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Resumen

El hospital es el escenario habitual para realizar el estudio de la gasometria. Esto
se ejecuta en los servicios de atencién critica al paciente, entre otras areas que alberga
a pacientes con pronastico clinico reservado, cuyos problemas han sido provocados por
diferentes problemas tanto internos como externos. Estos son una amenaza muy
peligrosa para la vida. El estudio tiene el objetivo de determinar el nivel de conocimientos
sobre la gasometria arterial por puncion arterial del profesional de Enfermeria en un
hospital de la Region San Martin. La metodologia corresponde a un disefio no
experimental, tipo descriptivo, enfoque cuantitativo. La poblacién y muestra estara
conformado por profesionales especialistas de salud que laboran en los servicios de
Emergencia y Trauma Shock. El muestreo sera no probabilistico de tipo censal. La
técnica para la recoleccion de los datos sera un cuestionario. Asimismo, el instrumento que
se aplicara se denomina “Symptoms Report Questionnaire — SRQ”, tomado de la
investigacion de Diaz y Pefia (2019). Esto consta de 4 preguntas generales propias de
los datos especificos y presenta 5 casos respectivamente. Ademas, fue validado por
expertos; respecto a la confiabilidad el alfa de Crombach cuyo valor fue KR20, es decir
que el instrumento es confiable. Para la presentacion de los resultados se aplicara la
estadistica descriptiva. El estudio respetara los principios éticos internacionales que rigen
a una investigacion.

Palabras claves: Gasometria arterial, conocimiento, acceso arterial, enfermeria.



Capitulo |
Planteamiento del problema

Identificacion del Problema

El escenario habitual para realizar el estudio de gasometria es el hospital y
los servicios de atencion critica al paciente, entre otras areas donde albergan a
pacientes con prondstico clinico reservado, cuyos problemas han sido provocados
por diferentes factores, tanto internos como externos, si el paciente presenta
cambio o deterioro en el patrén respiratorio, estos conllevan a la posibilidad de
poner en riesgo la salud. Es importante realizar el examen de gasometria para
determinar los diagndsticos de enfermeria.

Cualquiera que sea el origen del problema, la atenciéon conjunta del equipo
multidisciplinario tiene el objetivo de restaurar la salud con la mayor seguridad
posible. (Raurell-Torreda et al., 2019)

El procedimiento realizado para tomar gases arteriales es un método muy
importante que permite la obtencién de una muestra de sangre adecuada para la
determinacién del estado critico de los pacientes, para lo cual se debe considerar
qgue no solamente es suficiente tener el conocimiento para realizar la toma de
muestra, sino también hay que tener practica clinica para realizar dicho
procedimiento adecuadamente, para no perjudicar la arteria utilizada, también se
debe garantizar un analisis adecuado, utilizando equipamiento tecnolégico
especializado manejado por personales capacitados que interpreten de manera

correcta los datos para determinar el estado clinico del paciente, estos ayudaran a



determinar el tipo del cuidado que el individuo necesita y los medicamentos que se
debe administrar para poder obtener su recuperacion. Todo esto puede ser
realizado por el personal de salud siempre y cuando esté debidamente capacitado
(Cruz etal., 2018)

La evaluacion de un trastorno acido-base incluye una evaluacion clinica
cuidadosa, la determinacion del trastorno primario y la respuesta secundaria, la
consideraciéon del componente metabdlico, evaluacién de posibles trastornos
metabdlica acido-base mixta, determinacion de la concentracién sérica e
identificacién de la causa subyacente de perturbacion. El reconocimiento rapido de
estas etapas mencionadas influye en la interpretacion de los trastornos acido-
base, lo cual es considerada una habilidad esencial para todos los médicos. Sin
embargo, estamos frente a una variable poco estudiada en el ambito de
enfermeria, lo cual, no se evidencia muchos estudios, por tal motivo se toma como
referencia a otras prefaciones relacionado con la salud, que son similares y que
también es una realidad problematica. Numerosos estudios realizados durante los
ultimos 35 anos han indicado que una proporcion considerable de enfermeros,
tanto recién graduados como experimentados, luchan por dominar esta importante
habilidad clinica y que su performance clinico disminuye o se evidencia un nivel de
conocimiento considerablemente cuando la base de los trastornos relacionados
con el acido-base se vuelven mas compleja (Sosa et al., 2020).

La técnica de puncion, debe ser desarrollada de manera eficiente por parte
del personal designado para la toma de muestras, debido a que permite recopilar
informacion sobre traumatismo del paciente, por lo que es fundamental que se

realice este procedimiento de forma adecuada utilizando el equipo adecuado para



extraerla muestra correspondiente para no alterar el valor de PCO2. Cuando se
producen variaciones en los valores, es recomendable realizar una muestra de
AGA (Torres, 2020).

Una de las complicaciones mas comunes es el desequilibrio acido — base,
segun Al-Jaghbeer y Kellum (2015) se puede presentar hasta en un 64% de los
casos. Aunque estos tipos de trastorno son benignos y auto limitado. El simple
hecho de no identificarlos tiene consecuencias significativas en varios érganos del
cuerpo que pueden conducir incluso a la muerte. Debido a lo anterior, una de las
pruebas mas utilizadas en UCI es el andlisis de gasometria arterio - venosa, ya
que este examen brinda valores puntuales y objetivos que pueden orientar la toma
y la ejecucion de intervenciones oportunas.

A pesar de que las diferentes entidades prestadoras de salud cuentan con
procedimientos estandarizados y debidamente definidos para realizar la
gasometria, a menudo el personal de salud comete errores que son producto de la
poca experiencia o la falta de practica, de modo que realizan procedimientos
innecesarios que perjudican la salud de los pacientes, dentro del cual se identifico
que 33% de ellos terminan hospitalizados (Reyes-Lazalde et al., 2015).

La informacion literaria respecto a este tema actualmente es muy limitada,
dentro de la cual se encuentran pocas simulaciones aplicadas de manera directa
hacia el paciente, por lo que dificulta el analisis correspondiente de los gases
arteriales; asimismo, se puede observar en los profesionales de enfermeria donde
se realizara el estudio, la dificultad para interpretar un resultado de gases
arteriales, incluso se puede observar la deficiencia para la toma de una muestra

de sangre arterial, por tal motivo, se ha determinado la siguiente interrogante.
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Formulacién del Problema

Problema General

¢, Cual es el nivel de conocimientos sobre gasometria arterial por puncién
arterial del profesional de Enfermeria en un hospital de la Region San Martin,
20227
Objetivos de la Investigacion

Objetivo General:

Determinar el nivel de conocimientos sobre la gasometria arterial por
puncion arterial del profesional de Enfermeria en un hospital de la Regién San
Martin, 2022

Objetivos Especificos:

Determinar el nivel de conocimientos sobre la gasometria arterial: acidosis
respiratoria del profesional de Enfermeria en un hospital de la Regién San Martin,
2022.

Determinar el nivel de conocimientos sobre la gasometria arterial: acidosis
metabdlica del profesional de Enfermeria en un hospital de la Region San Martin,
2022.

Determinar el nivel de conocimientos sobre la gasometria arterial: alcalosis
respiratoria del profesional de Enfermeria en un hospital de la Regién San Martin,

2022.
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Determinar el nivel de conocimientos sobre la gasometria arterial: alcalosis
metabdlica del profesional de Enfermeria en un hospital de la Region San Martin,
2022.

Justificacion

Debido a que el tema abordado es muy importante por considerarse como una
herramienta vital para el cuidado de la salud, sobre todo de aquellos pacientes que
se encuentran en la unidad de cuidados intensivos, teniendo en cuenta que
permite obtener informacion importante para determinar el diagnéstico y elaborar
las actividades de seguimiento, de modo que se pueda facilitar su recuperacion en
el menor tiempo posible, a pesar de que los pacientes encuentren en una etapa de
grave. Lamentablemente, la falta de conocimiento de los profesionales de la salud
para interpretar la informacion recopilada, conlleva a establecer diagnosticos
equivocados que perjudica la salud de las personas.

Justificacion tedrica.

El estudio proporciona una bibliografia actualizada y variables de estudio
sistematizada. Asimismo, sirve de antecedente para futuras investigaciones,
contribuyendo al conocimiento de la disciplina de enfermeria.

Justificacion metodolégica.

La investigacion sera de gran utilidad por que brinda un instrumento para
poder evaluar las medidas de bioseguridad en la canalizacion de vias periféricas
en pacientes pediatricos, validado y con su respectiva validacion. El estudio
también contribuira a nivel de establecimientos de salud, estudios posteriores a

nivel local, nacional e internacional o fuera del campo de la Enfermeria.
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Justificacion practica y social.

Esta investigacidén ayudara directamente a la gestion de enfermeras, ya que
al obtener resultados se conocera la importancia de las intervenciones de
conocimientos en casos desastres naturales, los resultados que se encuentren
abrira camino a estrategias e implementacion de programas y capacitacién para
profesionales de enfermeria, mejorar el conocimiento y estrategias ante un posible

desastre en beneficio de los pacientes.

Capitulo Il
Desarrollo de las perspectivas tedricas
Antecedentes de la Investigacion
Antecedentes Nacionales:
Torres (2020) realizd un estudio titulado “Nivel de conocimientos y practicas
sobre gasometria arterial por puncién arterial del profesional de Enfermeria en el

Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen, Lima, 2016”. La investigacion tiene
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el objetivo de determinar la relacion entre las variables. La muestra fue de 12
enfermeras, quienes laboran en la mencionada institucién. La metodologia
corresponde al enfoque cuantitativo, descriptivo, correlacional, transversal y
prospectivo. Los resultados muestran que el 50% de las encuestadas evidenciaron
un conocimiento regular respecto al desarrollo de las actividades de gasometria,
mientras que el 8.3% demostrd un conocimiento de nivel bajo, el cual se considera
como una situaciéon problematica que debe ser resuelta en el menor tiempo para
no generar afecciones a la salud. En la conclusién, muestra que las variables
analizadas poseen una correlacion que esta determinada por un resultado de p =
0.06 > 0.04, por lo cual, se determind la necesidad de mejorar el conocimiento de
las enfermeras respecto al desarrollo de estas practicas, debido a que estas
permitiran mejorar su aplicacion en el campo clinico no solamente para obtener la
informacion necesaria, sino también para poder interpretar de forma correcta y
establecer un diagndstico pertinente.

Rodriguez (2016) realizé un estudio titulado, Conocimientos y practicas
sobre la técnica de puncion en la toma de muestra de AGA en pacientes hemo
dinamicamente inestables en el servicio de shock trauma, el 40% de los articulos
demuestran, que el fracaso en el acceso de la puncion se debe a los problemas de
encontrar el pulso en distintas zonas y el 80% de los articulos evidencian que las
complicaciones son raras. Por ejemplo, extravasacion, otros articulos refieren
como complicacion el dolor y otros problemas de puncion. El objetivo fue
establecer los conocimientos y practicas eficaces sobre el tema, para lo cual, se
aplico el método cuantitativo, disefio no experimental de tipo descriptivo para

realizar la revision sistematica.
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Garrido (2015) publico un articulo titulado, “Conocen las enfermeras la
técnica y representaciéon de la gasometria arterial”, cuyo objetivo fue determinar si
los profesionales de enfermeria tienen los conocimientos adecuados sobre el
tema. El estudio fue cuantitativo descriptivo, una poblacion de 80 personas y una
muestra de 64 personas. Respecto a los resultados se desacaté que solamente el
5% de las personas encuestadas poseen los conocimientos adecuados y
pertinentes sobre el tema para realizar las practicas de intervencion respectiva
para la toma de muestras que conlleven a la obtencién de informacion
representativa para determinar el diagnostico de los pacientes y establecer el
tratamiento correcto que conlleve a mejorar su salud. Por lo tanto, fue necesario
desarrollar un plan de capacitaciones debidamente estructurado considerando el
nivel de rendimiento o de cada uno de los colaboradores, de modo que se pueda
mejorar su conocimiento de manera estratégica para mejorar su nivel de
desempenio, el cual no solamente mejorara la imagen organizacional, sino que
permitira que estos colaboradores estén mucho mas preparados al momento de
realizar la toma de muestra respectiva y al mismo tiempo, permitira que estén
preparados cognitivamente para interpretar la informacién obtenida de manera
especifica para establecer los procedimientos de recuperacion adecuados.

Debido a que no es una variable muy estudiada, no se cuenta con
numerosos antecedentes actuales en el ambito de la profesion de enfermeria.
Marco teoérico

Profesionales de enfermeria

Esta integrado por todo el personal de salud dedicado a prestar servicios de

salud hacia los pacientes, de modo que su funcidén principal es la prevencién de
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enfermedades y prestar cuidados especiales para que las personas puedan
encontrar la mejoria a su salud de manera temprana y adecuada. Segun el
Consejo Internacional de Enfermeria, existen funciones especificas que son
entregadas al personal de enfermeria, dentro del cual se destaca que estos deben
tener conocimiento adecuado para poder realizar los procedimientos de
intervencion que sean determinados por la entidad prestadora de salud teniendo
en cuenta su nivel de conocimientos y la complejidad de lo que se va realizar (De
Arco-Canoles y Suarez-calle, 2018)

Acciones del profesional de enfermeria

Desde hace mucho tiempo se han desarrollado procedimientos estratégicos
enfocados en mejorar la capacidad de los colaboradores del area de enfermeria,
dentro de las cuales, el mejoramiento de sus capacidades cognitivas ha sido un
factor relevante que ha permitido que el personal obtenga mayor realce, es decir,
que sus actividades desarrolladas dentro de una organizacidén sean consideradas
como esenciales para la recuperacion de los pacientes, lamentablemente, muchas
veces son considerados como personales auxiliares que no generan valor, la cual
es una problematica que debe ser revertida, debido a que su intervencion es
crucial para fortalecer la recuperacién (Castellano y Sanchez, 2018).
Gasometria arterial

Desde hace mucho tiempo ha sido tomada como una prueba muy
importante que permite la medicion de la forma en cdmo esta funcionando los
pulmones. Hace posible la determinacion del nivel de oxigeno con plasmay la
capacidad para el anhidrido carbdénico. Es una actividad indispensable dentro del

proceso clinico que permite la obtencion de muestras detalladas para que el
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personal médico pueda realizar la interpretacidn respectiva y determinar la
situacion del paciente, con la cual, ayudara a establecer un diagndstico correcto
para mejorar su proceso de recuperacion eficiente dentro del tiempo proyectado,
considerando que muchas veces debido a la falta de este tipo de examenes, las
recetas médicas son determinadas de manera equivocada, las cuales no
favorecen los resultados positivos a favor del paciente (Sanchez-Diaz et al., 2019).

Muchas veces se ha descuidado la capacitacion del personal de enfermeria
respecto a los procedimientos para la toma de muestras, lo cual ha conllevado que
muchas veces se establezcan determinaciones clinicas erradas que no
corresponden a la realidad de los pacientes, esto conlleva a determinar recetas
meédicas que no aportan en la recuperacion; asimismo, muchas veces el personal
no esta capacitado para realizar la identificacion de los valores producto de los
analisis practicados, el cual causa confusion y conlleva a tomar decisiones
cerradas (Cortés-Roman et al., 2017).

Toma de gases arteriales

Mediante la gasometria, es posible que el personal de enfermeria utilice
este técnica de manera eficiente para generar muestras representativas de la
sangre de los pacientes, para esto es necesario realizar la recopilacidon de una
muestra directamente de la arteria a través de la puncion; la utilizacion de esta
arteria también se relaciona con la boca posibilidad de generar afecciones a la
salud por dafos arteriales, debido a que la aplicacidén de esta técnica permite una

vascularizacion normal (Sanchez et al., 2018).



17

Analisis de gases arteriales

Si bien es cierto, el procedimiento de toma de muestras es una etapa
fundamental, el analisis de toda esta informacion también es indispensable debido
a que permite establece la situacion problematica del paciente, es decir, se realiza
la determinacion de aquellas afecciones de salud que posee a partir de una
muestra tomada, para lo cual es necesario que el personal debe tener
conocimiento respectivo sobre el manejo del equipamiento tecnoldgico utilizado,
ademas, tenga la capacidad de interpretar de manera coherente de acuerdo a las
estandarizaciones y valoraciones internacionales para establecer un diagnostico
certero que conlleve al mejoramiento de la salud (Rodriguez Fraga et al., 2019).

Para la interpretacion de la gasometria, actualmente existen diversas
modalidades las cuales no se pueden considerar una mejor que la otra, debido a
que todas presentan aspectos importantes que conllevan a la determinacién
eficiente de los resultados. Asimismo, se considera que es la capacidad de cada
personal médico pueda realizar una determinacién adecuada. Muchas veces los
errores mas comunes cometidos por el personal, es el enfoque en un analisis de
datos de manera agrupada, esto conlleva a acometer diversas fallas en la
interpretacion, por lo que es recomendable realizar un analisis detallados y
ordenado utilizando tres pasos (Cortes-Telles et al., 2017).

Alteraciones en gases arteriales

Las complicaciones de la salud de los pacientes es muy diversa, para ello el
personal médico y enfermeros deben estar debidamente capacitados y a la
vanguardia de las complicaciones, sobre todo cuando se trata de pacientes que se

encuentran en una etapa critica donde el nivel de atencion juega un rol muy
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importante; dentro de ello, se destaca el procedimiento de gasometria para hacer
posible la toma de muestras de manera inmediata y periddica de acuerdo a como
lo requieran los diagndsticos, para ello es indispensable que el personal esté
capacitado para abordar estos procedimientos de forma adecuada (Pefiasco et al.,
2017).

La presencia de acidosis metabdlica en los pacientes, generalmente se da
por diversos trastornos, que son mas frecuentes en pacientes que se encuentran
en diferentes areas de una entidad hospitalaria, es decir, aquellos que han pasado
por diferentes procesos para el mejoramiento de su salud. Por ejemplo, sala de
urgencias, terapias intensivas, hemodialisis y entre otros. De esta manera, se
determina que la eficiencia en la determinacion de sus resultados para tratar la
enfermedad que poseen, dependera en gran medida de la eficiencia en la toma de
interpretacion de la muestra (Rodriguez et al., 2019).

Acidosis respiratoria

Es considerada como la elevacion de la presion parcial de dioxido de
carbono (Pco2) juntamente con el incremento del nivel de didxido de carbono
(HCO3-). En estos casos, el pH por lo general presenta un nivel bajo, sin
embargo, puede estar dentro de un nivel considerado como normal; este problema
generalmente es provocado por la disminucion de la capacidad con frecuencia
respiratoria del paciente, que es originada en el sistema nervioso central (Musso,
Juarez, y Glassock, 2018).

Existen diferentes variaciones, las cuales son clasificados de acuerdo a su
nivel de intensidad, teniendo en cuenta que este problema en algunos pacientes

puede ser cronico o aguda; las complicaciones generalmente estan producidas por
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las cefaleas y somnolencias. Para determinar la presencia de este problema de los
pacientes, es necesario realizar un procedimiento clinico para la medicion de los
gases que se encuentran en la sangre arterial; para su respectivo tratamiento es
necesario la administracion de oxigeno (O2) juntamente con procedimientos de
asistencia respiratoria a través de equipos mecanicos (Cortes-Telles et al., 2017).

El tratamiento de esta enfermedad que muchas veces no es tan frecuente
en las personas, debido a los cambios positivos de manera fisioldgica que se
producen a nivel de corporal interno, es necesario que las instalaciones
hospitalarias cuenten con el equipamiento tecnoldgico requerido para administrar
ventilacidn mecanica, es decir, debe haber los implementos necesarios para
proporcionar oxigeno debido a que este problema genera un bajo nivel de
retencidn, por lo que esta falta necesita ser compensada. Las consecuencias mas
relevantes de este problema es el debilitamiento de las resistencias vasculares, la
hipertension, entre otros (Guzman et al., 2018).

El personal médico debe estar capacitado para interpretar los valores
normales de los resultados que son producto de la toma de muestras hacia los
pacientes, asimismo debe conocer aquellos valores que son considerados como
criticos y que necesitan la determinacion de procesos médicos para su
tratamiento. Por ejemplo, en los menores de edad el nivel de pH son iguales a
7.26, el cual es un indicador de alta mortalidad a nivel internacional debido a que

lo normal esta dentro de los 0.005 (Sanchez et al., 2018).

PH PaCO2 HCO3
Acidosis Descompensada <7.35 >45 mm Hg Normal
respiratoria Parcialmente <7.35 >45 mm Hg >26 mEq/L

descompensada
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Totalmente 7.35-7.39 >45 mm Hg >26 mEq/L
descompensada

Acidosis metabodlica

Es considerada como el resultado consecuente cuando en el cuerpo se
produce un incremento abrupto de los aniones a diferencia de los cationes;
lamentablemente los procedimientos clinicos convencionales no son capaces de
identificar las causas principales (Arroyo et al., 2021). EI método Stewart se ha
presentado como una de las mejores alternativas mas exactas para establecer las
alteraciones de acido base (Diaz y Pefia, 2019)

Después de haber realizado la identificacién, es necesario realizar el calculo

respectivo a través del siguiente procedimiento: (1.5 x HCO3 - ) + (8 £ 2) (Jiménez

et al., 2017).
PH PaCO2 HCO3
Acidosis Descompensada <7.35 Normal <22 mEq/L
Metabdlica Parcialmente <7.35 <35 mm Hg <22 mEq/L
descompensada
Totalmente 7.35-7.39 <35 mm Hg <22 mEq/L
descompensada

Alcalosis respiratoria

Corresponde a una alteracién que no es muy frecuente, por la misma razén
que es considerada como secundaria; dentro de ello los diagndsticos toman en
cuenta diferentes patrones como la ansiedad, los edemas pulmonares, entre otros
que permite la determinacion de los medicamentos. Asimismo, este problema

puede generar disminuciones en la capacidad residual funcional, la misma que
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con el tiempo puede desencadenar una alcalosis de tipo respiratoria (Esperon et
al., 2021).

El incremento del nivel de mortandad generalmente esta dado por
hipoxemia, la misma que se presenta a través de dolores que limitan las funciones
auténomas del paciente, también provocan ansiedad que conlleva a los problemas
cardiovasculares sobre todo en pacientes femeninas. Los pacientes que presentan
problemas de insuficiencia cardiaca, también es tan propensos a desarrollar este
tipo de problema, debido a que se produce un incremento en la VA, la misma que

es provocada por la retencion de liquidos en los alveolos (Guzman et al., 2018).

PH PaCO2 HCO3
Alcalosis Descompensada >7.45 <35 mm Hg Normal
Respiratoria  Parcialmente >7.45 <35 mm Hg <22 mEqg/L
descompensada
Totalmente 7.41-7.45 <35 mm Hg <22 mEq/L
descompensada

Alcalosis metabdlica

Presenta un nivel mas bajo en los pacientes de respecto a los otros
problemas, esta generalmente es producida por problemas relacionados con el
bicarbonato de sodio, la misma que es proporcionada por los procedimientos para
tratar las enfermedades renales cronicas, teniendo en cuenta que en este tipo de
complicaciones los pacientes presentan problemas para realizar funciones como la
excrecion (Arroyo et al., 2021).

Posterior a la identificacion del problema a través de los procedimientos

estandarizados, las especialista deben realizar el analisis respectivo para
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determinar una respuesta de tipo secundaria mediante la utilizacion de la PCO2

con la ayuda de una férmula (0.7xHCO3-) + (21+2) (Araya, 2021).

PH PaCO2 HCO3

Alcalosis Descompensada >7.45 Normal >26 mEq/L
Metabdlica Parcialmente >7.45 >45 mm Hg <>26 mEqg/L

descompensada

Totalmente 7.41-7.45 >45 mm Hg >26 mEq/L

descompensada
Acidosis mixta >45 mm Hg >26 mEq/L
Alcalosis Mixta <35 mm Hg <26 mEq/L

Conocimientos

Proceso mediante el cual, una persona adquiere diferentes tipos de
informacion, puede ser mediante experiencias vividas o a través de ensefanzas
cientificas.

El conocimiento es un conjunto de informacion validada que una persona
emplea para realizar un trabajo o una actividad especifica, también establecen que
para adquirir el conocimiento el individuo debe tener el interés y la predisposiciéon
de obtenerlo (Segarra y Bou 2017). La integracién de diferentes investigaciones al
respecto este problema, ha permitido mejoras en el proceso de diagndstico que
los procedimientos adecuados para realizar el tratamiento respectivo en los
pacientes criticos, gracias a la interpretacion de informacién desde que hace
mucho tiempo, se ha hecho posible el descubrimiento de diferentes técnicas que
puede ser aplicado por el personal de salud para realizar la medicion respectiva
ante las pruebas pertinentes con la ayuda de procedimientos cientificos avalados
que permite mejorar la calidad de vida de los pacientes (Cerén, 2017).

Tipos de conocimientos
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El conocimiento puede adquirirse de diferentes maneras, entre las
principales se puede mencionar:

Conocimiento empirico: su principal caracteristica es que adquiere
mediante experiencias que se viven diariamente y que se utilizan para cubrir las
necesidades del individuo.

Conocimiento cientifico: se adquiere mediante informacion comprobada en
base al método cientifico, su principal sustento es la investigacion y las evidencias

que se recogen mediante teorias cientificas.

Teoria de enfermeria

Sor Callista Roy. “Modelo De Adaptacion”

Considerada como una teoria sistémica muy importante que permite
abordar un analisis representativo de las interacciones. Esta integrado por 5
elementos indispensables que permiten el mejoramiento de la actividad por parte
del personal de enfermeria, de modo que se haga mucho mas probable la
aplicacion de un procedimiento adecuado para la toma de muestras en los
pacientes teniendo en cuenta sus caracteristicas y su capacidad de resistencia a
ciertos procedimientos clinicos (Raile y Marriner, 2014)

Dentro de estos componentes, el primero esta relacionado con los focales,
el segundo representa los contextuales, el tercer es considerado como residuales,

el cuarto es considerado como la fisiologia y el quinto es determinado como
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resultado final que permite la toma de decisiones de acuerdo a como se han

producido los resultados, estos son producto de una interpretacién adecuada y

coherente.

Definiciéon conceptual

Gasometria Arterial

Corresponde a la formacién de sustancias que tiene la capacidad de
aceptacion de iones H +, los cuales, son considerados como bases, de esta
manera se da lugar a la existencia de un equilibrio perfecto respecto al proceso de

produccion de acidos y bases para la concentracién neutral de los liquidos en el

cuerpo.
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Capitulo Il
Metodologia
Descripcion del lugar de ejecuciéon

El estudio se realizara en el hospital de la Regién San Martin, comprende con 14
servicios aproximadamente dentro de ello esta el area de Emergencia y Trauma Shock
donde se aplicara la encuesta. El hospital por su nivel de categorizacion tiene asignada
la poblacién de Tarapoto para brindar servicios extramurales preventivos promocionales,
que atiende a una poblacion aproximadamente de 180.073 a toda la poblacion en general
de la mencionada region en modo referencias de los diferentes distritos.
Poblacién y muestra

La poblacion estara conformada por 25 profesionales especialistas de salud que

laboran en los servicios Emergencia, Trauma Shock.

Criterios de inclusion
Enfermeras especialistas de emergencias y desastres.
Enfermeras que rotan en el servicio de Emergencia, Trauma Shock.
Enfermeras con deseos de participar en la investigacion.
Criterios de exclusiéon
Enfermeras que se encuentran de vacaciones.
Enfermeras con permiso de licencia por enfermedad.

Enfermeras que trabajan en la parte administrativa.
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Diseio y tipo de investigaciéon

Se considerara la integracion de un disefio no experimental, porque solo se
desarrollara el analisis de cada variable en su propio contexto natural sin la necesidad
de realizar una manipulacién para poder variar sus resultados, es decir, toda la
informacion presentada correspondera a la forma en cdmo se desarrolla habitualmente
en su propio medio. Asimismo, sera de enfoque cuantitativo, debido a que la
informacion recopilada sera utilizada para la representacién numérica que conllevara a
la comprobacion de las hipotesis; de corte transversal, porque la recopilacion de datos
sera en un solo momento; por ultimo, sera de tipo descriptivo, pues en el estudio se
describira el comportamiento de la variable (Hernandez, Fernandez, y Baptista, 2018).
Variable

Nivel de conocimientos sobre gasometria arterial
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Variable Definicidn conceptual Definicion operacional Dimensiones Indicadores Escala
Nivel de Corresponde al Hace posible la Sin Acidosis Nominal
conocimientos conocimiento del determinacién de aquellos dimensiones respiratoria

sobre procedimiento que niveles de gases que se

gasometria hace posible la encuentran dentro del Acidosis metabdlica

arterial medicion de la cuerpo.

oxigenacion y la
cantidad de diéxido
de carbono que se
encuentra presente
en la sangre, esta
también es
considerado como la
prueba de acidez
(pH).

Rodriguez y Macha

El nivel de conocimientos se
clasifica en la siguiente
escala

Excelente = 91-100; Muy
bueno=80-90; Bueno = 60-
79; Regular = 40 - 59;
Deficiente= >39

Alcalosis
respiratoria

Alcalosis
metabodlica

Fuente: informacién obtenida del marco tedrico
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Técnicas e instrumentos de recoleccion

La técnica para la recoleccion de los datos sera el cuestionario

El instrumento sera el Cuestionario “Symptoms Report Questionnaire — SRQ”,
tomado de la investigacion de Diaz y Pefia (2019), el instrumento consta de 4
preguntas generales propias de los datos especificos. Ademas, presenta 5 casos
respectivamente y cada caso son sus respectivas alternativas de acuerdo con la
complejidad del caso.

Para fines de la investigacion, el instrumento fue evaluado por jueces para su
respectiva validacion de contenido, también se estimo el valor de concordancia de los
jueces, para esto se aplicara la férmula matematica de V de Aiken, teniendo un valor de
1, determinando que existe un alto nivel de concordancia por parte de los jueces hacia
el instrumento; para determinar la confiabilidad estadistica del instrumento se utilizara
la prueba estadistica de KR20 teniendo como valor de 0.96, evidenciado que el

instrumento es confiable estadisticamente.

Proceso de recoleccion de datos

Después de haber obtenido la autorizacidn de la universidad para la realizacion
de la investigacion, se procedera a solicitar al area respectiva de la institucion, esto
permitira obtener la autorizacion respectiva del comité de ética. La recopilacién de
informacion se realizara a través de la utilizacion del cuestionario desplegado en el
segundo semestre del 2022, para lo cual cada uno de los encuestados obtuvieron el
acceso a un cuestionario mediante Google Forms, para el cual se establecié un tiempo

maximo de 20 minutos para el llenado respectivo, este tiempo no cuentd la introduccion
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realizada para que las personas tengan la informacion sobre la forma como deben
proceder.
Procesamiento y analisis de datos

Para el analisis se utilizara el SPSS en su version 27, que nos permitira no
solamente el procesamiento, sino también el ordenamiento de la informacion a traves
de una base de datos y la utilizacion de las funciones incorporadas para obtener
resultados relevantes al respecto a la informacion descriptiva, las mismas que seran
presentadas a través de tablas y graficos respectivamente teniendo en cuenta los
objetivos planteados.

Consideraciones éticas

Se destacd que la Ley general de salud No 26842 sostiene que “ todas las
personas que son sometidas a un procedimiento de intervencion quirurgica, deben
brindar su consentimiento de manera voluntaria, es decir, sin su aprobacion respectiva
no puede realizarse la intervencion y el tratamiento posterior” (Articulo 4). Asimismo, el
articulo 5 sostiene que todas las intervenciones quirurgicas y los demas procedimientos
relacionados con la salud practicados a los pacientes, se debe buscar principalmente
su mejoria y debe guardar respeto a su dignidad como parte de los procedimientos
para respetar sus derechos universales.

En este sentido, el estudio sera abordado teniendo en cuenta la libertad de
eleccidn de cada uno de los participantes, es decir, se cumplio el principio de
autonomia. Asimismo, se extendio la informacién respecto al consentimiento informado
para cada uno de los participantes a través de una exposicion precisa para dar a

conocer los alcances y los objetivos. De igual modo, se considerd que toda la data
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obtenida proporcionada por los encuestados, sera manejada de manera cuidadosa sin
revelar la identidad de los participantes, la cual corresponde al respeto de su

privacidad.



Capitulo IV

Administracion del proyecto de investigacion

Cronograma de ejecucion
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Ano: 2022 Meses
Descripcién de Actividades 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
Proyecto = Busqueda de X
informacion
Disefio de estudio X
Aprobacion X X
Ano: 2023
Ejecucion Recoleccion de X X X X
datos
Procesamiento y X X
analisis de datos
Redacciéon Redacciéon de X X
borradores del
articulo
Dictaminacién  del X X
articulo
Sumisién del articulo X
Cierre Sustentacion X
Entrega del X

documento final al
repositorio




Presupuesto

Presupuesto Proyectado
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Tipo de Recursos Cantidad Precio por Unidad  Precio Total

Materiales de

oficina (copias 5 S/ 10 S/ 50

materiales de la

investigacion)

Asesor de 1 S/ 2000 S/ 2000

Investigacion

Asesor Estadistico 1 S/1000 S/1000
1 S/ 150 S/ 150

Internet

Servicio Técnico de

Equipos menores 1 S/ 200 S/ 200

(Camara, laptop,

micréfono)

Servicio de tramites 1 s/ 100 s/ 100

para la aplicacion
de los Instrumentos
Total

S/ 3500
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Apéndices

Apéndice A. Instrumento de recoleccion de datos

Este cuestionario contiene una serie de preguntas acerca del tema, con dos

alternativas de respuestas (si/no). Lea cada una de las preguntas y maque con una X

la respuesta que usted crea conveniente.

Genero Condicion
| Nombrado
Labora Contratado
Masculino CAS
- Otros
Femenino

Grupo Etareo

Estado Civil

18 — 28 anos
29 — 38 anos
39 — 48 afos
49 — 58 anos
59 a mas




38

Soltero
Casado
Separado
Civiviente
Tiempo de Servicio Viudo

Divorciado

2 — 8 anos

9 — 15 anos

16 — 22 anos

23 — 29 anos

Cuestionario “Symptoms Report Questionnaire — SRQ”

Instrucciones: A continuacién, encontrara una lista de preguntas, marque con una Aspa
“X” la respuesta que estime conveniente utilizando los criterios:

Encuesta tomada de Herrera D, Tamashiro J, Zaldivar J. Validacion de una herramienta
de evaluacion de conocimientos y destrezas en el analisis de gases arteriales. 2018

Edad:
Sexo:
Ano de estudio:

El siguiente test pretende conocer la actitud, habilidad y destreza en cuanto a la toma e
interpretacion del analisis de gases arteriales; por tanto, se pide responder, con total
sinceridad.

Considera usted que su entrenamiento en el analisis e Interpretacion de Gases
Arteriales durante su estancia en pregrado ha sido (i1): Muy Deficiente () Deficiente ()
Aceptable (') Muy Aceptable ( ) Excelente ()
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Cual ha sido la metodologia de ensefianza que le ha permitido lograr los mejores
resultados en su entrenamiento en la lectura de Gases Arteriales (i2): Clases () Libros (
) Practicas Clinicas () ABP () TBL ( ) Rotaciones electivas ()

Parte 1: Preguntas generales

1. Escriba la ecuacion del anién gap (i3):

2. Escriba los valores normales de anién gap (i4):

3. Escriba la Ecuacion del Anién GAP urinario (i5):

4. Escriba los valores normales Ecuacién del Anion GAP urinario (i6):

Parte 2: Interpretacion A continuacion, se presentan cinco casos distintos con sus
resultados de gasometria arterial. Finalizando el cuestionario correspondiente a cada
caso, se encuentra una pregunta que evalua cuan seguro se siente usted sobre sus
respuestas, siendo (1) lo minimo y (5) lo maximo.

Caso 1: Un adolescente con antecedente de raquitismo, deformaciones Oseas, asi
como litiasis renal y nefrocalcinosis, presenta un cuadro de infeccion urinaria y tiene la
siguiente gasometria (i7)

pH 6.930 Na 138mmol/L

pCO2 7 mmHg K 1.9 mmol/L

pO2 168mmHg Cl 127mmol/L HCO3- 4.8mmol/L
FiO2 0.45mmol/L

1. ¢ Existe un trastorno acido base? (i8) SI / NO

2. Si existe un trastorno, ¢ cual es la alteracién primaria? (i9) RESPIRATORIA /
METABOLICA / ACIDEMIA MIXTA / ALCALEMIA

3. Si existe una alteracion, ¢ cual es su grado de severidad? (i10) LEVE / MODERADA /
SEVERA

4. ; Existe compensacion? (i11) SI/ NO

5. Si se tienen todos los componentes, escriba el valor de anién gap (i12):

6. Escriba el Diagnéstico Acido Base (i13):




7. En cada recuadro coloque el diagndstico en orden de probabilidad donde 1 es
menos probable y 5 es el mas probable (i14)

e Cetoacidosis Diabética ()

e Acidosis Tubular Renal ()

e |njuria Renal Aguda ()

e Diarrea Aguda ()

e |ntoxicacion por sustancias desconocidas ()

¢ Qué tan seguro cree estar de sus respuestas? (i15) (1) (2) (3) (4) (5)
Caso 2:

Paciente de 30 anos que fue encontrado inconsciente en la calle es traido a la
emergencia, se evidencia respiracion anormal y taquipnea. Se toma un AGA que
muestra los siguientes valores (i16):

pH 7.280 Na 130mmol/L

pCO2 31mmHg K 3.8mmol/L

pO2 83mmHg Cl 101mmol/L

HCO3-15mmol/L Lactato1 mmol/L

FiO2 0.21mmol/L

1. ¢ Existe un trastorno acido base? (i17) SI / NO

2. Si existe un trastorno, ¢ ,cual es la alteracién primaria? (i18)

RESPIRATORIA / METABOLICA / ACIDEMIA MIXTA / ALCALEMIA
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3. Si existe una alteracion, ¢ cual es su grado de severidad? (i19) LEVE / MODERADA /

SEVERA
4. ; Existe compensacion? (i20) SI/ NO

5. Si se tienen todos los componentes, escriba el valor de anién gap (i21):

6. Escriba el Diagnéstico Acido Base (i22):
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7. En cada recuadro coloque el diagndstico en orden de probabilidad donde 1 es
menos probable y 5 es el mas probable (i23)
e Cetoacidosis Diabética ()
e Acidosis Tubular Renal ()
e |njuria Renal Aguda ()
e Diarrea Aguda ()
e |ntoxicacion por sustancias desconocidas ()
¢, Qué tan seguro cree estar de sus respuestas? (1) (2) (3) (4) (5)

Caso 3: A continuacion, se presenta los resultados de AGA de un paciente de 19 afios
que acude a emergencias por presentar 3 dias de diarrea liquida de abundante
cantidad al que se le agrega trastorno de sensorio 5 horas antes del ingreso. (i24)

pH 7.320 Na 130mmol/L

pCO2 35mmHg K 4.0mmol/L

pO2 90mmHg Cl 108mmol/L
HCO3-18mmol/L FiO2 0.21mmol/L

1. ¢ Existe un trastorno acido base? Sl / NO

2. Si existe un trastorno, ¢,cual es la alteracion primaria? RESPIRATORIA /
METABOLICA / ACIDEMIA MIXTA / ALCALEMIA

3. Si existe una alteracion, ¢,cual es su grado de severidad? LEVE / MODERADA /
SEVERA 4. ; Existe compensacion? SI/ NO

5. Si se tienen todos los componentes, escriba el valor de anién gap:

6. Escriba el Diagndstico Acido Base.

7. En cada recuadro coloque el diagndéstico en orden de probabilidad donde 1 es
menos probable y 5 es el mas probable:

e Cetoacidosis Diabética ()
e Acidosis Tubular Renal ()

e |njuria Renal Aguda ()



e Diarrea Aguda ()

e Intoxicacion por sustancias desconocidas ()

¢ Qué tan seguro cree estar de sus respuestas? (1) (2) (3) (4) (5)
Caso 4:

Un alumno de cuarto afio que se encuentra rotando por su servicio se acerca a
preguntarle sobre los resultados de AGA de un paciente de 54 afos con insuficiencia
renal aguda.

pH 7.15 Na 139mmol/L
pCO2 34mmHg Cl 98 mmol/L HCO3- 12 mmol/L
1. ¢ Existe un trastorno acido base? SI/ NO

2. Si existe un trastorno, ¢,cual es la alteracion primaria?RESPIRATORIA /
METABOLICA / ACIDEMIA MIXTA / ALCALEMIA

3. Si existe una alteracion, ¢,cual es su grado de severidad? LEVE / MODERADA /
SEVERA

4. ; Existe compensacion? Sl / NO
5. Existe Tercer Trastorno SI/ NO

6. Si se tienen todos los componentes, escriba el valor de anion gap:

7. Describa el Tercer Trastorno:

8. Escriba el Diagndstico Acido Base:

9. En cada recuadro coloque el diagnéstico en orden de probabilidad donde 1 es
menos probable y 5 es el mas probable

e Cetoacidosis Diabética ()

e Acidosis Tubular Renal ()

e Injuria Renal Aguda ()

e Diarrea Aguda ()

e |ntoxicacion por sustancias desconocidas ()

¢ Qué tan seguro cree estar de sus respuestas? (1) (2) (3) (4) (5)
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Caso 5: Se tienen los resultados de AGA de un paciente de 74 afios con antecedente
de EPOC que acude a emergencia por sensacion de falta de aire y refiere deposiciones
liquidas hace 4 dias con fiebre

pH 7.0 Na 135 mmol/L
pCO2 26 mmHg Cl 112 mmol/L
HCO3-8 mmol/L
1. ¢Existe un trastorno acido base?SI/ NO

2. Si existe un trastorno, ¢ cual es la alteracion primaria? RESPIRATORIA /
METABOLICA / ACIDEMIA MIXTA / ALCALEMIA

3. Si existe una alteracion, ¢ cual es su grado de severidad?LEVE / MODERADA /
SEVERA 4. ; Existe compensacion? (i46) SI/ NO

5. ¢ Existe Tercer Trastorno?SI / NO

6. Si se tienen todos los componentes, escriba el valor de anién gap:

7. Describa el Tercer Trastorno:

8. Escriba el Diagnéstico Acido Base:

9. En cada recuadro coloque el diagnéstico en orden de probabilidad donde 1 es
menos probable y 5 es el mas probable

e Cetoacidosis Diabética ()

e Acidosis Tubular Renal ()

e |njuria Renal Aguda ()

e Diarrea Aguda ()

e |ntoxicacion por sustancias desconocidas ()

¢ Qué tan seguro cree estar de sus respuestas? (1) (2) (3) (4) (5)
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C- Vde

Items 2 J3 J4 J5 J1 J2 J3 J4 J5 S N 1 Aiken
Forma de aplicacién y estructura 11111111 1 155 1 1.000
Orden de las preguntas 11111111 1 155 1 1.000
Dificultad para entender las preguntas 0o 00001111 1525 1 1.000
Palabras dificiles de entender en los

items o 0o ooo0 1111 1551 1.000
Opciones de respuesta pertinentes 11111111 1 155 1 1.000
Correspondencia con la dimension o

constructo 11111111 1 155 1 1.000
V de Aiken Total 1.000




Lima, 12 de diciembre del 2022

Lic. Esp. Elsa Burga muiioz

Enfermero Especialista

Presente.

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboraciéon en calidad
de JUEZ para validar el contenido del instrumento correspondiente a evaluar

los conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA
y técnica de puncidn en la toma de muestra, en pacientes
hermodinamicamente inestables en los servicios de Cuidados Criticos,
Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizacion

desde la percepcién de los estudiantes del programa de especialidad.

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega formal del
cuestionario y los formatos de validacion, el cual debera llenar de acuerdo a
sus observaciones, a fin de orientar y verificar la claridad, congruencia,
adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los contenidos para

los diversos items del cuestionario.
Agradezco su receptividad y colaboraciéon. Su apoyo me permitira utilizar un
instrumento con garantia de validez en la evaluacidn de la gestidon
administrativa-operativa, asi mismo adquirir competencias profesionales como
parte del proceso de investigacion.

Quedo de Ud. en espera del feedback respectivo.

Muy atentamente.

Lic: Ana Rosa Terrones Rojas

Lic: Marisol Garcia Isuiza
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad primordial es llevar a cabo los
conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA,
técnica de puncién en la toma de muestra, en pacientes hermodinamicamente,
inestables en los servicios de Cuidados Criticos (UCCE), Emergencia, Trauma
Shock, y las areas de hospitalizacion

Instrucciones

La evaluacién requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad
en la redaccion, tendenciosidad o sesgo en su formulacién y dominio del
contenido. Para ello debera asignar una valoracién si el item presenta o no los
criterios propuestos, y en caso sea necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Juez N°: OL

Fecha actual: 12 -i2- 22 -

Nombres y Apellidos de Juez: Elsa iﬁ’-b‘tjﬂ M vnes
Institucion donde labora: /‘/ OSFTT&J Mzrsa M?’VM“ h

Afos de experiencia profesional o cientifica: /S aues

CEP. 3022 - REE: 024743

Firma y Sello



CRITERIQE GEMERALE'S PARA VALIDES OF DOHTERED DEL IMETRUMENTO
DICTAMIMADD POR BL JUET
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea
conveniente para cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

- + + - + + + + - + S
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

i Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se
investiga?

+ + + + + + + + + +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

+ + + + -+ + + + + + -
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

. Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos
también similares?

- + + + + -+ + P + -+ +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

;Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los
informantes?

+ + + + + + + + +///r-} +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 W 100

;Que preguntas cree Ud. que se podria agregar?

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: 12 -

Valido por:




INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

SIN CLARIDAD | CONGRUENCIA CONTEXTO DOMINIO DEL SUGERENCIAS
DIMENCIONES CONSTRUCTO
s [No sl NO S| N0 [si [no

Firma y Sello
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Moyobamba 2 de diciembre del 2022

Lic. Esp. Esmilda Perez lzquierdo
Enfermera Especialista

Presente.

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracién en calidad
de JUEZ para validar el contenido del instrumento correspondiente a evaluar
los conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA
y técnica de puncibn en la toma de muestra, en pacientes
hermodinamicamente inestables en los servicios de Cuidados Criticos,
Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizacion, desde la
percepcion de los estudiantes del programa de especialidad.

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega formal del
cuestionario y los formatos de validacion, el cual debera llenar de acuerdo a
sus observaciones, a fin de orientar y verificar la claridad, congruencia,
adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los contenidos para

los diversos items del cuestionario.

Agradezco su receptividad y colaboracion. Su apoyo me permitira utilizar un
instrumento con garantia de validez en la evaluacion de la gestion
administrativa-operativa, asi mismo adquirir competencias profesionales como
parte del proceso de investigacion.

Quedo de Ud. en espera del feedback respectivo.

Muy atentamente

Lic: Ana Rosa Terrones Rojas

Lic: Marisol Garcia Isuiza

50



INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumenio tiene Objetivo primordial es establecer los
conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA vy
técnica de puncién en la toma de muestra, en pacientes hermodinamicamente
inestables en los servicios de Cuidados Criticos, Emergencia, Trauma Shock, y
las areas de hospitalizacién en el hospital Regional Minsa |l Il — Moyobamba,
Labrado en Moyobamba Diciembre 2022

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad
en la redaccion, tendenciosidad o sesgo en su formulacién y dominio del
contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item presenta o no los
criterios propuestos, y en caso sea necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Juez N°: oL

49 fh ™ 2020,

Fecha actual:

Nombres y Apellidos de Juez: _E3oni\da Pevez T ZQ}TU erdo
Institucion donde labora: __He pital  twwsA  Hleqebeavnbar

Afos de experiencia profesional o cientifica: T 60>

Firma y Sello
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CRITERMIS GENERALES PARA VALIDET OE CONTEMIDD DEL INSTRUBENTO
CT AMNADD POR EL JUEE

1) Egta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicaciin y estrucherna del INSTRLUMENTOY
S ] MO
Sugemercias: ..

#) A su parpcer, ¢l orden de las preguniss &5 & adecuado?

S %] WO}

) Existe dificultsd pars srtendar las pregentas del INSTRUMENTO?
T WO ol

4} Exisien palabras diliciles de enlender en los tems o readtivos del INSTRUMENTO™

-1l | NOE )

NI s e iR
5) Lag opciones de respaesta estan suidememenis gradusdos y periinesies para cada flem o

reactivo dal INSTRUMENTO?
BIfX ) WO ]

6} Los weme o reactives dal insirumsndo lienen cormespondenda con L divendidn &l Que peteness
an @l constracio ¥

S| K] RO
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea
conveniente para cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

+ + + + + + + + 4 + ‘/-—\

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

;Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se
investiga?

+ + + - e - + + Fommmmment =
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

+ + + + - - + + + 0
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

(Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos
también similares?

B + + + e ——— —+ —+ R -+ +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

¢ Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los
informantes?

- + - + + + + + + -
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

(Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha:

Valido por:




INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)
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SIN CLARIDAD CONGRUENCIA CONTEXTO DOMINIO DEL SUGERENCIAS
DIMENCIONES CONSTRUCTO
sl [NO Sl NO Sl [no s [N

Firma y Sello



Moyobamba 2 de diciembre del 2022

Lic. Esp. Marcos J Rojas Muiios
Enfermero Especialista

Presente.

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en calidad
de JUEZ para validar el contenido del instrumento correspondiente a evaluar
los conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA
y técnica de puncibn en la toma de muestra, en pacientes
hermodinamicamente inestables en los servicios de Cuidados Criticos,
Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizaciéon, desde la
percepcion de los estudiantes del programa de especialidad.

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega formal del
cuestionario y los formatos de validacién, el cual debera llenar de acuerdo a
sus observaciones, a fin de orientar y verificar la claridad, congruencia,
adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los contenidos para
los diversos items del cuestionario.

Agradezco su receptividad y colaboracion. Su apoyo me permitird utilizar un
instrumento con garantia de validez en la evaluacion de la gestion
administrativa-operativa, asi mismo adquirir competencias profesionales como
parte del proceso de investigacion.

Quedo de Ud. en espera del feedback respectivo.

Muy atentamente

Lic: Ana Rosa Terrones Rojas

Lic: Marisol Garcia Isuiza
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene Objetivo primordial es establecer Ilos
conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA y
técnica de puncién en la toma de muestra, en pacientes hermodinamicamente
inestables en los servicios de Cuidados Criticos, Emergencia, Trauma Shock, y
las areas de hospitalizacién en el hospital Regional Minsa Il Il — Moyobamba,
Labrado en Moyobamba Diciembre 2022

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad
en la redaccién, tendenciosidad o sesgo en su formulacién y dominio del
contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item presenta o no los
criterios propuestos, y en caso sea necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Juez N°: D’;)
Fecha actual: 1271272027
Nombres y Apellidos de Juez: M oxws RO:\JQS Coastxo

Institucién donde labora: _ H ospita)l tiuss  Veqobonlog

Afos de experiencia profesional o cientifica: 12 _onod -

@ DIRFCCIAS LoD SAN Il.l.Kﬂi
amin fF 242 5 5,70 MAYD 4

""""" ®ajan Castro®
4 NI LINSIVOS T

ESP. Cuil
., - ek 25506

Cem

Firma y Sello
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CRITERKHE G RESALE S PARA wALIDED B DOMTERSDD DEL IS TRLEWRD
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea
conveniente para cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

+ + + S + + -+ + + -
0 10 20 30 40 50 60 70 80 S0 100

;Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se
investiga?

- + - - -+ + - -+ -+ +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

i Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

+ + + + + + + + +
0 10 20 30 40 50 60 70 80

. Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos
también similares?

I N S - + 4 -+ 4 +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

(Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los
informantes?

S SR A— -+ - + - R SR

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

;Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

¢ Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha:

WValido por:

B AT U0 SAN MARTIN

+ San Pazin Sihil 25 ALTO AYD -
Lic.Enf. Maycéds 7. R ojas Castro



INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

SIN CLARIDAD | CONGRUENCIA CONTEXTO DOMINIO DEL SUGERENCIAS
DIMENCIONES CONSTRUCTO
5 [No sl [No sl [N [si [no

/
.3 M\J‘Tf"ﬂ\l‘l o RSN
pbeto WONBI
Yl =2

et foofe f 5 . -
Lic.Enf Mmém 3. Pejas Castro
ESP.CUMIADOS In i w5IVD5
(Il_: LR TS
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Lima 09 de diciembre del 2022

Lic. Esp. Jessica Villacorta Panduro

Enfermero Especialista
Presente.

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracion en calidad
de JUEZ para validar el contenido del instrumento correspondiente a evaluar

los conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA
y técnica de puncibn en la toma de muesira, en pacientes
hermodinamicamente inestables en los servicios de Cuidados Criticos,
Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizacion

desde la percepcion de los estudiantes del programa de especialidad.

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega formal del
cuestionario y los formatos de validacion, el cual debera llenar de acuerdo a
sus observaciones, a fin de orientar y verificar la claridad, congruencia,
adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los contenidos para

los diversos items del cuestionario.
Agradezco su receptividad y colaboracion. Su apoyo me permitira utilizar un
instrumento con garantia de validez en la evaluacion de la gestion
administrativa-operativa, asi mismo adquirir competencias profesionales como
parte del proceso de investigacion.

Quedo de Ud. en espera del feedback respectivo.

Muy atentamente.
Lic: Ana Rosa Terrones Rojas

Lic: Marisol Garcia Isuiza
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad primordial es llevar a cabo los
conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA,
técnica de puncion en la toma de muestra, en pacientes hermodinamicamente,
inestables en los servicios de Cuidados Criticos (UCCE), Emergencia, Trauma
Shock, y las areas de hospitalizacion

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad
en la redaccion, tendenciosidad o sesgo en su formulacion y dominio del
contenido. Para ello debera asignar una valoracién si el item presenta o no los
criterios propuestos, y en caso sea necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Juez N2 O "1

Fecha actual: 0911213032,

Nombres y Apellidos de Juez: 3 6.‘3:@:.(3:.; \h'\\&(ﬂ‘\fq \F:\:O.v’lclum
Institucién donde labora: HEJSLM\Q\ X Avo V\mq}o

Afos de experiencia profesional o cientifica: 1\\ anos
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?

Sl {x) NG ()

DS BIVACIONES: .. ... e eeeeeeeieeeeeiiterr e e e s eeeraeamameaesss s rareaaeeaseeeeeenananannsesssassnraneraeeseessessnnnnnnnseran

Sugerencias:.....
2) A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

SI(x) NO( )
DY A O e i B e e e s P A A e T A A TR A LR

SUQEIENCIAS:......ccvreercrren
3) Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SI( ) NO &)

ODISEIVACIOMES: ...t e e eererutttttttaeeeeeesaesesnsnsnanasaeeseeesseesa s bnssse s essaeene e e s s ananansnmnnsaeseesennnnnnrsnrnnes

SUgerencias:................
4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

Si( ) NO (x)
ODSEIVACIONES: ......ceieiiiiiritieieeeeeessiniianaraereaeaeaeseieeans

SUGENBNCIAS: ...t i

5) Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o
reactivo del INSTRUMENTO?
Sl (x) NO( )

Observaciones:................

Sugerencias:.....cccveeeeeenne.

6) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece
en el constructo?

SI(% NO()
ODSEIVACHONES .. .. et rumreeseustiresaaneeesssssnessassee e eessmanmneasnes e e s ennmaeensnsseeessm seanensssnsseeenrmsnans sssrsnsenns

Sugerencias:.............




VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, €l porcentaje que crea
conveniente para cada pregunta.

i Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

- — = - + + + - - + +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se
investiga?

+ + + 4 T 1 + k3 + + +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 @ 100

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

+ - = e + -+ + s + + e
0 10 20 30 40 50 60 70 30 100

. Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos
también similares?

+ + + o cnasd + + - + + + .
0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los
informantes?

+ + + + + + + + +. + +
o 10 20 30 40 50 60 70 8 (50 100

4, Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

. Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: € )9' 12,]22}2Q
valido por:_Jessic \Ji\laeothes chnduro .
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INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

SIN CLARIDAD | CONGRUENCIA CONTEXTO DOMINIO DEL SUGERENCIAS
DIMENCIONES CONSTRUCTO
s [no S| | NO S| N0 [s [NO
QAL \D "
Firma y $elio .

V T e 12
nfors 74 VIR
Wiy | M

yUA Eealude Yo
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Moyobamba 09 de diciembre del 2022

Lic. Esp. Jssellyn M Cachay Pérez
Enfermera Especialista

Presente.

Me dirijo a usted con la finalidad de solicitar su valiosa colaboracién en calidad
de JUEZ para validar el contenido del instrumento correspondiente a evaluar

los conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA
y técnica de puncibn en la toma de muestra, en pacientes
hermodinamicamente inestables en los servicios de Cuidados Criticos,
Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizacion

desde la percepcion de los estudiantes del programa de especialidad.

Para dar cumplimiento a lo anteriormente expuesto se hace entrega formal del
cuestionario y los formatos de validacién, el cual debera llenar de acuerdo a
sus observaciones, a fin de orientar y verificar la claridad, congruencia,
adecuado uso de palabras para el contexto y dominio de los contenidos para

los diversos items del cuestionario.
Agradezco su receptividad y colaboracién. Su apoyo me permitira utilizar un
instrumento con garantia de wvalidez en la evaluacion de la gestion
administrativa-operativa, asi mismo adquirir competencias profesionales como
parte del proceso de investigacion.

Quedo de Ud. en espera del feedback respectivo.

Muy atentamente.
Lic: Ana Rosa Terrones Rojas

Lic: Marisol Garcia Isuiza
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene Objetivo primordial =es- establecer los
conocimientos y practicas eficaces sobre la importancia de la toma de AGA y
técnica de puncién en la toma de muestra, en pacientes hermodinamicamente
inestables en los servicios de Cuidados Criticos, Emergencia, Trauma Shock, y
las areas de hospitalizacion en el hospital Regional Minsa |l Il — Moyobamba,
Labrado en Moyobamba Diciembre 2022 k=1 —

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los
items propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios
propuestos relativos a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad
en la redaccidén, tendenciosidad o sesgo en su formulacién y dominio del
contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item presenta o no los
criterios propuestos, y en caso sea necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Juez N°: 05 -
Fecha actual: __43 J12.] 2022

Nombres y Apellidos de Juez: Thormellyn Mercedes Cachay (rea
Institucion donde labora: BgE?[tQ,g de M%Qbambg T -4-— MINSA

Anos de experiencia profesional o cientifica: n ]

Firma y Sello
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?

XX ) NO ()

D OBV ACIONIBE: ... v smssmsmassmspssenmsssms saemrssasssaananans s ars rien oo n o aRYSNRSSERRE AN OLEENS § PR RIS ERAS AT SRR R AR A 82 s 0mr s

2) A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

(x) NO( )
Obsewaclonesx

Sugerencias:.....................
3) Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

Si( ) Pe(x)

D B I B IOTIRES . it e o e T s e e T S o A R S B s S e S e S SRR

Sugerencias

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?

SI() Px)

ObBSEIVACIONES:.....eeveeerieirierererraeereeraeeeseesnnenn enes

5) Las opciones de respuesta estén suficientemente graduados y pertinentes para cada item o
reactivo del INSTRUMENTO?
S((x) NO( )

O DO A I v e e e S T O S T B S e e

Sugerencias:.....
6) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece
en el constructo?

(%) NO( )
O DBV G IONIRE . . s s v s i 4 i 1 9 4 3 i G S 5035 A A M R S PR AR

Sugerencias.....
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea
conveniente para cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

Fmmmmm——t e ——— —+ + e —— + + Fmm—————— +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

i Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se
investiga?

Hcacae o o M + + + i

S B S SR
010203[}40506070809{]

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision
comprensiva del asunto que se investiga?

AN, ) -+ ~+. ~+ p pR—— ~+. + + -+
0 10 20 30 40 S50 60 70 80 @ 100

(Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos
también similares?

+ + + + + -+ + -+ +-----+ ---------- +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los
informantes?

e R Frmmm————— + + + R e R o ———— A m—————— +

0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

¢ Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: 43/42] 2022

Valido por: _Lte. Thossellyn Weedy, MP@@ :
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INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

SIN CLARIDAD | CONGRUENCIA CONTEXTO DOMINIO DEL SUGERENCIAS
DIMENCIONES CONSTRUCTO
sl |[NO Sl | NO sl | NO I | NO

Firma y Sello
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Apéndice C. Confiabilidad
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Apéndice D. Matriz de consistencia

71

Instrumento de
Poblacion de estudio y "

Pregunta de Objetivos Hipotesis Tipo y disefio . recolecciéon de datos
investigacion procesamiento de datos
Problema general Objetivo General: Metodologia Tipo Poblacién y muestra Encuesta
_ descriptivo sin Descriptivo y
¢,Cual es el nivel Determinar el nivel de conocimientos hip6tesis de disefiono  La poblacién estara
de sobre gasometria arterial por puncion experimental
conocimientos arterial del profesional de Enfermeria en conformada por 25
sobre un hospital de la Regién San Martin, 2022 profesionales especialistas
gasometria Objetivos Especificos:

Determinar el nivel de conocimientos

‘2 . sobre gasometria arterial acidosis

puncion arterial , 9 : , )
respiratoria del profesional de Enfermeria

del profeS|on’a| en un hospital de la Regién San Martin,
de Enfermeria 54,5

arterial por

en un hospital de peterminar el nivel de conocimientos

la Region San  sobre gasometria arterial acidosis

Martin, 20227  metabdlica del profesional de Enfermeria
en un hospital de la Region San Martin,
2022
Determinar el nivel de conocimientos
sobre gasometria arterial alcalosis
respiratoria del profesional de Enfermeria
en un hospital de la Region San Martin,
2022
Determinar el nivel de conocimientos
sobre gasometria arterial alcalosis
metabdlica del profesional de Enfermeria
en un hospital de la Region San Martin,
2022

de salud que laboran en los
servicios Emergencia,

Trauma Shock.
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Apéndice E. Consentimiento

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estresores de la Unidad de Cuidados Intensivos y su relacién con las
estrategias de afrontamiento en familiares de pacientes de los servicios de

Cuidados Criticos, Emergencia, Trauma Shock, y las areas de hospitalizacion

INTRODUCCION:

Buenos dias/tardes, soy alumna de la especialidad de Emergencias y Desastres
de la Escuela Posgrado de la Universidad Peruana Unidn. Este inventario tiene
como proposito identificar Estresores de la Unidad de Cuidados Intensivos y su
relacion con las estrategias de afrontamiento en familiares de pacientes en los
servicios de Cuidados Criticos, Emergencia, Trauma Shock, y las dreas de hospitalizacién. Dicha
informacion sera de mucha importancia para desarrollar el estudio.

Su participacién es totalmente voluntaria y no sera obligatoria llenar dicha
encuesta si es que no lo desea. Si decide participar en este estudio, por favor
responda el cuestionario, asi mismo puede dejar de responder el inventario en

cualquier momento, si asi lo decide.

Cualquier duda o consulta que usted tenga posteriormente puede escribirme a

He leido los parrafos anteriores y reconozco que al llenar y entregar este
cuestionario estoy dando mi consentimiento para participar en este

estudio.

A continuacion, detallan las instrucciones o explicaciones para el llenado del
cuestionario.

INSTRUCCIONES:

Lea detenidamente y con atencién las preguntas que a continuacién se le
presentan, tdmese el tiempo que considere necesario y luego marque con un

aspa (X) la respuesta que usted crea conveniente.

Observacion:


mailto:ctrrl@hotmail.com
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Cada participante de la investigacion debe recibir una copia de este

consentimiento.
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