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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo determinar la relacion entre cuidado de
enfermeria y prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023;
relacion que se puede hacer manifiesta en los pacientes durante su estancia
hospitalaria. Metodologia: El estudio es de enfoque descriptivo no experimental,
cuantitativo, relacional. Muestra: la muestra concluyo en 40 enfermeras del
servicio de emergencia. Para la recopilacion de datos se aplico la observacion y
una lista de cotejo que estuvo conformado por 15 preguntas para cuidado de
enfermeria y 15 preguntas para prevencion de infecciones por catéter venoso
central. Resultados: en cuanto al cuidado de enfermeria se obtuvo que el 82.5%
(33) realiza de manera regular el cuidado de enfermeria del catéter venoso
central y el otro 17.5% (7) del personal de enfermeria que realiza cuidado de
enfermeria seria considerado como malo. Con relacion a la prevencion de
infecciones por catéter venoso central, el 45% (18) es considerado malo, el 35
% (14) es bueno, mientras que el 20 % (8) es regular. Se determiné mediante la
prueba Rho de Spearman con un valor de 0.474 que existe una relacion
significativa entre cuidado de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter
venoso central, con una significancia de 0,002. Conclusién: Existe relacién
directa moderada entre las variables cuidado de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de emergencia
del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023.

Palabras claves: cuidado de enfermeria, prevencion de infecciones, catéter
venoso central.



ABSTRACT

The objective of this study was to determine the relationship between nursing
care and prevention of central venous catheter infections in patients in the
emergency service of the Cayetano Heredia National Hospital, 2023; relationship
that can become manifest in patients during their hospital stay. Methodology:
The study has a non-experimental, quantitative, relational descriptive approach.
Sample: the sample consisted of 40 emergency service nurses. For data
collection, observation and a checklist were applied that consisted of 15
questions for nursing care and 15 questions for prevention of central venous
catheter infections. Results: Regarding nursing care, it was found that 82.5%
(33) regularly perform central venous catheter nursing care and the other 17.5%
(7) of the nursing staff who perform nursing care would be considered as bad
Regarding the prevention of central venous catheter infections, 45% (18) is
considered bad, 35% (14) is good, while 20% (8) is fair. It was determined using
Spearman's Rho test with a value of 0.474 that there is a significant relationship
between nursing care and prevention of central venous catheter infections, with
a significance of 0.002. Conclusion: There is a moderate direct relationship
between the nursing care variables and prevention of central venous catheter
infections in patients of the emergency service of the Cayetano Heredia National
Hospital, 2023.

Keywords: nursing care, infection prevention, central venous catheter.



INTRODUCCION

Las unidades de emergencias, hoy en dia son servicios hospitalarios de alta
complejidad que nos brindan una atencion de salud especializada para pacientes
en situaciones criticas, donde el personal de salud y en especial los enfermeros
deberan brindar el cuidado adecuado y oportuno, cumpliendo los protocolos y
normas hospitalarias instituidas como parte del sistema de servicio de salud
hacia el paciente, donde en la mayoria de casos estos pacientes se encuentran
portando el catéter venoso central.

El catéter venoso central es un acceso rapido y seguro al torrente sanguineo; asi
como es un acceso rapido al torrente sanguineo, también es muy probable que
puedan existir infecciones. El riesgo de infeccion depende de muchos factores,
como medidas de bioseguridad, tiempo de permanencia del catéter en el
paciente, cuidado aséptico dado por la enfermera, nUmero de limenes y material
de fabricacion del catéter, entre otros. Los riesgos seran minimos si se
consideran las medidas de bioseguridad vigentes, si se respetan las indicaciones
y contraindicaciones. El procedimiento debe realizarse siempre en perfectas
condiciones de asepsia (2). La enfermera es la encargada de intervenir cuando
un paciente porta un catéter venoso central. Siguiendo los protocolos y
cuidados, teniendo material disponible a la mano, insumos adecuados; la
probabilidad de infeccion seria muy poca; pero esto también dependera de
cuan abastecido pueda estar el hospital para brindar el material necesario para
gue la enfermera pueda cumplir con dicho propésito.

Por lo cual estas complicaciones se consideran que son las destacadas por s
impacto en la morbimortalidad y por los costes asociados, la mortalidad se
atribuye que oscilan entre un 20-35%, con prolongacion de hospitalizacion
(media de 7 dias) y por consiguiente incremento del costo. Los tipos de
infecciones asociadas al catéter han sido establecidos por el Centre For Disease
Control (CDC) donde las consideran locales, sistémicaso de complicaciones
graves como: endocarditis, meningitis, osteomielitis o shock séptico. Ademas,
esta considerada que la colonizacién del catéter, infeccion orificio de salida o
bacteriemia asociada a la nutricién parenteral, son las mas comunes. (3)

El presente trabajo de investigacion titulado “Cuidado de enfermeria y prevencién
de infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023” Tiene por finalidad
determinar la relacién entre cuidado de enfermeria y la prevencion de infecciones
por catéter venoso central en pacientes del servicio de emergencia

Esta tesis consta de diez rubros; I: Planteamiento del problema, que incluye la
descripcion del problema, formulacion del problema, objetivos, justificacion y
delimitantes de la investigacion. Il: Antecedentes, bases teéricas, marco
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conceptual y definicion de términos, Ill: Hipodtesis, operacionalizacion de
variables, IV: Metodologia; V: Resultados descriptivos, inferenciales y otro tipo
de resultados estadisticos. VI: Discusion de resultados, VII: Conclusiones, VIII:
Recomendaciones, IX: Referencias bibliograficas y X: Anexos.



1.1

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Descripcién de larealidad problematica

Las infecciones que suceden en el torrente sanguineo referidos al uso del
catéter venoso central forman parte de las infecciones asociadas a la
atencion sanitaria segun lo reconoce la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) desde hace un promedio de 20 afos (4). Esta realidad representa
un problema de salud publica ya que producen morbimortalidad y con
indicadores frecuentes de su afectacion en los pacientes, haciendo que
se extienda su estancia en los centros de salud, consecuentemente una
lenta recuperacion, incluso el deceso y de otro lado la sobrecarga al
sistemay al personal de los servicios de salud (5).

En la realidad peruana, se han presentado informes en donde se puede
observar que varios de los pacientes ingresados a ser hospitalizados y
gue necesitan de la colocacion de un catéter venoso central, con el tiempo
desarrollan algun tipo de infeccion como consecuencia de la manipulacién
de este mismo por parte del personal de salud.

Todo lo narrado de la realidad contextual, permite que se entienda que en
el Hospital Nacional Cayetano Heredia la situacion no es diferente; la
enfermera es quien maneja los catéteres, asi como del mantenimiento y
cuidado de la funcionalidad, por ello se ha observado que la mayor parte
por cosas de exceso de trabajo o por falta de conocimientos se ha dejado
mas de 5 dias sin curacion, se encontrg varios catéteres con el apdsito
despegado y humedo, los circuitos cerrados se encuentran abiertos, en el
suelo y en algunas ocasiones el personal de enfermeria no realiza asepsia
al ministrar medicamentos, se ha observado también que el personal de
enfermeria no cumple con la higiene de manos al momentos de realiza la
desconexion del acceso venoso central cuando van a realizar el bafio del
paciente, o el paciente necesita bajar a un servicio para un estudios, no
se explica ni menciona al paciente el procedimiento a realizar, se observa
rapidez en la asepsia pero con rudeza, se ha obviado muchas veces el
lavado de manos por solo un calzado de guantes, uso inadecuado de
algunos materiales para la curacion del catéter venoso central, en muchas
ocasiones no se observo la proteccion del catéter al momento del aseo
del paciente, ni al momento de dar alimentos, muchos paciente refieren
incomodidad pero la enfermera hace caso omiso, no se observa un
cuidado adecuado al momento del confort y movilizacion del paciente.

Si no se realiza este seguimiento el paciente tiene mayor riesgo de
infeccidn por no estar protegido adecuadamente y esto sucede a menudo.
Falta mucho esa ética para trabajar, la empatia con los pacientes y falta



mucho la capacitacion de saber la importancia de un catéter venoso
central, el conocimiento de la norma los lineamientos de cémo cuidar un
catéter venoso central.

Ante esto se propone como problemas lo siguiente:

1.2. Formulacion del problema

1.2.1.

1.2.2.

Problema general

¢ Cuél es la relacion entre cuidado de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023?

Problemas especificos

¢Qué relacion existe entre cuidado ético de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023?

¢Qué relacion existe entre cuidado técnico de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023?

¢, Qué relacién existe entre cuidado interpersonal de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023?

¢, Qué relacion existe entre cuidado de percepcion de enfermeria
y prevencion de infecciones por catéter venoso central en
pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 20237

1.3. Objetivos de la investigacién

1.3.1.

Objetivo general

Determinar la relacion entre cuidado de enfermeria y prevencion
de infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio
de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023.
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1.4.

1.3.2. Objetivos especificos

- Establecer la relacion entre cuidado ético de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023.

- Establecer la relacion entre cuidado técnico de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023.

- Establecer la relacion entre cuidado interpersonal de enfermeria
y prevencion de infecciones por catéter venoso central en
pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023.

- Establecer la relacién entre cuidado de percepcion de enfermeria
y prevencion de infecciones por catéter venoso central en
pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023.

Justificacion

La presente investigacion basé su importancia en el reconocimiento de la
relacion que existe entre cuidado de enfermeria y la prevencion de
infecciones que se puedan hacer manifiestas en el tratamiento de los
pacientes durante su estancia hospitalaria.

El profesional de enfermeria es encargado del manejo de los catéteres
venosos centrales, por tal razén debe tener conocimiento cientifico,
compromiso y deseos de brindar cuidados con calidad a pacientes que
porten estos dispositivos; de ahi, la importancia de mantener las vias
centrales asépticas, libres de infecciones asociadas.

La investigacion de esta problematica se realiz6 para conocer por qué hay
un aumento de infecciones asociadas al catéter venoso central, ya que
generan una estancia hospitalaria prolongada, aumento de la resistencia
de microorganismos a los antimicrobianos. Esto permitio identificar que
existe una carencia de informacion del personal de enfermeria,
desviaciones de la fijacion, curacion, materiales de uso y circuito cerrado.

En este trabajo de investigacion se demostré que grado de relacién hay
entre las variables de estudio y como su crecimiento positivo es
proporcional es decir que mejorando el cuidado de enfermeria podria
mejorar la prevencion de infecciones.

Finalmente, desde el enfoque metodoldgico el estudio servira como base

11



1.5.

de datos y consulta estadistica para posteriores investigaciones, en los
gue se pretenda analizar variables similares en la realidad peruana.

Delimitantes de la investigacion

1.5.1. Tedrica

1.5.2.

1.5.3.

La presente investigacion se delimitara a estudiar 2 variables, tanto
en cuidado de enfermeria como en prevencion de infecciones por
catéter venoso central. Para el desarrollo se empled la “teoria de
las 14 necesidades béasicas” de Virginia Henderson.

Temporal

La presente investigacion se desarrollé en los meses de mayo,
junio y Julio del 2023.

Espacial

La presente investigacion se desarrollé en el servicio de
Emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia - Lima.
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2.1.

. MARCO TEORICO

Antecedentes

2.1.1. Antecedentes internacionales

Rosero (2023) en Ecuador; en su estudio respecto al “Paquete
de cuidados para la prevencion de infecciones del torrente
sanguineo asociadas a catéter venoso central” Tuvo como
objetivo principal describir el Paquete de Cuidados para la
prevencion de infecciones del torrente sanguineo asociadas a
catéter venoso central mediante una revision sistemética.
Metodologia: El presente trabajo de investigacion es una revision
bibliografica realizada mediante la busqueda de documentos
originales publicados en las diferentes bases cientificas como:
Scopus, Redalyc, Scielo, Elsevier, Medigraphic, Medline,
Sciencedirect, Pubmed, en idiomas inglés, portugués y espariol,
afos 2018 a 2022. Resultados: Un cambio cultural en torno a la
mejora de la calidad requiere acciones consistentes y duraderas
para su sostenibilidad. La solucion de clorhexidina 2% proporciona
mayor eficacia para disminuir la incidencia de infecciones
asociadas a catéter central en comparacion con la solucion de
povidona yodada 10%. Conclusiones: Una CLABSI generalmente
es el resultado de no adherirse a los procedimientos de salud
normatizados pero que se pueden advertir mediante practicas
basadas en evidencia como la intervencion del paquete de varios
pasos. Un cumplimiento de mas del 90 % de todos los elementos,
contribuyen con la eliminacion de CLABSI. Por lo tanto, deberian
efectuarse como un protocolo de rutina. (6).

Davila et al. 2023 en Ecuador; en su estudio titulado “Relacion
entre cuidados de enfermeria y las infecciones del catéter
venoso central de la terapia intensiva”, tuvo como objetivo
determinar la relacion los cuidados de enfermeria con las
infecciones de catéter venoso central en los pacientes de la
terapia intensiva en el Hospital A bel Gilbert Pontén; como
materiales y métodos, se realiz6 una investigacion de enfoque
cuantitativo correspondiente a un nivel correlacional, con datos
retrospectivos, de igual forma un tipo de investigacién transversal,
porque los datos se midieron en una ocasion y bivariado; con
resultados que indicaron si hubo relacién entre los cuidados de
enfermeria y las infecciones de catéter venoso central, por tal
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motivo, el incumplimiento de los protocolos en los cuidados por
parte de la enfermera, respondi6 a una hipétesis: a mayor
cuidados de enfermeria menor infeccidn, y viceversa; como un
factor de riesgo para las infecciones del catéter venoso central lo
gue presento6 un indicador alto en los resultados. Como resultados
se pudo comprobar la hipotesis. Finalmente se llegd a la
conclusion que, si existe relacién entre los cuidados de enfermeria
y las infecciones del catéter venoso central en pacientes
hospitalizados dentro de la Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital A bel Gilbert Pontdn, durante el periodo que va desde
enero del afio 2019 hasta noviembre del afio 2020, en un 45,9%.

(7).

Garciaet al. (2022) en su estudio “Cuidados de enfermeria para
la prevenciéon de la infeccion del catéter venoso central”
presentado en el Hospital Universitario Miguel Servet en
Zaragoza, Espafia. Cuyo objetivo se enfocd en determinar las
diferentes complicaciones y los cuidados que deben practicarse al
momento de implantar un catéter venoso central para asi evitar
las bacteriemias. La metodologia de la investigacion fue basada
en una Revision Sistematica de la Literatura (RSL) en las bases
de datos de Pubmed, Scielo y Google Académico, la muestra total
la conformaron 145 articulos de los ultimos cinco afios.
Concluyeron que los cuidados de enfermeria son de caracter
fundamental en la prevenciébn de las bacteriemias que se
relacionan con el catéter venoso central. En ese sentido el rol de
la enfermeria es indispensable para el cuidado y manejo del
catéter, por lo tanto, todo el personal de enfermeria debe estar
entrenado y capacitado para manejar el catéter sin que genere un
riesgo para el paciente (8).

Yohanna et al. 2021, en Brasil; en su estudio titulado
“Contribuciones de enfermeria para la prevencion de
infecciones relacionadas con catéteres venosos centrales en
unidades de cuidados intensivos”, tuvo como objetivo Analizar
publicaciones cientificas sobre los aportes del equipo de
enfermeria en la prevencion de infecciones relacionadas con el
Catéter Venoso Central (CVC) en Unidades de Cuidados
Intensivos (UCI). Métodos: Se trata de una revision integradora,
realizada mediante blsqueda en las bases de datos: Base de
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Datos de Enfermeria — Bibliografia Brasilefia (BDENF), Literatura
Latinoamericana y del Caribe en Ciencias de la Salud (LILACS) y
Sistema en Linea de Busqueda y Andlisis de Literatura Médica
(MEDLINE/PUBMED). . Cruzando los descriptores: Infecciones
relacionadas con catéter, Cuidados de Enfermeria y Unidad de
Cuidados Intensivos, utilizando articulos completos en portugués,
inglés y espafiol, de los ultimos 5 afos, después de la seleccion,
fueron elegidos 11 articulos para componer esta revision.
Resultados: Los trabajos analizados mostré un conjunto de
medidas para prevenir infecciones, que el equipo de enfermeria
debe implementar en su practica para garantizar un cuidado
seguro al paciente, y las dificultades que enfrenta para
implementarlas. Consideraciones finales: Los cuidados brindados
por el equipo de enfermeria, cuando se realizan de manera
adecuada, basados en evidencia cientifica, redujeron el riesgo de
adquirir infecciones relacionadas con el uso de CVC en las UCI,
por lo que es necesario invertir en la capacitacion de estos
profesionales (9).

Rodriguez et al. 2023, en Ecuador; en su estudio titulado
“Factores de riesgo en la aparicion de infecciones asociadas
al catéter venoso central en las unidades de cuidados
intensivos” cuyo objetivo fue determinar los factores de riesgo
asociados en la aparicion de infecciones relacionadas al catéter
venoso central en las Unidades de Cuidados Intensivos. Material
y Método: Es una investigacion de tipo cualitativa la cual estuvo
respaldada por articulos cientificos desde el afio 2017 hasta 2022.
Segun su alcance fue descriptiva. Segun la finalidad la
investigacion fue aplicada. Resultados: Durante la exploraciéon de
los estudios de 28 expedientes bibliograficos coincidieron en un
60%, abarcando una serie de factores asociados a las infecciones
del CVC que pueden presentar esto dependera de su ubicacion,
tipo de linea central, numeros de lumen, sexo, edad, peso,
enfermedad de base, evolucién clinica, VM y uso prolongado de
antibioticos, en un 15 % la aplicacion de la asepsia en la insercién,
mantenimiento y retiro, en 10% comorbilidades, estancia
hospitalaria 5% falta de conocimiento, lavado de manos incorrecto
todos los factores mencionados promueven la aparicion de
infecciones del CVC ponen a los pacientes en un alto riesgo (10).
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2.1.2. Antecedentes nacionales

Pachas & Mendoza 2022, en Chincha; en su tesis titulada
“Conocimientos de los cuidados de enfermeria en prevencion
de infecciones por catéter venoso central en pacientes de la
unidad de cuidados intensivos en un hospital de Chincha,
2022”, tuvo como objetivo determinar el conocimiento de los
cuidados de enfermeria en prevencion de infecciones por catéter
venoso central en pacientes de la unidad de cuidados intensivos
en un hospital de chincha 2022. Material y métodos: el enfoque de
investigacion sera cuantitativo, el disefio del estudio ser4 no
experimental, corte transversal, teniendo que aplicar un nivel
descriptivo. La poblacion de estudio estara conformada por 20
profesionales de enfermeria que trabajan en la unidad de cuidados
intensivos del Hospital de Chincha. La técnica que se utilizara para
la recoleccion de datos sera la encuesta que se realizara previo
autorizacion y consentimiento informado de los participantes.
Resultados: para el desarrollo de resultados se trasladaran los
datos obtenidos al programa Excel para ser presentadas a través
de tablas y gréficos segun se indique, incorporando medidas para
efectuar andlisis cuantitativos. Conclusiones: para finalizar el
estudio, se concluye que se realizara la recoleccion de datos que
se encuentra dirigido a mejorar el cuidado que recibe el paciente
con el propdsito de prevenir infecciones por el CVC en la unidad
de cuidados intensivos (11).

Camacho 2023 en Lima, en su tesis titulada “Cuidado de
enfermeria y prevencion de infecciones en catéter venoso
central a pacientes post operados de cirugia cardiaca de un
Hospital Nacional Cardiovascular - Lima, 2023”, tuvo como
objetivo determinar la relacion entre el cuidado de enfermeriay la
prevencion de infecciones del torrente sanguineo por catéter
venoso central a pacientes post operados de un Instituto
Cardiovascular en Lima, este estudio es de enfoque cuantitativo,
de tipo aplicativo, correlacional y de corte transversal. La
poblacién estard constituida por 80 pacientes post operados
cardiacos, para lo cual se hara uso de dos instrumentos de guias
de observacion, los cuales permitirAn medir la relacion entre estas
dos variables. El primero es un instrumento basado en una ficha
técnica de procedimiento de cuidado de catéter venoso central del
Instituto Nacional Cardiovascular y el segundo instrumento esta
basado en una guia de observacion propuesta en el Proyecto
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Bacteriemia Zero. Posteriormente la informacién que sea recogida
se analizara en Microsoft Excel y se representard en tablas y
graficos para su analisis e interpretacion (12).

En Piura, Herrera (2019) en su tesis titulada “Conocimiento en
el manejo de catéter venoso central en enfermeras de los
Servicios Criticos del Hospital lll José Cayetano Heredia,
Piura abril 2019”, presentada en la Universidad Nacional de
Piura, el objetivo consistidé en identificar los conocimientos que
tienen las enfermeras sobre el manejo de catéter venoso central
en dicho hospital. La metodologia de la investigacion, present6 un
enfoque cuantitativo con disefio descriptivo prospectivo de corte
transversal, la poblacion muestral la conformaron 37 profesionales
de enfermeria. Concluyd que el 86.5% presentaron un
conocimiento alto sobre el manejo del CVC, mientras que el 13.5%
un conocimiento medio. En relacion al mantenimiento del CVC el
73% mostraron conocimiento alto y el 27% conocimiento medio,
en relacion a la administracion de soluciones via central, el 91.9%
evidenciaron tener conocimiento alto, y el 8.1% conocimiento
medio, con respecto a los riesgos y complicaciones del CVC, un
84.1% mostré conocimiento alto, mientras que el 15.9% un
conocimiento medio, en definitiva, el 50% de los encuestados
cuenta con un conocimiento alto sobre el manejo del CVC (13).

En Ica, Perea & Torres (2019) en su tesis que llevd por titulo
“Factores de riesgo asociados a la infeccion de catéter venoso
central en pacientes adultos en los servicios de areas criticas
del Hospital Militar Central de Lima, periodo 2019”, presentada
en la Universidad Autébnoma de Ica, Chincha, el objetivo fue
determinar cual es el nivel de asociacion entre los factores de
riesgo y las infecciones del CVC en pacientes adultos. En la parte
metodoldgica, investigacion fue cuantitativa con disefio no
experimental descriptivo de corte transversal, la poblacion muestral
la conformaron 50 profesionales de enfermeria. Concluyé que el
28% de los profesionales de enfermeria cuentan con un nivel de
asociacion alto en relacion a los factores de riesgo y las infecciones
por CVC, con respecto al conocimiento el 26% de los profesionales
cuentan con un nivel alto de conocimientos. En definitiva, los
profesionales de la salud del referido hospital mostraron un nivel
bajo sobre la asociacion de factores de riesgo y la infeccidén por
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2.2.

catéter venoso central (14).

Veladsquez 2022, en Cusco; en su tesis titulada “Relacién entre
infecciones asociadas a la manipulaciéon del CVC y las
medidas preventivas para evitar infecciones del torrente
sanguineo en la uci del Hospital Nacional Adolfo Guevara
Velasco 2022”, tuvo como objetivo determinar relacion entre
infecciones asociadas a la manipulacion del CVC y las medidas
preventivas para evitar infecciones del torrente sanguineo en la uci
del hospital nacional Adolfo Guevara Velasco, 2022. Materiales y
métodos: El estudio presentd una metodologia de enfoque
cuantitativo, disefio no experimental y corte transversal. En este
sentido el disefio de estudio fue una investigacion cuantitativa —
correlacional, para ello se aplicé un instrumento se tiene una
muestra de 35 profesionales de enfermeria y ademéas aquellos
pacientes que sean portadores de CVC los cuales se encuentren
hospitalizados en este servicio durante el periodo del estudio en
esta institucion. El instrumento de trabajo estuvo segmentado en
las siguientes dimensiones, (insercion de CVC = 11 items; curacion
del CVC = 12 items y administracion de medicamentos y otros = 7
items); en el caso de los resultados de los cultivos y hemocultivos
seran tabulados segun los datos que cumplan con los criterios de
inclusién. Dicho(s) instrumento(s), cumple(n). Resultados: Seran
elaborados a través de la estadistica descriptiva con tablas y
graficos de frecuencias y estadista inferencial para determinar la
relacion propuesta en el objetivo general de la investigacion.
Conclusiones: Los resultados del presente estudio podran
incrementar los conocimientos y hallazgos empiricos sobre la
asociacion entre las infecciones del torrente sanguineo (catéter
venoso central) y la manipulacion de medidas preventivas del
procedimiento de aplicacion del CVC (15).

Bases tedricas

Teoria de Virginia Henderson:

Segun Virginia Henderson, la funcién de la enfermeria es, ayudar al
individuo enfermo o sano en la realizacion de aquellas actividades que
contribuyena su salud, o a su recuperacién (o asistirle en los ultimos
momentos), actividades que llevaria a cabo por si mismo si tuviera la
fuerza, la voluntad y el conocimiento necesarios y buscara la forma de
ayudarle a independizarse lo mas rapidamente posible. (19) esta teoria
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2.3.

nos ayuda a comprender en este estudio el papel fundamental que tiene
la enfermera en mantener el estado de salud de las personas en las
mejores condiciones posibles con responsabilidad moral y social.

Estas son las 14 necesidades:

Respirar normalmente

Comer y beber adecuadamente

Eliminar por todas las vias corporales

Moverse y mantener posturas adecuadas.

Dormir y descansar.

Escoger ropa adecuada: vestirse y desvestirse.

Mantener la temperatura corporal dentro de los limitesnormales,

adecuando la ropa y modificando el ambiente.

8. Mantener la higiene corporal y la integridad de la piel

9. Evitarlos peligros ambientales y evitar lesionar a otras personas.

10.Comunicarse con los demas expresando, emociones,necesidades,
temores u opiniones.

11.Vivir de acuerdo con los propios valores y creencias.

12.0cuparse en algo de tal forma que su labor tenga un sentido de
realizacion personal.

13. Participar en actividades recreativas.

14.Aprender descubrir y satisfacer la curiosidad que conduce a un

desarrollo normal y utilizar los recursos disponibles.

NoOokwbdPRE

Marco conceptual

Variable 1. Cuidado de enfermeria:

El cuidado de enfermeria, lo conforman la practica bioética, que a su la
integran una mezcla de dignidad, aceptacién, solidaridad y de ética que
permiten obtener un encuentro que genera resultados sobre el verdadero
cuidado, el rol de la enfermero o enfermero es como este puede ayudar a
esa persona para que sea auténoma, basado en el conocimiento, las
habilidades, el pensamiento critico y el liderazgo (36).

El cuidado de enfermeria viene a ser acciones y comportamientos que se
apoyan en el saber cientifico, las experiencias y el pensamiento critico
gue se brindan a los pacientes, con la finalidad de conservar su dignidad
e integridad humana; tomando en consideracion la integridad fisica,
emocional, espiritual y social (37).

Segun Guevara et al. (38), los cuidados de enfermeria que son realizados
al catéter venoso central (CVC), permiten a la administracion de
medicamentos y de soluciones a través de la via intravenosa, ademas, el
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monitoreo hemodindmico como lo son: la Presidon Venosa Central (PVC),
la presion pulmonar, el ritmo cardiaco, entre otros; asimismo, permite la
disminucion maxima de casos de infecciones bacteriemias. Cabe resaltar
la necesidad del conocimiento sobre los cuidados generales, como lo es
realizar un adecuado lavado de manos con agua y solucion jabonosa
agregando clorhexidina al 2%, o lavado antiséptico de las manos,
manipular en lo mas minimo el catéter y colocarse guantes esterilizados
para su manipulacion.

e Dimensién 1. Cuidado ético:

El cuidados ético es parte de la ética de la enfermeria, en la cual se
plantea sobre la base del cuidado y sobre la promocion de aspectos
gue ayudan a las personas a lograr el mantenimiento de su propia
salud, fomentando el autocuidado, promoviendo y garantizado la
seguridad total del paciente con la finalidad de facilitar una asistencia
de calidad (39).

Con respecto a la dimension ética se tomaron los siguientes
indicadores:

- Trato social: Son normas de buenas practicas o reglas de
comportamiento mediante la empatia de la enfermera hacia el
paciente. La cordial hace que unapersona muestre la educacion
gue tiene y gracias a esta puede tener un trato agradable hacia las
personas que se encuentran a su alrededor.

- Dignidad: Respeto a las personas como ser individual, con
caracteristicas propias. Es cuando las personas enfermas entran
en un estado de fragilidad,vulnerables y de dependencia que
puede desencadenarse en una percepcion de disminucion de la
dignidad.

- Tolerancia: Es un valor moral que implica el respeto integro hacia
el otro, hacia sus ideas, practicas o creencias, independientemente
de que choquen o sean diferentes de las nuestras. En este sentido,
la tolerancia es también el reconocimiento de las diferencias
inherentes a la naturaleza humana, a la diversidad de las culturas,
las religiones o las maneras de ser o de actuar.

- Privacidad: Se refiere al derecho que tienen los pacientes de
determinar cuando, cobmo y hasta donde se puede compartir la
informacion médica del paciente con otras personas. Incluye el
mantener la confidencialidad y el compartir datos identificatorios,
conocidos como informacion meédica protegida, solamente con
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proveedores de servicios médicos y profesionales relacionados
gue la necesiten para poder tratar a los pacientes. Proteger la
integridad fisica y psicolégica del paciente.

- Responsabilidad: Se puede ver como la conciencia acerca de las
consecuencias que tiene todo lo que hacemos o dejamos de hacer
sobre nosotros mismos o sobre los demas. (40)

Dimensién 2. Cuidado técnico:

De acuerdo con Sufiol (40), los cuidados técnicos se refieren a la
aplicacion de conocimientos y el adecuado uso de las tecnologias para
tal propdésito, cuya funcion cientifica técnica favorece la aplicabilidad
de conocimientos con criterios unificados, previamente probados y que
han sido evaluados clinica y sistematicamente.

Con respecto a la dimension técnica se tomaron los siguientes
indicadores:

- Juicio clinico, valoracion clinica o diagnostica: Es la
calificacion de la enfermedad. Consiste en la evaluacion del
conjunto de sintomas y signos de un paciente, junto con los datos
proporcionados por las pruebas complementarias, para hacer una
estimacion sobre el diagnéstico de la misma, el estado del enfermo
y el tratamiento mas adecuado.

- Evaluacién de intervenciones: Es un paso muy importante en el
proceso de mejorar la salud de la poblacién. La evaluacion
permitira conocer que el trabajo esta siguiendola direccion
adecuada y que los esfuerzos estan siendo efectivos y eficaces.

- Confort: El ser humano tiende a buscar el confort en todo
momento. En un entornolaboral, como puede ser una oficina, el
confort suele obtenerse a partir de la utilizacion de un asiento
cémodo, que evite dolores de espalda, al igual que las facilidades
de transporte para llegar al lugar de empleo o ladisponibilidad
de un comedor en el lugar de trabajo.

- Gestion del cuidado: Es la aplicacion de un juicio profesional en
la planificacion, organizacién, motivacion y control de la provision
de cuidados, oportunos, seguros, integrales, que aseguren la
continuidad de la atencién y se sustenten en lineamientos
estratégicos.

- Nivel de cumplimiento: Refiere a la accién y efecto de cumplir con
determinada cuestion o con alguien. En tanto, por cumplir, se
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entiende hacer aquello que se prometié o convino con alguien
previamente que se haria en un determinado tiempo y forma, es
decir, la realizacion de un deber o de una obligacion.

Dimension 3. Cuidado interpersonal:

Esta se desprende de la dimension de cuidado ético la cual sugiere
establecer una comunicacion honesta, efectiva, oportuna y clara entre
todos los que integran el equipo de enfermeria y demas miembros del
equipo de salud del centro hospitalario (40).

Con respecto a la dimension interpersonal se tomaron los siguientes
indicadores:

- Competitividad profesional: Se refiere a la capacidad y el
desempeiio de funciones de los proveedores de salud,
comportamientos y aptitudes observables que permiten responder
eficazmente a las exigencias planteadas por un trabajo o
problema. Si estas capacidades no son reconocidas por elpaciente,
el servicio pierde toda su credibilidad.

- Interés: Es la utilidad o conveniencia que se busca a nivel moral o
material. En este caso, su acepcion es peyorativa, ya que nombra
a la actitud de una persona que busca aprovecharse de otra.

- Comunicacion no verbal: Es el proceso de comunicaciéon en el
gue existe un envio y recepcion de mensajes sin palabras, es decir,
mediante indicios, gestos y signos. No posee estructura sintactica,
por lo que no es posible analizar secuencias de constituyentes
jerarquicos.

- Creencias: Son sistemas socializados de conceptos e ideas que
organizan la percepcion de partes del mundo o de su totalidad en
el que vive la sociedad de referencia.

Dimension 4. Cuidado de percepcion:

El cuidado basado en la percepcion, son el resultado de las
capacidades de las personas sobre la sintonizacion de las
experiencias del pasado y las sefiales sensoriales que estan
presentes. Es la experiencia advertida y que es expresada por los
pacientes que, en la gran mayoria de los casos, no tienen relacion
alguna con aspectos cientificos y técnicos, sino mas bien con una
necesidad pronunciada de afecto, proteccion, comprension, su
bienestar e informacion (40).
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Con respecto a la dimension percepcion se tomaron los siguientes
indicadores:

- Imagen profesional: Enfermeria debe gestionar su imagen para
transmitir su verdadera identidad y segun sus intereses.
Empleando estrategias para la gestibn y recursos de
comunicacion, debe comunicar a la sociedad nuestro rolcontando
con el apoyo de profesionales y medios de comunicacion.

- Calidad: Consiste en poner en marcha el maximo de elementos
posibles para garantizar a los pacientes una calidad de
seguimiento diagndéstico y terapéutico adaptado. Cuando la calidad
de los cuidados es buena el paciente se beneficia de los mejores
resultados posibles en funcion desu patologia.

- Honestidad: Es la virtud que consiste en decir la verdad, ser
decente, recatado, razonable y justo. Desde un punto de vista
filosofico, es una cualidad humana que consiste en actuar de
acuerdo como se piensa y se siente (coherencia). Se refiere a la
cualidad con la cual se designa a aquella persona que se muestra,
tanto en su obrar como en su manera de pensar,como justa, recta
e integra.

- Respeto: Respeto a los derechos humanos, a la cultura y a las
caracteristicas individuales de la persona.

- Comodidad: Es importante brindar un cuidado de enfermeria que
ayude a que los pacientes sientan comodidad durante su
hospitalizacion. Asi mismo estar encaminadas a aumentar la
comodidad del paciente, dando un giro tota lal enfoque del
cuidado biolégico y pasando a un enfoque centrado en el paciente
y su familia.

Variable 2. Prevencién de infecciones por catéter venoso central:

De acuerdo con el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
espafol (41), la prevencion de infecciones por CVC tiene el propdsito de
evitar la aparicion de riesgos para la salud de las personas, familias y las
comunidades. Involucra ejecutar practicas para que una problematica no
aparezca o en su caso, lograr la disminucion de sus efectos. Prevenir es
sindbnimo de anticiparse, adelantarse, actuar racionalmente para evitar la
ocurrencia de algo que no se quiere que suceda.
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Dimensién 1. Proteccidon del catéter venoso central;

La proteccion del CVC requiere que se tomen en cuenta diversos
factores, entre las cuales se encuentra que el manejo siempre debe
ser realizado por el profesional de enfermeria, para luego administrar
medicamentos, la alimentacion parenteral, la hemodialisis, entre
otros. Previamente y posteriormente a la manipulacion del catéter,
siempre se debera practicar la higienizacién de las manos. Todos los
materiales que se utilicen en la instalacion y mantenimiento del CVC
deben estar esterilizados. Con respecto a los cambios de lineas de
infusion, llaves de triple via, conectores sin agujas, tapas antirreflujo
deben realizarse cada 72 horas excepto la nutricion parenteral o
infusiones de Propofol que se deben realizar cada 24 horas. La tapa
antirreflujo debe ser desinfectada con alcohol al 70% previamente a
la administracion de algin medicamento (42).

Asi mismo respecto a la proteccion del catéter venoso central se
utilizara los siguientes indicadores:

- Bafo corporal: En cuanto al bafio corporal se recomienda
hacerlo separado delcabello siempre protegiendo el parche del
catéter venoso central.

- Lavado del cabello: Para lavar el cabello es ideal contar con
regadera de teléfono o unabandeja, evitando la humedad del
parche.

- Tipo de ropa: En la mayoria de los casos es necesario una ropa
cémoda y holgada asi mismo debe haber un cambio diario para
una precaucién de alguna contaminacion.

- Posicion durante el descanso o suefio: La posicion del paciente
debe generarle una comodidad del caso, que le permita descansar
sin perjudicar el catéter venoso central pudiendo presentar alguna
complicacion.

Dimensién 2. Cuidado del catéter venoso central:

Los Catéter venoso central alteran la integridad de la piel, lo que hace
posible la infeccion con bacterias y/u hongos. La infeccién puede
extenderse al torrente sanguineo y pueden producirse cambios
hemodinamicos y disfuncion de o6rganos (sepsis grave), lo que
posiblemente provoque la muerte (21).
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El cuidado del CVC en las practicas de enfermeria parten de la
premisa del cuidado que se aplica a los pacientes bajo estas
condiciones médicas, en ese sentido se han generado avances
importantes en lo referente a los accesos vasculares. Todos estos
cambios siempre han precisado la aplicacién de un correcto cuidado
de enfermeria para garantizar un adecuado desarrollo y prolongar la
supervivencia del acceso vascular. Este cuidado varia segun el tipo
de acceso, pero se hace imprescindible que se realicen de forma
protocolizada. La observacion, valoracion y una buena planificacion
de los cuidados nos van a permitir minimizar los posibles riesgos y
detectar precozmente las complicaciones (42).

De igual manera con respecto al cuidado del catéter venoso centralse
utilizara los siguientes indicadores:

- Lavado de manos clinico: Se define como un frote breve pero
enérgico de todas las superficies de las manos con una solucion
antimicrobiana, seguido de enjuague con chorro de agua. Busca
remover la suciedad, el material organico y disminuir la
concentracion de la flora transitoria, adquirida por contacto
reciente con pacientes o fomites. Se realiza antes y después de la
atencién de cada paciente.

Procedimiento de lavado de manos clinico

1. Apertura la llave del cafio hasta obtener agua a chorro
moderado que permita el arrastre mecénico.

2. Mgjese las manos

3. Aplicar suficiente jabon antiséptico (Clorhexidina al 2%) para
cubrir todala superficie de las manos y antebrazo.

4. Realice el frotado de las palmas de mano entre si.

5. Realice el frotado de la palma derecha contra el dorso de la
mano izquierda entrelazando los dedos y viceversa.

6. Realice el frotado del dorso de los dedos de una mano con la
palma de la mano opuesta, agarrandose los dedos.

7. Realice el frotado de las palmas de mano entre si, con los
dedos entrelazados.

8. Realice el frotado del pulgar izquierdo con movimiento de
rotacion atrapandolo con la palma de mano derechay viceversa

9. Realice el frotado de la punta de los dedos de la mano derecha
contrala palma de la mano izquierda, haciendo un movimiento
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de rotacién y viceversa Enjuaguese las manos, de la parte distal
a la proximal con agua a chorro moderado y no sacudirlas

10. Séquese con una toalla desechable, utilice la toalla para cerrar
el cafio.

Los 5 momentos del lavado de manos: son los siguientes:

1. Antes del contacto con el paciente. Para proteger al
paciente de los gérmenes dafiinos que usted tiene en las
manos. Ejemplo: al estrecharlela mano, al ayudarle a
moverse, al realizar un examen clinico.

2. Antes de realizar una tarea limpia/aséptica. Para proteger
al paciente de los gérmenes dafinos que puedan ingresar a
Su cuerpo, incluido sus propios gérmenes. Ejemplo: cuidado
oral, dental, aspiracion de secreciones, curaciones, insercion
de catéteres, preparacion de alimentos, administracién de
medicamentos.

3. Después de una exposicion a fluidos corporales: Para
protegerse y proteger el entorno de atencion sanitaria de los
gérmenes patdgenos del paciente. Ejemplo: aspiracion de
secreciones, extraccion y manipulacion de sangre, orina,
heces de los pacientes.

4. Después del contacto con el paciente: Para protegerse y
proteger el entorno de atencion sanitaria de los gérmenes
patdgenos del paciente. Ejemplo: al estrecharle la mano, al
realizar un examen clinico.

5. Después del contacto con el entorno del paciente: Para
protegerse y proteger el entorno de atencion de salud de
gérmenes dafinos del paciente. Ejemplo: cambiar la ropa de
cama, ajustar la velocidad de perfusion.

Manipulacion del catéter: En salud; la manipulacion es la accion
de operar con las manos o con un instrumento. La manipulacion
del catéter venoso central debe ser siempre realizado por el
personal de enfermeria; para administrar medicamentos,
alimentacion parenteral, monitoreo hemodinamico, etc. y
siempre higienizando las manos inmediatamente antes de
manipularlo y al terminar el procedimiento. El profesional de
enfermeria es quien comparte la mayor parte del tiempo con el
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2.4.

paciente durante su hospitalizacion, es la persona indicada para
detectar signos de alarma en complicaciones en este caso signos
de infeccion de las vias centrales, pues es quien se encarga de
administrar los medicamentos y realizar la correcta curacion del
catéter venoso central. La trascendencia del papel de enfermeria
en relacién con las infecciones intrahospitalarias relacionadas a
catéter radica en su directa responsabilidad en el cuidado del
mismo.

- Uso dejabon: En la mayoria de las instituciones prestadoras de
salud se utiliza el jabon antiséptico el mas frecuente es la
clorhexidina al 4% en operaciones y al 2% en la higiene en las
demas acciones meédicas o de enfermeria. Se considera un jabén
de clorhexidina sencillamente a cualquier producto de limpieza
gue contenga el quimico antimaterial clorhexidina, que afecta las
membranas celulares de las bacterias. El jabon de clorhexidina
puede actuar sobre los virus, pero solo un poco y no tiene ningun
efecto sobre las esporas y los hongos.

Definicién de términos basicos.

Bioseguridad: Las medidas de bioseguridad es un concepto
complejo que aglomera una serie de medidas enfocadas en la
proteccion del personal que se desempefia en instituciones de salud
y también a los pacientes, visitantes inclusive el medio ambiente, este
altimo puede ser afectado como resultado de las actividades
asistenciales (43).

Catéter Venoso Central (CVC): Son dispositivos médicos que
permiten y facilitan el acceso vascular de forma amplia para
suministrar medicamentos, ingreso de fluidos en general, nutricion
parenteral, asi como ejecutar tratamientos para la hemodialisis (44).

Conocimiento: El conocimiento se define como el entendimiento, la
inteligencia, la razén natural del saber, lo cual implica un proceso de
averiguar mediante de las facultades intelectuales y su ejercicio
cuales son las cualidades y las relaciones entre las cosas (37).

Conocimiento de enfermeria: La profesion de la enfermeria esta
constituida como parte de la ciencia humanistica y social integrada
por su propio cuerpo de conocimientos, el desarrollo que ha alcanzado
como disciplina cientifica ha permitido integrar fundamentos teoricos
derivados de la ciencia de la enfermeria, y las practicas profesionales,
es decir, el dominio especifico que la diferencia de las demas
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profesiones, por lo tanto, el profesional de enfermeria actla
emplazando sus acciones en base a los conocimientos obtenidos
mediante principios cientificos que son resultado de la investigacion,
experiencia propia y sus capacidades personales (37).

Antisepsia de la piel

La densidad de microorganismos en el sitio de insercion del catéter es
un factor de riesgo importante para la infeccion relacionada con el
catéter y la antisepsia de la piel es una de las medidas preventivas
mas importantes. La povidona yodada y la clorhexidina son los
agentes antisépticos mas comunmente utilizados, ambos disponibles
como soluciones acuosas y alcohdlicas. Su eficacia respectiva en la
prevencion de la colonizacion del catéter y las infecciones del torrente
sanguineo se ha comparado en numerosos estudios (27).

Acceso vascular. Es una forma de llegar a los vasos de sangre para
realizar la hemodialisis. Hay tres tipos: Fistula, que es la conexion que
se crea al unir una arteria y una vena mediante cirugia; injerto, el cual
es un trozo de vaso de sangre creado artificialmente; y un catéter, que
es un tubo de plastico colocado en una vena en el cuello, en el térax
o en laingle.

Autocuidado. Comprende todas las acciones y decisiones que toma
una persona para prevenir, diagnosticar y tratar su enfermedad, todas
las actividades individuales dirigidas a mantener y mejorar la salud, y
las decisiones de utilizar tanto los sistemas de apoyo formales de
salud comolos informales.

Calidad de vida. Se refiere a todos aquellos elementos que hacen
gue esa vida sea digna, comoda, agradable y satisfactoria.

Complicaciones. Es un fendmeno que sobreviene en el curso de la
enfermedad renal, distinta de las manifestaciones habituales; las
complicaciones generalmente agravan el pronostico de la
enfermedad.

Cuidado de enfermeria: Es el proceso para el logro del cuidado con
un grado de excelencia al proporcionarlo al paciente, e implica el
conocimiento tanto de las necesidades de pacientes, planeacion del
cuidado para satisfacer las mismas, asi como la eficiencia y
continuidad.

Higiene. La higiene es una combinacion de actos y actitudes con el
objetivo de mantener el cuerpo, el organismo y la mente en un buen
estado de salud. La higiene no sélo consiste en la limpieza diaria.
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3.1.

. HIPOTESIS Y VARIABLES

Hipotesis

3.1.1.

3.1.2.

Hipotesis general

Existe relacion directa entre cuidado de enfermeria y prevencién de
infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023

Hipotesis especificas

Existe relacién directa entre cuidado ético de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023

Existe relacion directa entre cuidado técnico de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023

Existe relacion directa entre cuidado interpersonal de enfermeria 'y
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023

Existe relacion directa entre cuidado de percepcién de enfermeria
y prevencién de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2023

29



3.2. Operacionalizacion de variables
DEFINICION DEFINICION . METODO Y
VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS .
CONCEPTUAL OPERACIONAL TECNICA
El cuidado de -Trato social
epfermgrla cuyas _Dignidad
. | L dimensiones son
Tiene e proposito cuidado ético, | Cuidado ético -Tolerancia 1-2
de evitar a técnico, interpersonal ivaci
aparicion de » INterp ) -Privacidad o
. y de percepcion seran . Método:
riesgos para la edidos or  los -Responsabilidad _ _
salud  de las | il P hipotético
' ersonas, familias | >, -Juicio clinico deductivo
Variable1 |P las indicadores que son
Cuidado de Zomunidades trato social, -Evaluacion de
enfermeria - tolerancia, privacidad, intervenciones Técnica:
Involucra ejecutar ., .
précticas para que evaluacion de . o -Confort observacion
una. broblematica | MEvenciones, Cuidado tecnico B del 3-8 , lista de
o a Zrezca o en confort, gestién del -ngtl(c)ln € cotejo (15
P cuidado, interés, cuidado preguntas)
su caso, lograr la ) .
o creencias, respeto, -Nivel de
disminucion de . I
comodidad, etc.; con cumplimiento
sus efectos (42). .
un instrumento que
consta de 15 |Cuidado -Competitividad 9-11
interpersonal profesional
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preguntas

-Interés

-Comunicacion
verbal

no

-Creencias

-Imagen profesional
-Calidad

Cuidado de .
- -Honestidad 12-15
percepcion
-Respeto
-Comodidad
la prevencion de|-la prevencion de -Bafio corporal
infecciones or| Infecciones or . 4 )
CvC tiene Ioel catéter venoso cenfral Proteccién  del | -L-avado del cabello Metodo:
Variable 2 |Propdsito de evitar| cuyas  dimensiones cate:[teT VENos0 | -Vestimenta 16-22 2lp§tet!co
_|la  aparicion de| Proteccion del catéter centra -Posicion de eductivo
prevencion ries | I ~
gos para al venoso centra Yy descanso o suefio
dg salud de las| cuidado del catéter Técnica:
Infecciones | e rsonas, familias y| venoso central seran do d observacion
por catéter . . -Lavado de manos
las comunidades., medidos por los Cuidado del lista de
VENOSO  involucra  ejecutar| siguientes ) -Manipulacion  del otei
central T = catéter venoso catéter 23-30 | cotejo (15
practicas para que| indicadores que son central preguntas)

una problematica
no aparezca o en su

bafio corporal, lavado

del

cabello,

-Uso del jabon
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caso, lograr la
disminucién de sus
efectos. Prevenir es
sinébnimo de
anticiparse,
adelantarse, actuar
racionalmente para
evitar la ocurrencia
de algo que no se
quiere que suceda
(41)

vestimenta, posicion
de descanso o suefio,
lavado de manos,
manipulacion del
catéter, uso del jabon;
con un instrumento
gue consta de 15
preguntas.
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4.1.

Donde:

M
Vl
V2

r

4.2.

IV. METODOLOGIA

Disefio metodoldgico

Es de enfoque cuantitativo, es decir que se encarga de analizar el
fundamento realista y plantea la descripcion y analisis de una realidad que
ya existe. Los estudios cuantitativos son sintéticos, locales y
cuantificadores. Los estudios de enfoque cuantitativo miden a partir de
meétricas numéricas los resultados de alguna investigacion (47).
Prospectiva, una investigacion prospectiva engloba al conjunto de casaos
y controles cuyo desenlace determina a un grupo especifico de elementos
o casos Y/lo controles que no ocurren lo no se han analizado aun al
momento de realizar la investigacion, es decir que se sabrd de los
resultados después de realizada la investigacion (49).

transversal es se refieren al desarrollo de la investigaciéon en un momento
especifico y determinado del tiempo, es decir que se consideran como
estrategias a usar de manera Util en la determinacion de la prevalencia de
una condicion (50).

Graficamente este disefio se muestra asi:

V1
M/r ‘
V2

.

representa la Muestra

Variable 1: Cuidado de enfermeria
Variable 2: Prevencion de infecciones por catéter venoso central

Relacion que se manifiesta entre las variables

Método de investigacion

Hipotético — Deductivo, que consiste en un procedimiento que busca dar
respuestas a los problemas que plantea la ciencia, proponiendo despejar
hipbtesis tomadas como verdaderas, sin que exista certeza alguna sobre
ellas. Lo hipotético se encarga de conjeturar sobre la solucion de algunos
problemas y configuran estructuras de manera jerarquica y ordenada de
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4.3.

hipotesis que son fundamentales, derivadas o auxiliares. Es decir que se
presenta un estudio en el que se plantea hipétesis a despejar que seran
contrastadas de manera estadistica a partir de los resultados (48).

Poblacién y muestra

4.3.1. Poblacién

La poblacién estuvo constituida por la cantidad de personal de
enfermeria que trabajo en el servicio de emergencia durante los
meses de mayo, junio y julio del 2023. En total la poblacion fue de
98 enfermeras que rotaron en el Servicio de Emergencia del Hospital
Nacional Cayetano Heredia en Lima 2023.

4.3.2. La muestra

Para definir el tamafio demuestra se aplico la formula de poblacion
finita con un nivel de confianza de 95% y con un error muestral del
0.1% quedando conformado por 40 enfermeras que rotaron en el
Servicio de Emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia en

Lima 2023.

Para la muestra se utilizé la siguiente formula.

n= (N.Z%.p.q)

(e2.N+z2.p.q)

n=(98x1.652x0.5x0.5)/(0.12x 98 + 1.65% x 0.5 x 0.5)
n=40

N = Tamario de la poblacién en estudio = 98

p = Prevalencia favorable de la variable en estudio =0.5

g = Prevalencia no favorable de la variable en estudio = 0.5

z = Valor de la normal standar, para el nivel de significacién = 1.65
e = Error de precision de la prueba = 0.10

n = Tamafno de la muestra final = 40
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4.4.

4.5.

Lugar de estudio y periodo desarrollado

El estudio se desarroll6 en el servicio de emergencia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia durante los meses de mayo, junio y julio del afio 2023

Técnica e instrumento de la recoleccion de la informacién

45.1. Técnica: Observacion

45.2.

La técnica de recoleccion que se usé en el estudio tanto para la
variable 1 “cuidado de enfermeria” y para la variable 2 “prevencién
de infecciones por catéter venoso central’, corresponde a la
observacion, que representa una técnica selectiva deliberada y
sistematica que permite la recoleccion de datos e informacién a
través de la que se da la inspeccion y captacion de las situaciones
gue acontecen en la realidad de una poblacién o muestra, a través
del uso de los sentidos. La observacion se realizé con la aplicacion
de un instrumento que permita recoger la realidad de la
problematica.

Instrumento: Lista de cotejo

Acerca del instrumento que se us6 en el estudio tanto para la variable
1 “cuidado de enfermeria” y para la variable 2 “prevencién de
infecciones por catéter venoso central”, corresponde a una lista de
cotejo, la misma que representa un listado estructurado en el que se
comprende los aspectos, rasgos, eventos, conductas, sucesos,
cualidades o habilidades que se manifiestan en el fenbmeno o
variable de interés, facilitando el registro de la presencia o ausencia
de las caracteristicas y frecuencia de los mismos. Los items que se
consideran en la estructura de la lista de control representan
respuestas a elegir entre las alternativas en “Si” y “No”. En donde la
alternativa Sl = 1 y la alternativa NO = 0.

El instrumento ha sido previamente usado en un estudio aplicada en
la realidad peruana, especificamente en el estudio de Landa (2019)
y que fue validado en SPSS aplicando el indicador de confiabilidad
segun Kuder de Richardson con resultados de 0.96 y 0.98,
reconociéndose como un instrumento altamente confiable.

Baremo:

Para la variable 1. Cuidado de enfermeria, se plante6 15 items de
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4.6.

4.7.

reconocimiento, segun los siguientes niveles:

Malo 6a’7
Regular 8alo
Bueno 11

Para la variable 2: Infecciones por catéter venoso central, se hizo
uso de 15 items, medidos a través de los siguientes niveles:

Malo 7
Regular 8
Bueno 9

Analisis y procesamiento de datos
Procedimientos de recoleccion de datos:

El procedimiento para el desarrollo de recoleccion de datos se llevé a cabo
con cada uno de los siguientes pasos:

Se procedié a obtener el consentimiento de las enfermeras para ser
observadas durante el manejo del paciente portador de catéter venoso
central a través de un consentimiento informado el cual serd de manera
anénima y solo para fines de estudio.

La investigadora marco en la lista de control lo que observo en la enfermera
al atender a el paciente portador de catéter venoso central durante su aseo,
alimentacion, confort y terapéutica.

Finalmente, se procedié a la tabulacion de los datos, confeccion de las
tablas estadisticas y al andlisis de los resultados de la investigacion.

Procesamiento de datos:

Luego de recolectarse los datos, estos fueron procesados mediante el
programa SPSS y asi presentar los resultados en tablas y/o grafico
estadisticos para su andlisis e interpretacion respectiva. Para el analisis
estadistico se utilizara el analisis descriptivo porcentual.

Aspectos éticos de la investigacion

En el presente estudio se aplicé los principios éticos que rigen al
profesional de Enfermeria, que permiten cumplir los objetivos
establecidos, moralmente y éticamente aceptados. Principios como los
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siguientes:

No maleficencia: es inaceptable la realizacibn de proyectos de
investigacion cuando se presuma la posibilidad de dafio para cualquier
forma de vida, impactos desfavorables en el ambiente y cualquiera. Por
lo cual guarda relacion con la investigacion ya que no se busca dafar a
la enfermera ni a la institucion donde se desarroll6 la problematica, solo
el fin es informativo y educativo.

Beneficencia: Los resultados de la investigacion, nos permitira brindar
mejoras en la prevencion de las infecciones por catéter venoso brindando
un mejor cuidado en los pacientes.

Autonomia: Cada participante aceptdé de forma voluntaria sin ninguna
manipulacion o condicion ya que se les presento el objetivo de la
investigacion y toda la informacion relacionada a ello, la decision de
participar en esta investigacion fue mediante el Consentimiento
Informado.

Principio de Justicia: Se refiere principalmente a la justicia distributiva,
en la cual se establecera equitativamente de las cargas y de los
beneficios de la participacion, respetando su género, creencias, raza,
opiniones, etc.
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RESULTADOS

5.1. Resultados descriptivos

TablaN°5.1.1

CUIDADO DE ENFERMERIA DEL CATETER VENOSO CENTRAL EN
PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL
CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje
MALO 7 17.5
REGULAR 33 82.5
Total 40 100.0

Se observa en latabla N° 5.1.1, que el total del personal de enfermeria evaluado,
el 82.5% realiza de manera regular cuidado de enfermeria del catéter venoso
central y el otro 17.5% del personal de enfermeria que realiza cuidado de
enfermeria del catéter venoso central seria considerado como malo.
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Tabla N°5.1.2

DIMENSION CUIDADO ETICO DE ENFERMERIA DEL CATETER VENOSO
CENTRAL EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje
REGULAR 22 55.0
BUENO 18 45.0
Total 40 100.0

Se observa en la tabla N° 5.1.2, que el 55% del total del personal de enfermeria
evaluado, realizan de manera regular cuidado ético de enfermeria en pacientes
del servicio de emergencia, mientras que el 45% del personal de enfermeria que
brinda cuidado ético es considerado bueno.

39



Tabla N° 5.1.3

DIMENSION CUIDADO TECNICO DE ENFERMERIA DEL CATETER
VENOSO CENTRAL EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje
MALO 25 62.5
REGULAR 7 17.5
BUENO 8 20.0
Total 40 100.0

El total del personal de enfermeria evaluado, se observa que el 62.5% en
cuidado técnico de enfermeria en pacientes del servicio de emergencia, es malo;
mientras que el 20 % es considerado bueno y el 17.5% es regular.
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Tabla N° 5.1.4

DIMENSION CUIDADO INTERPERSONAL DE ENFERMERIA DEL CATETER
VENOSO CENTRAL EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje

MALO 7 17.5
REGULAR 7 17.5
BUENO 26 65.0
Total 40 100.0

Se observa en la tabla N° 5.1.4, del total del personal de enfermeria evaluado,
el 65% que realiza cuidado interpersonal de enfermeria en pacientes del servicio
de emergencia es bueno; mientras que el 17.5% es regular y el otro 17.5% es
malo.
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Tabla N° 5.1.5

DIMENSION CUIDADO DE PERCEPCION DE ENFERMERIA DEL CATETER
VENOSO CENTRAL EN PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL
HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje

MALO 14 35.0
REGULAR 15 37.5
BUENO 11 27.5
Total 40 100.0

El total del personal de enfermeria evaluado, se observa que el 37.5% en
cuidado de percepcion de enfermeria en pacientes del servicio de emergencia,
es regular; mientras que el 35% es considerado malo y el 27.5% es bueno.
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Tabla N° 5.1.6

PREVENCION DE INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN
PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL
CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje
MALO 18 45.0
REGULAR 8 20.0
BUENO 14 35.0
Total 40 100

El total del personal de enfermeria evaluado, se observa que el 45% en
prevencion de infecciones asociadas al uso del catéter venoso central en
pacientes del servicio de emergencia, es malo; el 35 % es considerado bueno
mientras que el 20 % es regular.
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Tabla N°5.1.7

DIMENSION PROTECCION DEL CATETER VENOSO CENTRAL EN
PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL
CAYETANO HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje

BUENO 40 100.0

Se observa en la tabla N° 5.1.7, del total del personal de enfermeria evaluado,
el 100% que realiza los cuidados interpersonales de enfermeria en pacientes del
servicio de emergencia es bueno.
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Tabla N°5.1.8

DIMENSION CUIDADO DEL CATETER VENOSO CENTRAL EN PACIENTES
DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO
HEREDIA, 2023

Frecuencia Porcentaje

MALO 18 45.0
REGULAR 8 20.0
BUENO 14 35.0
Total 40 100

Se observa en la tabla N° 5.1.8, del total del personal de enfermeria evaluado,
el 45% que realiza cuidado del catéter venoso central en pacientes del servicio
de emergencia es malo; mientras que el 35% es bueno y el 20% es regular.
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5.2. Resultados inferenciales

TablaN°5.2.1

RELACION ENTRE CUIDADO DE ENFERMERIA Y PREVENCION DE
INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN PACIENTES DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO
HEREDIA, 2023

CUIDADO DE
ENFERMERIA
PREVENCION Coeficiente de A74"
DE correlacion
Rhode  INFECCIONES
Spearman POR CATETER Sig. (bilateral) 0.002
VENOSO
CENTRAL N 40

En la tabla N° 5.2.1, se observa el coeficiente de correlacion de Spearman entre
las variables cuidado de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter
venoso central con una significancia de 0,002 (<0.05); por lo cual, existe relacién
significativa entre cuidado de enfermeria y las infecciones por catéter venoso
central en pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano

Heredia 2023.
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Tabla N°5.2.2

RELACION ENTRE CUIDADO ETICO DE ENFERMERIA Y PREVENCION DE
INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN PACIENTES DEL
SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO
HEREDIA, 2023

CUIDADO
ETICO
PREVENCION Coeficiente de -0.141
DE correlacion
INFECCIONES

Rho de POR CATETER Sig. (bilateral) 0.386
Spearman VENOSO
CENTRAL

N 40

Enla Tabla N° 5.2.2, se observa el coeficiente de correlaciéon de Spearman entre
la variable cuidado ético de enfermeria y prevencién de infecciones por catéter
venoso central, obteniendo una significancia igual a 0,386 (>0.05); por lo cual,
no se puede demostrar la relacion entre infecciones por catéter venoso central y
cuidado ético de enfermeria en pacientes del servicio de emergencia del Hospital
Nacional Cayetano Heredia 2023.
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Tabla N°5.2.3

RELACION ENTRE CUIDADO TECNICO DE ENFERMERIA Y PREVENCION
DE INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN PACIENTES
DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO
HEREDIA, 2023

CUIDADO
TECNICO
PREVENCION DE  Coeficiente de 430"
INFECCIONES correlacion
Rho de POR CATETER
Spearman VENOSO Sig. (bilateral) 0.006
CENTRAL N 40

En la tabla N° 5.2.3, se observa el coeficiente de correlacion de Spearman entre
la variable cuidado técnico de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter
venoso central con una significancia de 0,006 (<0.05); por lo cual, existe relacién
significativa entre las infecciones por catéter venoso central y cuidado técnico
de enfermeria en pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional
Cayetano Heredia 2023.
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Tabla N°5.2.4

RELACION ENTRE CUIDADO INTERPERSONAL DE ENFERMERIA Y
PREVENCION DE INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN
PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL
CAYETANO HEREDIA, 2023

CUIDADO
INTERPERSONAL
PREVENCION Coeficiente 0.074
DE de correlacion
Rho de INFECCIONES
Spearman POR CATETER Sig. (bilateral) 0.651
VENOSO N 40
CENTRAL

Enla Tabla N° 5.2.4, se observa el coeficiente de correlacion de Spearman entre
la variable cuidado interpersonal de enfermeria y prevencion de infecciones por
catéter venoso central, obteniendo una significancia igual a 0,651 (>0.05); por lo
cual, no se puede demostrar la relacién entre infecciones por catéter venoso
central y cuidado interpersonal de enfermeria en pacientes del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia 2023.
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Tabla N°5.2.5

RELACION ENTRE CUIDADO DE PERCEPCION DE ENFERMERIA Y
PREVENCION DE INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN

PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL NACIONAL

CAYETANO HEREDIA, 2023

CUIDADO DE
PERCEPCION
] Coeficiente de 0,382
Rho de INFECCION POR
Spearman CATETER VENOSO Sig. (bilateral) 0.015
CENTRAL
N 40

En la tabla N° 5.2.5, se observa el coeficiente de correlacién de separan entre la
variable cuidado de percepcion de enfermeria y prevencion de infecciones por
catéter venoso central con una significancia de 0,015 (<0.05); por lo cual, existe
relacion significativa entre las infecciones por catéter venoso central y cuidados
de percepcion de enfermeria en pacientes del servicio de emergencia del

Hospital Nacional Cayetano Heredia 2023.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1. Contrastaciény demostracion de la hipotesis con los resultados
Hipotesis General
Ho: No existe relacion entre cuidado de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central
H1: Existe relacion entre cuidado de enfermeria y prevencién de
infecciones por catéter venoso central
Regla de fuerza de correlacion:
Se evalia la fuerza de correlacion entre las variables cuidado de
enfermeria y prevencion de infecciones por catéter venoso central, segun
la regla de decision estadistica siguiente:
I Muy baja | Baja I Moderada I Buena | Alta |
I I I I I |
0 0,2 0, 0,6 0,8

Decision estadistica por planteo de hipotesis:

Segun tabla 5.2.1 el nivel de significancia es 0.002 menor que 0.05, por
lo tanto, se procede a rechazar la hipotesis nula, y se acepta la hipotesis
alterna; a su vez el valor de Rho de Spearman = 0.474, segun la regla
indicada 0.474 se encuentra dentro del intervalo [0,4; 0,6], por lo que
existe relacion moderada entre cuidado de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central

Conclusion:

El cuidado de enfermeria se relaciona significativamente con la
prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes del
servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023
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Hipotesis especifica 1

Ho: No existe la relacion entre cuidado ético de enfermeria y prevencion
de infecciones por catéter venoso central

H1: Existe la relacidén entre cuidado ético de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central

Regla de fuerza de correlacion:
Se evalua la fuerza de correlacion entre las variables, segun la regla de
decision estadistica siguiente:

Muy baja | Baja Moderada Buena Alta

I I I |
0,2 0, 0,6 0,8

Decision estadistica por planteo de hipotesis:

Segun tabla 5.2.2 el nivel de significancia es 0.386 mayor que 0.05, por
lo tanto, se procede a no rechazar la hipétesis nula; a su vez el valor de
Rho de Spearman = -0.141, para efectos de analisis, segun la regla
indicada 0.141 se encuentra dentro del intervalo [0,0; 0,2], por lo que no
existe relacion entre cuidado ético de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central

Conclusion:
El cuidado ético de enfermeria no se relaciona significativamente con la

prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes del
servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023.
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Hipotesis especifica 2

Ho: No existe la relacion entre cuidado técnico de enfermeriay prevencion
de infecciones por catéter venoso central

H1: Existe la relacion entre cuidado técnico de enfermeria y prevencion
de infecciones por catéter venoso central

Regla de fuerza de correlacion:
Se evalla la fuerza de correlacion entre las variables, segun la regla de
decision estadistica siguiente:

Muy baja I Baja I Moderada I Buena | Alta

I I | |
0,2 0, 0,6 0,8

Decision estadistica por planteo de hipotesis:

Segun tabla 5.2.3 el nivel de significancia es 0.006 menor que 0.05, por
lo tanto, se procede a rechazar la hipotesis nula, y se acepta la hipotesis
alterna; a su vez el valor de Rho de Spearman = 0.430, segun la regla
indicada 0.430 se encuentra dentro del intervalo [0,4; 0,6], por lo que
existe relacion moderada entre cuidado técnico de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central

Conclusion:
El cuidado técnico de enfermeria se relacionan significativamente con la

prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes del
servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023
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Hipotesis especifica 3

Ho: No existe la relacion entre cuidado interpersonal de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central

H1: Existe la relacion entre cuidado interpersonal de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central

Regla de fuerza de correlacion:
Se evalla la fuerza de correlacion entre las variables, segun la regla de
decision estadistica siguiente:

Muy baja I Baja I Moderada I Buena | Alta

I I | |
0,2 0, 0,6 0,8

Decision estadistica por planteo de hipotesis:

Segun tabla 5.2.4 el nivel de significancia es 0.651 mayor que 0.05, por
lo tanto, se procede a no rechazar la hipétesis nula; a su vez el valor de
Rho de Spearman = 0.074, segun la regla indicada 0.074 se encuentra
dentro del intervalo [0,0; 0,2], por lo que no existe relacion entre cuidado
interpersonal de enfermeria y la prevencion de infecciones por catéter
venoso central

Conclusion:
El cuidado interpersonal de enfermeria no se relacionan con la prevencion

de infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de
emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023.
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Hipotesis especifica 4:

Ho: No existe la relacion entre cuidado de percepcion de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central

H1: Existe la relacion entre cuidado percepcion de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central

Regla de fuerza de correlacion:
Se evalla la fuerza de correlacion entre las variables, segun la regla de
decision estadistica siguiente:

Muy baja I Baja I Moderada I Buena | Alta

I
0

I I I |
0,2 0, 0,6 0,8

Decision estadistica por planteo de hipotesis:

Segun tabla 5.2.5 el nivel de significancia es 0.015 menor que 0.05, por
lo tanto, se procede a rechazar la hipotesis nula, y se acepta la hipotesis
alterna; a su vez el valor de Rho de Spearman = 0.382, segun la regla
indicada 0.382 se encuentra dentro del intervalo [0,2; 0,4], por lo que
existe relacion baja entre cuidado de percepcion de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central.

Conclusioén:
El cuidado de percepcidon de enfermeria se relacionan significativamente

con la prevencién de infecciones por catéter venoso central en pacientes
del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023
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6.2.

Contrastacion de los resultados con otros estudios similares

La investigacion tiene como objetivo determinar la relacion entre cuidado
de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter venoso central en
pacientes del servicio de emergencia del Hospital Nacional Cayetano
Heredia.

Segun los resultados obtenidos podemos inferir que existe una relaciéon
significativa entre ambas variables; esto se demostr6 a través de la prueba
de Rho de Spearman, con un coeficiente de correlacion de ,474™, con una
significancia de 0.002. estos resultados son corroborados Davila et al.
2023 en Ecuador; llegando a la conclusién que, si existe relacion entre los
cuidados de enfermeria y las infecciones del catéter venoso central en
pacientes hospitalizados dentro de la Unidad de Cuidados Intensivos del
Hospital A bel Gilbert Pontén, durante el periodo que va desde enero del
afo 2019 hasta noviembre del afio 2020, en un 45,9%. (7).

Los resultados obtenidos con la correlacion de spearman entre la variable
cuidado técnico de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter
venoso central con una significancia de 0,006 (<0.05); nos muestra que
existe relacion significativa entre ambas variables, en donde se observa
gue el personal de enfermeria se esmera en dar un cuidado de calidad,
demuestra los conocimientos necesarios sobre el material técnico
(aparatos) que dispone para cuidar al paciente, el personal de enfermeria
cuando realiza alguna intervencion lo hace con el cuidado debido sin
lastimar al paciente. Tiene relacion con el estudio de Yohanna et al. 2021,
“Contribuciones de enfermeria para la prevencion de infecciones
relacionadas con catéteres venosos centrales en unidades de cuidados
intensivos”, cuyo resultado de los trabajos analizados mostré un conjunto
de medidas para prevenir infecciones, que el equipo de enfermeria debe
implementar en su practica para garantizar un cuidado seguro al paciente,
y las dificultades que enfrenta para implementarlas (9).

Herrera (2019) en su tesis titulada “Conocimiento en el manejo de catéter
venoso central en enfermeras de los Servicios Criticos del Hospital 11l José
Cayetano Heredia, Piura abril 2019”, concluy6 que el 86.5% presentaron
un conocimiento alto sobre el manejo del CVC, mientras que el 13.5% un
conocimiento medio. En relacion al mantenimiento del CVC el 73%
mostraron conocimiento alto y el 27% conocimiento medio, en relacion a
la administracion de soluciones via central, el 91.9% evidenciaron tener
conocimiento alto, y el 8.1% conocimiento medio, con respecto a los
riesgos y complicaciones del CVC, un 84.1% mostré conocimiento alto,
mientras que el 15.9% un conocimiento medio, en definitiva, el 50% de los
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encuestados cuenta con un conocimiento alto sobre el manejo del CVC
(13). este estudio se asemeja con los resultados obtenidos en la tabla N°
5.1.8, del total del personal de enfermeria evaluado, el 45% que realiza
los cuidados del catéter venoso central en pacientes del servicio de
emergencia es malo; mientras que el 35% es bueno y el 20% es regular;
en donde se puede decir que el mayor porcentaje del personal de
enfermeria no se realiza el lavado de manos antes de manipular el catéter,
hay una manipulacién adecuada del catéter venoso central, la gran
mayoria no utilizan guantes estériles.

En Ica, Perea & Torres (2019) en su estudio concluyd que el 28% de los
profesionales de enfermeria cuentan con un nivel de asociacion alto en
relacion a los factores de riesgo y las infecciones por catéter venoso
central, con respecto al conocimiento el 26% de los profesionales cuentan
con un nivel alto de conocimientos. En definitiva, los profesionales de la
salud del referido hospital mostraron un nivel bajo sobre la asociacion de
factores de riesgo y la infeccion por catéter venoso central (14); al
comparar con la dimension cuidados técnicos de enfermeria del catéter
venoso central en pacientes del servicio de emergencia del hospital
nacional cayetano Heredia, 2023; el total del personal de enfermeria
evaluado, se observa que el 62.5% en los cuidados técnicos de
enfermeria en pacientes del servicio de emergencia, es malo respecto a
los conocimientos necesarios sobre el material técnico (aparatos) que
dispone, al revisa y controla con frecuencia los aparatos conectados al
paciente, al dar un cuidado de calidad. Mientras que el 20 % es
considerado bueno y el 17.5% es regular.

De acuerdo con el Ministerio de Sanidad, Consumo y Bienestar Social
espariol (41), la prevencidon de infecciones por CVC tiene el propésito de
evitar la aparicion de riesgos para la salud de las personas, familias y las
comunidades. Involucra ejecutar practicas para que una probleméatica no
aparezca 0 en su caso, lograr la disminucion de sus efectos. Prevenir es
sinbnimo de anticiparse, adelantarse, actuar racionalmente para evitar la
ocurrencia de algo que no se quiere que suceda.

Segun Guevara et al. (38), el cuidado de enfermeria que es realizado al
catéter venoso central (CVC), permite la disminucién maxima de casos de
infecciones bacteriemias. Cabe resaltar la necesidad del conocimiento
sobre los cuidados generales, como lo es realizar un adecuado lavado de
manos con agua y solucion jabonosa agregando clorhexidina al 2%, o
lavado antiséptico de las manos, manipular en lo mas minimo el catéter y
colocarse guantes esterilizados para su manipulacion.
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6.3.

Responsabilidad ética de acuerdo a los reglamentos vigentes

En la investigacion se asume la responsabilidad de la informacion en la
que particip6 cada enfermera teniendo en cuenta el consentimiento
informado con previa autorizacion, para la aceptacion de la investigacion,
lo cual no tiene fines de lucro; asimismo, se tuvo en cuenta el anonimato
del investigado. En relacion a los derechos de autor del contenido
bibliografico todo esta en estilo Vancouver, teniendo pautas de veracidad
en los datos recolectados para los resultados y conclusiones.
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VII.  CONCLUSIONES

Existe relacion moderada entre cuidado de enfermeria y prevencion de
infecciones por catéter venoso central, con una significancia de 0.002 y un
coeficiente de correlacion= 0.474, lo cual indica que, a mejores cuidados de
enfermeria, mayor es la prevencion de infecciones por catéter venoso central.
El cuidado ético de enfermeriay prevencion de infecciones por catéter venoso
central no se relacionan entre si, obteniendo una significancia igual a 0.386,
por lo tanto, se procede a no rechazar la hipétesis nula; esto quiere decir que
el respetar los derechos del paciente, el dar un trato digno y con tolerancia no
interviene en la prevencion de infecciones por catéter venoso central.

Existe relacion moderada entre cuidado técnico de enfermeria y prevencion
de infecciones por catéter venoso central, con una significancia de 0.006 y un
coeficiente de correlacion= 0.430, lo cual indica que el personal de enfermeria
demuestra los conocimientos necesarios sobre el material técnico que
dispone para cuidar al paciente, realiza un juicio correcto de las
incomodidades o circunstancias que aguejan al paciente y lo hace con el
cuidado debido sin lastimar al paciente.

El cuidado interpersonal de enfermeria y prevencion de infecciones por
catéter venoso central no se relacionan entre si, obteniendo una significancia
igual a 0.651, por lo tanto, se procede a no rechazar la hipoétesis nula; esto
quiere decir que el brindar el apoyo emocional necesario para que el paciente
pueda llevar de una manera mas optimista su situacion de salud, una
comunicacion con el paciente de forma claray precisa, y el respeto ideologico
del paciente por parte del personal de enfermeria; no interviene en la
prevencion de infecciones por catéter venoso central.

Existe una baja relacion entre cuidado de percepcion de enfermeria y
prevencion de infecciones por catéter venoso central, con una significancia
de 0.015 y un coeficiente de correlacion= 0.382, lo cual indica que las
condiciones de las areas donde se encuentran o se desenvuelven los
pacientes son de un nivel aceptable y hay una preocupacion por parte del
personal de enfermeria para ofrecer alternativas de cuidado.
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Vill.  RECOMENDACIONES

Que el personal de enfermeria brinde un trato humanizado mediante un
conjunto de practicas orientadas a lograr una mejor atencion y mayor
cuidado con el fin de mejorar la relacion, la seguridad del paciente y asi
evitar errores.

Ser mas empaticos al momento de la intencion hacia el paciente, formar
relaciones humanas e interpersonales, mejorar la sensibilidad y la
capacidad perceptiva a la hora de tratar a los pacientes y asi formar una
alianza terapéutica para que ellos mismos estén comprometidos en
mejorar su salud y asi alcanzar los estandares de la atencion de calidad
al paciente.

Realizar vigilancia epidemiologica y seguimiento enfermero sobre las
practicas que se realizan ante el cuidado y manejo del catéter venoso
central durante el horario de trabajo en el servicio de emergencia.

Formar comités y programas de capacitacion continua para la
actualizacion de nuevas guias de trabajo respecto al cuidado y manejo
del paciente con catéter venoso central para minimizar y/o prevenir las
incidencias de infecciones.

Informar a los familiares de los pacientes sobre la importancia de lavado
de manos, los cuidados para los pacientes con catéter venoso central para
evitar las infecciones cruzadas; ya que ellos mayormente son los mas
preocupados por su salud y por desconocimiento pueden empeorar la
salud del paciente.
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ANEXO N° 1: MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO:

X.  ANEXOS

emergencia del hospital Nacional Cayetano Heredia, 2023”

“Cuidado de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter venoso central en pacientes del servicio de

PROBLEMA

OBJETIVOS

HIPOTESIS

METODOLOGIA

POBLACION

Problema general

Cual es la relaciéon
entre cuidado de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
20237

Objetivo general

Determinar la relacion
entre cuidado de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023.

Hipotesis general

Existe relacion directa
entre cuidado de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023

Tipo de investigacion:

El presente estudio de
investigacion

corresponde al enfoque
cuantitativo. Segun el
tiempo sera
prospectivo, Y segun la
forma de recoleccion de

datos sera transversal
Disefo de
Investigacion:

Descriptivo,

La poblacion fue de 98
enfermeras que
trabajaron en el servicio
de emergencia durante
los meses de mayo,
junio y julio del 2023 en
el Hospital Nacional
Cayetano Heredia en
Lima 2023.

Muestra: Para definir el
tamafno demuestra se
aplic6 la formula de
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Problemas
especificos

. Qué relacion existe
entre cuidado ético de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
20237

,Qué relacion existe
entre cuidado técnico de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
20237
¢Qué
entre

relacion existe
cuidado

Objetivos
especificos

Establecer la relacidon
entre cuidado ético de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023.

Establecer la relacion
entre cuidado técnico de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023.

la relacion
cuidado

Establecer
entre

Hipotesis
especificas

Existe relacion directa
entre cuidado ético de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023

Existe relacion directa
entre cuidado técnico de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023

Existe relacion directa
entre cuidado
interpersonales de

correlacional no
experimental

Técnicas de
recoleccion de datos:
La técnica que se
utilizara es la
observacion, 'y el

objetivo es determinar la
relacion entre los
cuidados de enfermeria
y prevencion de
infecciones por catéter
venoso central.

instrumento: el
instrumento validado
que se utlizo fue

aplicado en el estudio
de Landa (2019) y fue
validado en SPSS
aplicando el indicador
de confiabilidad segun
Kuder de Richardson
con resultados de 0.96 y
0.98, reconociéndose
como un instrumento

poblacion finita con un
nivel de confianza de
95% y con un error
muestral del 0.1%
quedando conformado
por 40 enfermeras que
rotaron en el Servicio de
Emergencia del Hospital
Nacional Cayetano
Heredia en Lima 2023.
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interpersonal de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023?

,Qué relacion existe
entre cuidado de
percepcion de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
20237

interpersonal de
enfermeriay prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023.

Establecer la relacion
entre cuidado de
percepcion de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2023.

enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023

Existe relacion directa
entre los cuidados de
percepcion de
enfermeria y prevencion
de infecciones por
catéter venoso central
en pacientes del
servicio de emergencia
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2023

altamente confiable.

los items que se
consideran en la
estructura de la lista de
control representan
respuestas a elegir
entre las alternativas en
“Si”y “No”.

68



ANEXO N° 2: INSTRUMENTO VALIDADO

Lista de Cotejo

Adecuada del estudio de Diaz, K. (2019) en su estudio denominado: “Cuidado
de enfermeria y prevencion de infecciones por catéter venoso central en
pacientes de la unidad de cuidados intermedios del Hospital Nacional Edgardo
Rebagliati Martins, 2018”

INDICACIONES:

El presente instrumento tiene como objetivo obtener datos que contribuyan a
determinar la relacion que existe entre el cuidado de enfermeria y prevencién
de infecciones por catéter venoso central. Mediante la observacion se podra
ejecutar este instrumento marcando Sl o NO en donde corresponda. Los datos
obtenidos seran anénimos y confidenciales, asi mismo comunicarles que estos
seran utilizados para fines unicamente de la investigacion.

NE ITEM SI | NO

VARIABLE: CUIDADO DE ENFERMERIA

Dimensién: Etica

1. | Se respeta los derechos del paciente.

2. | Se le da un trato digno y con tolerancia al paciente.

Dimensién: técnica

3. | El personal de enfermeria demuestra los conocimientos
necesarios sobre el material técnico (aparatos) que dispone
para cuidar al paciente.

4. | El personal de enfermeria revisa y controla con frecuencia
los aparatos conectados al paciente.

5. | Hay una preocupacion por parte del personal de
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enfermeria, por el confort del paciente (frio, calor, luz).

El personal de enfermeria realiza un juicio correcto de las
incomodidades o circunstancias que aquejan al paciente.

El personal de enfermeria cuando realiza alguna
intervencién lo hace con el cuidado debido sin lastimar al
paciente.

El personal de enfermeria se esmera en dar un cuidado de
calidad.

Dimension: Interpersonal

El personal de enfermeria, brinda el apoyo emocional
necesario para que el paciente pueda llevar de una manera
mAas optimista su situacién en ausencia de sus familiares.

10.

El personal de enfermeria realiza una comunicacion con el
paciente de forma clara y precisa, haciendo que la
entiendan correctamente.

11.

Hay un respeto ideolégico del paciente por parte del
personal de enfermeria.

Dimension: Percepcién

12.

Se observa una comprension por parte del paciente en
cuanto a la informacion que le brinda la enfermera.

13.

El personal de enfermeria, respeta la intimidad del paciente
durante su aseo y las demas actividades que implican la
publicacion corporal.

14.

Las condiciones de las areas donde se encuentran o se
desenvuelven los pacientes son de un nivel aceptable.

15.

Hay una preocupacién por parte del personal de
enfermeria, para ofrecer alternativas alimenticias al
paciente.

VARIABLE: PREVENCION DE INFECCIONES POR
CATETER VENOSO CENTRAL
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Dimensién: proteccién del catéter venoso central

16. | Se realiza un correcto lavado de cabellos.

17. | Para el bafio corporal se utiliza una regadera para una
mejor distribucion del agua y cuidado de las zonas de
riesgo.

18. | El paciente tiene o se le ha brindado opciones cuando
descansa en relacion a la posicion.

19. | El paciente lleva el tipo adecuado de ropa que debe utilizar.

20. | Se utilizan aditamentos para asegurar el catéter.

21. | Realiza alguna actividad fisica con ayuda o sin ella.

22. | El paciente conoce tipo de infecciones que puede tener si
no se realiza la proteccion adecuada del catéter venoso
central.

Dimension: Cuidado del catéter venoso central

23. | Se realiza el lavado de manos antes de manipular el catéter.

24. | Hay una manipulacion adecuada del catéter venoso central.

25. | Se realiza el bafio corporal con las medidas adecuadas.

26. | En el aseo que se realiza se utiliza jabones neutros y de uso
personal.

27. | El paciente sabe cuando debe realizar el lavado de manos
o cuando la enfermera debe hacerlo.

28. | Enla actividad de la manipulacion del catéter venoso central
los involucrados utilizan guantes.

29. | Se le indica qué material utilizar para un correcto aseo.

30. | Hay conocimiento de qué tipo de infecciones puede tener si

no se realiza el cuidado y aseo personal y del area en la
manipulacion del catéter venoso central.
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ANEXO N° 3: CONSENTIMIENTO INFORMADO

UNIVERSIDAD NACIONAL DEL CALLAO
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

SEGUNDA ESPECIALIDAD PROFESIONAL

TITULO

“CUIDADOS DE ENFERMERIA Y PREVENCION DE
INFECCIONES POR CATETER VENOSO CENTRAL EN
PACIENTES DEL SERVICIO DE EMERGENCIA DEL HOSPITAL
NACIONAL CAYETANO HEREDIA, 2023"

HOJA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO, isusssinsuamomssmmmuansmnssnsmssnossssasrosspmmrenssasmenssomsesmseneey | HOGNTNCAAE: icON DN}
N .iiiiiiieeee i eeeieeenn ..., €StOY de acuerdo con participar en la presente investigacion
que lleva a cabo la investigadora de la Universidad Nacional del Callao en Lima.

Entiendo que mi participacion es voluntaria, que la investigadora no me realizara
preguntas, solo observara mi desepefio y que todo se realizara de manera confidencial;
ademas, tengo derecho de revocar el consetimiento y abandonar en cualquier momento
segun lo estime conveniente

Permito que la informacion obtenida sea utilizada solo con fines de investigacion.

FIRMA
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ANEXO N° 4
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