UNIVERSIDAD PERUANA

Facultad de
CAYETANO HEREDIA ENFERMERIA

=
<
=
-
a,
>y

AUTOPERCEPCION DE LOS EFECTOS DEL HUMO QUIRURGICO EN LA
SALUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA DE CENTRO
QUIRURGICO EN UN HOSPITAL DE LIMA — 2025

SELF-PERCEPTION OF THE EFFECTS OF SURGICAL SMOKE ON THE
HEALTH OF NURSING PROFESSIONALS IN A SURGICAL CENTER IN A
LIMA HOSPITAL — 2025

TRABAJO ACADEMICO PARA OPTAR POR EL TITULO DE
ESPECIALISTA EN ENFERMERIA EN CENTRO QUIRURGICO
ESPECIALIZADO

AUTOR

LIZBETH NILDA VERDE CASTRO

ASESOR

NANCY LAURA SALINAS ESCOBAR

LIMA — PERU

2025






ASESOR DEL TRABAJO ACADEMICO
ASESOR
Mg. Nancy Laura Salinas Escobar
Departamento Académico de Enfermeria

ORCID: 0000-0002-1218-1975

Fecha de Aprobacion: 19 de marzo del 2025

Calificacion: Aprobado



DEDICATORIA
A Dios, por protegerme y cuidarme en cada momento de mi vida. A mis padres,
especialmente a mi madre, quien ha sido un pilar fundamental en mi formacion
profesional, por brindarme su confianza, consejos, oportunidades y recursos para
lograrlo. A mi hermano, por aconsejarme en la toma de las mejores decisiones.

Este logro esta dedicado a ustedes.

AGRADECIMIENTO
Mi gratitud es a Dios, por darme vida, fortaleza y sabiduria. A la Universidad
Peruana Cayetano Heredia, por brindarme los conocimientos en mi formacion
como enfermera especialista en el Centro Quirdrgico Especializado. A mi asesora,
MG. Nancy Salinas Escobar, por su paciencia, apoyo, tiempo y por orientarme en

la elaboracion de este proyecto.

FUENTES DE FINANCIAMIENTO

El presente proyecto de investigacion sera autofinanciado por la investigadora.



DECLARACION DE CONFLICTO DE INTERES
Este trabajo académico es de mi autoria propia, bajo las normas
academicas para tener el Titulo de especialista en enfermeria en centro quirdrgico

especializado.



RESULTADO DEL INFORME DE SIMILITUD

| UNNVERSIDAD PERUANA Facultad de

CAYETANO HEREDIA | ENFERMERIA

(asiarer

AUTOPERCEPCION DE LOS EFECTOS DEL HUMO QUIRURGICO ENLA
SALUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA DE CENTRO
QUIRURGICO EN UN HOSPITAL DE LIMA — 2025

SELF-PERCEPTION OF THE EFFECTS OF SURGICAL SMOKE ON THE
HEALTH OF NURSING PROFESSIONALS IN A SURGICAL CENTERIN A
LIMA HOSPITAL - 2025

TRABAJO ACADEMICO PARA OPTAR POR EL TITULO DE
ESPECIALISTA EN ENFERMERIA EN CENTRO QUIRURGICO
ESPECIALIZADO

AUTOR
LIZBETH NILDA VERDE CASTRO

ASESOR
NANCY LAURA SALINAS ESCOBAR

LIMA - PERU
2025

12% Similitud estdndar = Filtros

Fuentes

Mostrar las fuentes solapadas @ @

[@ 1 Internet Q v
repositorio.ucv.edu.pe 2%
— . bloques de palabra que
=6 texto !J Se coinciden
[&) 2 Internet Q v
www.coursehero.com 1%
— . bloques de palabra que
=6 texto !] - coinciden
[ 3 Internet Q@ v
pesquisa.teste.bvsalud.org <1%
- , bloques de palabra que
=4 texto !] 5 coinciden



TABLA DE CONTENIDOS

Pag.
RESUMEN
ABSTRACT
I.  INTRODUCCION 1
Il. OBJETIVOS 11
I1l. MATERIALES Y METODOS 12
IV. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA 16
V. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS 18

ANEXOS


https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.b9r47w3mgbk7
https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.dao7kysjymq
https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.vg4l33c19e42
https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.i63ngmt0pm15
https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.3fibroul73x6
https://docs.google.com/document/d/1rEOTFn_Z059f6bpyS53-aYNP8t5aEVlG/edit#heading=h.tpmfsh3iulcn

RESUMEN
La exposicion al humo quirdrgico representa un peligro para nuestra salud. Como
enfermeros, es esencial que estemos conscientes de la importancia de disponer de
sistemas adecuados para evacuar el humo, como los aspiradores locales, con el fin
de reducir la exposicion. Ademas, el uso de mascarillas protectoras es clave para
minimizar los riesgos de inhalacion. No solo debemos tomar las precauciones
necesarias durante los procedimientos, sino también educar a los demas miembros
del equipo y a los pacientes sobre los posibles peligros del humo quirdrgico.
Objetivo: Describir la autopercepcion de los efectos del humo quirdrgico en la
salud del profesional de enfermeria de Centro Quirurgico en un Hospital de Lima
2025. Materiales y Métodos: Estudio con enfoque cuantitativo, corte transversal,
disefio descriptivo. La técnica a emplear sera la encuesta y el instrumento serd a
través de un cuestionario que contiene 14 preguntas para la variable planteada. Plan
de analisis: Se utilizara una base de datos en Microsoft Excel, version 2021, para

el procesamiento y analisis de los datos utilizara el programa SPSS version 29.

Palabras clave: humo quirargico, efectos sobre la salud; inhalacion (DeCS).



ABSTRACT

Exposure to surgical smoke poses a danger to our health. As nurses, it is essential
that we are aware of the importance of having adequate smoke evacuation systems,
such as local exhaust fans, in order to reduce exposure. Furthermore, the use of
protective masks is key to minimizing the risks of inhalation. We must not only
take the necessary precautions during procedures but also educate other team
members and patients about the potential dangers of surgical smoke. Objective: To
describe the self-perception of the effects of surgical smoke on the health of nursing
professionals in the Surgical Center at a Hospital in Lima 2025. Materials and
Methods: This study was quantitative, cross-sectional, and descriptive in design.
The technique used was a survey, and the instrument was a questionnaire containing
14 questions for the proposed variable. Analysis plan: A Microsoft Excel 2021
database will be used; SPSS version 29 will be used for data processing and
analysis.

Keywords: Surgical smoke; health effects; inhalation (DeCS).



I. INTRODUCCION

La Administracion de Seguridad y Salud Ocupacional de los Estados Unidos
(OSHA) estim6 que anualmente 500,000 profesionales que trabajan en quir6fanos
estan expuestos al humo quirdrgico. Varios estudios han demostrado que la
exposicion a este humo conlleva a riesgos para la salud. Por ejemplo,
investigaciones revelaron que el riesgo de desarrollar asma persistente grave en
enfermeras de quir6fano es 2.48 veces mayor que en las enfermeras que
desempefian funciones administrativas. Asimismo, el riesgo de desarrollar cancer
de pulmdn en enfermeras de quir6fano que han trabajado mas de 15 afios fue 0.58

veces superior al de aquellas que laboran en otras areas del hospital. (1)

La exposicion al humo quirargico representa un riesgo inherente para el personal
que trabaja en el quiréfano, dado que durante los procedimientos quirdrgicos se
emplea con frecuencia la electrocirugia para conseguir la hemostasia o efectuar
cortes. Este humo se genera a partir de la interaccién de la corriente eléctrica con
los tejidos orgénicos, y su composicion incluye un 95% de agua y un 5% de
particulas de materia, entre las cuales se han identificado bacterias y virus capaces

de ingresar a las vias respiratorias inferiores, como los bronquiolos y alvéolos. (1)

Un estudio en Japon en el afio 2022 comparo la exposiciéon al humo quirargico
en cirugias convencionales y laparoscopicas, en la cual determinaron que la
cirugia laparoscopica genera menos humo quirdrgico que la cirugia abierta.
Ademas, se detectaron particulas presentes en el humo quirtrgico como bacterias,
virus, productos quimicos cancerigenos y neurotdxicos, incluyendo el virus de la

inmunodeficiencia humana y hepatitis B. (2)



En Latinoameérica, un estudio realizado en Brasil en el afio 2022 analiz6 los efectos
de la exposicion al humo quirdrgico y encontrd una alta prevalencia de sintomas
respiratorios (55,45%), oculares (43,22%) y neuroldgicos (37,41%), con una alta

significacion estadistica. (3)

A lo largo de la historia, la cirugia como ciencia y arte ha avanzado
significativamente al superar tres de sus principales desafios: el dolor, la infeccion
y la hemorragia. En la actualidad, la cirugia depende cada vez més de la
tecnologia, como lo demuestra el uso generalizado del electrocauterio, que ha
llegado a ser una herramienta fundamental en la practica quirtrgica. Este
dispositivo emplea energia eléctrica de alta frecuencia para cortar y sellar

térmicamente los vasos sanguineos, logrando una hemostasia eficaz. (4)

El humo quirurgico es un subproducto generado por el uso de equipos biomédicos
como el electrocauterio, laser o bisturies ultrasonicos durante los procedimientos
quirurgicos. Diversos estudios han demostrado que esta sustancia quimica resulta
nociva para la salud de los trabajadores, especialmente aquellos que laboran en el
quiréfano. (5) Esto plantea un riesgo potencial, ya que en la actualidad se
desconoce con exactitud la composicidn fisica y quimica del humo quirdrgico. Sin
embargo, los microorganismos y sustancias conocidos hasta el momento son

suficientes para considerarlo como un riesgo potencialmente peligroso. (6)

El electrobisturi, cominmente utilizado en las intervenciones quirdrgicas, ofrece
varias ventajas, como la reduccion del tiempo de la cirugia en comparacion con
los métodos convencionales. Sin embargo, su uso genera la emision de mas de
600 compuestos quimicos y bioldgicos que pueden permanecer en el aire de los

quirofanos. La inhalacion de estas sustancias podria afectar la salud los



trabajadores, y algunos estudios demuestran que la exposicion continua a largo

plazo podria equivaler a fumar 30 cigarrillos sin filtro al dia. (7)

Entre los riesgos asociados con el humo quirtrgico se encuentran los efectos
toxicos de sustancias como el benceno y el butadieno, los cuales han sido
clasificados como carcindgenos por la Agencia Internacional para la Investigacion
sobre el Céancer (IARC), lo que sugiere que el humo quirdrgico representa un

peligro para todas las personas que trabajan en quiréfano. (8)

Segun informé la Agencia de Proteccion Ambiental (EPA) de Estados Unidos, la
inhalacion de particulas finas (PM) menor a 10 um de didmetro puede provocar
enfermedades crénicas, como problemas cardiovasculares, enfermedad pulmonar
obstructiva cronica y asma. Asimismo, las particulas y microorganismos presentes

en el humo quirdrgico aumentan el riesgo de infeccion. (9)

Segun estudios los sintomas mas frecuentes ante la exposicion al humo quirdrgico
son cefalea, tos, irritacion ocular, y afecciones en las mucosas, lo que ha generado
preocupacion en varias organizaciones internacionales debido a los efectos
negativos sobre la salud en los profesionales asistenciales, con riesgos de
enfermedades respiratorias cronicas y cancer. También se han documentado

problemas relacionados con la seguridad del paciente. (10)

Dado que la composicion del humo quirdrgico varia segun los tejidos que se
abordan en el cuerpo, se han detectado sustancias toxicas como acroleina,
monoxido de carbono, formaldehido, cianuro de hidrogeno y metano, que
representan un peligro para el personal del quirdfano, ya que son considerados

como irritantes respiratorios. (10)



Por otro lado, investigaciones indican que la exposicién prolongada al humo
quirdrgico se ha vinculado a un mayor riesgo de desarrollar cancer de pulmon,
mama, Utero, ovario, colon y prostata, también enfermedades cardiovasculares,
lesiones pulmonares y trastornos sanguineos. Ademas, se ha identificado la
presencia de virus; como el SARS-CoV-2 y virus del papiloma humano; lo que

aumenta el riesgo de contaminacion. (11)

La Asociacion de Enfermeras Registradas Perioperatorias (AORN) sugiere que se
utilicen sistemas de evacuacion en los quirdfanos para crear un ambiente libre de
humo. A pesar de las investigaciones, el Unico estandar que regula la evacuacion
del humo quirargico es la Ley de Seguridad y Atencion Médica Ocupacional de
1970, el cual exige que los empleadores proporcionen un entorno laboral libre de
peligros que puedan causar dafios graves o la muerte. (12) Sin embargo, estas
medidas no se implementan completamente dentro de las instituciones de salud,

lo que deja al personal expuesto.

A la fecha se conocen pocos estudios dentro del pais, lo que hace necesario
desarrollar esta investigacion, por lo cual se establece como problematica
principal, ¢Cual es la autopercepcion de los efectos del humo quirdrgico en la
salud del profesional de Enfermeria de Centro Quirdrgico en un Hospital de Lima
2025?

En la actualidad se cuenta con dos principales equipos para generar humo
quirurgico, los cuales son:

El electrocauterio es un instrumento quirargico que corta y cauteriza los vasos
sanguineos para evitar hemorragias, utilizado en casi todas las especialidades.

Existen dos tipos: monopolar, donde la corriente fluye desde el bisturi y el cuerpo



del paciente actia como "tierra", y bipolar donde la punta del bisturi actiia como
electrodo y "tierra" al mismo tiempo. Ambos pueden alcanzar temperaturas hasta
200°C, provocando vaporizacion celular. El laser, otro equipo comun, genera alta
energia y temperaturas entre 100 y 1000°C, también produciendo vaporizacion
celular y humo quirdrgico. (13)

El humo quirdrgico es un derivado generado por la interaccion térmica entre el
tejido y la corriente eléctrica, el cual contiene sustancias peligrosas como
compuestos organicos volatiles (COV), material particulado y agentes
infecciosos. Estos COV incluyen sustancias como benceno, formaldehido,
acroleina y &cido cianhidrico. La inhalacion de estos productos quimicos se ha
relacionado con varios efectos adversos para la salud, que van desde irritacion
respiratoria aguda hasta riesgos sistémicos para la salud a largo plazo. (14)
Diversas investigaciones han demostrado que los trabajadores de la salud que
estan constantemente expuestos al humo quirdrgico tienen un riesgo elevado de
desarrollar ciertos tipos de céancer, debido a la presencia de sustancias
cancerigenas como el formaldehido y el benceno, los cuales incrementan esta
probabilidad a largo plazo, afectando asi la calidad de vida del profesional. (14)
La autopercepcion de la salud es una evaluacion subjetiva e individual que surge
de la interaccidn entre aspectos bioldgicos, sociales y psicoldgicos, ofreciendo una
valoracion uUnica y valiosa del bienestar general de cada persona, se reconoce
como un indicador sencillo pero integral para valorar la salud a partir de diversas
dimensiones, siendo una medida valida y significativa del estado de bienestar.
Entenderla puede permitir a los profesionales de la salud publica priorizar
intervenciones y prevenir enfermedades de manera mas efectiva. (15)

Entre los signos y sintomas mas comunes asociados con la exposicién al humo



quirdrgico, segun estudios, se encuentran cefalea, irritacion y lagrimeo de los 0jos,
irritacion de las vias respiratorias superiores, tos y olores en el cabello. Ademas,
la exposicion no se limita Unicamente al personal de salud, ya que los pacientes
que permanecen despiertos durante los procedimientos quirurgicos también han
reportado olores desagradables relacionados con la electrocirugia e inclusive se
ha encontrado presencia elevada de sustancias como tolueno y benceno en la orina
de estos pacientes, lo que sugiere que estos compuestos son absorbidos porque se
encuentran expuestos a ellos. (16)

Por otro lado, es fundamental destacar que el riesgo para la salud asociado con las
particulas presentes en el humo quirdrgico esta directamente relacionado con su
tamarfio. Las particulas generadas por la electrocauterizacion tienen un didmetro
que varia entre 0,07 y 0,42 um, mientras que las producidas por laser oscilan entre
0,1y 0,8 um. Estas se depositan en diferentes partes del sistema respiratorio segin
su tamafio, lo que ocasiona distintos niveles de dafio. Por ejemplo, las particulas
que tienen un tamafo superior a 5 um tienden a quedarse atrapadas en las paredes
de la faringe, nariz, traquea y bronquios. En cambio, las particulas mas pequefias,
de aproximadamente 2 pum, logran llegar a los bronquiolos y alvéolos, lo cual

puede generar inflamacion en los pulmones. (17)

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) describe la salud como un estado de
bienestar total, que abarca el aspecto fisico, social y mental, mas no como la
ausencia de enfermedades o trastornos. Esta organizacion propuso como
estrategia garantizar que todas las personas logren un nivel de salud suficiente que
les permita desempefiarse de manera productiva. La salud es vista como un
derecho humano fundamental que abarca aspectos subjetivos, objetivos y sociales,

convirtiéndola en un recurso crucial para la vida diaria. (18)



Ante esta problematica, se han propuesto diversas medidas preventivas a nivel
mundial. Organizaciones como la European Operating Room Nurses Association
(EORNA) establecieron, antes de la pandemia, una serie de recomendaciones,
entre ellas: el uso de flujo laminar, realizar entre 15y 20 cambios de aire por hora,
contar con sistemas de evacuacion de humo eficaces, utilizar equipos de
proteccion personal adecuados, y garantizar la educacion, prevenciéon y
proteccion, aspectos que deben ser responsabilidad de la institucion y de
cumplimiento obligatorio para todo el personal asistencial. (19)

Actualmente, existen normativas y legislaciones que velan por la salud y
seguridad laboral, las cuales establecen que la evacuacion del humo quirargico es
obligatoria. Algunos paises estan en proceso de desarrollo de estas regulaciones,
mientras que en otros ya se encuentran implementadas, como es el caso de Estados
Unidos (Administracion de Seguridad y Salud Ocupacional - OSHA), Canada
(Asociacion de Normas Canadiense - CSA) y Dinamarca (Autoridad Danesa del

Medio Ambiente Laboral. (20)

Este estudio se basa en la Teoria del Entorno de Florence Nightingale, que
establece cinco componentes claves para la salud: ventilacion, agua potable,
control del ruido, higiene y luz. La interaccion de estos factores externos influye
en la salud de las personas, ya sea estand sanos o enfermos. (21) En otras palabras,
la teoria explica la conexién entre la persona y su entorno como un todo, teniendo
en cuenta los cambios y el desarrollo del entorno. Este enfoque destaca la

relevancia de un entorno saludable. (22)

En tal sentido, para responder a la pregunta de investigacion, fue necesario revisar

diferentes investigaciones y articulos relacionados con esta problematica.



Stanganelli et al., en 2023 en Brasil, realizaron un estudio con la participacion de
63 médicos expuestos al humo quirdrgico. Los resultados mostraron que los
sintomas mas frecuentes fue sensacion de cuerpo extrafio en la garganta, irritacion
de las mucosas, lesiones nasofaringeas y ardor faringeo. Concluyeron que la
frecuencia de estos sintomas es mayor en las personas expuestas al humo
quirdargico en comparacion con aquellas que no lo estan. (23)

Quitanoa en el afio 2023 en Ecuador, en el cual realizé la revision sistematica de
18 articulos. Los resultados que se evidenciaron fueron que los efectos del humo
quirdrgico en el personal de enfermeria mas comunes fue cefalea, irritacion de las
vias respiratorias, irritacion ocular, efectos que se relacionan con los factores
laborales y quirdrgicos. Concluyeron que es fundamental implementar politicas y
medidas protectoras en el area de quirdéfano para asegurar la seguridad y el
bienestar de los profesionales de enfermeria. (24)

Flores en el afio 2023 en México, en la cual participaron 125 trabajadores de la
salud del area de quir6fano. Se obtuvo como resultado de diferentes sintomas
respiratorios, un 30.4% presentaron tos, 22.4% expectoraciones, 11.4% sensacién
con falta de aire y 6.4% sibilancias. Dando por conclusién que el tiempo de
exposicion al humo quirdrgico se asocia con los riesgos para la salud. (25)

A nivel nacional, Esquivel en el afio 2020 en Arequipa, con la participacion de 65
médicos. Los resultados mostraron que el sintoma mas comdn fue lagrimeo y/o
irritacion ocular (60%), seguido de congestion nasal (49.2%) y dolor de cabeza
(43.1%). El estudio concluyo que el 87.7% de los cirujanos habia experimentado
al menos un sintoma relacionado con la exposicion al humo quirtrgico. Ademas,
se encontrd una relacion entre la cantidad de afios de experiencia como cirujano y

la aparicion de cefalea, lo que respalda la existencia de efectos debido a la



exposicion al humo quirdrgico y subraya la importancia de implementar medidas
de proteccion tanto individuales como colectivas. (26)

Aquije en el afio 2023 en Lima, realizo una revision sistematica de 30 articulos.
Los resultados indicaron que el 31% de los estudios abordaron los sintomas, el
69% trataron sobre los componentes del humo quirdrgico y el 31% de las
enfermeras mostro un nivel de conocimiento limitado sobre los efectos del humo
del electrocauterio. El cual concluyé que la mayoria de las enfermeras en salas de
operaciones estan expuestas al humo del electrocauterio, lo que genera
complicaciones agudas durante o después de las cirugias. Asimismo, se determind
que este humo contiene una alta concentracion de sustancias toxicas perjudiciales
para la salud humana.(27)

Retamozo et al. En el afio 2024 en Arequipa, participaron 50 enfermeros de Centro
Quirurgico. Los resultados fueron el 56% de los profesionales estan expuestos
diariamente al humo quirurgico, con una duracién mayoritaria de 15 a 30 minutos.
El 78% reconoce los efectos tdxicos del humo, y el 66% presenta sintomas
relacionados. Las medidas de proteccién muestran que el 56% utiliza mascaras
con filtracion, pero el 60% nunca ha recibido capacitacion. Solo el 52% utiliza
adecuadamente las medidas de proteccion. Concluyeron que los riesgos asociados
al humo quirdrgico son proporcionales en 50%, las medidas de proteccién, son
adecuadas en la dimension de uso de barreras protectoras. (28)

El objetivo de este estudio es evaluar la autopercepcién de los efectos en la salud
causados por la exposicion al humo del electrocauterio, ya que este problema
representa un riesgo considerable debido a las sustancias que contiene, las cuales
pueden causar efectos tanto a corto como a largo plazo, como cancer y problemas

respiratorios. Desde una perspectiva tedrica, este fendmeno estd ampliamente



documentado en la literatura como una amenaza ocupacional. En la préctica,
muchas instituciones de salud carecen de medidas adecuadas de ventilacion y
proteccion para mitigar este riesgo.

Desde el punto de vista metodoldgico, el estudio adoptara un enfoque cuantitativo
para medir la magnitud de la exposicién al humo del electrocauterio y evaluar sus
efectos en la salud del personal, con el fin de proponer soluciones que optimicen

las condiciones de seguridad laboral en los quir6fanos.
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I1. OBJETIVOS

Objetivo General:

Describir la autopercepcion de los efectos del humo quirurgico en la salud del

profesional de enfermeria de Centro Quirdargico en un Hospital de Lima 2025.

Objetivos especificos:

> Identificar la autopercepcién de los efectos fisicos del humo quirdrgico
en la salud del profesional de enfermeria de Centro Quirdrgico en un
Hospital de Lima 2025.

> ldentificar la autopercepcion de los efectos psicolégicos del humo
quirdrgico en la salud del profesional de enfermeria de Centro Quirurgico

en un Hospital de Lima 2025.

11



I1l. MATERIALES Y METODOS
3.1. Disefio:
Esta investigacion adopta un enfoque cuantitativo, ya que se llevara a cabo
una medicion estadistica de la variable y se analizardn los resultados
obtenidos. Es de disefio transversal, puesto que el instrumento se aplicard una
Unica vez en la unidad de estudio. Ademas, tiene un disefio descriptivo, puesto
que la variable es fija y no serd manipulada por el investigador
3.2. Poblacion:
El proyecto de ejecutard con todos los profesionales de enfermeria que
laboren en Centro Quirdrgico del Hospital Luis Negreiros Vega y cumplan
los criterios de inclusidn, se trabajara con un muestreo censal es decir con un

total de 30 enfermeros.

Criterios de inclusion:

» Licenciados en enfermeria de ambos sexos, sin restriccion de edad, que
trabajen en el servicio de Centro Quirurgico.

» Licenciado en enfermeria en condicion laboral de nombrados,
contratados, terceros; que cumplan un intervalo de servicio entre 2 a 30
anos.

» Licenciado en enfermeria que esté dispuesto a participar en el estudio.

Criterios de exclusion:
» Profesionales con algun grado de discapacidad.

» Profesional de enfermeria que realice funciones administrativas.

12



3.3. Procedimiento y técnicas:

La técnica de recoleccion de datos consistira en el uso de un cuestionario,
desarrollado por Willian Moyano Calero en setiembre del 2024, el cual fue
publicado en enero del 2025 en la Revista Enfermeria Investiga de Ecuador
con su titulo “Creacion y validacion de un instrumento de autopercepcion de
efectos en la salud a causa del humo generado por procedimientos
quirdrgicos” con su codigo ISNN 2477-9172. Esta herramienta se adapta a
los objetivos que se busca en esta investigacion.

Del mismo modo ha sido validada por diversos profesionales del pais para su
fiabilidad se ha informado un coeficiente alfa Cronbach de 0.83 para la
dimension fisica y a 0.94 para la dimension psicolégica, esto indica que los
items son coherentes, pertinentes y claros, lo que asegura que este
instrumento sea una herramienta valida y confiable para evaluar los efectos
en la salud derivados de la exposicion al humo quirargico en la unidad de
estudio.

El instrumento consta de 14 items en total, distribuidos en dos dimensiones:
del 1 al 7 (efectos fisicos) y del 8 al 14 (efectos psicoldgicos). Cada item se
califica utilizando una escala Likert de 4 puntos, de la siguiente manera: 1 =
Nunca/Casi nunca, 2 = A veces, 3 = Frecuentemente y 4 = Siempre 0 casi
siempre. Los resultados seran evaluados de la siguiente manera: Baja
autopercepcion (7 a 14 puntos), autopercepcion moderada (15 a 21 puntos),
autopercepcion alta (22 a 28 puntos).

Para la recoleccion de datos, una vez que el proyecto de investigacion sea
aprobado por la asesora, se presentara ante el comité revisor de la Facultad de

Enfermeria para su aprobacion. Luego, se procedera con la inscripcion en el
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SIDISI. Posteriormente, el proyecto sera presentado al CIE — UPCH para su
revision y aprobacion.

Una vez completados estos pasos, se realizaran las gestiones administrativas
pertinentes con la oficina de Investigacion de la unidad de estudio para
obtener la autorizacion necesaria. Tras la aprobacion por parte del director del
Hospital, el coordinador del Departamento de Enfermeria y coordinador del
area, se procedera con la recoleccion de datos, que se llevara a cabo en el
servicio del Centro Quirdrgico. El procedimiento estara a cargo de la
investigadora durante el afio 2025.

Se presentara y explicara la hoja del consentimiento informado para que sea
leido y firmado voluntariamente por los participantes, verificando que
cumplan con el criterio de inclusion de la investigacion, se aplicara el
cuestionario efectos en la salud frente a la exposicion del humo quirargico se
les brindara un tiempo de 15 minutos para su auto llenado, posteriormente se
les agradecera por su participacion.

3.4. Aspectos éticos:

Se respetara durante este proceso el principio de autonomia de todos los
participantes, quienes deberan decidir de forma voluntaria si participan
mediante su firma en el consentimiento informado. Si algun participante
desea retirarse durante la ejecucién del estudio, podra realizarlo sin ningdn
problema.

Con este estudio se aplicara el principio de beneficencia, seran beneficiados
todos los enfermeros de centro quirlrgico pues se brindara informacion
objetiva, clara y oportuna reforzando el tema de investigacion con el fin de

reducir la exposicion al humo quirdrgico beneficiando su salud.
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A lo largo de toda la investigacion, se tendra en cuenta el principio de justicia,
garantizando que todos los participantes reciban un trato justo y equitativo.
Asimismo, se respetara el principio de no maleficencia, garantizando que no
se causard dafio ni se presentara riesgo alguno para los participantes, ni para
la institucion donde se llevard a cabo el estudio.

3.5. Plan de andlisis:

Una vez aplicado el instrumento de evaluacion, la informacion recolectada se
transferira a una base de datos, que sera procesada en el programa Excel. A
través de este, se aplicaran formulas y se llevara a cabo un analisis descriptivo
de los datos, los cuales se presentardn en tablas y graficos generados en el
mismo programa.

De igual manera, se utilizara el programa estadistico "SPSS Statistics"
version 29 para el procesamiento de datos tanto descriptivos; con el fin de

presentar los resultados en tablas y graficos.

15



IVV. PRESUPUESTO Y CRONOGRAMA

Bienes
Cantidad Unlda_d de Descripcion C.O stq Costo total
medida unitario

1 Pieza Laptop Lenovo S/.2,700.00 | S/. 2,700.00

6 Piezas Corrector S/.2.00 S/.12.00

2 Cad?ﬁé(lz Lapiceros S/.1.00 S/. 24.00

2 Piezas Engrapador c/ grapas S/. 15.00 S/. 30.00

1 Caljjmioo Clips de metal S/.3.00 S/.3.00

1 Piezas Perforador de metal S/. 20.00 S/. 20.00

2 Piezas Archivador de documentos S/.10.00 S/.20.00

2 Ca{Jan’i‘ leO Grapas S/.20.00 | S/.40.00

3 Piezas Tablero S/.5.00 S/. 15.00
TOTAL, DE BIENES S/. 2,864.00

Servicios
Cantidad Unlda_d de Descripcion C_ostq Costo total
medida unitario
400 Hojas Impresiones S/. 0.50 S/. 200.00
300 Hojas Fotocopias S/.0.30 S/.90.00
50 Kilometros Transporte S/. 30.00 S/. 150.00
1 Cuartil Publicacion de revista | ¢, ¢ 00 | 5/.600.00
indexada

4 Honorarios Asesor estadistico S/. 200.00 S/. 800.00

TOTAL, DE SERVICIOS S/.1,840.00

TOTAL, DE BIENES Y SERVICIOS S/.4,704.00
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ACTIVIDADES

10

11

12

Elaboracion del proyecto de investigacion

Revision y aprobacion por parte del comité FAENF

Revision y aprobacion por parte del CIE UPCH

Autorizacion de la unidad operativa

Ejecucion del estudio

Tabulacion y analisis de datos

Elaboracién del informe final

Pre-sustentacion y sustentacion

Entrega del informe final
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ANEXOS

ANEXO 1
Operacionalizacién de variable:
DEFINICION DEFINICION
VARIABLE DIMENSIONES INDICADORES ESCALA
TEORICA OPERACIONAL

Autopercepcion
de los efectos
del humo

quirdrgico.

Evaluacion subjetiva e
individual que surge de
la interaccion entre
aspectos bioldgicos,

sociales y psicoldgicos

Efectos fisicos

Variaciones que

afectan al  cuerpo
producidas por agentes
externos con la
capacidad de causar
lesién o dafio a la salud

de las personas

Irritacion ocular

Cefalea

Disnea

Nauseas

Resequedad  en
garganta

la

Escozor en la piel

Resfrio

Bajo: 7-14 puntos
Moderado: 15 a 21 puntos

Alto: 22 a 28 puntos




Efectos psicoldgicos

Cambios que alteran
los criterios
comportamentales,
cognitivos,
emocionales de las

personas

Ansiedad

Estrés

Aburrimiento

Preocupacion

Angustia

Inquietud

Desesperanza

Bajo: 7-14 puntos
Moderado: 15 a 21 puntos

Alto: 22 a 28 puntos




ANEXO 2
CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN UN ESTUDIO DE
INVESTIGACION

(Adultos)
Titulo del Autopercepcion de los efectos del del humo quirdrgico en la salud del
estudio: profesional de Enfermeria de Centro Quirargico en un Hospital de
Lima 2025
Investigador (a): - Verde Castro Lizbeth Nilda
Institucion: Universidad Peruana Cayetano Heredia

Ud. estd cordialmente invitado a participar en un proyecto de investigacion sobre los
efectos en la salud frente a la exposicion del humo quirdrgico la cual serd evaluada
mediante un cuestionario

Proposito de estudio: Describir la autopercepcion de los efectos del humo quirargico en
la salud del profesional de enfermeria de Centro Quirurgico en un Hospital de Lima 2025.

Procedimiento: Se entregara al participante un cuestionario de 14 preguntas cerradas con
opciones multiples cuya resolucion tomara 20 minutos.

Dafios potenciales: El estudio no tendra dafios potenciales para la participante ya que
solo consta del desarrollo de cuestionarios.

Beneficios: El participante sera evaluado mediante un cuestionario, para poder describir
si existe efectos en la salud frente a la exposicion del humo quirtrgico lo que ayudara a
disefiar proyectos para su beneficio.

Costos e incentivos: Usted no debera pagar nada por participar en el estudio, del mismo
modo no recibird ningun incentivo econdémico ni de otra indole.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos su informacion con c6digos y no con nombres.
So6lo los investigadores tendran acceso a las bases de datos. Si los resultados de este
seguimiento son publicados, no se mostrard ninguna informacién que permita la
identificacion de las personas que participaron en este estudio. Una vez terminado el
estudio se eliminaran todos los datos y muestras recaudados.

Derechos del participante: Usted NO tiene que participar en este estudio si NO desea.
La participacion en este estudio es totalmente voluntaria, en caso no desee participar no
habrd ninguna consecuencia, ni influird en la atencion que recibe normalmente en el
Centro de Salud.

Al firmar este consentimiento UD autoriza a los investigadores recoger su informacion.
Usted recibira una copia de este consentimiento informado que estd firmado: aqui
encontrard la informacion que le permita contactar al investigador para cualquier




inquietud o en caso quiera un informe final del presente estudio.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Dr. Manuel Raul Pérez Martinot, presidente del Comité
Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Peruana Cayetano Heredia al
teléfono 01-3190000 anexo 201355 o al correo electronico: orvei.ciei@oficinas-upch.pe
Asimismo, puede ingresar a este enlace para comunicarse con el Comité Institucional de
Etica en Investigacion UPCH:
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas

Una copia de este consentimiento informado le sera entregada.

DECLARACION Y/O CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo las actividades en las que
participareé si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no participar
y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos
Participante

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos
Investigador

Nombres y Firma Fechay Hora
Apellidos
Investigador


mailto:orvei.ciei@oficinas-upch.pe
https://investigacion.cayetano.edu.pe/etica/ciei/consultasoquejas

ANEXO 3
CUESTIONARIO
ENCUESTA

INVESTIGACION: AUTOPERCEPCCION DE LOS EFECTOS DEL HUMO
QUIRURGICO EN LA SALUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA DE
CENTRO QUIRURGICO EN UN HOSPITAL DE LIMA 2025

Estimado Sr. (a) mi nombre es Lizbeth Nilda Verde Castro, soy alumna de la segunda
Especialidad de Enfermeria de Centro Quirurgico de la Universidad Peruana Cayetano
Heredia y actualmente estoy desarrollando un estudio con el objetivo de describir la
autopercepcion de los efectos del humo quirdrgico en la salud del profesional de
enfermeria de Centro Quirdrgico en un Hospital de Lima 2025. El desarrollo y los
resultados del presente estudio son de caracter ANONIMO y CONFIDENCIAL, por lo
cual se le solicita por favor que responda con la mayor sinceridad posible. Agradecemos
con anticipacion su gentil colaboracion.
(*Instrumento tomado de la investigacion de Moyano C. W. (2024)

INSTRUCCIONES:

Por favor, lea atentamente y responda marcando con un aspa (X), teniendo en cuenta las
siguientes opciones:

1= Nunca/Casi nunca

2= A veces

3= Frecuentemente

4= Siempre 0 casi siempre

PUNTAJE

N ITEMS 1 5 3 2
D1: EFECTOS FISICOS
1 Siento irritacion en los ojos
5 Tengo dolores de cabeza frecuente
3 Noto que mi respiracion se ve afectada
A Siento nauseas 0 mareos

Percibo un aumento de sequedad en mi
5 garganta
5 Siento picazon en la piel
; Noto un aumento en la frecuencia de mis

resfriados




D2: EFECTOS PSICOLOGICOS

Me siento méas ansiosa

8

9 Percibo un aumento en mi nivel de estrés

10 Siento que mi estado de &nimo se ve
negativamente afectado

1 Me resulta dificil concentrarme

19 Experimento una sensacion de fatiga
mental

13 Siento que mi capacidad para tomar
decisiones disminuye

14 Percibo una disminucién en mi precision

y destreza manual




ANEXO 4
Interpretacion del cuestionario
Dimension: Efectos fisicos
++ Baja autopercepcion: de 7 a 14 puntos
¢+ Autopercepcion moderada: de 15 a 21 puntos
+ Autopercepcion alta: de 22 a 28 puntos

Dimension: Efectos psicoldgicos
++ Baja autopercepcion: de 7 a 14 puntos
¢+ Autopercepcion moderada: de 15 a 21 puntos

¢+ Autopercepcion alta: de 22 a 28 puntos



