencion de UPP.

Andia (21), en Abancay durante el 2022, el objetivo de su investigacion fue
“Determinar la relacion entre el conocimiento y practicas preventivas en lesiones por presion
en profesionales de enfermeria de la unidad de cuidados intensivos del Servicio de Emergencia
del Hospital Regional Guillermo Diaz de la Vega, 20227, siendo su estudio de disefio no
experimental, cuantitativo, y correlacional; como muestra consider6 a 30 enfermeras; los
instrumentos utilizados consistieron en dos cuestionario para cada variable, hallando como
resultado que 63.3% no tenian una préctica correcta para prevenir LPP, y 60% de enfermeras
presentaron nivel bajo de conocimientos, por otro lado, hall6 un p< 0,05 y rho= 0,504 al
correlacionar las variables y concluyen refiriendo que a mejor nivel de conocimiento de LPP
las practicas para prevenirlas mejoran entre las enfermeras de UCI del hospital de Abancay.

Pari et al. (22) en Lima durante el 2021, desarrollan un estudio con el objetivo de
“Determinar la relacién que existe entre el nivel de conocimiento y las practicas preventivas
de ulceras por presion del personal de enfermeria del Servicio de Emergencia del Hospital
Maria Auxiliadora, Lima — 2021”. Su enfoque fue cuantitativo, correlacional y tambien no

experimental, por ende la muestra estuvo constituida por 45 enfermeras de cuidados intensivos,
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como resultado obtuvieron que el 17.8% presento bajo nivel de conocimiento y 51.1% fue
regular y en las practicas preventivas 24.4% reporto una mala practicay 46.7% regular, en la
correlacion hallaron un p< 0.05, concluyendo que existe relacion entre el nivel existente de
conocimiento y la practica para prevenir las ulceras por presion presentes entre las enfermeras

del Hospital Maria Auxiliadora de Lima.
2.2.  Bases tedricas

2.2.1. Conocimiento sobre lesiones por presion

2.2.1.1.Concepto de conocimiento

El autor Johan Hessen refiere que el conocimiento es “una determinacion del sujeto por
el objeto y sera verdadero si su contenido concuerda con el objeto mencionado” (23); por otro
lado, el conocimiento también se puede definir como aquellas ideas que se tiene en la mente
sobre un tema u objeto (24).

La persona experimenta o tiene la idea de conocimiento considerando la interaccion
con su entorno donde se desenvuelve, el mismo que utilizard segln la situacion lo demande
(25). Para Mario Bunge el conocimiento representan un grupo de ideas, enunciados o conceptos
que pueden ser comunicados de forma precisa, clara o también inexacta, el autor hace una
clasificacion y considera que existe el conocimiento vulgar y el cientifico, indicando que el
conocimiento vulgar hace alusion a aquellos saberes o representaciones que se va adquiriendo
en la vida diaria, el mismo que se expresa de manera sencilla; en cambio el conocimiento
cientifico se asociard con aspectos racionales, de tipo analitico y que pasa por un proceso de
experimentacion (26).

Definicion de conocimiento de lesiones por presion

Son aquellos conocimientos o saberes que posee el profesional de enfermeria acerca de
las lesiones por presion, considerando aspectos como su etiologia, medidas preventivas y

tratamiento, la cual pone de manifiesto cuando le corresponde valorar el estado de la piel del
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paciente, todo ello con el objetivo de evitar o prevenir que desarrolle las lesiones por presion
(27). Es importante acotar que desde la mirada de las distintas teorias de enfermeria el
conocimiento enfermero se asocia con la ciencia en enfermeria, el mismo que contribuye con
el profesional para hacer frente a eventos o situaciones en su praxis, dando resolucion efectiva
a los problemas que pudieran presentarse (28).

Resulta importante precisar que la praxis del profesional de enfermeria, es de relevancia
que este cuente con un cuerpo de conocimientos cientificos y técnicos que le permitan
desplegar acciones en los diversos procesos de atencion que realiza al paciente, tomando en
cuenta que la asistencia y el buen servicio que brinda es un indicador de la calidad de atencion,
el mismo que conlleva a minimizar el riesgo que el paciente lo desarrolle realizando la practica

preventiva correcta (29).

2.2.1.2.Dimensiones de los conocimientos de lesiones por presion

A. Generalidades de las Lesiones por presion

Se asocian con aquellas competencias conceptuales que debe tener el profesional de
enfermeria sobre las lesiones por presion, tales como la definicién de LPP, como se desarrolla,
etiopatogenia, factores que condicionan su aparicion como la edad y el estado del paciente,
presion, la humedad y sequedad de la piel; estado nutricional del paciente, el tiempo que se
encuentra hospitalizado y postrado; en las generalidades es imprescindible que al enfermera
conozca sobre la fisiopatologia, y los estadios de las ulceras, donde suelen localizarse y el
manejo de la escala de valoracion (30).

B. Prevencion de las Lesiones por presion

En este aspecto se hace necesario que el personal de enfermeria, tenga un dominio alto
sobre las medidas preventivas para evitar la aparicion de las lesiones por presion, por tanto
tomara en cuenta aspectos relacionados con la piel del paciente, el cual debe examinar y valorar

de manera frecuente, también es importante que conozca sobre los cambios de postura o la
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forma en que debe movilizar al paciente, utilizando recursos que faciliten y ayuden para
prevenir las ulceras por presion, como uso de cojines, colchones, taloneras, etc (31).

C. Tratamiento de las lesiones por presion

Al abordar el tema de tratamiento, es importante resaltar que en este aspecto la
enfermera debera tener los saberes sobre como curar o tratar las lesiones por presion, en caso
el paciente lo desarrolle, por ello ha de considerar valorar el estado general del paciente, el
tratamiento a aplicar tomando en cuenta el estadio o gravedad de la tlcera, conocer los tipo de
apositos, y también conocer como es el manejo sobre todo para disminuir el dolor, después de
una cirugia o cuando el paciente esta en sus tltimos momentos (32).

2.2.2. Practicas de enfermeria en el abordaje delas lesiones por presion
2.2.2.1.Definicion de practicas

La practica se define como “nexos de formas de decir y hacer que tienen cierta
dispersion espacial y temporal, que estan constituidas por diversos componentes, competencias
practicas, formas de sentido y recursos materiales, en sus distintas variantes” (33).

Por lo general se asocia la practica con una serie de actividades o acciones que para
realizarlas se basan en conocimientos previamente acerca de un tema o situacion particular, lo
que significa que la practica es parte del quehacer de la persona, de su rutina, las mismas que
lleva a cabo poniendo de manifiesto las emociones, los saberes, las motivaciones, la mente y

el cuerpo (34).

2.2.2.2.Definicion de Practicas de enfermeria para prevenir las lesiones por Presion

Vienen a ser todas las acciones o actividades que realizara el profesional de enfermeria
que se encuentran relacionadas con la atencion y cuidados a los pacientes para prevenir o dar
el correcto tratamiento a las lesiones por presion, cuyo objetivo principal es evitar o minimizar

los riesgos que perjudiquen o alteren la salud del paciente (35).
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De acuerdo con Tesfa y colaboradores (36) entre los factores que dificultan que el
personal de enfermeria realice la adecuada practica de prevencion de las ulceras por presion es
la sobrecarga de trabajo, la formacion y los conocimientos insuficientes, la falta de dispositivos

de apoyo y la calificacion de las enfermeras.

2.2.2.3.Dimensiones de las practicas de enfermeria en el abordaje de las lesiones por
presion

A. Higiene corporal

Representa una de las actividades que debera realizar la enfermera (0) de manera diaria,
la misma que guarda relacion con la limpieza e higiene de la piel evitando de esta manera que
aparezca las lesiones por presion, realizar el adecuado bafio asi como el secado disminuye el
riesgo de elementos patogenos, tales como bacterias; es fundamental también que la enfermera
identifique quienes son los pacientes que utilizan pafal, para que realice el cambio segln se
requiera, ya que dejar al paciente por horas con el mismo pafial generara reacciones en la piel
por la exposicion a la orina o los residuos fecales ya que estos contienen componentes que
dafan la piel y mucosas (37).

Por otro lado, en los pacientes que desarrollan lesiones por presion es necesario que la
enfermera(o) realice de manera rutinaria la curacion de las lesiones con cuidado y haciendo
uso de los recursos para mejorar el estado de la piel (38).

B. Integridad de la piel

La enfermera para salvaguardar la integridad de la piel del paciente debera utilizar y
aplicar como parte de la prevencion de las lesiones por presion cremas hidratantes a través de
masajes a las zonas mas vulnerables, ello va favorecer una circulacion sanguinea adecuaday
dotara la piel de nutrientes para su buen estado; también es primordial que se haga la valoracion

permanente sobre todo a los pacientes que tienen tiempo postrados ello con la finalidad de
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utilizar recursos como colchones neumaticos, estos mediante su sistema a base de agua y aire
permitira que la presion se distribuya de forma equilibrada de manera continua (39).

C. Hidratacion y nutricion

Un aspecto que tiene que tener presente la enfermera como parte de su rutina para
prevenir lesiones por presion representa el cuidado de la hidratacion y la correcta alimentacion
del paciente, en este sentido tendra que controlar la salida e ingreso del agua y electrolitos para
determinar el correcto balance hidrico del paciente, se asegurard en coordinacion con el
personal de nutricion que el paciente sea hidratado y alimentado a base de nutrientes que
favorezcan su recuperacion y buen estado sobre todo de su piel (40).

D. Movilizacion

Este aspecto es una practica muy importante para prevenir el desarrollo o aparicion de
las lesiones por presion, en este sentido la enfermera debera de manera continua en pacientes
con mayor riesgo de padecer estas lesiones procurar el cambio de postura frecuentemente,
también tiene que evitar arrastrar al paciente, mantener el cuerpo en una postura equilibrada

manteniendo la cabecera de la cama elevado como méximo 30 grados (41).

2.2.2.4.Teoria de enfermeria que se relacionan con la prevencion de las lesiones por

presion

Como teoria que fundamenta la prevencion de las lesiones por presion, se tiene la
postulada por Virginia Henderson cuya base es el cuidado humano, para la teorista la enfermera
es la responsable del cuidado del paciente, por tanto, para lograr dicho fin desplegaran todos
sus saberes cientificos y habilidades técnicas; su enfoque debe ser integral al momento de
brindar la atencion y el cuidado al paciente seglin las necesidades del mismo (42).

Por otro lado Henderson es clara al precisar que el saber o conocimiento que recibe y
tiene la enfermera deberd ser la idonea para desarrollar una buena praxis buscando que

contribuir a restablecer la salud del paciente, en este sentido la enfermera como gestora de los
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cuidados buscaré identificar el problema, por medio del diagnostico acertado llevandola a
elaborar la planificacion de los cuidados que realizara, su intervencion es fundamental para
prevenir cualquier riesgo que atente contra la salud y bienestar del paciente, por tanto buscara
en todo momento atender las necesidades basicas que presente su paciente (43).

Por lo indicado desde los alcances de la teoria referida es menester de la enfermera
asegurarse de contar con los conocimientos pertinentes y relevantes las mismas que se pondran
en evidencia al momento de realizar la practica para prevenir las lesiones por presion (44).
2.3. Hipotesis
2.3.1. Hipotesis general

Hi: Existe una relacion de manera significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion.

Ho: No existe una relacion de manera significativa entre el nivel de conocimiento y las
practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion.

2.3.2. Hipotesis especificas

Hi: Existe una relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension generalidades
y las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion.

Haz: Existe una relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension prevencion y
las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion.

Hs: Existe una relacion entre el nivel de conocimiento en su dimension tratamiento y
las practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por

presion.
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3. METODOLOGIA

3.1. Meétodo de la investigacion
El método empleado sera hipotético-deductivo, por medio de este método se podran
proponer supuestos que luego de ser confrontados empiricamente para ser verificadas o

refutadas generan deducciones (45).

3.2. Enfoque de la investigacion
Se utilizara el enfoque cuantitativo, ya que las variables establecidas seran analizadas
en su forma numérica haciendo uso de la estadistica para este fin, este enfoque también hace

referencia que el estudio seguira todo un proceso secuencial y sistematizada (46).

3.3. Tipo de investigacion

En el estudio se utilizard el tipo aplicada, ya que se pretendera reforzar los
conocimientos sobre los fendémenos propuestos, asi como dar aportes para la solucion de la
problematica planteada (47).
3.4. Diseiio de la investigacion

Para el desarrollo se hard bajo el disefio no experimental, el cual consiste en que el
investigador no manipula las variables, las analiza tal como las observa, por tanto, también sera
de corte transversal ya que los datos se recogeran en un tiempo determinado y por tltimo sera

de alcance correlacional, porque se buscard hallar la relacion de las variables (48).
3.5. Poblacion, muestra y muestreo

3.5.1. Poblacion

La poblacién se conceptualiza como el grupo o conglomerados de todas las personas,
elementos, casos, documentos, etc., que presentan caracteristicas similares sobre las cuales se
realizard el analisis respectivo (49), en el estudio la referida poblacion la conformaran todas las
enfermeras (0s) que son un total de 280 profesionales que laboran en el Servicio de Emergencia

Adulto de un Hospital de EsSalud de Lima.
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3.5.2. Muestra
Se define como aquel sub grupo o porcion de la poblacion (49); en la investigacion la

muestra estara conformada por 163 profesionales de enfermeria del Servicio de emergencia

Adulto de un Hospital de EsSalud de Lima.
3.5.3. Muestreo

Para el caso del muestreo, se hard uso del tipo probabilistico aleatorio simple, en este
tipo de técnica todos los participantes tienen la misma probabilidad de ser elegidos (49), para
ello se aplicard la siguiente formula:

B (p.q)Z* .N
"~ E2(N-1)+(p.q)Z2

Donde:

N=280

7%7(1.96)

p=0.5

q=0.5

E =0.05 6 5% margen de error

((0.5)(0.5))(1.96)%280
(0.05)2 (2280-1)+((0.5)(0.5))(1.96)2

n=

n =163

Asimismo, se tendra en consideracion los siguientes criterios:

Criterio de inclusion
e Licenciados en enfermeria que firmen el consentimiento de manera informado en
sefal de aceptar ser parte del estudio.

e Licenciados en enfermeria que al momento del estudio realicen labor asistencial en
el Servicio de Emergencia Adultos de un Hospital de EsSalud de Lima.

e Licenciados en enfermeria que cuenten con mas de 6 meses en el servicio.
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Criterio de exclusion

e Licenciados en enfermeria que no firmen el consentimiento informado.

e Licenciados en enfermeria que realicen labor administrativa en el Servicio de
Emergencia Adultos de un Hospital de EsSalud de Lima.

e Licenciados en enfermeria con menos de 6 meses en el servicio.



3.6. Variables y operacionalizacion

Tabla 1

Matriz de operacionalizacion
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Variable Definicion conceptual Definicion operacional Dimension Indicadores Escala de medicion Escala
valorativa
Son los saberes o Calcula el nivel existente DI: e Definicion. Ordinal Deficiente:
competencias cognitivas en base a los Generalidades de e Estadios de las lesiones 0-12
que tiene el personal de conocimientos que posee las lesiones por por presion
enfermeria en el abordaje el personal de enfermeria presion e Escalas de valoracion.
de las LPP, considerando acerca de las medidas que e Zonas de riesgo. Regular:
que el conocimiento en aplica para curar, tratar y 13-25
V1: enfermeria se encuentra prevenir LPP por medio
Conocimientos  vinculado de tres dimensiones.
en elabordaje a la  ciencia de Utilizando para este fin: o Estado de la piel Bueno
delas LPP enfermeria, el “El cuestionario sobre p3. e Movilizacion 26-37
conocimiento de’l nivel de conocimientos Pprevencién de las e Apoyo psicolégico
profesional comprendera de la enfermera en la |egiones por e Medios

ese cumulo de saberes
que le ayudaran a resolver
problematicas o eventos
de su praxis como
profesional  enfermero
(28).

prevencion de lceras por
presion.”

presion

D3:
Tratamiento de
las lesiones por
presion

complementarios para
disminuir la presion.

Limpieza
Curacion
Debridacion

Uso de insumos y
material.
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V2.
Practicas en el
abordaje de las

LPP

Son las actividades
que lleva a cabo el
personal de
enfermeria como
parte de funciones
laborales que se
relacionan con el
cuidado y atencion
que proporciona a sus
pacientes, con el fin
de poder tratar LPP,
logrando asi evitar
que se  generen
situaciones que dafien
su salud o la
compliquen (35).

Valora como el
personal de
enfermeria lleva a
cabo sus practicas
en cuanto a la
aplicacion de
medidas para tratar
y curar las LPP en

pacientes
hospitalizados  en
emergencias,
mediante cuatro
dimensiones, en un
instrumento que
corresponde a “una
guia de
observacion."

D1:
Higiene corporal

D2:
Integridad de la piel

D3:
Hidratacion y nutricion

D4:
Movilizacién

Baiio e higiene y secado
Limpieza de las lesiones por
presion

Retiro de tejido necrotico
Utiliza antisépticos en higiene
de las LPP

Utiliza parches hidrocoloides
para cubrir las LPP.

Ordinal

Cambios posturales

Uso de colchones neumaticos y
otros accesorios.

Emplea cremas hidratantes en
zonas prominentes.

Emplea masajes.

Examina el tendido de manera
correcto y cambio de ropa de
cama.

Balance hidrico
Administracion de liquidos y
electrolitos

Dieta hiperproteica

Valora el riesgo gastrico.

Cambios posturales frecuente
Ejercicios pasivos

Uso de almohadillas

Mecanica corporal para
movilizar pacientes.

Motiva a movimientos pasivos.

Practicas
Inadecuadas
25-41

Practicas
regulares
42-58

Practicas
adecuadas
59-75
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Se aplicara la encuesta ya que permite “conocer las opiniones y valoraciones sobre
determinados asuntos que poseen los sujetos” (50), y la observacion que ayudara a percibir de
manera directa el objeto de investigacion y con ello se analizardn las situaciones sobre el
contexto estudiado (50).

3.7.2. Descripcion de instrumentos
Instrumento 1:

Se hard uso del cuestionario sobre nivel de conocimiento de la enfermera en la
prevencion de las lesiones por presion, el cual es de la autoria de los investigadores Pari et al.
(22), del afio 2021, este instrumento estd compuesto de 37 enunciados, agrupados en tres
dimensiones: Generalidades de las LPP, Prevencion de las LPP y tratamientos de las LPP, sus
respuestas es verdadero o falso, tipo ordinal, donde el primero vale 1 y el segundo 0; asi
también presenta tres niveles de acuerdo a la baremacion realizada: Conocimientos deficientes
(0 -12); regular (13- 25) y bueno (26 -37).

Cabe mencionar, que esta version es inicial y la mas reconocida del instrumento, por lo
que no existe versiones posteriores que estén oficialmente publicadas o validadas por los
presentes autores u otros autores en fuentes cientificas de manera indexadas, por ende, se
considera vigente y adecuado para su satisfactoria aplicacion en el presente estudio
investigativo.

Instrumento 2:

En cuanto a la practica de enfermeria para prevenir LPP, se utilizard una guia de

observacion que comprende 25 items que se agrupan de cuatro dimensiones: Higiene corporal,

integridad de la piel, hidratacion y nutricion, movilizacion, con tres alternativas de respuesta,



22

que van del 1 al 3, que corresponde a nunca, a veces y siempre, presentando tres niveles que;
Practicas inadecuadas (25-41), practicas regulares (42-58) y practicas adecuadas (59-75), el
instrumento pertenece al investigador Pozo (19) y fue aplicado entre enfermeras Peruanas en
el 2022.

Cabe mencionar, que esta version es inicial y la mas reconocida del instrumento, por lo
que no existe indicios en el contenido ni en la entructura del instrumento que haya sido
modificado o quizas reautorizado por otro tipo de investigador, por lo que no se mencionan
coautores ni adaptaciones posteriores, por ende, se considera vigente y adecuado para su
satisfactoria aplicacion en el presente estudio investigativo.

3.7.3. Validacion

Se define como validez a la “relacion que existe entre lo que se mide y aquello que
realmente se quiere medir” (51); este es un requisito de rigor que debe tener todo instrumento
antes de ser aplicado, para el caso de los instrumentos que se utilizaran en el estudio, el primero
cuenta con la validez de contenido el mismo que fue realizado por sus autores a través del juicio
de tres expertos, los cuales indicaron que contaba con la adecuacion pertinente para ser aplicado
(22). El segundo instrumento Guia de observacion, también fue validado por su autor, por
validez de contenido, es decir fue valorado por cinco expertos en el tema, quienes indicaron

que era valido y que podria ser aplicado (19).

3.7.4. Confiabilidad

Este proceso, también forma parte del segundo requisito de rigor con el cual tiene que
contar todo instrumento antes de ser aplicado, y se define como “el grado de congruencia con
el cual un instrumento, mide la variable” (51); para fines de los instrumentos los dos, fueron
sometidos a la prueba de confiabilidad, el cuestionario para valorar el nivel de conocimiento

de LPP, fue realizado por el KR-20 y obtuvo un indice de 0,934 (22), el segundo la guia de
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observacion la fiabilidad se hizo por medio del Alfa de Cronbach, obteniendo como indice
0.861(19), para el caso de los dos instrumentos sus indices dan cuentan que contienen alta

confiabilidad y por ello pueden ser aplicados a la muestra seleccionada.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Se realizara como primer paso, solicitar las autorizaciones pertinentes en el hospital
EsSalud de Lima, obtenido el permiso se concertara una reunion con la jefatura de enfermeria
correspondiente a fin de coordinar los horarios y momentos en que se podrd aplicar los
instrumentos a los profesionales que acepten participar, luego de ello se reunird por grupos a
las enfermeras seguin su horario de trabajo, para explicarles los alcances del estudio e invitarlos
a ser parte de este, al personal que decida aceptar se le entregara el consentimiento informado
para que lo firme y luego se le entregara el cuestionario, el cual serd aplicado mediante Google
Forms para facilitar el registro digital de la informacion, después se haran las coordinaciones
correspondientes para poder in situ observar y valorar mediante la guia de observacion las
practicas de enfermeria en relacion a la prevencion de LPP.

Una vez concluida la fase de recoleccion de datos, se procedera a ordenarla,
cuantificarla en Excel, para después traspasar los mismos al programa estadistico SPSS v 27,
donde se realizara todo el procesamiento, y obtener los resultados a nivel descriptivo como
inferencial.

En este ultimo punto, se precisara de someter los datos al analisis de normalidad
mediante la prueba de Kolmogorov-Smirnov, y segun su resultado se podra establecer con qué
coeficiente de correlacion se realizardn las pruebas de hipotesis; al tratarse de una prueba no
paramétrica se aplicara el coeficiente Rho de Spearman para determinar la relacion entre las

variables, finalmente todo este analisis sera expuesto en tablas o graficos con su interpretacion..



24

3.9. Aspectos éticos

La investigacion para su desarrollo y aplicacion, tomara en consideracion los principios
éticos, y el codigo de ética de la universidad para las investigaciones, acerca de los principios
se aplicaran los siguientes:

Autonomia: Se daré plena libertad a los profesionales enfermeros para decidir o no ser
parte del estudio, asimismo podran tener la opcion de retirarse si lo estiman conveniente, lo
que no conducira a una penalidad o sancion.

Beneficencia: Con los resultados obtenidos se pretenderd contribuir con aportes o
recomendaciones que contribuyan al beneficio de todo el profesional de enfermeria
participante, primero dandoles a conocer el nivel de conocimiento que tienen sobre LPP y luego
como se encuentra su practica, y como se asocian ambos, con el fin de realizar acciones que
ayuden a mejorar su calidad de cuidado en pacientes con LPP.

Justicia: El grupo de enfermeras que opten por ser parte del estudio, tendran un trato
empatico, amigable, de respeto y sin algin comportamiento discriminatorio por parte del
equipo investigador.

No maleficencia: La investigacion buscard ante todo ser de beneficio, y no tiene la
intencidn de causar algln tipo de dafio que atente contra la integridad de los participantes, de
ahi que toda la informacion que plasmen o brinden serd manejada con la confidencialidad

pertinente.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

Tabla 2

Cronograma de actividades
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ACTIVIDAD

2025

JUL

AGO

SEPT

OCT

Identificacion del problema

Busqueda de recursos informativas
Redaccion del planteamiento del problema
y objetivos

Desarrollo de la justificacion y delimitacion
del estudio

Elaboracion del marco teérico
Metodologia, identificacion de la
poblacion, muestra, muestreo

Variables y operacionalizacion
Descripcion de tecnicas e instrumentos
Elaboracion y analisis de la informacion
Consideraciones éticas

Factores administrativos

Anexos

Aceptacion del proyecto

Taller de sustentacion

Levantamiento de observaciones

Defensa final

=

<

<

XX X X




4.2.  Presupuesto
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Tabla 3
Presupuesto
MATERIALES 2025
JUL AGO SET OCT TOTAL
S/.
Servicios
Internet S/ 80.00 S/ 80.00 S/ 80.00 S/ 80.00 S/ 320.00
Luz S/ 50.00 S/ 50.00 S/ 5000 S/ 50.00 S/ 200.00
Subtotal S/ 520.00
Recursos Humanos
Estadistico S/ - S/ - S/ 800.00 S/ - S/ 800.00
Asesor S/ - S/ 600.00 S/ - S/ 600.00 $S/1,200.00
Subtotal S/2,000.00
Recursos materiales y equipos
Material de oficina S/ 40.00 S/ 40.00 S/ 40.00 S/ 40.00 S/ 160.00
Material de impresion S/ 50.00 S/ 30.00 S/ 3000 S/ 50.00 S/ 160.00
Subtotal S/ 320.00
Alimentacion y transporte
Movilidad S/ 80.00 S/ 60.00 S/ 6000 S/ 80.00 S/ 280.00
Refrigerio S/ 5000 S/ 50.00 S/ 5000 S/ 70.00 S/ 220.00
Subtotal S/ 500.00
Imprevistos
Imprevistos S/ 200.00 S/ 200.00 S/ 200.00 S/ 200.00 S/ 800.00
Subtotal S/ 800.00
TOTAL S/ 4,140.00
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Titulo: Tabla de matriz de consistencia “Conocimientos y practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones
por presion en un Hospital de EsSalud Lima-2025

Formulacion del problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Metodologia

Problema General

(Cual es la relacion entre el
nivel conocimiento y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las lesiones
por presion de un Hospital de
EsSalud Lima-2025?

Objetivo General

Determinar la relacion entre
el nivel conocimiento y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las lesiones
por presion.

Hipotesis General

Hu: Existe relacion
significativa entre el nivel
de conocimiento y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las
lesiones por presion.

Ho: No existe relacion
significativa entre el nivel
de conocimiento y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las
lesiones por presion.

Variable 1
Conocimientos en el
abordaje de las LPP

Dimensiones:

D1: Generalidades de
las lesiones por
presion.

D2: Prevencion de las
lesiones por
presion.

D3: Tratamiento de las
lesiones por
presion.

Tipo de Investigacion:
Aplicada

Método y Diseiio de la
investigacion:
Hipotético -deductivo, no
experimental

Nivel de la investigacion:
Correlacional

Poblacion:
280 enfermeras que laboran
en el Servicio de
Emergencia Adultos de un
Hospital de EsSalud - Lima.
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Problema Especificos
(Cuadl es la relacion que existe
entre el nivel conocimiento
en su dimension
generalidades y las practicas
de las enfermeras del Servicio
de Emergencia en el abordaje
de las lesiones por presion?

(Cual es la relacion que existe
entre el nivel conocimiento
en su dimension prevencion y
las  practicas de las
enfermeras del Servicio de
Emergencia en el abordaje de
las lesiones por presion?

(Cual es la relacion que existe
entre el nivel conocimiento
en su dimension tratamiento y
las  practicas de las
enfermeras del Servicio de
Emergencia en el abordaje de
las lesiones por presion?

Objetivos Especificos
Identificar la relaciéon que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension generalidades y
las  practicas de las
enfermeras del Servicio de
Emergencia en el abordaje
de las lesiones por presion.

Identificar la relaciébn que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension prevencion y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las lesiones
por presion.

Identificar la relacién que
existe entre el nivel de
conocimiento en su
dimension tratamiento y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de Emergencia
en el abordaje de las lesiones
por presion.

Hipotesis Especificos
Existe relacion entre el
nivel de conocimiento en
su dimension
generalidades y las
practicas de las enfermeras
del Servicio de
Emergencia en el abordaje
de las lesiones por presion.

Existe relacion entre el
nivel de conocimiento en
su dimension prevencion y
las  practicas de las
enfermeras del Servicio de
Emergencia en el abordaje
de las lesiones por presion.

Existe relacion entre el
nivel de conocimiento en
su dimension tratamiento y
las practicas de las
enfermeras del Servicio de
Emergencia en el abordaje
de las lesiones por presion.

Variable 2
Practicas en el abordaje
de las LPP

Dimensiones:

D1: Higiene corporal

D2: Integridad de la piel

D3: Hidratacion y
nutricion

D4: Movilizacién

Muestra:
163 enfermeras que laboran
en el Servicio de
Emergencia Adultos de un
Hospital de EsSalud - Lima.

Técnica:
Encuesta y observacion

Instrumentos:
Cuestionario y guia de
observacion
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Anexo 2: Instrumentos de reoleccion de datos — Cuestionario

CUESTIONARIO SOBRE NIVEL DE CONOCIMIENTOS DE LA
ENFERMERA EN LA PREVENCION DE LAS LESIONES POR PRESION

INSTRUCCIONES: El presente cuestionario que se da a continuacién tiene por objetivo
recolectar informacién, con el fin de evaluar el nivel de conocimiento en el abordaje de las
lesiones por presion. Solicitamos su participacion y agradecemos gentilmente su tiempo y
colaboracion, asegurandose que la informacion que ustedes nos brinden sea bajo criterio

andénimo.

DATOS INFORMATIVOS GENERALES

1. Servicio donde labora: 2. Edad: 3. Sexo
4. Condicion laboral: a) Nombrada  b) Contratada 5. Tiempo de servicio:
6. Especialidad: a) Si b) No Especifique:

Marque la respuesta que considere la mas acertada de acuerdo al conocimiento que tiene de

LPP

N° item V|F
Dimension 1: Generalidades de las lesiones por presion:

El estadio I de la lesion por presion se caracteriza por la presencia de eritema
cutaneo que no palidece a la palpacion en personas con piel blanca

Los factores de riesgo para desarrollar lesion por presion son: Inmovilidad,
2 | incontinencia urinaria/ fecal, déficit nutricional, cizallamiento y estado de
conciencia alterado

Todos los individuos hospitalizados en riesgo de lesion por presion deberian

tener una inspeccion sistematica de la piel al menos una vez al dia.

4 El agua caliente y el jabon pueden secar la piel e incrementar el riesgo de lesion
por presion.

5 Es importante masajear las prominencias O0seas para prevenir las lesiones por
presion.

6 La lesion por presion en estadio 11 es definida como pérdida parcial del grosor

de la piel, lo cual afecta la dermis y epidermis.

Existen escalas validadas para medir el riesgo de lesion por presion, de las
7 | cuales las mas recomendadas por su prediccion son las escalas Norton, Braden
y Crishton.

Dimension 2: Tratamiento de las lesiones por presion:

Apobsitos transparentes, cremas y ap6sitos hidrocoloides no protegen contra los
efectos de la friccion
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La lesion por presion en estadio IV se observa como destruccidon extensa,

9 | necrosis de tejidos, lesion de musculos, tendones, hueso con o sin pérdida total
del grosor de la piel

10 Una aflecuadg ingesta de proteinas y calorias debe mantenerse durante la
estancia hospitalaria

1 Los pagientes postrados debgrian ser reposicionados cada 2' horas o menos,
dependiendo de las caracteristicas fiscas de cada una de las lesiones por presion

12 Un horario de cambios de posigién c'leberia estar cglocado en la cabecera de los
pacientes de alto riesgo de sufrir lesiones por presion.

13 El uso de lag supejrﬁchies como colchpnes gnti escaras o taloneras alivian por si
solos la presion ejercida en las prominencias Oseas.

14 Los ‘crojines en forma de dona ayudan a prevenir la aparicién de lesiones por
presion.

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

16 La f:abecera de la cama deberia mantenerse en el menor angulo de elevacion
posible (preferentemente no mayor a un angulo de 30°).

17 Una.m§dida para dismiguir el riesgo de llesiones por presion seria el manejo de
la friccion y el cizallamiento con el tendido de cama.
Para limpiar la lesion por presion se irriga utilizando suero fisiologico al 0.9%

18 | con una jeringa de 20ml y aguja de 0.9 x 25mm que ofrece una presion
suficiente para eliminar bacterias, escaras y otros riesgos.

19 La presencia d.e tejido nectético obstaguliza la cicatrizaci(')q y la Valqraciéq del
lecho de la lesion por presion, lo cual incrementa la probabilidad de infeccion.

20 La lesion por presion en estadio II afecta la totalidz}d de la dermis y el tejido
subcutaneo, lo cual puede afectar mas alla de la fascia muscular.
Dimension 3: Prevencion de las lesiones por presion:

21 | La epidermis debe mantenerse limpia y seca.

2 El talon es una zona de‘ alto riesgo para osteomielitis debido a la cercania del
hueso calcaneo con la piel.

73 Un. ambiente b'ajo de humedad puede predisponer a una persona padecer una
lesion por presion.

24 El tejido esfacelado es amarillento o de apariencia cremosa — necrotica en una
LPP.

75 La formac%(')n de una costra necroética es buena sefial en el proceso de curacion
de una herida.

26 | Las prominencias 6seas no deberian tener contacto directo unas con otras.

27 Una persona que pres.ent'a r{esgo de lesi9nes por presion dgberia ser posicionada
en una superficie redistribuidor de presiones (colchon antiescaras).

73 El uso de colchgpes 'redistribuidor‘es de presion es una herramienta que
reemplaza la movilizacion en los pacientes encamados.

29 | La piel macerada con la humedad se ulcera mas facilmente.

30 | Las lesiones por presion son heridas estériles.
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La limpieza de la herida en la curacion de lesiones por presion se hace con

31 | jabdn, agua oxigenada o yodo povidona para disminuir la carga bacteriana y la
posible infeccion.

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

33 El apf')sito de plata es el ideal para el manejo de la curacion de las lesiones por
presion.

34 Un alto puntaje en las escalas de Braden o Norton esta asociado con un
incremento en el riesgo de desarrollar lesiones por presion.
Los signos de alerta que traducen infeccion y estdn relacionados con el

35 | empeoramiento de una LPP son: aumento de exudado, edema en borde de la
lesion, ausencia de tejido de granulacion y exudado purulento.

36 Todas las lesiones por presion estan colonizadas por bacterias, lo que implica
una infeccidn bacteriana.

37 Existen distintos tipos de debridacion entre los que destacan: Quirtrgica,

autolitica y enzimatica
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GUIA DE OBSERVACION PARA VALORAR LA PRACTICA DE ENFERMERIA

EN PACIENTES CON LESIONES POR PRESION

de ropa de cama.

N° item Nunca Siempre
veces

Dimension 1: Higiene corporal

| Realiza un bafio e higiene corporal meticulosa en
pacientes con lesiones por presion

) Realiza el secado de toda el area del cuerpo humano
incluida la zona donde se forman pliegues

3 Participa en el cambio de panales a los pacientes que estan
bajo su cuidado

4 Realiza una limpieza de las lesiones por presion con
abundante suero fisiologico o estéril.

5 Elimina y retira los tejidos necréticos mediante tijeras o
bisturi durante la curacion

6 Utiliza los antisépticos como la clorhexidina en la higiene
del paciente con lesiones por Presion

7 Utiliza los parches hidrocoloides para cubrir las lesiones
por presion

2 Elige, el tipo de aposito segin el estado de la lesion por
presion
Dimension 2: Integridad de la piel

9 Realiza cambios posturales a los pacientes que se
encuentra postrado en cama

10 Utiliza flotadores (tipo rosco) en la zona del coxis en el
paciente que se encuentra postrado en cama.
Promueve el uso de colchones neumaticos disponibles y

1 otros accesorios zonas del cuerpo “salientes” (huesos),
como talones, codos, caderas en las personas que se
encuentran postradas en cama
Aplica cremas hidratantes en zonas prominente como

12 | como talones, codos, caderas en las personas que se
encuentran postradas en cama

13 Aplica masajes en zonas enrojecidas de los pacientes
postrados en cama

14 Supervisa al personal técnico el tendido correcto y cambio

Dimension 3: Hidratacion y nutricion
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Realiza el balance hidrico que consigna los ingresos y

15 | egresos de los liquidos en los pacientes con ulcera por
presion.
Promueve la administracion de los liquidos con los

16 | electrolitos necesarios para la hidratacion de pacientes con
lesiones por presion

17 Supervisa la administracion de las dietas completa
hiperproteica prescrita en el horario y porciones

18 Educa las propiedades e importancia de los alimentos y
bebidas al paciente con lesiones por presion

19 Valora el residuo géstrico y la tolerancia de alimentos en
los pacientes postrados en cama, la mucosa oral huimeda
Dimension 4: Movilizacion

20 Considera la capacidad funcional del paciente con
lesiones por presion

)1 Realiza los cambios posturales con frecuencia a los
pacientes postrados en cama

) Promueve los ejercicios pasivos en los miembros
superiores e inferiores de los pacientes postrados en cama

7 Utiliza rodetes o almohadillas para evitar la presencia de
zonas de presion en pacientes postrados en cama

24 Utiliza la mecanica corporal para movilizar el paciente
con lesiones por presion.

75 Motiva la movilizaciébn pasiva en su cama evitando

fricciones
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador: Denisse Marilu Espinoza Morén
Titulo: “Conocimientos y practicas de las enfermeras del servicio emergencia en el abordaje

de las lesiones por presion en un Hospital EsSalud - Lima-2025

Proposito del estudio
Lo invitamos a participar en el estudio desarrollado por una investigadora de la Universidad
Privada Norbert Wiener.
El proposito de este estudio es Determinar la relacion entre el nivel conocimiento y las
practicas de las enfermeras del Servicio de Emergencia en el abordaje de las lesiones por
presion.
Procedimientos:
Si usted decide participar en este estudio, se le realizard lo siguiente:
1- Se le explicara en que consiste el estudio
2- De aceptar ser parte firmara el consentimiento informado
3- Se le indicara de qué manera llenar los cuestionarios
La encuesta puede demorar unos 30 minutos.
Riesgos
Su participacion en el estudio no conlleva a ningtin tipo de riesgo fisico o emocional.

Beneficios
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Usted se beneficiard porque gracias a su participacion se podra conocer como se relacionan los
conocimientos y las practicas en el abordaje de las lesiones por presion

Usted no debera pagar nada por la participacion. Tampoco recibird ninglin incentivo economico
ni medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad Nosotros guardaremos la informacion con c6digos y no con nombres. Si los
resultados de este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita su
identificacion. Sus archivos no seran mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del participante

Si usted se siente incomodo durante el llenado de los cuestionarios, podra retirarse de este en
cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna
inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con
Denisse Espinoza Moron al teléfono 962587514 o al comité que valido el presente estudio
Comité de Etica para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener al E-mail: comité.
ética@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si
participo en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya
aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada

de este consentimiento.

Participante Investigador
Nombres y Apellidos. ....oovieiiiiiiiiiininnne... Nombres y Apellidos: Denisse ESpiHOZﬂ Morén
DNL....covvuuennnne. DNI: 40615912
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zﬂ turnitin Pagina 2 de 62 - Descripcién general de integridad

15% Similitud general

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:521053578

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para ca...

Filtrado desde el informe

» Bibliografia
» Texto citado
» Texto mencionado

» Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Exclusiones

* N.° de coincidencia excluida

Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
4%  ME Publicaciones

13% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

zl'j ‘turn|t|n Pagina 2 de 62 - Descripcidn general de integridad

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencién y la revise.

Identificador de la entrega trn:oid:::14912:521053578
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Fuentes principales

13% @ Fuentes de Internet
4%  ME Publicaciones

13% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostraran.

o Internet

repositorio.uwiener.edu.pe

° Internet

repositorio.autonomadeica.edu.pe

Trabajos

entregados
uwiener on 2024-08-14

Trabajos

entregados
uwiener on 2023-10-08

Trabajos

entregados
uwiener on 2023-10-05

° Internet

hdl.handle.net

Trabajos

entregados
Submitted on 1686699284831

Trabajos

entregados
uwiener on 2024-10-05

Trabajos

entregados
Universidad Wiener on 2023-12-06

Trabajos

entregados
uwiener on 2023-04-14

Trabajos

entregados
uwiener on 2024-06-27

zr'j ‘turn|t|n Pagina 3 de 62 - Descripcion general de integridad

4%
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<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%
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https://repositorio.uwiener.edu.pe/server/api/core/bitstreams/2b71634d-dadb-4c29-9ba1-53fe652b0163/content
http://repositorio.autonomadeica.edu.pe/bitstream/autonomadeica/1364/1/Jhonny%20Pariona%20Fern%c3%a1ndez.pdf
http://hdl.handle.net/20.500.14067/8259
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