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Resumen

Objetivo: Determinar la relacion entre conocimiento y practicas seguras del cuidado en
enfermeras de un hospital de Lima. Material y métodos: El método empleado fue hipotético
deductivo. El tipo de investigacion fue basica, de nivel correlacional, de enfoque cuantitativo
y de diseno no experimental-transversal. La muestra estuvo conformada por 100 enfermeras
del Servicio de Medicina del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati Martins, en el 2018, y el
muestreo fue de tipo probabilistico. La técnica empleada para recolectar informacion fue la
encuesta. Los instrumentos de recoleccion de datos fueron cuestionarios validados a través de
juicios de expertosysu confiabilidad fue determinada a través del estadistico de fiabilidad alfade
Cronbach. Resultados: Los resultados evidencian una relacion estadisticamente significativa,
moderada (rs=0,406, p < 0,05) y directamente proporcional, entre conocimiento y practicas
seguras en las enfermeras. Conclusion: Existe relacion entre el nivel de conocimiento y
aplicacion de practicas seguras en las enfermeras, demostrada con la prueba Rho de Spearman
(p-valor = 0,000 < 0,05).
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Abstract

Objective: To determine the relationship between knowledge and safe care practices in nurses from a
hospital in Lima. Material and methods: The method used was hypothetical deductive. The type of research
was basic, correlational level, quantitative approach, and non-experimental-transversal design. The sample
consisted of 100 nurses from the Medical Service of the Edgardo Rebagliati Martins National Hospital, in
2018, and the sampling was probabilistic. The technique used to collect information was the survey. The
data collection instruments were questionnaires validated through expert judgments, and their reliability
was determined through Cronbach's alpha reliability statistic. Results: The results show a statistically
significant, moderate (rs =0.406, p<0.05), and directly proportional relationship between knowledge
and safe practices in nurses. Conclusion: There is a relationship between the level of knowledge and the
application of safe practices in nurses, demonstrated by Spearman's Rho test (p-value =0.000< 0.05).
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Resumo

Objetivo: Determinar a relagdo entre conhecimento e prdticas seguras de cuidado em enfermeiras de um
hospital de Lima. Material e métodos: O método utilizado foi o dedutivo hipotético. O tipo de pesquisa
foi basico, nivel correlacional, abordagem quantitativa e delineamento ndo experimental-transversal. A
amostra foi composta por 100 enfermeiros do Servigo Médico do Hospital Nacional Edgardo Rebagliati
Martins, no ano de 2018, e a amostragem foi probabilistica. A técnica utilizada para coletar informagoes
foi a pesquisa. Os instrumentos de coleta de dados foram questionarios validados por meio de julgamentos
de especialistas e sua confiabilidade foi determinada por meio da estatistica de confiabilidade alfa de
Cronbach. Resultados: Os resultados mostram uma relagdo estatisticamente significativa, moderada
(rs =0,406, p<0,05) e diretamente proporcional entre conhecimento e pradticas seguras em enfermeiros.
Conclusdo: Existe relagdo entre o nivel de conhecimento e a aplicagdo de praticas seguras em enfermeiros,
demonstrada com o teste Rho de Spearman (p-valor =0,000<0,05).

Keywords: conhecimento, prdticas seguras, enfermagem

Introduccion

La Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) elabor6 una serie de normas con diversas
instrucciones dirigidas a la prevision de riesgos para precaver heridas y anadir nuevos conocimientos
y pericias seguras en enfermeras de cuidados intensivos.

La particularidad de las instituciones médicas ha sobresalido por la ayuda a los pacientes en
condiciones de salud crecientemente severas, que demandan de soluciones complejas que se ocupen
de sus necesidades. Asimismo, las enfermeras se han responsabilizado de los cuidados a los pacientes
mas criticos, aparte de la labor de gestion de los servicios, perfeccionando de manera compartida las
funciones asistenciales y administrativas.

El profesional de enfermeria debe estar capacitado para asistir al paciente en las areas criticas o de
hospitalizaciéon. Convive con el binomio vida y muerte, con el apoyo de la tecnologia y la experticia
en la aplicacion de procesos de gran dificultad, esenciales para mantener con vida al individuo.2

Ciertos cientificos sefialan que el rol del profesional de enfermeria en una unidad de tratamiento
intensivo se basa en conseguir el historial del paciente, realizar una revision fisica, efectuar el
tratamiento, asesorar el mantenimiento y continuidad de la salud.3

En un estudio se analiz6 a 2478 pacientes; la disposicion de los imprevistos desfavorables (EA)
son los correlacionados con la infestacion nosocomial en el 39,6 %; correlacionados con un proceso
en el 28,9%; correlacionados con el diagnostico en el 10,8 %; correlacionados con los farmacos
en el 8,4%; correlacionados con los cuidados en el 6,9%; otros imprevistos desfavorables en el
3,5%, y un pendiente de puntualizar en el 1,8 %. Con respecto a la preponderancia por sectores de
hospitalizacion, se exhibieron los imprevistos desfavorables en el sector de Obstetricia en el 24,9 %,
y en las Unidades de Cuidado Intensivo en el 21,4 %.4

Segun estudios sobre seguridad de los pacientes en hospitales de Latinoamérica se informa que, de
acuerdo con la gravedad de los imprevistos desfavorables (eventos adversos) expuestos en Per,
son minimos en el 17,7 %; moderado en el 65,3 %, y critico en el 16,8 %. Por lo que se concluye que
el conjunto etario con una gran exposicion de EA fue de 16-45 afios (PEA), el 58,8 % de los EA son
eludibles.5

Hace falta la formulacion de tacticas encaminadas a la mejoria del empleo de praxis fiables de
Enfermeria, concediendo de esta forma la reduccion de peligros a los que se encuentran propensos
y a una mejora en la calidad del cuidado al paciente.
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Por ello, se plante6 un estudio para determinar la relacion entre el nivel de conocimiento y la
aplicacion de practicas seguras del cuidado en enfermeras de un hospital.

Material y métodos

El presente estudio fue bajo el método hipotético deductivo, enfoque cuantitativo, nivel descriptivo
correlacional y disefio no experimental de corte transversal. La poblacion estuvo conformada por
100 enfermeras que laboran en el Servicio de Medicina del Hospital Nacional Edgardo Rebagliati
Martins. La muestra fue seleccionada a través del muestreo no probabilistico de tipo intencional, por
lo que se considerd la totalidad de la poblacion.

Para la recoleccion de datos, se utilizo la técnica de la encuesta para medir la variable conocimiento
de practicas seguras y la técnica de la observacion para medir la aplicacion de practicas seguras;
la primera es el instrumento de J. Watson y la segunda una adaptacion del instrumento dado por
Directiva N.o 009-CF-EsSalud-2013; ambos instrumentos fueron validados a través del juicio de
expertos con evaluacion cualitativa, que dio como resultado que eran aplicables, y su confiabilidad
fue a través de la prueba KR20 con prueba piloto de 20 enfermeras, que arroj6 valores de 0,778 y
0,883, respectivamente, y que indican alto nivel de confiabilidad.

El instrumento fue aplicado previas coordinaciones con las areas encargadas de la institucion
de salud, los datos fueron ordenaron por variable, se ejecut6 un filtro para evitar errores en la
subsecuente codificacion por niveles y rangos utilizando el software estadistico IBM SPSS en su
version 23.0 y la prueba estadistica utilizada fue la Rho de Spearman, con un nivel de confianza de
95 % y p-valor < 0,05.

El presente estudio aplica la encuesta, previo consentimiento informado; se respeta y no se dana de
ninguna manera a los participantes, el trato es igualitario, se conserva la integridad y es reservada
toda la informacion brindada.

De acuerdo con los datos sefialados en la tabla 1, existe una correlacion moderada entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en enfermeras (rs=0,406); a su vez, el p-valor
calculado resulto ser 0,000, por lo que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna,
es decir, que existe relacion entre el nivel de conocimiento y de aplicaciéon de practicas seguras en
las enfermeras.

Tabla 1
Coeficiente de correlacion de Spearman
entre el nivel de conocimiento y de aplicacion de practicas seguras

Correlaciones Practica
Coeﬁcient.e’ de 406**
correlacion ’
Rho de Spearman Conocimientos Sig. (bilateral) ,000
N 100

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)
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De acuerdo con los datos sefialados en la tabla 2, existe una correlacion baja entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimensién prevencion y reduccion de riesgo
de caidas en enfermeras (rs=0,343), a su vez el p-valor calculado result6 ser 0,000, por lo que se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, es decir, que existe relacion entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimension prevencion y reduccion de riesgo
de caidas en enfermeras.

Tabla 2
Coeficiente de correlacion de Spearman entre el nivel de conocimiento y aplicacién de practicas seguras en
la dimensién prevencién y reducciéon de riesgo de caidas

Prevencion y
Correlaciones reduccion de riesgo
de caidas
Coeficiente de x
correlacion »343
Rho de Spearman Conocimientos Sig. (bilateral) ,000
N 100

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

De acuerdo con los datos sefialados en la tabla 3, existe una correlacién baja entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimension administracion correcta de
medicamentos en las enfermeras (rs = 0,383), a su vez, el p-valor calculado resulto ser 0,000, por lo
que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, es decir, que existe relacion entre el
nivel de conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimensién administracion correcta
de medicamentos en enfermeras.

Tabla 3
Coeficiente de correlacion de Spearman entre el nivel de conocimiento
y de aplicacion de practicas seguras en su dimensién administracion correcta de medicamentos

Administraciéon
Correlaciones correcta de
medicamentos
Coeficiente de x
correlacion 383
Rho de Spearman Conocimientos Sig. (bilateral) ,000
N 100

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

De acuerdo con los datos senalados en la tabla 4, existe una correlacion baja entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimension Identificacion correcta del
paciente en enfermeras (rs=0,335), a su vez, el p-valor calculado resulté ser 0,001, por lo que se
rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipdtesis alterna, es decir, que existe relacion entre el nivel
de conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimension Identificacion correcta del
paciente en enfermeras.
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Tabla 4
Coeficiente de correlacion de Spearman entre el nivel de conocimiento
y de aplicacion de prdcticas seguras en su dimension identificacion correcta del paciente

Correlaciones Identificacion
correcta del paciente
Coeficiente de %
correlacion »335
Rho de Spearman Conocimientos Sig. (bilateral) ,001
N 100

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral)

De acuerdo con los datos sefialados en la tabla 5, existe una correlacion baja entre el nivel de
conocimiento y de aplicacion de practicas seguras en su dimension prevencion y reduccion de riesgo
de tlceras por presion en enfermeras (rs=0,355), a su vez, el p-valor calculado result6 ser 0,000,
por lo que se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna, es decir, que existe relacién
entre el nivel de conocimiento y de aplicaciéon de practicas seguras en su dimension Prevencion y
reduccion de riesgo de tlceras por presion en enfermeras

Tabla 5
Coeficiente de correlacion de Spearman entre el nivel de conocimiento y de aplicacion de practicas sequras
en su dimension prevenciéon y reduccion de riesgo de tllceras por presion

Prevenciony
. reduccion de riesgo
Correlaciones .
de tlceras por
presion
Coeficiente de x
correlacion »355
Rho de Spearman Conocimientos Sig. (bilateral) ,000
N 100

Discusion

La presente investigacion tiene como proposito primordial determinar la relacion entre los
conocimientos y practicas seguras del cuidado en enfermeras del Hospital Edgardo Rebagliati
Martins, Lima, 2018.

En la tabla 1, los datos reportan una correlacion moderada entre el nivel de conocimiento y de
aplicacion de practicas seguras en las enfermeras (rs=0,406); estos resultados coinciden con el
estudio realizado por Lulo, en el cual se obtuvo una correlaciéon de Spearman de 0,482y el p=0,001
se presenta una correlacion positiva moderada entre conocimiento y las practicas de las normas de
bioseguridad en el personal de enfermeria. Los hallazgos se enlazan en la reduccién y prevencion de
riesgos enfocados en las caidas, ademas, integra las practicas en la gestion correcta de medicamentos
para aplicacion, aunado a la prevencion de riesgos por tlceras por presion.® En esa medida, Leon y
colaboradores senalan que la seguridad del paciente es esencial para minimizar las complicaciones,
prevenir efectos adversos, mejorar la cultura de seguridad y dar paso a muertes que se pueden evitar,
por lo que las valoraciones de riesgos en sus diferentes aspectos deben ser tomados en cuenta en todo
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momento, ademas de mentalizar una prioridad primordial ante el llamado del paciente, aunado al
respecto y correcto seguimiento de los protocolos adheridos a cuidados permanentes del paciente.”

En la tabla 2, los datos reportan una correlaciéon baja entre el nivel de conocimiento y de aplicacion
de practicas seguras en su dimensién prevencion y reduccién de riesgo de caidas (rs=0,343) y
significativo (p = 0,000); estos resultados coinciden con el estudio realizado por Ramirez, en el cual
se obtuvo una correlaciéon directa y positiva con p-valor=0,009 < 0,05 entre conocimiento y las
practicas de medidas de bioseguridad en enfermeras de un hospital.® Los resultados se deben a la
constante realizacion de valoracion de factores de riesgo, practica y educaciéon constante en familiares
para evitar caidas, pero aun es insostenible los aspectos de proporcién de objetos personales y el
registro de historias. En esos aspectos, Atauje sefiala que uno de los eventos adversos comunes es
la caida de pacientes, por lo que es necesario aplicar medidas preventivas como la deambulacion
asistida, camas con especificaciones como frenos y altura adecuada, iluminaciones suficientes y
correctas, necesidades personales al alcance y valoracion en todo momentos del riesgo, sumado a la
pretension del acompafiamiento por un responsable que le admita el cuidado.® De la misma manera,
Guerra y Mendoza coinciden que la caida de pacientes es prioridad en la valoracion de riesgos,
puesto que en muchos casos no existe vigilancia permanente, atencion ni prioridad ante el llamado
y los calzados que se usan no son apropiados para la deambulacion, incluido el no seguimiento del
protocolo para traslado.*>

En la tabla 3, los datos reportan una correlacion baja entre el nivel de conocimiento y de aplicacién
de practicas seguras en su dimension administracion correcta de medicamentos en las enfermeras
(rs=0,383) y un p=0,000; estos resultados coinciden con el estudio realizado por Garcia, en el
cual se obtuvo una correlacion significativa con p-valor = 0,011 menor a p < 0,05 entre conocimiento
y las practicas de las enfermeras para prevenir riesgos.? Los resultados apuntan a una constante
verificacion de fechas, tipos y clases de medicamentos, pero se comportan irregularmente los aspectos
de horas e higiene en manos para administrar medicamentos, lo que conlleva a implantar estrategias
afines, en esos aspectos. Flores asegura que principalmente la ilegibilidad en las prescripciones,
indicaciones de manera verbal, falta de protocolos, protocolos de limpieza y farmacos de multidosis
son los errores mas comunes en la medicacion que el profesional enfermero comete, debido a los
manejos insostenibles de estrategias de la institucion de salud.® Por otro lado, Romero es claro en
enfatizar que la seguridad del medicamentorefun es un desafio constante y su aplicaciéon es base
para el mejoramiento de la salud y calidad de vida del paciente; por ello, es esencial comprobar la
dosis senalada para la administracion, asi como los horarios, la ejecucion de higiene antes, durante
y después de la dosis, aunado a los diferentes registros especificos.

En la tabla 4, los datos reportan una correlacion baja entre el nivel de conocimiento y de aplicacién
de practicas seguras en su dimension identificacion correcta del paciente en enfermeras (rs =0,335)
y significativo (p = 0,001); estos resultados discrepan con el estudio realizado por Alarcon y Rubinos,
en el cual no existe correlacion directa y no es significativa con p-valor=0,215>0,05 entre el
conocimiento y las practicas en la prevencion de riesgo por parte de enfermeras de un hospital.’> Los
hallazgos se vinculan a practicas efectivas de considerar la identidad del paciente, educaciéon en uso
de objetos para identificacion en familiares y considera relevante los datos en todo momento de la
atencion, pero es poca la aplicacion de registros clinicos de brazaletes como riesgos especificos de
medicamentos o caidas.

En la tabla 5, los datos reportan una correlacion baja entre el nivel de conocimiento y de aplicacién
de practicas seguras en su dimensiéon prevencion y reduccion de riesgo de tlceras por presion en
enfermeras (rs=0,355) y un p = 0,000; estos resultados coinciden con el trabajo de Guerrero, quien
sefiala una correlacion de 0,682 y p-valor=0,001, empero se acota la necesidad de implementar
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estrategias de prevencion sostenidas y ardua supervision en la total cadena de atencion.'® Por
otro lado, no concuerdan con los hallazgos del estudio realizado por Mamani, en el cual no existe
significancia en la relaciéon con p-valor mayor a 0,05 entre el conocimiento y las practicas de las
enfermeras en los aspectos de bioseguridad.?” Los resultados estan vinculados a los aspectos fisicos
como posicionamiento del paciente, cuidados de la piel con masajes o hidratacion, por el contrario,
se mantiene ineficacia en colocacion de senales de riesgo y registro de intervenciones de enfermeria
para reduccion de riesgos, sumado a la valoracion de factores de riesgo durante la estancia con
formatos. En esos aspectos, Zevallos y Bustamante coindicen en indicar que el paciente esta sujeto a
complicaciones en su estado general y enfocado en la piel por las denominadas tlceras, por lo que su
cuidado es permanente, sobre todo en la hidratacion.’® * Napan y colaboradores, del mismo modo,
enfatizan que la prevencion de riesgos por tlceras; también, depende de la edad, el sexo y el estado
nutricional, asi como el grado de higiene.>°

Conclusiones

Se concluye que existe relacion entre el nivel de conocimiento y la aplicacion de practicas seguras en
las enfermeras del Servicio de Medicina del Hospital Edgardo Rebagliati, en el afio 2018, demostrada
con la prueba Rho de Spearman (p-valor = 0,000 < 0,05).
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