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RESUMEN

Introduccién: Los primeros auxilios integran un conjunto de intervenciones
inmediatas y basicas que resultan esenciales para actuar eficazmente en casos de
emergencias. En el contexto escolar, los docentes ejercen un rol clave en la atencion
inicial de emergencias. Por ello, resulta esencial conocer su nivel de respuesta
eficiente y oportuna. Objetivo: Determinar el nivel de conocimientos de primeros
auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de Chincha
Alta — 2025. Materiales y Métodos: La presente investigacion es de enfoque
cuantitativo de tipo descriptivo, para ello, se disefid6 un cuestionario llamado
“Cuestionario sobre el nivel de conocimientos de primeros auxilios”, el cual fue
elaborado para este estudio y validado por el juicio de expertos para garantizar su
validez de contenido. Resultados: Se evidencié que los docentes presentan nivel
medio de conocimientos de primeros auxilios en los docentes de instituciones
educativas privadas del distrito de Chincha Alta — 2025. Conclusién: Existe un
nivel medio de conocimientos en primeros auxilios en docentes de cuatro
instituciones privadas en Chincha Alta. Por lo que es importante que los docentes
tengan capacitaciones sobre primeros auxilios para poder salvaguardar el bienestar

del estudiante.

Palabras claves: Primeros Auxilios, Nivel, Conocimiento, Docentes.



ABSTRACT

Introduction: First aid comprises a set of immediate and basic interventions that
are essential for responding effectively in emergency situations. In the school
context, teachers play a key role in the initial management of emergencies.
Therefore, it is crucial to understand their level of efficient and timely response.
Objective: To determine the level of first aid knowledge among teachers of private
educational institutions in the district of Chincha Alta — 2025.
Materials and Methods: This research follows a quantitative approach with a
descriptive design. A questionnaire titled “Questionnaire on the Level of First Aid
Knowledge” was developed specifically for this study and validated through expert
judgment to ensure its content validity.
Results: The findings showed that teachers presented a medium level of first aid
knowledge in private educational institutions in the district of Chincha Alta —2025.
Conclusion: There is a medium level of first aid knowledge among teachers from
four private institutions in Chincha Alta. Therefore, it is important for teachers to

receive first aid training in order to safeguard students’ well-being.

KEYWORDS: First Aid, Level, Knowledge, Teachers.



I. INTRODUCCION

Los accidentes y lesiones no intencionales en la infancia representan un importante
problema de salud publica, ya que constituyen una de las principales causas de
morbilidad y mortalidad en nifios y adolescentes a nivel mundial. La literatura senala
que gran parte de estos eventos podria prevenirse mediante medidas oportunas,
incluyendo el reconocimiento temprano de la emergencia y la aplicacion de técnicas

basicas de primeros auxilios (1).

Dentro de este panorama general, los accidentes escolares, es decir, aquellos que
ocurren dentro de instituciones educativas o durante actividades bajo responsabilidad
de la escuela, constituyen una categoria especifica de lesiones infantiles. Informes
internacionales, como los emitidos por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y
UNICETF, indican que las lesiones no intencionales representan una causa relevante de
morbilidad en la poblacion escolar entre 5 y 17 afios; sin embargo, es importante
precisar que estos reportes no equiparan la mortalidad infantil total con la mortalidad
por accidentes escolares, sino que ubican a las lesiones no intencionales como un

problema significativo dentro del entorno educativo (2).

En esta misma linea, diversas fuentes del sector educativo sefialan que
aproximadamente el 15% de los accidentes que afectan a nifios y adolescentes ocurren
durante el horario escolar, lo que evidencia que los centros educativos son un entorno

donde pueden presentarse tanto incidentes leves como eventos de mayor gravedad (3).

Asimismo, estudios internacionales han mostrado que una proporcion considerable de
nifios accidentados estuvo expuesta a intervenciones inadecuadas o tardias, lo que
subraya la importancia de fortalecer el conocimiento en primeros auxilios: se estima

que su adecuada aplicacion puede reducir la mortalidad entre un 1.8% y 4.5% (4).



Con respecto a los estudiantes estadounidenses de entre 5 a 19 afos, se reporta que
durante cada afio escolar se producen lesiones que representan el 16.5% de las
inspecciones anuales en los servicios hospitalarios de urgencias (5). Por su parte, un
estudio realizado en Polonia en el 2014 evidencidé que, en 202 centros educativos,
ocurrieron 3 274 accidentes escolares, de los cuales el 36.6% se produjeron durante el
recreo, el 33.2% en el curso de educacion fisica y el 29.7% durante juegos grupales u
otras actividades escolares (6). En América Latina, las cifras resultan aun mas
preocupantes; por ejemplo, en México durante el afio 2018, segun el Fondo de las
Naciones Unidas para la Infancia (UNICEF), el 35.6% de los escolares de entre 5y 14

afios acudio a servicios de emergencia hospitalaria (7).

Con respecto al nivel de conocimiento de los educadores, en estudio realizado en el aio
2017 en Guatemala, mostrd que el 43.0% present6 un nivel bajo de conocimientos en
primeros auxilios, el 42.1% un nivel regular y solo el 14.9% un nivel adecuado (8). De
forma similar, en una investigacion de Chile en el afio 2017 evidenci6 que el 68.42%

de los educadores presenta un conocimiento deficiente respecto a primeros auxilios (9).

A nivel nacional, el estudio realizado por Muiioz y Pineda (2017), reporto que el 82,7% de
los docentes presentd un nivel regular de conocimientos en primeros auxilios, el 10% un nivel
bajoy el 7.3% un nivel alto. Asimismo, se evidencio que el 18% de los estudiantes sufrid heridas
y fracturas dentro del entorno escolar (10). En concordancia con estos hallazgos, el director
general del Hospital de Emergencia Pediatricas del distrito de la Victoria en Lima, el
Dr. Tomy Villanueva, sefial6 que la prevalencia de accidentes escolares en los nifios ha
incrementado progresivamente en los ultimos afios. Entre los accidentes mas frecuentes
se encuentran lesiones por caidas, raspones en codos y rodillas, epistaxis, esguinces,

luxaciones y traumatismos craneales (11).



En este contexto, los centros educativos constituyen espacios en donde los nifios pasan
gran parte de su tiempo realizando actividades recreativas y deportivas, las cuales
implican riesgos adicionales. Por ello, las instituciones educativas deben asumir un rol
activo en la promocioén de la salud y en la proteccion de los estudiantes, garantizando

entornos seguros.

En consecuencia, los docentes desempefian un papel fundamental en la prevencion y
atencion de accidentes escolares. Una adecuada formacion en primeros auxilios les
permite intervenir oportunamente, minimizar la gravedad de las lesiones y, en algunos
casos, preservar la vida de los estudiantes. La falta de conocimientos en esta area puede
limitar la respuesta ante una emergencia y aumentar el riesgo de complicaciones,

discapacidad permanente o incluso la muerte.

Planteamiento del problema

En Perti, segtin la Asociacion Peruana de Empresas de Seguros — APESEG, en el 2023,
identificaron que afio tras afio ha ido aumentando la adquisicion de primas de seguros
escolares contra accidentes; por ejemplo, en el 2021 se adquiridé S/ 13.6 millones y en el
2022 se obtuvo S/ 15.2 millones, por lo que concluyen que cada afio ha habido mas

atenciones por accidentes en los colegios (12).

Siguiendo estas lineas, los padres de familia se muestran preocupados por la salud de
sus hijos, por ello el Ministerio de Educacion (MINEDU), ha brindado un Plan de
Gestion del Riesgo de Desastres y Accidentes de Contingencia en las Instituciones
Educativas, cuyo objetivo es la prevencion de accidentes escolares a nivel nacional.
Dicho plan establece, que cada institucion educativa debe contar con una lista
actualizada de contactos de los establecimientos de salud mas cercanos, a fin de

garantizar una atencidn mas oportuna ante situaciones de emergencia (13).



Segun la Propuesta de Plan de Seguridad que sirve como herramienta para la prevencion
de accidentes escolares, los accidentes mas usuales en los nifios en las escuelas son los
cortes y heridas, caidas y golpes, quemaduras, asfixias por cuerpos extrafios,
electrocuciodn, intoxicaciones, sangrados de nariz, esguinces, luxaciones, fracturas y
traumatismo en la cabeza (14). De esta manera, es importante adquirir conductas
preventivas en la infancia y adolescencia que puedan derivar en buenos héabitos para

disminuir los riesgos accidentales en las escuelas en el futuro.

Como se ha relatado en los parrafos anteriores, diversos estudios realizados tanto a nivel
nacional como internacional han reportado limitaciones en el nivel de conocimientos
sobre primeros auxilios en docentes frente a situaciones de urgencia y emergencia en el
entorno escolar. En este contexto, considerando que los estudiantes permanecen gran
parte de su tiempo en las instituciones educativas, por ejemplo, seguin MINEDU, en la
educacion inicial los nifios tienen un promedio de 900 horas anuales, en la educacion
primaria 1100 horas anuales y a nivel secundaria 1600 horas anuales (15). Por ello,
resulta fundamental analizar el rol del docente y su capacidad de respuesta ante estos
eventos, especialmente en contextos locales especificos como el distrito de Chincha Alta.
De esta manera, es de gran importancia el rol que tienen los docentes y la capacidad
practica al actuar ante estos accidentes. Debido a esto, se plantea la siguiente pregunta:
(Cual es el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en docentes de instituciones

educativas privadas del distrito de Chincha Alta?

Justificacion, viabilidad y factibilidad del estudio

La presente investigacion contribuird con conocimientos sobre primeros auxilios a
docentes de primaria, asi como las instrucciones practicas ante una emergencia. De esta

manera, los principales beneficios de este estudio seran los docentes, los nifios y



autoridades de los centros educativos. Por lo que la atencion oportuna favorece la reduccion

de posibles problemas a largo plazo.

Adicionalmente, es importante mencionar que se desea investigar la poblacion de
Chincha Alta, ya que es el distrito que tiene mayor numero de docentes en toda la
provincia de Chincha. Es decir, segun la Unidad de Gestion Educativa Local (UGEL)
en Chincha, por medio del acceso a la informacién publica N° 2706, la provincia de
Chincha tiene un total de 4 369 docentes y el distrito de Chincha Alta tiene 2 223

docentes.

Asimismo, el numero de instituciones educativas privadas en la provincia de Chincha
es 222 y el distrito de Chincha Alta tiene 127 instituciones educativas privadas. En otras
palabras, el distrito de Chincha Alta es el distrito con mayor numero de docentes y el
distrito con mayor nimero de instituciones educativas privadas. Motivo por el cual es la
poblacion que mayor estaria beneficiada en la provincia de Chincha. Ademas, seria
relevante identificar el nivel de conocimiento de los docentes en Chincha Alta, asociado
a un episodio convulsivo derivado de una condicion médica preexistente (epilepsia).
Este hecho evidencia la importancia de contar con docentes capacitados para

identificacion y manejo oportuno de emergencias médicas en el contexto escolar (16).

De la misma forma, es relevante mencionar que existen limitadas investigaciones al
respecto en la provincia de Chincha, por lo que seria de gran relevancia el estudio de

este por el gran nimero de docentes y centros educativos.

Con respecto a la viabilidad y factibilidad de la realizacion de la investigacion, se posee
recursos disponibles como los recursos financieros, humanos y materiales, los cuales

van a contribuir en la ejecucion de este estudio.



II. OBJETIVOS

Objetivo general:

Determinar el nivel de conocimientos de primeros auxilios en los docentes de

instituciones educativas privadas del distrito de Chincha Alta —2025.

Objetivos especificos:

Identificar el nivel de conocimientos sobre el manejo de heridas en primeros
auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de Chincha

Alta —2025.

Describir el nivel de conocimientos sobre el manejo de convulsiones en primeros
auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de Chincha

Alta —2025.

Examinar el nivel de conocimientos sobre el manejo de hemorragias en primeros
auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de Chincha

Alta —2025.

Analizar el nivel de conocimientos sobre el manejo de atragantamiento en
primeros auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito

de Chincha Alta — 2025.

Describir si existe asociacion entre el nivel de conocimiento de los docentes y datos

sociodemograficos, nivel de experiencia y capacitacion previa.



III. MATERIALES Y METODOS

Diserio de estudio

El presente estudio es de disefio cuantitativo, de tipo descriptivo y correlacional, ya que
tiene como objetivo describir el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en
docentes, interpretado a partir de criterios referenciales de desempefio, si como analizar

su asociacion con variables sociodemograficas y laborales.

Poblacion

La poblaciéon del estudio estuvo constituida por los docentes de cuatro centros

educativos privados en Chincha Alta.

Tamario de muestra

La muestra estuvo compuesta por 119 docentes de cuatro centros educativos privados

en Chincha Alta.

Criterios de inclusion

Docentes que laboren en instituciones educativas privadas en Chincha Alta, docentes
que desempeiien funciones activas durante el periodo de aplicacion del instrumento,
docentes que accedan de manera libre y voluntaria a formar parte de la investigacion y

firmando el respectivo consentimiento informado.

Criterios de exclusion

Personal de apoyo institucional o administrativos que no desempeiie actividades de
docencia, docentes que no llenen correctamente el instrumento de recoleccion de datos

y docentes que decidan no formar parte del estudio de manera voluntaria.



Instrumento

El instrumento utilizado en el presente estudio fue un cuestionario formulado para
examinar el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en docentes de educacion
primaria de instituciones educativas privadas de Chincha Alta. El disefio del
cuestionario presenta un respaldo teorico y bibliografico propuestas por el Manual de

Primeros Auxilios de Nayade Rodriguez (19).

El cuestionario estuvo conformado por 20 items distribuidos en cuatro dimensiones:
Conocimientos sobre heridas conformada por los items 1, 2, 3, 4 y 5; la dimension de
convulsiones son los items 6, 7, 8, 9 y 10; la dimension hemorragias contiene los items
11, 12, 13, 14 y 15; y la dimension atragantamiento se encuentra constituida por los
items 16, 17, 18, 19 y 20. Los items se calificaron segun un formato de respuesta
dicotomica (verdadero/falso), adjudicandole un valor de (1) punto para las respuestas
acertadas y de (0) puntos para las erroneas. La calificacion total se obtuvo mediante la
sumatoria de 20 puntos, distribuidos equitativamente en cinco items por cada dimension.
Posteriormente, los puntajes obtenidos fueron clasificados en tres niveles de
conocimiento: bajo (0-8 puntos), medio (9-14 puntos) y alto (15-20 puntos). Esta
categorizacion se establecid con base en criterios de evaluacion referencial del
aprendizaje; los cuales permiten interpretar el desempefio segiin el grado de dominio del

contenido evaluado, diferenciado entre un dominio insuficiente, parcial y adecuado (39).

El cuestionario aplicado para evaluar el nivel de conocimientos en primeros auxilios

estuvo estructurado en cuatro dimensiones:

La primera dimension, manejo de heridas, mide el conocimiento del docente acerca de
las medidas bésicas de atencion inicial ante lesiones leves como cortes, raspaduras o

quemaduras que pueden presentarse en el espacio escolar. Considera aspectos



vinculados con la limpieza, desinfeccion, proteccion y control de sangrado (19).

La segunda dimension, manejo de convulsiones, busca evaluar los conocimientos del
docente en relacion con las acciones de respuesta ante una crisis convulsiva. Esta
dimension analiza el nivel de comprension acerca de como proteger la integridad fisica
del estudiante, evitar practicas inadecuadas y solicitar apoyo médico o de primeros

auxilios (19).

La tercera dimension, manejo de hemorragias, esta dirigida a evaluar el conocimiento
sobre procedimientos adecuados para detener sangrados, asi como aplicar medidas de

primeros auxilios antes de la intervencion del personal de salud (19).

La cuarta dimension, manejo de atragantamiento, esta dirigida a evaluar el conocimiento
del docente sobre el reconocimiento y la atencion del atragantamiento en nifios,
abarcando la comprension de las maniobras de desobstruccion de las vias respiratorias,

como la maniobra de Heimlich (19).

Validacion del instrumento por juicio de expertos

En relacién con la validez del instrumento, se utilizé la validez de contenido mediante
la técnica de juicio de expertos, contando con la participacion de tres médicos con la
especialidad en medicina de emergencias y desastres, con experiencia en atencion de
emergencias de un hospital especializado en emergencias de Lima Sur. Los jueces
valoraron cada item en funcidn de los criterios de claridad, relevancia y pertinencia,

mediante una escala de Likert de cinco puntos (donde 1=muy bajo y 5=muy alto).

El anélisis de la validez de contenido se realizdo mediante el coeficiente V de Aiken, el
cual permiti6 cuantificar el grado de adecuacion de cada item. Los resultados mostraron
un valor promedio de V > 0.91, lo que evidencia una adecuada validez de contenido

(Anexo 7). De igual modo, se calcul6 el coeficiente de Kendall (W) para estimar el nivel



de acuerdo global entre los jueces, alcanzandose un valor de 0.82 (p < 0.05), indicando

un alto nivel de acuerdo entre los jueces respecto a sus valoraciones (Anexo 7).

Prueba piloto del instrumento

Después del proceso de validacion, se realizd6 una prueba piloto con una muestra
conformada por 40 docentes de educacidén primaria, quienes no participaron en el
estudio principal. Esta etapa permitio verificar la comprension de los items, asi como

estimar las propiedades psicométricas preliminares del cuestionario.

Considerando que los items fueron de tipo dicotémico (verdadero/falso), se empled una
matriz de correlaciones tetra-coricas para evaluar la factibilidad del analisis factorial. A
partir de dicha matriz, se calcul6 el indice de adecuacion muestral KMO, cuyo valor fue
de 0.78, y la prueba de esfericidad de Bartlett resulto significativa p < 0.001, lo que

confirma la adecuacion de los datos para el analisis factorial exploratorio.

Para la prueba piloto, se realiz6 un analisis factorial exploratorio (AFE) con el propdsito
de evaluar la estructura preliminar del cuestionario como parte del proceso psicométrico
de validacion del instrumento. Este andlisis no forma parte del disefio del estudio

principal, sino del proceso de validacion previa del instrumento.

Por otro lado, para determinar la confiabilidad del instrumento, se emple6 el coeficiente
de alfa de cronbach para items dicotomicos, obteniéndose un valor de 0.85, lo que indica
una alta consistencia interna del cuestionario (Anexo 8). Este resultado respalda que el
instrumento es confiable para medir el nivel de conocimientos sobre los primeros

auxilios en la poblacion docente evaluada.
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Aplicacion final del instrumento

Una vez concluido el proceso de validacion del cuestionario, se procedié a la aplicacion
del instrumento en la muestra definitiva de docentes pertenecientes a instituciones
educativas privadas del distrito de Chincha Alta. El cuestionario fue administrado con
el proposito de medir el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en distintos

escenarios de emergencia: Heridas, convulsiones, hemorragias y atragantamiento.

La aplicacion del instrumento se realizd durante el mes de marzo del 2025, previa
autorizacion y coordinacion con las autoridades de cada institucion educativa. Los
docentes participantes fueron informados sobre los objetivos y alcances del estudio, y
se garantizd el anonimato y la confidencialidad de la informacion brindada. Del mismo
modo, se recogid el consentimiento informado, asegurando que la participacion fuera
voluntaria y sin ningun tipo de coercion. El cuestionario fue autoaplicado en formato
impreso, en un ambiente tranquilo y con supervision del investigador, con un tiempo
promedio de 30 minutos para su llenado. Durante la aplicacion, se resolvieron las dudas

de manera individual sin influir en las respuestas de los participantes.

A partir de los resultados obtenidos de la fase piloto, se aplico el instrumento definitivo
a la muestra de docentes (n=119). Durante esta fase se verifico nuevamente la validez
del constructo mediante el indice KMO el cual fue de 0.85 y la confiabilidad global del
instrumento total fue evaluada mediante Alfa de Cronbach, obteniéndose un valor de
0.89, lo que demuestra una alta consistencia interna y la estabilidad de las respuestas en

la muestra total (Anexo 9).

Analisis de datos

Para el procesamiento y analisis de datos recolectados se utilizé el programa estadistico

Statistical Package for the Social Sciences (IBM-SPSS) version 26, con el fin de cumplir
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con los objetivos planteados en la investigacion.

En primera instancia, se efectu6 un andlisis descriptivo de las variables
sociodemograficas de los docentes participantes, tales como sexo, edad, grado
académico, afos de experiencia del docente y capacitacion previa en primeros auxilios.
Los resultados se expresaron mediante el analisis de frecuencia con el propdsito de

describir las caracteristicas de la poblacion.

Seguidamente, se procedi6 a determinar el nivel de conocimientos de primeros auxilios
en docentes y, de manera especifica, en cada una de las dimensiones consideradas:
Heridas, convulsiones, hemorragias y atragantamiento, conforme a los objetivos

especificos planteados en la investigacion.

Para determinar el nivel de conocimientos en primeros auxilios, se realizé la suma de
las respuestas correctas obtenidas por cada docente en el cuestionario, cuyo puntaje total

posible fue de 20 puntos.

A partir de este puntaje global, se establecieron tres niveles de conocimiento (bajo,
medio y alto), definidos mediante criterios referenciales basados en el porcentaje de
respuestas correctas, con la finalidad de facilitar la interpretacion del grado de dominio
del contenido evaluado. Esta categorizacion se sustenta en los principios de la
evaluacion criterial del aprendizaje, la cual permite clasificar el desempeiio en funcién

del logro alcanzado, sin necesidad de comparaciones normativas (39).

En este sentido, el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios se clasifico de la

siguiente manera:

- Nivel Bajo: 0 a 8 puntos (0% - 40% de respuestas correctas), correspondiente a un

dominio insuficiente del contenido.
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- Nivel Medio: 9 a 14 puntos (45% - 70% de respuestas correctas), correspondiente a

un dominio parcial del contenido.

- Nivel Alto: 15 a 20 puntos (75% - 100% de respuestas correctas), correspondiente a

un dominio adecuado del contenido evaluado.

Esta estrategia ha sido empleada de manera consistente en investigaciones descriptivas
sobre conocimientos en primeros auxilios y en estudios del ambito educativo y sanitario,
especialmente cuando no se dispone de baremos normativos para la poblacion evaluada

(40).

Asimismo, con el propoésito de identificar el nivel de conocimiento en cada una de las
dimensiones del cuestionario, se establecieron rangos equivalentes considerando que cada
dimension estuvo conformada por cinco items, con un puntaje maximo de 5 puntos. En

funcién de ello, los niveles se definieron de la siguiente manera:

- Nivel Bajo: 0 a 2 puntos (0% - 40% de respuestas correctas)

- Nivel Medio: 3 a 4 puntos (45% - 70% de respuestas correctas)

- Nivel Alto: 5 puntos (75% - 100% de respuestas correctas)

Previo al procesamiento de los datos, se evalud la consistencia interna del instrumento
mediante el coeficiente alfa de cronbach, adecuado para items de tipo dicotdmico
(verdadero/falso). Ademas, se considero un valor KMO mayor a 0.50 y una significancia

p <0.05 como criterio de aceptacion para la factorizacion de los datos.

Asimismo, con respecto a la normalidad para las variables de heridas, convulsiones,
hemorragias y atragantamiento. En todos los casos, el estadistico Kolmogorov-Smirnov
indico p = 0.250, lo que permitié confirmar una distribucion compatible con la

normalidad. A partir de ello, se emplearon pruebas estadisticas paramétricas.
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Por consiguiente, se realizaron analisis inferenciales orientados a evaluar la asociacion
entre el nivel de conocimiento en primeros auxilios y las variables sociodemograficas
(edad, sexo, grado académico, afios de experiencia docente y capacitacion previa). Para
las variables continuas con distribucion normal (edad y afios de experiencia), se aplicd
correlacion de Pearson. Para las variables dicotdmicas (sexo y capacitacion previa), se
utiliz6 la prueba T de Student para muestras independientes, mientras que las

comparaciones segin grado académico se efectuaron mediante ANOVA.

Finalmente, los datos recopilados se sistematizaron y expusieron en tablas y figuras,
acompafiados de su respectiva interpretacion, permitiendo dar respuesta al objetivo

general y a los objetivos especificos de la presente investigacion.
Aspectos éticos

La presente investigacion se efectud bajo el cumplimiento de los principios éticos que
sustentan la labor cientifica, garantizando el respeto, la dignidad y la proteccion de los
participantes. En primer lugar, se tuvo en cuenta el principio de autonomia, mediante el
cual la participacion de los docentes fue totalmente voluntaria, previa firma del
consentimiento informado. En dicho documento se explico el proposito del estudio, los
objetivos, la confidencialidad de los datos y el derecho de los participantes a retirarse
en cualquier momento sin consecuencia alguna. Dicho consentimiento informado fue
revisado y aprobado por el Comité Institucional de Etica en Investigacion de la

Universidad Peruana Cayetano Heredia (UPCH), segtn constancia CIEI-9-2-25.

Del mismo modo, se consideré el principio de beneficencia, asegurando que la
informacion obtenida se utilice exclusivamente con fines académicos y cientificos, y
que los resultados contribuyan al fortalecimiento de los conocimientos y competencias

de los docentes en primeros auxilios, en beneficio de la comunidad educativa.
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Finalmente, se respet6 el principio de no maleficencia, asegurando que la participacion
no expusiera ningun riesgo fisico, psicoloégico ni moral. El cuestionario fue administrado
de manera anénima y confidencial, sin recabar datos personales que permitieran

identificar a los participantes, asegurando la privacidad de la informacion recolectada.
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IV. RESULTADOS

A continuacion, se detallaran los datos descriptivos en relacion con los objetivos de la
investigacion; es decir, determinar el nivel de conocimientos de primeros auxilios en los
docentes, identificar el nivel de conocimientos de primeros auxilios segun cada
dimension (heridas, convulsiones, hemorragias y atragantamiento) y describir la
relacion entre el nivel de conocimientos de primeros auxilios y datos sociodemograficos

en los docentes.

Con relacion a los datos sociodemogréficos en los 119 docentes, sus edades oscilan entre
los 22 anos y los 65 afios, los cuales el 72.3% son mujeres y el 27.7% fueron varones.
Asimismo, el promedio de afios de experiencia docente se situa en aproximadamente 13
afos de trayectoria laboral. Ademas, con respecto al grado académico el 67.2% son
bachilleres, el 26.1% son licenciados, el 2.5% son especialistas y el 4.2% son magister.
En relacion con los cursos, el més dictado por los docentes es matematica con el 23.5%
y el 17.6% ensefian mas de un curso: es decir, comunicacion, ciencia, tecnologia y
ambiente, computacion, inglés, religion, arte, educacion fisica, historia, ciencias
sociales; mientras que el curso menos dictado es el curso de computacion siendo estos

solo 1.7% (Tabla 1).

Por otra parte, de los 119 docentes, el 36.1% ha recibido capacitacion en primeros
auxilios, mientras que el 63.9% no ha recibido ningln tipo de formacion del personal
educativo frente a situaciones de emergencia. De igual manera, los docentes sefialaron
que el 71.4% de ellos han presenciado algun tipo de accidente dentro de la institucion

educativa, mientras que el 28.6% no ha presenciado ningtn incidente de este tipo (Tabla

).

En el analisis realizado a los docentes del nivel primaria de centros educativos privados
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en Chincha Alta se obtuvo el 67.2% tienen un nivel medio de conocimientos de primeros

auxilios y el 32.8% tienen un nivel bajo de conocimientos de primeros auxilios (Tabla

2).

Tabla 2

Nivel de conocimiento de primeros auxilios en los docentes de instituciones
educativas del distrito de Chincha Alta-2025

Frecuencia ) Porcentaje Porcentaje
Porcentaje Vialido Acumulado
Bajo 39 32.8 32.8 32.8
Medio 80 67.2 67.2 100.00
Total 119 100.00 100.00

Asimismo, con respecto al nivel de conocimientos sobre el manejo de heridas en
Primeros Auxilios se evidencia que el 76.5% tienen el nivel medio de conocimientos en
heridas, el 13.4% tienen el nivel bajo de conocimientos en heridas y el 10.1% tienen el

nivel alto de conocimientos sobre heridas en primeros auxilios en docentes (Tabla 3).

Tabla 3

Nivel de conocimiento de primeros auxilios sobre el manejo de heridas en
los docentes de instituciones educativas del distrito de Chincha Alta-2025

et posee "y e
Bajo 16 13.4 13.4 13.4
Medio 91 76.5 76.5 89.9
Alto 12 10.1 10.1 100.00
Total 119 100.00 100.00

Por otro lado, en relacion con el nivel de conocimientos sobre el manejo de convulsiones

de primeros auxilios se evidencia que el 65.5% tienen el nivel medio de conocimientos
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en convulsiones, el 21.0% tienen el nivel bajo de conocimientos en convulsiones y el
13.4% tienen el nivel alto de conocimientos en convulsiones en primeros auxilios en

docentes (Tabla 4).

Tabla 4

Nivel de conocimiento de primeros auxilios sobre el manejo de convulsiones
en los docentes de instituciones educativas del distrito de Chincha Alta-
2025

Pt poenge  Pyiene  Toenwis
Bajo 25 21.0 21.0 21.0
Medio 78 65.5 65.5 86.6
Alto 16 13.4 13.4 100.00
Total 119 100.00 100.00

Ademas, en lo que concierne a la relacion al nivel de conocimientos sobre el manejo de
hemorragias en Primeros Auxilios se evidencia que el 65.5% tienen el nivel medio de
conocimientos en hemorragias, el 21.0% tienen el nivel bajo de conocimientos en
hemorragias y el 13.4% tienen el nivel alto de conocimientos en hemorragias en

primeros auxilios en docentes (Tabla 5).

Tabla 5

Nivel de conocimiento de primeros auxilios sobre el manejo de hemorragias
en los docentes de instituciones educativas del distrito de Chincha Alta-
2025

PO poreemaie U Kemmatot
Bajo 25 21.0 21.0 21.0
Medio 78 65.5 65.5 86.6
Alto 16 13.4 13.4 100.00
Total 119 100.00 100.00
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De igual manera, referente al nivel de conocimientos sobre el manejo en
atragantamiento de primeros auxilios se evidencia que el 60.5% tienen el nivel medio
de conocimientos, el 20.2% tienen el nivel alto de conocimientos en atragantamiento y
el 19.3% tienen el nivel bajo de conocimientos en atragantamiento en primeros auxilios

en docentes (Tabla 6).

Tabla 6

Nivel de conocimiento de primeros auxilios sobre el manejo de

atragantamiento en los docentes de instituciones educativas del distrito de
Chincha Alta-2025

Bajo 23 19.3 19.3 19.3
Medio 72 60.5 60.5 79.8
Alto 24 20.2 20.2 100.00
Total 119 100.00 100.00

Sumado a ello, en cuanto a la asociacion entre el nivel de conocimiento de los docentes
y datos sociodemograficos, nivel de experiencia y capacitacion previa se evidencia lo

siguiente:

En relacion con la edad, se obtuvo una correlacion de Pearson r=0.095 (p=0.304), lo que
evidencia una relacion muy débil y no significativa con el nivel de conocimiento en
primeros auxilios. De forma similar, los afios de experiencia mostraron una correlacion
débil y no significativa (r=0.147, p=0.111), indicando que la experiencia docente no

influye de manera lineal en dicho conocimiento (Tabla 7).
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Tabla 7

Edad Afo de Experiencia
Nivel de
conocimiento
Correlacion
de Pearson 0.095 0.147
Sig (bilateral) 0.304 0.111
N 119 119

Respecto al sexo, la prueba T de Student no evidenci6 diferencias significativas entre
hombre (M=1.70, DE=0.467) y mujeres (M=1.66, DE=0.476), t (117) = 0.35, p=0.725,
d=0.08 (Tabla 8). Del mismo modo, no se hallaron diferencias segiin la capacitacion
previa en capacitacion (M=1.63, DE=0.49) y los no capacitados (M=1.70, DE=0.46), t

(117)=0.78, p=0.44 y d=0.15 (Tabla 9).

Tabla 8
Mujer Hombre
Nivel de
conocimiento
DE 86 33
Sig (bilateral) 1.66 1.70
N 86 33
Tabla 9
Capacitacion de
primeros auxilios Si No
Nivel de
conocimiento
DE 0.49 0.46
Sig (bilateral) 0.72 0.44
N 43 76
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Finalmente, el analisis ANOVA revelo6 que el grado académico no presenta diferencias
significativas en el nivel de conocimiento (F=0.646, p=0.587). En conjunto, los
resultados indican que las variables sociodemograficas analizadas no muestran una

relacion significativa con el nivel de conocimiento en primeros auxilios de los docentes

(Tabla 10).
Tabla 10
Grado académico
Nivel de
conocimiento
Sig. 0.587
F 0.646
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V. DISCUSION

Este trabajo de investigacion tuvo como proposito principal determinar el nivel de
conocimientos de primeros auxilios en los docentes de cuatro instituciones educativas
privadas del distrito de Chincha Alta en el 2025. Los resultados obtenidos permiten no
solo describir el nivel de conocimiento existente, sino también reflexionar sobre sus

implicancias en la seguridad escolar y la formacion de los docentes.

Con respecto a los resultados sociodemograficos, la predominancia de docentes mujeres
coincide con lo reportado por Diaz et al. (20) y con los del Instituto Nacional de
Estadistica e Informatica (21), quienes evidencian que la docencia es una profesion

mayoritariamente ejercida por mujeres tanto en instituciones publicas como privadas.

No obstante, los resultados del presente estudio constatan que el sexo no se relaciona
significativamente con el nivel de conocimientos en primeros auxilios, lo cual
concuerda con lo sefalado por Malca et al. (36) y Montufar (31), quienes indican que el
conocimiento en esta drea no depende del género, sino del acceso a la formacion

especifica y actualizada.

Por su parte, en relacion con el grado académico, se evidencidé que la mayoria de los
docentes posee tnicamente con el grado bachiller, situacion similar a lo reportado por
la Encuesta Nacional de Hogares — ENAHO (21), donde se sefiala que solo una minoria
de docentes accede a estudios de posgrado. No obstante, el andlisis estadistico sefiald
que el grado académico no guarda relacion significativa con el nivel de conocimientos
en primeros auxilios, hallazgo que coincide con lo reportado por Malca et al. (36) y
Peraza (37). Estos estudios sostienen que la formacion universitaria suele centrarse en
contenidos tedricos y pedagogicos, dejando de lado competencias practicas vinculadas

a la atencion de emergencias escolares.
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En cuanto al objetivo principal, se determin6 que los docentes presentan un nivel medio
de conocimientos en primeros auxilios. Este hallazgo es consistente con lo reportado
por Diaz et al. (22) y Garcia (23), los cuales evidencian que la mayoria de docentes se
ubica en un nivel intermedio de conocimientos. Este patrén sugiere que, aunque los
docentes poseen nociones basicas, estas no resultan suficientes para garantizar una
intervencion adecuada ante situaciones de emergencia, lo cual constituye un riesgo en

el contexto escolar.

Por otro lado, el nivel medio de conocimientos hallado en las dimensiones de heridas,
convulsiones, hemorragias y atragantamiento evidencia una limitacion en la preparacion
de los docentes para afrontar distintos tipos de emergencias. En el caso de las heridas,
los resultados coinciden con lo encontrado en la investigacion de Merino (24), quien
reporta un predominio del nivel medio de conocimientos. Segun Gonzalez et al. (25),
esta situacion podria explicarse por la desactualizaciéon de la informacién y la

persistencia de conceptos errdneos sobre la atencion de heridas.

Respecto a las convulsiones, el nivel medio de conocimientos encontrado concuerda con
los resultados de Guadalupe et al. (26) y Amarilla (27), quienes evidencian un
conocimiento limitado de los docentes frente a este. Asimismo, investigaciones
internacionales como la realizada en Grecia (28) sefialan que los docentes suelen tener
nociones generales sobre epilepsia, pero desconocen el manejo adecuado durante una
crisis convulsiva. Esta falta de informacion, tal como sefialan otros autores (29), puede
influir negativamente en la percepcion de la enfermedad y en la respuesta ante una

emergencia, afectando la seguridad y el bienestar del estudiante.

En relacion con las hemorragias, los resultados coinciden con los estudios de Muioz

(10) y Garcia (24), quienes reportan un predominio del nivel medio de conocimientos.

23



Yarasca (32) sefiala que esta situacion podria estar asociada a la limitada experiencia
practica de los docentes, ya que, aunque puedan haber recibido informacion tedrica, la
falta de practica supervisada dificulta la correcta aplicacion de los procedimientos. En
este sentido, el docente cumple un rol clave como primer respondedor mientras se
gestiona la atencion médica especializada, lo que hace indispensable contar con

conocimientos claros y actualizados.

De manera similar, el nivel medio de conocimientos en atragantamiento coincide con lo
reportado por Diaz (30) y Garcia (24). Murillo et al. (33) explican que este resultado
podria deberse a la persistencia de practicas incorrectas y desactualizadas, como
maniobras inadecuadas que aun son utilizadas por algunos docentes. Esta situacion
resulta especialmente critica debido a la gravedad de este tipo de emergencia, lo que

refuerza la necesidad de capacitaciones practicas y evaluadas.

En cuanto a la relacion entre el nivel de conocimientos en primeros auxilios y las
variables edad, experiencia laboral, sexo y capacitacion previa, no se evidenciaron
asociaciones significativas. Estos resultados concuerdan con lo sefialado por Yarasca
(32) y Reyes y Rios (35), quienes indican que la experiencia docente y la antigiiedad
laboral no garantizan un mayor conocimiento en primeros auxilios si no van

acompanadas de una formacidn especifica y actualizacion constante.

Desde la perspectiva de la politica educativa, es importante precisar que en el Pert
existen politicas publicas orientadas a la prevencion y atencidon de emergencias en el
ambito educativo; sin embargo, los resultados del presente estudio evidencian que su
implementacidn no se refleja de manera efectiva en el contexto escolar, particularmente
en la capacitacion practica de los docentes. En este sentido, los hallazgos coinciden

parcialmente con lo planteado por Delgado et al. (34), quienes destacan que en paises
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como Estados Unidos los programas de formacion en primeros auxilios se encuentran

integrados de manera obligatoria en la malla curricular docente.

Por ello, los resultados obtenidos respaldan la necesidad de fortalecer los mecanismos
de implementacion, seguimiento y evaluaciéon de las politicas ya existentes en el
contexto peruano, promoviendo programas de formacion continua, practica y evaluada
en primeros auxilios, tal como recomienda Chenche et al. (38), con el fin de garantizar

una respuesta ante emergencias escolares.

Limitaciones

El presente estudio presenta algunas limitaciones administrativas que deben
considerarse al interpretar los resultados. Entre las limitaciones durante la aplicacion
presencial, el investigador también tuvo que estar atento a conductas de los participantes
orientados a copiarse o buscar respuestas correctas, motivadas por la presion de no

evidenciar deficiencias en sus conocimientos, lo que pudo sesgar los resultados.

Otra limitacion importante es que la gran mayoria de los participantes fueron mujeres,
lo que podria afectar la representatividad de la muestra y la generalizacion de los
hallazgos a docentes hombres o a contextos con una distribucion de género mas

equilibrada.

Ademas, la ausencia de una evaluacion practica de desempefio en primeros auxilios
impide valorar si los conocimientos tedricos se traducen en acciones correctas en
situaciones reales. Asimismo, la poblacion estuvo conformada solo por docentes de
instituciones privadas, lo que restringe la generalizacion a otros contextos educativos

del pais.

Por otro lado, se recomienda que futuras investigaciones incluyan instrumentos

practicos o simulaciones, supervision estandarizada, muestras mas equilibradas por
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género y por experiencia, y se considere la realizacion de estudios cualitativos, los
cuales permitirian explorar de manera mas profunda las percepciones, actitudes y
dificultades de los docentes respecto a los primeros auxilios, aportando informacion
complementaria y enriqueciendo la comprension de los factores que influyen en el nivel

de conocimiento.
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VI. CONCLUSIONES

1. Con respecto al nivel de conocimientos de primeros auxilios, se identificod que en
la poblacion docente evaluada predomina el nivel medio de conocimientos, lo cual
manifiesta que estos presentan nociones basicas, pero con puntos de mejora para
actuar de manera efectiva ante emergencias.

2. Asimismo, sobre el manejo de heridas en primeros auxilios, se determino que los
docentes presentan un nivel de conocimiento medio, reflejando manejo de
procedimientos basicos de proteccion de heridas y de limpieza, aunque aun existen
limitaciones en la desinfeccion correcta y la prevencion de infecciones.

3. Ademas, en relacion con el manejo de convulsiones, se identificd que el nivel de
conocimiento es medio, evidenciando conciencia de situar a la persona en posicion
segura, aunque con desconocimiento sobre la duracion del evento convulsivo y las
acciones posteriores al episodio.

4. De igual manera, con respecto al manejo de hemorragias los docentes muestran un
nivel de conocimiento medio, demostrando habilidad parcial en la aplicacion de
presion directa, aunque con dificultades en la utilizacion de vendajes y la atencion
de hemorragias severas.

5. Igualmente, en cuanto al manejo de atragantamiento, los docentes presentan un
nivel de conocimiento medio, destacando la maniobra de Heimlich como técnica
mas conocida, pero con limitaciones en su adaptacion segun el grupo etario.

6. Por otro lado, en relacion con la asociacion entre el nivel de conocimiento y las
variables sociodemograficas (edad, sexo, experiencia laboral, grado académico y
capacitacion previa), los resultados evidencian que no existe correlacion
significativa con ninguna de las variables. Ni el sexo ni la edad, los afios de

experiencia, el grado académico o la capacitacion previa se relacionan de manera
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significativa con el nivel de conocimientos de los docentes, lo que sugiere que estos
factores no influyen directamente en el desempefio o dominio de conocimientos en

primeros auxilios en esta muestra.

Finalmente, los resultados muestran que los docentes evaluados presentan un nivel de
conocimiento medio en primeros auxilios, evidenciando nociones basicas pero
importantes brechas en procedimientos especificos que son criticos para la atencion
inicial de emergencias escolares. Esta tendencia se mantiene en todas las areas evaluadas
y no se encuentra asociada a caracteristicas sociodemograficas ni formativas, lo que
refleja que la preparacion en primeros auxilios no depende de factores individuales, sino
de la ausencia de una capacitacion homogénea y sostenida en el ambito educativo

evaluado.
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TABLAS, GRAFICOS Y FIGURAS

Tabla 1.

Caracteristicas sociodemograficas y laborales de los docentes (N=119)

Variable Categoria n Y%
Femenino 86 72.3
Sexo
Masculino 33 27.7
Edad Rango: 22 - 65 - -
anos
Experiencia Promedio entre 12 - -
laboral (afos) y 20 afos
Bachiller 80 67.2
Licenciado 31 26.1
Grado
académico Especialista 3 2.5
Magister 5 4.2
Matematica 28 23.5
Curso que )
dicta Mas de un curso 21 17.6
Computacion 2 1.7
Capacitacion Si 43 36.1
en primeros
5
AHITos No 76 63.9
Ha presenciado Si 85 71.4
accidentes en la
institucion No 34 28.6
educativa
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Grafico 1. Nivel de Conocimientos en Primeros Auxilios en los docentes de
instituciones educativas privadas del distrito de Chincha Alta — 2025.
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Grafico 2. Nivel de Conocimientos sobre el manejo de heridas en Primeros
Auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de
Chincha Alta — 2025.
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Grifico 3. Nivel de Conocimientos sobre el manejo de convulsiones en Primeros
Auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de
Chincha Alta — 2025.
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Grifico 4. Nivel de Conocimientos sobre el manejo de hemorragias en Primeros
Auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del distrito de
Chincha Alta — 2025.
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Grafico 5. Nivel de Conocimientos sobre el manejo de atragantamiento en
Primeros Auxilios en los docentes de instituciones educativas privadas del
distrito de Chincha Alta — 2025.
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Tabla 2. Relacion entre nivel de conocimientos de los docentes y edad y afios
de experiencia (Pearson)

Edad Ano de Experiencia
Nivel de conocimiento
Correlacion de Pearson 0.095 0.147
Sig (bilateral) 0.304 0.111
N 119 119
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Tabla 3. Relacion entre nivel de conocimientos de los docentes y sexo (T de
Student)

Mujer

Hombre
Nivel de
conocimiento
DE 86 33
Sig (bilateral) 1.66 1.70
N 86 33

Tabla 4. Relacion entre nivel de conocimientos de los docentes y capacitacion
(T de Student)

Capacitacion de

primeros auxilios Si No
Nivel de
conocimiento
DE 0.49 0.46
Sig (bilateral) 0.72 0.44
N 43 76

Tabla 5. Relacion entre nivel de conocimientos de los docentes y grado
académico (ANOVA)

Grado académico

Nivel de

conocimiento

Sig. 0.587
F 0.646
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ANEXOS

Anexo 1: Definicion operacional de variables

Aifios de experiencia

Pregunta numérica.

. Definicion conceptual / . . . Items / . . ., .
Variable . P Dimensiones / Indicadores Tipo / Escala Codificacién sugerida
operativa Instrumento
Conjunto de informacién y | Dimensiones: Heridas, 20 preguntas: Cuantitativa — Evaluacion:
datos que presentan los Convulsiones, Distribuidas en 4 Ordinal
. . . . * Alto: > 75%
docentes sobre primeros Hemorragias, dimensiones.
Nivel de conocimientos | auxilios. Se evidencia a Atragantamiento. Instrumento: * Medio: 50% — 74%
sobre primeros auxilios | través de las acciones Indicadores: Cuestionario (Ver « Bajo: < 50%
realizadas ante Conocimientos tedricos y Anexo 4).
emergencias. practicos sobre atencion
inicial ante cada dimension.
Edad en afios al momento . Numérica .
Edad — Pregunta abierta. . Rango sugerido: 22—65
de la encuesta. continua
Sexo reportado por el Categorica 0 = Masculino
Sexo dp P — Pregunta cerrada. g. :
ocente. nomina 1 = Femenino
Afos de experiencia Numérica Numero de afios

Nivel de estudios

docente. continua / ordinal | reportado
0 = Doctor
Maximo nivel educativo 1 = Magister

alcanzado.

Pregunta cerrada.

Ordinal

2 = Especialista

3 = Licenciado(a)
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4 = Bachiller
5 = Otros

Capacitacion previa

Ha recibido capacitacion
en primeros auxilios
anteriormente.

Pregunta cerrada.

Nominal
dicotomica

0=No1=Si
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Anexo 2: Dimensiones, indicadores e items

Dimension Indicador tems Preguntas
Conocimientos 1) Lavarse las manos antes de ayudar. (V/F)
sobre atencion ante 2) Calmar a la victima antes de curar. (V/F)
Heridas heridas (abrasivas, 1-5 3) Llamar a la ambulancia ante herida penetrante. (V/F)

penetrantes, 4) Presionar con pafio limpio 5 minutos y llevar al hospital. (V/F)
cortantes). 5) Verificar conciencia del alumno. (V/F)
Conocimientos 6) Retirar objetos peligrosos. (V/F)
sobre actuacion 7) Sujetar al alumno. (V/F)

Convulsiones ante episodios 6-10 8) Introducir dedos en la boca. (V/F)
convulsivos. 9) Colocar de costado si hay saliva. (V/F)

10) No llevar al hospital. (V/F)

Conocimientos 11) Lavar herida capilar con agua. (V/F)
sobre atencion ante 12) Inclinar cabeza hacia adelante en sangrado nasal. (V/F)

Hemorragias hemorragias 11-15 13) Presionar herida venosa 5 min. (V/F)
(capilar, venosa, 14) Llevar al hospital tras detener sangrado. (V/F)
nasal). 15) Presion directa si no se detiene. (V/F)
Conocimientos 16) Definicion de atragantamiento. (V/F)
sobre atencion ante 17) Maniobra de Heimlich. (V/F)

Atragantamiento | obstruccion de vias 16 —20 18) Manos al cuello como signo. (V/F)

respiratorias.

19) No puede respirar = atragantamiento. (V/F)
20) Heimlich solo si hay signos. (V/F)
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Anexo 3: Ficha de Datos Sociodemogrdficos

Ficha de recoleccion de datos

Sexo:

[ Femenino
[ Masculino

7 Edad:

Afos de experiencia:

Nivel de formacion académica

Doctor
Magister
Especialista
Licenciado(a)
Bachiller

N I B [ [ o

(Qué curso o cursos dicta?

(Cuenta con capacitaciones sobre primeros auxilios?

0 Si
No

(Alguna vez has presenciado algun accidente en un centro laboral?

0 Si
No
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Anexo 4: Cuestionario

Cuestionario sobre el nivel de conocimientos de primeros auxilios

Este cuestionario pretendera explorar el nivel de conocimientos en primeros auxilios que

presentan los docentes de los centros institucionales mencionados.

Este cuestionario serd anonimo, por lo que le pedimos que conteste con mayor sinceridad, ya que
los datos obtenidos son importantes para esta investigacion. De esta manera, sefiale con una cruz

(X) larespuesta que considere en cada casilla, por lo que solo deberd marcar una respuesta.

N° Pregunta Verdadero Falso

(Cuando un alumno presenta una herida, lo
1 ||primero que se debe hacer para ayudarlo es lavarse
las manos? Rpta: V

(Cuando un alumno estd corriendo y al caer sus
rodillas hacen contacto con el suelo produciendo
un sangrado (herida abrasiva), lo primero que se
2 |ldebe hacer es calmar a la victima y luego proceder|
con la curacion?

Rpta: V

En caso un alumno se incruste accidentalmente un
objeto en cualquier parte de su cuerpo y este
3 ||presente sangrado (herida penetrante) (Se debera
llamar inmediatamente a una ambulancia?

Rpta: V

(Las heridas que han sido producidas por un objeto
filoso (heridas cortantes) y producen sangrado se
deben tratar haciendo presion con un pafio limpio
por 5 minutos y luego llevar al alumno al hospital
mas cercano?

Rpta: V

En caso un alumno haya sufrido un accidente en la
cual tenga una herida penetrante ¢Debemos
5 ||verificar si se encuentra consciente?

Rpta: V
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NO

Pregunta

Verdadero

Falso

(Cuando un alumno tiene una convulsion se deben
de retirar los objetos que pudieran causar algin
dafio?

Rpta: V

Durante una convulsidén, es importante sujetar
fuertemente al alumno para que no se mueva.

Rpta: F

(Cuando se presenta una convulsion en un alumno
es importante introducir los dedos en la boca?

Rpta: F

En caso un alumno presente convulsiones es
importante colocarlo de costado cuando existe
exceso de saliva.

Rpta: V

10

Luego que la convulsion en el alumno haya
terminado no es necesario llevarlo al hospital mas
cercano.

Rpta: F

11

(Cuando un alumno presenta una hemorragia de
origen capilar se debe lavar la herida con agua?

Rpta: V

12

En caso un alumno presente sangrado nasal debera
inclinar su cabeza hacia adelante.

Rpta: V

13

Cuando un alumno se corta accidentalmente con un
objeto filoso alguna vena de su cuerpo y la sangre
empieza a salir de manera continua (hemorragia
venosa) ;/Se debe presionar durante 5 minutos la
herida con un pafio limpio?

Rpta: V

14

(Cuando la hemorragia de origen venoso se haya
detenido se debe llevar al alumno al hospital mas
cercano?

Rpta: V
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NO

Pregunta

Verdadero

Falso

15

Cuando un alumno tiene una hemorragia de origen
venoso y este no se detiene ;Se debera realizar
presion directa en la herida y realizar el traslado al
hospital mas cercano?

Rpta: V

16

(El atragantamiento ocurre cuando un cuerpo
extrafio obstruye las vias aéreas?

Rpta: V

17

(Es la maniobra de Heimlich un método que se
maneja en casos de atragantamiento por cuerpos
extrafos en las vias aéreas?

Rpta: V

18

(Cuando un alumno lleva ambas manos a su cuello,
significa que sus vias aéreas estin siendo
obstruidas por un cuerpo extrafio?

Rpta: V

19

(Cuéando un alumno le indica que no puede respirar,
significa que esta presentando obstruccion de sus
vias aéreas (atragantamiento)?

Rpta: V

20

(La maniobra de Heimlich solo debe utilizarse
cuando un alumno presenta signos de
atragantamiento?

Rpta: V
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Anexo S: Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Propdsito del estudio:

Lo estamos invitando a participar en un estudio para medir el nivel de conocimiento en
primeros auxilios en los docentes, de esta manera se podra demostrar si los docentes estan
preparados para brindar auxilio ante urgencias y emergencia que puedan ocurrir en su centro
de labores. Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Peruana

Cayetano Heredia.

Los primeros auxilios son las actividades o medidas que se efectia ante un accidente y concede
una atencion rapida del afectado hasta la intervencion del personal especializado. Por ello, la
presente investigacion contribuird en conocimientos sobre primeros auxilios a docentes de

primaria, asi como las instrucciones practicas ante una emergencia.

Procedimientos:

Si acepta participar en este estudio, se le solicitard que complete un cuestionario sobre
primeros auxilios. Este cuestionario tiene un total de 20 preguntas de verdadero y falso, y

evaluard su conocimiento en temas basicos de primeros auxilios.

1. Se proporcionard una breve explicacion del propdsito del estudio y le aclarara cualquier
duda que pueda tener antes de comenzar.

2. Siesta de acuerdo en participar, se le pedira que firme este consentimiento informado
antes de proceder con el cuestionario.

3. Se le entregard un cuestionario de 20 preguntas. Cada pregunta se responderd con
"verdadero" o "falso" segun su conocimiento. No hay respuestas correctas o incorrectas,
lo importante es su opinidn o conocimiento actual.

4. Tendra un maximo de 30 minutos para completar el cuestionario. Si termina antes, podra
entregarlo sin esperar el tiempo completo.

5. Durante el cuestionario, si tiene alguna duda sobre como responder, el investigador
estara disponible para aclaraciones, pero no para sugerir respuestas.

6. Al finalizar, entregard el cuestionario al investigador. Este sera evaluado de manera

anonima, asegurando que sus respuestas no seran vinculadas a su identidad.
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7. Una vez entregado el cuestionario, no se requeriran mas acciones por su parte. Se le dara

un agradecimiento por su tiempo y participacion.

Riesgos:

La participacion en este estudio no presenta ningun riesgo fisico, emocional o psicologico
para usted. El cuestionario consta Uinicamente de preguntas sobre su conocimiento en
primeros auxilios, y no requiere la realizacion de ninguna actividad que pueda poner en

peligro su bienestar.

En caso de que alguna pregunta le cause incomodidad, puede optar por no responderla.

Ademas, puede retirarse del estudio en cualquier momento sin sufrir ninguna consecuencia.
Beneficios

Una vez finalizado el cuestionario, se le ofrecera la opcion de participar en un taller gratuito
sobre primeros auxilios. Este taller le brindara conocimientos y habilidades practicas que
pueden ser de utilidad en situaciones de emergencia. La participacién en este taller es

completamente voluntaria.
Costos y compensacion

Los costos de todos los exdmenes seran cubiertos por el estudio y no le ocasionardn gasto
alguno. No debera pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningun

incentivo econdmico ni de otra indole.
Confidencialidad:

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

los datos.
Derechos del participante:

Si decide participar en este estudio, puede retirarse en cualquier momento sin que esto le
cause ningun perjuicio. También puede optar por no responder a algunas preguntas del
cuestionario si asi lo prefiere, sin que ello afecte su participacién en el resto del estudio. Si

tiene alguna pregunta o necesita mas informacion, no dude en comunicarse con el personal
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del estudio o contactar a Diego Manuel Suero Casas al teléfono ||| Gz

Si 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 Investigacién de la Universidad Peruana Cayetano Heredia al

teléfono 01-3190000 anexo 201355

o0 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
participaré si decido ingresar al estudio, también entiendo que puedo decidir no participar y

que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.

Nombres y Apellidos Firma Fecha y Hora
participante

Nomb.res y f&pelhdos Firma Fecha y Hora
investigador
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Anexo 6: Aprobacion del estudio Comité de Etica de UPCH

UNMNNERSIDAD PERUANA

CAYETANO HEREDIA

CONSTANCTA CTFT-9-3 25

El Presidente del Comité Instimcional de Etica en Investigacion (CIEI) de la Universidad Pemana Cayetano
Heredia hace constar que el proyecto de inwestigacion sefislade a contimuacién fue APROBADO por el
Comité Institucional de Etica en Investigacién, bajo la categoria de revision EXPEDITA.

Timlo del Proyecto : “NIVEL CONOCIMIENTOS SOBRE PRIMEROS AUXILIOS EN
DOCENTES DE INSTITUCTONES EDUCATIVAS FRIVADAS DEL
DISTEITO DE CHINCHA ALTA™

Codigo SIDISI - 102920
Investigador(a) principal{es) - Smere Casas Diego Manmel

La aprobacion incloyd los decumentos finales descritos a confimuacion:

1. Protocole de investigacion, version 04 de fecha 27 de noviembre del 2024,
2. Consentimiento informade, versicn 03 de fecha 12 de octubre del 2024,

La APROBACION considera el cumplimisnte da los estindsres de lz Universidad, los lineamientos
cientificos v étcos, el balance mesgobeneficio, la calificacion del equipo investigador v la confidencialidad
de los datos, entre ofros.

Cualguier emmienda desvizciones, evenmalidsd deberd ser reportsds de scuerdo = los plazos v normas
establecidas. El investigador reportara cada seis meses el progreso del estudio ¥ alcanzara un informe al
términe de éste. La aprobacion tiene vigencia desde 1z emdision del presente documento hasta el Martes 06
de enero del 20246

El presente proyecto de investigacion solo podrd iniciarse después de haber obtenido lafs) awtorizacionjes) de
lay's) institmcion(es) dende se ejecuiard.

5iaplica, los mamites para su renovacion deberan iniciarse por lo menos 30 dias previos @ su vencimisnto.

Lima, 06 de enero del 2025

Manuel Raul Perez Martinot
Presidente
Comité Institucional de Etica en Investizacion
Universidad Pemana Cayetano Heredia

Av. Hisesarhi Deilgaao 430
Ran Martin & Parres

Apatads pistal 4354
I8 N A DE1IES B
werveleiciioficinm-upch g Comite Institncional de
[ ———— Efica en Imvestizacion
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Anexo 7: Analisis de la validacion del instrumento

e Validez de contenido V de Aiken

Célculo del coeficiente V de Aiken para 20 items evaluados por 3 expertos en tres
dimensiones: claridad, relevancia y pertinencia. Este procedimiento es consistente con
las practicas usadas en analisis descriptivos tipicos de estudios psicométricos en SPSS.

tem V Claridad V Relevancia V Pertinencia
1 0.9167 0.9167 0.9167
2 0.9167 0.9167 0.9167
3 0.9167 0.9167 1
4 1 1 1
5 0.9167 1 1
6 0.9167 1 0.9167
7 1 1 1
8 1 1 1
9 1 1 1
10 1 1 1
11 1 1 1
12 1 1 1
13 1 1 1
14 1 1 1
15 1 1 1
16 1 1 1
17 1 1 1
18 1 1 1
19 1 1 1
20 1 1 1

Los resultados muestran que todos los items presentan valores V > 0.91, lo cual indica
un alto grado de acuerdo entre los expertos y una excelente validez de contenido. La
mayoria de los items alcanzaron V = 1.00, indicando acuerdo perfecto.
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o Coeficiente de concordancia de Kendall

Resultados
N 3
W de Kendall 0,820
Chi-cuadrado 55,306
gl 59
Sig. asintotica 0,612

Anexo 8: Analisis estadistico Prueba Piloto

e Andlisis del KMO en la prueba piloto

Resultados
Medida de adecuacion muestral KMO | 0.780
Chi-cuadrado aproximado (Bartlett) | 725,341
gl 190
Sig. asintonica 0.000

e Alfa de Cronbach de la prueba piloto.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach

N de elementos

0,850

40

Resultando una buena consistencia interna.
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e Coeficiente de concordancia de Kendall a la prueba piloto.

Resultados
N 3
W de Kendall 0,820
Chi-cuadrado 55,306
gl 59
Sig. asintotica 0,612

Anexo 9: Analisis estadistico de la aplicacion del cuestionario

e Analisis del KMO en la aplicacion del cuestionario

Resultados
Medida de adecuacion muestral KMO 0.850

Chi-cuadrado aproximado (Bartlett) 1345,672
gl 253
Sig. asintotica 0.000

El indice KMO obtenido es de 0.85 indica un nivel de adecuacion muy bueno. La prueba de
esfericidad de Bartlett fue significativa (p > .001), lo que confirma que la matriz de
correlaciones no es identidad y que procede el analisis factorial.

e Alfa de Cronbach en la aplicacion del cuestionario

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de
Cronbach N de elementos
0.89 20
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