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Resumen

Los pacientes que esperan procedimientos quirdrgicos a menudo experimentan
significativa ansiedad en relacion a eventos que son incomodos, inciertos y eso
incluye un riesgo para la salud. Altos niveles de ansiedad dan lugar a manifestaciones
fisioldgicas negativas, como elevacion niveles de cortisol en sangre y aumento de la
presion arterial y la frecuencia cardiaca, etc. Objetivo: Describir la evidencia
cientifica sobre las intervenciones de Enfermeria en la disminucion de la ansiedad pre
operatoria. Metodologia: Estudio monografico, descriptivo, retrospectivo, mediante
revision bibliografica de literatura cientifica. Resultados: tras la busqueda
bibliografica inicial se encontraron un total de 54 articulos. Después de aplicar los
criterios de inclusion, exclusion y tras la revision del titulo, resumen; se incluyeron
en el estudio 20 articulos de revistas de Enfermeria indexadas. Conclusion: Los
efectos fueron significativos en los pacientes ya que las intervenciones contribuyen
en el proceso de recuperacion, prestando una asistencia calificada y de esa manera
contribuir a mejorar la calidad de atencion al paciente quirdrgico el manejo de la
ansiedad y existen diversas intervenciones efectivas y eficaces destinadas a disminuir
la ansiedad preoperatoria como, la escucha activa, acupuntura, visita domiciliaria,
musicoterapia, son de vital importancia; cualquier momento antes a la cirugia
programada es apropiado para que se lleven a cabo dichas intervenciones
disminuyendo de manera significativa la ansiedad.

Palabras clave: Cuidados pre operatorios, ansiedad y Enfermeria.



ABSTRACT

Patients who expect surgical procedures often experience significant anxiety
regarding events that are uncomfortable, uncertain and that includes a health risk.
High levels of anxiety lead to negative physiological manifestations, such as elevated
blood cortisol levels and increased blood pressure and heart rate, etc. Objective:
Describe the scientific evidence on nursing interventions in reducing preoperative
anxiety. Methodology: Monographic, descriptive, retrospective study, through
literature review of scientific literature. Results: after the initial bibliographic search
a total of 54 articles were found. After applying the criteria for inclusion, exclusion
and after review of the title, summary and those excluded for not providing a
complete text, a total of 20 articles of indexed nursing journals were included in the
study. It cocludes: The effects were significant in the patients since the interventions
contribute to the recovery process, providing qualified assistance and thus
contributing to improve the quality of care for the surgical patient in anxiety
management and there are several effective and effective interventions aimed at
reducing preoperative anxiety such as active listening, acupuncture, home visits,
music therapy, are of vital importance; Any time before the scheduled surgery is

appropriate for these interventions to be carried out, significantly reducing anxiety.

Keywords: Preoperative care, anxiety and Nursing.



Introduccion
La profesion de Enfermeria brinda cuidado integral basado en evidencia
cientifica estableciendo medidas que guie la intervencién de Enfermeria en

forma eficaz e individualizada (1).

La especializacion en el cuidado viene convirtiéndose en un requisito en el
proceso de enseflanza-aprendizaje de postgrado como una de las posibilidades
que tenemos para calificar en la préctica profesional, por tanto la actualizacién
de conocimientos podran llevar adelante la gran responsabilidad con la

sociedad al garantizar la calidad de atencion en salud con los pacientes (2).

Una de las areas de especializacion mas importantes para el sector de la
Enfermeria es el trabajo en centro quirdrgico especializado. El avance de la
profesion en los ultimos afios se ha visto reflejado en las Enfermeras
quirdrgicas, debido a un sistema de cuidados integrales, donde el cuidado del
paciente, la cirugia, la anestesia abarcan toda su atencién con la finalidad de
identificar, prevenir dafios en los periodos pre, trans y post operatorios. Los
cuidados que repercuten en el bienestar del paciente hacen que las Enfermeras

quirargicas busquen identificar mejor su rol independiente (3).

El periodo pre operatorio ocurre desde el inicio de la decision para programar
la intervencion quirdrgica, hasta que ingresa a la sala de operaciones; se

cataloga en inmediato desde las 2 a 4 horas antes de la intervencion hasta la
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sala de operaciones y mediato desde la decision para intervenirse hasta 12

horas antes de la cirugia (4).

El ser humano para lograr una salud plena requiere del equilibrio fisico,
psicoldgico, emocional y en la etapa de hospitalizacién presenta cambios
emocionales y méas aun, si se trata de un paciente que serd sometido a una
intervencion quirdrgica, quien experimenta situaciones de estrés, ansiedad,
manifestaciones de inseguridad, miedo, nerviosismo siendo asi un riesgo para
la salud; altos niveles de ansiedad dan lugar a manifestaciones fisioldgicas
negativas, como elevacion niveles de cortisol en sangre, aumento de la presion
arterial y la frecuencia cardiaca, que conduce a una cicatrizacion mas lenta de
la herida, disminucion de la respuesta inmune, mayor riesgo de infeccion

aumentando la percepcién del dolor (5).

El profesional de Enfermeria juega papel importante sobre los pacientes que
esperan una intervencion quirdrgica de quirdfano por lo cual tenemos que ser
conscientes de ello; a través de la acogida con el paciente, crea la relacion de
calidad y de confianza (6). Al brindar el cuidado adecuado; siendo los
indicadores: el trato digno, informacion veraz, comunicacion y prevencién de
caidas; en el pre operatorio ayudard a disminuir su ansiedad, aportando
bienestar, tranquilidad y confianza. La finalidad serd conseguir el trato

individualizado, donde el paciente sienta protagonista del mismo (7).
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Segun Gillen E; postulo que la musica induce la relajacion a través de su
impacto automatizado y respuestas nerviosas; el efecto de la musica se logra a
través de su accidn supresora sobre el sistema nervioso simpatico, que conduce
a la disminucion de la actividad adrenérgica y disminucion de la excitacion
neuromuscular. La masica ademas desencadena el sistema limbico en el
cerebro para liberar endorfinas; estos neurotransmisores desempefian un papel

importante en la mejora de la sensacion de bienestar (8).

Segun los diagnosticos NANDA la ansiedad es: “Vaga sensacion de malestar
0 amenaza cuyo inicio es desconocido para la persona; sentimiento de
desconfianza causado por el anticipo de un peligro. Es una sefial de alerta que

advierte un peligro” (9).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Estima que, en el mundo hay 264
millones de personas padecen depresion, siendo cuantiosos de ellos que sufren
también sintomas de ansiedad (10). Esta patologia de la ansiedad se da mas en
las mujeres (4,6%) que en los hombres (2,6%). Concretamente Brasil tiene mas
desordenes de ansiedad padece (9,3% de la poblacién), PerG obtiene (5,7%) y

con menor porcentaje México con el (3,6%) (11).

Por lo anteriormente expuesto; es razon a ello que las Enfermeras tenemos el
rol mas importante al brindar una atencién directa y de calidad para conseguir

resultados positivos. En centro quirdrgico se realizan diversas intervenciones
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para el manejo de la ansiedad pre operatoria como: preparacion psicolégica,
informacion  procedimental, relajacion, musicoterapia, técnicas de
distraccion, visita domiciliaria, etc.; con el didlogo la Enfermera estimula al
paciente a verbalizar, exponer sus sentimientos y temores, a la vez que muestra
su disposicion al escuchar con atencion y respeto; proporcionando ayuda en
todo el proceso quirdrgico. En general sefialan que estas intervenciones no
farmacoldgicas, son una alternativa eficaz a las intervenciones farmacol6gicas

para reducir la ansiedad preoperatoria (12).

La revision documental brindara un aporte tedrico y practico sobre los
diferentes cuidados para el manejo de la ansiedad en la etapa pre operatorio
Razon a ello es importante realizar la revision bibliografica sobre las evidencias
de las intervenciones de Enfermeria en la disminucion de la ansiedad pre
operatoria con la finalidad de identificar una variedad de intervenciones
contribuyendo en el proceso de recuperacion, prestando una asistencia
calificada y de esa manera contribuir a mejorar la calidad de atencién al
paciente quirdrgico. El propdsito de la monografia es mostrar evidencias para

que el profesional de Enfermeria tome en cuenta al brindar sus cuidados.

La idea del siguiente trabajo surge de lo observado durante mi actividad

laboral, donde se ha reflejado la frecuencia de la ansiedad en el &mbito pre

operatorio y de la ayuda que proporcionaria un documento de revisiones de
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articulos en el que se incluyesen diversos tipos de intervenciones eficaces para
disminuir la ansiedad. Asi en el futuro tener herramientas para crear e
implementar guias y protocolos de manejo en la disminucién de la ansiedad,

asi como la informacion y sobre todo el mejor momento para realizarlas.
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Objetivos
Objetivo General
Describir la evidencia cientifica sobre las intervenciones de

Enfermeria en la disminucion de la ansiedad pre operatoria.

Objetivo Especifico
e Ildentificar los tipos de intervenciones que utilizan las
Enfermeras para el manejo de la ansiedad.
e ldentificar las evidencias de los efectos sobre las
intervenciones de Enfermeria en la disminucion de la

ansiedad pre operatoria.
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CUERPO

El siguiente estudio expone una revision de evidencia cientifica, la
investigacion es de tipo descriptivo- retrospectivo. Para la estrategia de
busqueda se tuvo como objetivo obtener el mayor numero de articulos que
diesen a conocer los diferentes tipos de intervenciones de Enfermeria
destinadas a disminuir la ansiedad pre operatoria; en aquellos que van a
someterse a una cirugia programada, su eficacia y el mejor momento para

realizarse.

Para la basqueda se consultaron articulos desde los afios 2011 hasta el 2018,
las bases de datos fueron: Dial net, PubMed, PubMed/ Mesh, Redalyc, Lilacs

y Scielo. Ademas, se utiliz6 como gestor bibliografico a Zotero.

En la busqueda de articulos de PubMed se utilizé la siguiente combinacion de
términos DeCS: pre-operative™ and "anxiety"” donde se obtuvo 448 articulos;
luego se utilizd “preoperative care nursing" and “anxiety”. El namero de

articulos obtenidos fue 54.

Para la otra busqueda de articulos en PubMed/ Mesh se utilizaron las
combinaciones de términos MeSH junto con el calificador “nursing”, que
permitio acotar la busqueda, quedando de la siguiente manera: (“Preoperative

Care/nursing”[Majr]) AND "Preoperative Care/nursing”[Majr:NoExp] se
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obtuvieron 257 articulos. Con la siguiente combinacion (("Preoperative
Care/nursing"[Majr])) AND "Anxiety"[Mes] se obtuvo 38 articulos de

investigacion.

Los criterios de inclusion aplicados fueron: articulos publicados entre 2011 y
2018 en la etapa adulta de la muestra del estudio, paciente que va a ser
sometido a cualquier tipo de cirugia programada, en el ambito hospitalario y
cualquier zona nacional e internacional para su desarrollo; aquellos estudios
que involucren el cuidado enfermero. Se excluyeron todos los articulos
centrados en la administracion de farmacos, estudios cualitativos y los escritos
en un idioma distinto al espafiol, inglés, portugues. Tras leer titulo, objetivos,
resumen, cuerpo resultados y finalmente el articulo completo de diferentes
articulos se aplicé los criterios de inclusion y exclusion, obteniendo como

numero final y utilizados para la revision fue de: 20 articulos.

En relacion con los paises segin el ranking de los tres primeros mas
encontrados fue lo siguiente: la mayoria de los articulos son Espafia siendo el

30%, Turquia con el 15% y el 10% son de Brazil (Tabla N° 2).

Segun el ranking de los tres bases de datos méas encontrados fue: PubMed con
11 articulos representado al 55%, Redalyc con 4 articulos siendo el 20%,

Scielo y Dialnet con 2 articulos los cuales fueron el 10% respectivamente
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(Tabla N°3).

Entre los afios de publicacion fue que: 05 de los articulos fueron del afio 2011
con el 25%; del afio 2013 con 04 articulos representando al 20%; en el afio
2016 con 03 articulos siendo el 15%; del afio 2017, 2015, 2012 con 02 articulos
siendo el 10% respectivamente y del afio 2018, 2014 con 01 articulo

representando al 5% cada uno (Tabla N°4).

Las metodologias utilizadas por los articulos cientificos: el 100% son

cuantitativos (Tabla N°5).

Respecto a la Metodologia utilizada segun abordaje cuantitativo la mayoria de
los articulos son investigaciones no experimentales con el 65%,

experimentales con el 25% y de otras metodologias con el 10% (Tabla N°6).

Sobre el idioma de los articulos cientificos de la revision documental el 45%
estd en espafiol e inglés respectivamente y solo el 10% en portugués (Tabla

N°7).

El objetivo de la monografia es describir la evidencia cientifica sobre las

intervenciones de Enfermeria en la disminucidon de la ansiedad pre operatoria 'y
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el proposito es mostrar evidencias para que el profesional de Enfermeria toma
en cuenta al momento de brindar sus cuidados. Se encontré suficiente evidencia

sobre la tematica abordada con la calidad y cantidad de articulos.

Segun los resultados obtenidos las caracteristicas de los 20 articulos utilizados
para esta revision bibliogréfica se pueden consultar en la (Tabla N° 1), las
intervenciones destinadas a disminuir la ansiedad preoperatoria en pacientes

que van a ser sometidos a una cirugia programada.

Los resultados obtenidos permiten agrupar las intervenciones en tres grupos:
la visita previa a la cirugia llevada a cabo por el profesional de Enfermeria
(14,18,24) la  musicoterapia (15,16,22,23,31) y otras técnicas

(13,17,19,20,21,25,26,27,28,29,30,32).

En la Investigacion exploratoria y prospectiva, tuvieron como muestra de 20
pacientes que fueron sometidas al procedimiento de la histerectomia total o
parcial; después de la aplicacion del Inventario de la Ansiedad
Seguimiento-Estado, se identifico que el Grupo Control presentd un mayor
nivel de ansiedad comparado al grupo de la investigacién; concluyendo que la
visita pre operatoria de Enfermeria contribuye para que el nivel de ansiedad

sea menor en los pacientes que la reciben (14).
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Similar al siguiente estudio donde asignaron al azar 100 pacientes
consecutivos en dos grupos iguales de 50 pacientes cada uno. La ansiedad se
evalué en ambos grupos utilizando un Inventario de Ansiedad Estado-Rasgo
de Spielberge. Los pacientes del grupo de control recibieron cuidados de
Enfermeria de rutina. Los pacientes del grupo de intervencion recibieron dos
entrevistas preoperatorias, una el dia antes de la cirugia y otra justo antes de
ingresar al quir6fano. Se compararon el dolor, las nauseas, los vomitos y otras
complicaciones posoperatorias. El dolor se midi6 mediante una escala
analogica visual concluyeron que las visitas de Enfermeria preoperatorias
disminuyen el nivel de ansiedad preoperatoria y las complicaciones

posoperatorias (24).

Sin embargo, en el estudio aleatorio con 30 pacientes compararon las medias
de los niveles de ansiedad, dolor y bienestar en diferentes momentos del
proceso quirurgico. Para el andlisis bivariante se han utilizado el test no
paramétrico de U de Mann Whitney y el test de Chi Cuadrado de Paerson. Para
comprobar la asociacion entre las variables cuantitativas se ha utilizado la
correlacion Rho de Spearman obteniendo resultados similares ya que el grupo
de intervencion presento descenso estadisticamente significativo del nivel de
ansiedad en el pre operatorio, del dolor post operatorio y un aumento del
bienestar siendo asi la visita pre quirdrgica la herramienta eficaz para

disminuir la ansiedad situacional y el dolor postoperatorio (18).
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Esta visita se realizo en diferentes momentos del periodo pre operatorio seguin

cada articulo: 1 hora (32), 2-3 dias (18), 1 mes antes de la cirugia (24).

Todas estas visitas consiguieron una reduccion significativa del nivel de
ansiedad al comprobarse su efectividad, mediante el uso de escalas, antes de

la cirugia (14,18,24).

Se evidencia también que en los tres articulos existe descenso estadisticamente
significativo del nivel de ansiedad en el pre operatorio y un aumento del

bienestar de la persona (14,18,24).

En el caso de los articulos que estudiaron el efecto de la musicoterapia en la

disminucion de la ansiedad preoperatoria (15,16,22,23,31).

Los resultados afirmaban que una audicion de 15-20 minutos era suficiente
para disminuir los niveles de ansiedad (15, 22). No se observaron diferencias
significativas entre el grupo que escucho la musica elegida por el investigador

o la elegida por el mismo paciente (22,23,31).

Se ha demostrado que también disminuye los niveles de ansiedad escuchar
sonidos de la naturaleza (aves, lluvia, rios, cascadas o sonidos del bosque) (15),

realizar ejercicios de relajacion de grandes grupos musculares (23) y la
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proyeccion de fotografias de paisajes, ciudades, en menor medida de unidades

quirdrgicas, siendo ain mas efectiva si se realiza con musica (16).

Por ultimo, pese a ser técnicas alopaticas cuyo uso no se contempla en la
medicina tradicional, existen métodos alternativos como la acupuntura con
aguja en la oreja en el punto Yintang reduce la ansiedad preoperatoria en
pacientes quirdrgicos adultos (25). Asi como también el uso de la acupresién
como un medio para reducir la ansiedad en los pacientes antes de someterse a

cirugia (27).

Otro grupo de articulos mostro que el momento de la intervencion de la
Enfermera para reducir la ansiedad es en el area de hospitalizacion en la etapa
pre operatorio mediato; con el didlogo la Enfermera estimula al paciente a
verbalizar, exponer sus sentimientos y temores, a la vez que muestra su
disposicién al escuchar con atencién, respeto brindando ejercicios de
relajacion, folletos informativos, proyeccion de fotografias, escucha activa y
otras técnicas alternativas a la medicina tradicional; ya que la mayoria de los
pacientes desconocen el tipo de cirugia por estar en un ambiente nuevo, etc

hace que aumenta la ansiedad (13,16,17,19,20,21,25,26,27,28,29,30,32).
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CONCLUSIONES

Se confirma el objetivo especifico numero 01 ya que en la revision
documental se identificd los diferentes tipos de intervenciones que utilizan
el profesional de Enfermeria, asi como: la efectividad de la visita
domiciliaria, musicoterapia, ejercicios de relajacion, folletos informativos,
proyeccion de fotografias, escucha activa, sesiones espirituales y técnicas
alternativas a la medicina tradicional como la acupuntura, la acupresion, etc.
Todas ellas son eficaces para disminuir la ansiedad pre operatoria y post

operatoria, ademas de proporcionar beneficios tras la cirugia.

Los resultados obtenidos contestan también al objetivo especifico nimero
02, ya que se identifico los efectos favorables de las diversas intervenciones
de Enfermeria que disminuyen las tasas de ansiedad en el periodo pre
operatorio; los efectos fueron significativos en los pacientes ya que las
intervenciones contribuyen en el proceso de recuperacion, prestando una
asistencia calificada y de esa manera contribuir a mejorar la calidad de
atencion al paciente quirurgico. Estas intervenciones de Enfermeria no sélo
nos permiten dar una informacién personalizada y adecuada al paciente
quirdrgico, sino que mejora la satisfaccion de los pacientes teniendo efectos

positivos en el postoperatorio.
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El aporte del siguiente trabajo de investigacion ayudara a proporcionar un
documento en el que se incluyesen diversos tipos de intervenciones en
investigaciones eficaces para disminuir la ansiedad; asi en el futuro tener
herramientas para crear e implementar guias y protocolos de manejo en la
disminucion de la ansiedad, asi como informacion sobre el mejor momento

para realizarlas.
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TABLA N° 2

PAISES DE LOS ARTICULOS CIENTIFICOS

Frecuencia Porcentaje (%)
ECUADOR 1 5
TURQUIA 3 15
COLOMBIA 1 5
GRANADA 1 5
BRAZIL 2 10
ESPANA 6 30
PORTUGAL 1 5
NENEZUELA 1 5
USA 1 5
ROMA 1 5
IRAN 1 5
JAEN 1 5
Total 20 100
Fuente: Elaboracion propia
TABLA N° 3

BASES DE DATOS DE LOS ARTICULOS CIENTIFICOS

Frecuencia Porcentaje (%)
SCIELO 2 10
LILACS 1 5
PUBMED 11 55
REDALYC 4 20
DIALNET 2 10
Total 20 100

Fuente: Elaboracion propia
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TABLA N° 4

ANO DE PUBLICACION DE LOS ARTICULOS CIENTIFICOS

Frecuencia Porcentaje (%)

2018 1 5

2017 2 10
2016 3 15
2015 2 10
2014 1 5

2013 4 20
2012 2 10
2011 5 25
Total 20 100

Fuente: Elaboracion propia

TABLA N°5

METODOLOGIA UTILIZADA POR LOS ARTICULOS CIENTIFICOS

Frecuencia Porcentaje (%)
CUANTITATIVA 20 100
CUALITATIVA 0 0
Total 20 100,0

Fuente: Elaboracion propia
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TABLA N° 6

METODOLOGIA UTILIZADA SEGUN ABORDAJE CUANTITATIVO

Frecuencia Porcentaje (%)
Investigacion experimental 5 25
Investigacion cuasi-
experimental 0 0
Investigacion no-
eifjte?i?ge%talo 13 65
De tipo transversal 0 0
De tipo longitudinal 0 0
Otros 2 10
TOTAL 20 100
Fuente: Elaboracion propia
TABLAN° 7

IDIOMA DE LOS ARTICULOS CIENTIFICOS

Frecuencia Porcentaje (%0)
ESPANOL 9 45
INGLES 9 45
PORTUGUES 2 10
Total 20 100

Fuente: Elaboracion propia
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INSTRUMENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

1-1dentificacion de autor/es

Nombre/s:

Profesion: () Enfermera(o)

Nivel de formacion: () estudiante () pregrado () especialista () maestria () Doctorado( )
N° total de autores

2- Base de Datos
() SCIELO () LILACS () PUBMED( ) REDALYC ( ) DIALNET
Otros:

3- Acceso a publicacién de la investigacion completa
() Bases de Datos online
() Otros:

4- Datos relacionados con la publicacion
Tipo de publicacion: () articulo
Titulo:

Revista:

Afio de publicacion:
Vol. Ne. Paginas
Disponible en:
Pais de origen del articulo:
Idioma: () inglés () espafiol () portugués

5- Poblacion

6- Muestra

7- Lugar de realizacion de la investigacion

8-Obijetivo(s) de la investigacion:

9- Disefio metodoldgico*(es posible seleccionar mas de una opcion de respuesta)
9.1 Abordaje cuantitativo

() Investigacién experimental

() Investigacién cuasi-experimental

() Investigacion no-experimental

() De tipo transversal

( De tipo longitudinal

Otros:

9.2 Abordaje cualitativo
() Etnografia
() Fenomenologia
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() Teoria fundamentada
Otros:

9.3. Otros tipos

() Revisiones narrativas
() Revisiones integrativas
() Revision sistematica
Otros:

10. Instrumentos usados
Nombre:

Validado para cual idioma:

11. Andlisis de los datos

12- Principales resultados:

13- Conclusiones de la investigacion

14- ; Cudl es el conocimiento nuevo resultante de la investigacion? (entre las lagunas-
vacios de conocimiento presentadas en la introduccién y como el estudio presentado
contribuye para el avance de la ciencia e/o innovacidon tecnoldgica).
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