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RESUMEN

Enfermeria quirdrgica es parte fundamental en el cuidado de un paciente en sus 3 momentos:
el preoperatorio, transoperatorio y postoperatorio. A través de sus intervenciones, actuara en la
preparacion psicoldgica, pues brinda informacion pertinente y absuelve las dudas que puedan
presentarse, manteniendo al paciente en un estado de tranquilidad y seguridad. De esta manera,
evitard la ansiedad, tema relevante en centro quirdrgico, obteniendo asi una cirugia y
recuperacion exitosa. Objetivo: Analizar las tendencias sobre la ansiedad en los pacientes
quirargicos. Metodologia: Enfoque cuantitativo, de disefio no experimental y de tipo
descriptivo retrospectivo, basado en una revision documental. Resultados: Luego de la
aplicacion de los criterios de inclusion y exclusion sobre la revision bibliogréfica, se obtuvo 21
articulos de revistas indexadas. La mayoria procedente de Brasil, del afio 2018, en idioma
espanol, en la base de dato de Scielo y de enfoque cuantitativo. Conclusion: En los articulos
cientificas, se demuestra la importancia de la ansiedad. Esta informacion nos permitird saber
los niveles y factores que se pueden presentar, ademas que nos demuestra que la actuacion de
la especialista a través de sus intervenciones juega un rol esencial en el manejo y control de la
ansiedad, teniendo efectos positivos para el paciente, también resalta que se deben crear areas
(visita prequirdrgica, entrevista prequirdrgica, etc.) y establecer tiempos para poder intervenir

en este problema; de este modo, se tendra cirugias y recuperaciones exitosas.

Palabras clave: Ansiedad, Enfermeria quirtrgica, Intervenciéon quirurgica, Educacion del

paciente, Educacion de enfermeria y Relacion Enfermera — Paciente.



ABSTRACT

Surgical nursing is a fundamental part in the care of a patient in these 3 moments: preoperative,
transoperative and postoperative. Through his/her interventions, he/she will participate in the
psychological preparation, since he/she provides pertinent information and absolves the doubts
that may arise, keeping the patient in a state of tranquility and security. In this way, the patient
will avoid anxiety, a relevant issue in the surgical center, thus obtaining a successful surgery
and recovery. Objective: To analyze trends on anxiety in surgical patients. Methodology:
Quantitative approach, non-experimental design and retrospective descriptive type, based on a
documentary review. Results: After applying the inclusion and exclusion criteria on the
literature review, 21 articles were obtained from indexed journals. Most of them from Brazil,
from the year 2018, in Spanish language, in the Scielo database and with a quantitative
approach. Conclusion: In the scientific articles, the importance of anxiety is demonstrated. This
information will allow us to know the levels and factors that can occur. It also shows that the
performance of the specialist through his/her interventions plays an essential role in the
management and control of anxiety, having positive effects for the patient. In addition, it
highlights that some areas should be created (pre-surgical visit, pre-surgical interview, etc.) and
times should be established to intervene in this problem. Thus, there will be successful surgeries

and recoveries.

Keywords: Anxiety, Surgical nursing, Surgical intervention, Patient education, Nursing

education and Nurse-patient relationship.



I.  INTRODUCCION

En el transcurso del tiempo, enfermeria ha ido evolucionando en base a la actividad del cuidado
que comprende la prevencion, promocién, tratamiento y rehabilitacion de los pacientes. En ella
encontramos grandes cambios dados por sus teorias (bajo, mediano y gran rango), paradigmas
(categorizacion, integracion y transformacion) y metaparadigmas (persona, entorno, salud y
enfermeria) que la convirtieron en una ciencia basada en el cuidado del paciente en todas sus
dimensiones: tanto a nivel social, econémico, psicoldgico y espiritual; brindando un cuidado
holistico; interactuando no solo con el paciente sino también con sus familiares, los cuales, en

algiin momento, se convertiran en sus cuidadores (1).

Dentro de sus figuras mas ilustres encontramos a Florencia Nightingale quien es considerada
como la “fundadora de la enfermeria moderna” y a Hildegart Peplau, llamada “madre de la
enfermeria psiquiatrica”. Esta ultima nos habla del modelo de las relaciones interpersonales, el
cual refleja la importancia de la relacion enfermera — paciente, y resalta que la enfermera no
solo debe centrarse en la enfermedad; sino también, en los sentimientos y comportamientos que

atraviesa el paciente: angustia, miedo, ansiedad y estrés (1).

Respecto a su amplio campo de accion, enfermeria se ha dividido en especialidades con la
finalidad de brindar un mejor cuidado a los pacientes y dar soluciones a sus problemas de salud,

de acuerdo al area que corresponda.

En esta revision bibliografica, se resaltara la especialidad de centro quirirgico tomando en
cuenta los articulos cientificos referidos a dicha ocupacion. Asi tenemos a la enfermera

quirdrgica quien basicamente se encarga del cuidado integral del paciente, ya que este se



encuentra en una situacion vulnerable. Ella verificara la asepsia, la esterilizacion de las zonas
que conforman el centro quirtrgico (zona negra, gris y blanca), la esterilizacién de los
instrumentos a utilizarse; y comprobaré el funcionamiento de los equipos que son parte de sala
de operaciones. De este modo, evitara la ocurrencia de un evento adverso, y asi, todo el proceso

quirdrgico se llevara de una manera correcta.

Ademas, encontramos a la enfermera quirdrgica en sus dos campos de desenvolvimiento: como
enfermera circulante, la cual realizara toda la documentacion, facilitara los insumos que se
necesitaran durante el proceso quirdrgico y derivara al paciente a recuperacion al finalizar la
cirugia; y como enfermera instrumentista que asistira la intervencion quirdrgica, siempre
teniendo cuidado de que todo lo necesario esté completo, a la mano y esterilizado, controlando

antes y después de la cirugia lo que se ha utilizado (2).

Tanto la enfermera quirdrgica circulante como la instrumentista se encuentran presentes en los
tres momentos importantes que atraviesa el paciente: el preoperatorio, transoperatorio y

postoperatorio inmediato (2).

En el preoperatorio, se da el primer encuentro entre el paciente y la enfermera, inicidndose una
relacion confortante. El paciente debe ser llamado por su nombre con la finalidad de
demostrarle confianza e interés, debido a que este llega con muchas dudas; por ello, debe haber
un saludo afectuoso preguntandole siempre sobre como se siente, ya que la situacion que
afrontara no es sencilla y muchas veces las dudas o la falta de informacién hacen que
experimenten un proceso ansioso, lo cual supone una amenaza para cualquier persona y sus
familiares, pues altera el funcionamiento de su organismo Yy esto puede llegar a complicar la

cirugia o incluso suspenderla.



En el transoperatorio, la enfermera ubica al paciente en la mesa quirdrgica, apoya en la

colocacidn de la anestesia y esté presente hasta el final del acto quirdrgico.

En el postoperatorio inmediato, la enfermera brinda al paciente confort, seguridad y
tranquilidad durante el traslado desde la mesa quirtrgica a la camilla y luego hasta la unidad de

recuperacion post anestésica.

Dentro de los tres momentos ya mencionados, la enfermera especialista en instrumentacion
quirdrgica aplicara el proceso de atencion de enfermeria que consiste en la siguiente secuencia
de pasos: valoracion, diagnéstico, planificacion, ejecucién y evaluacion, los cuales ayudaran a
la enfermera especialista a brindar un buen cuidado y a tener a los pacientes satisfechos. En este
proceso se hace uso del NANDA, el cual toma como referencia a los patrones funcionales de la
salud de la Dra. Marjory Gordon para la formulacion de sus dominios, los cuales son 13 y estan

divididos en clases.

En centro quirurgico, uno de los diagnosticos mas utilizados es la ansiedad, la cual estéa ubicada
en el dominio 9 llamado “afrontamiento/tolerancia al estrés” y en la clase 2 denominada
“respuestas de afrontamiento” del NANDA. Ademas, se trabaja en conjunto con el NIC y NOC

para realizar las intervenciones correctas y obtener resultados 6ptimos (3).

De este modo, la revision documental y el andlisis de investigaciones del area quirurgica
permiten encontrar un tema muy relevante. Este es la ansiedad presente en los pacientes que
van a ser intervenidos de alguna cirugia, y que incluso, es experimentada por sus familiares.
Convirtiéndose asi en una problematica frecuente en centro quirargico, para lo cual, el papel de

la enfermera especialista es importante; ya que ella da el primer encuentro y es la que mas



interactda con los pacientes. Pues es aquella que puede ver, escuchar y absolver las dudas que

puedan presentarse.

De este modo, puede entenderse que si intervenimos en la prevencién de la ansiedad de los
pacientes quirdrgicos, seria posible obtener buenos resultados: una cirugia y recuperacion

exitosa.

Esta revision documental sera de mucha ayuda para demostrar a los futuros especialistas que el
tema de la ansiedad es importante. En la parte tedrica, se brinda informacién seleccionada que
permite conocer diversos documentos sobre varios aspectos relacionados al tema. En lo
practico, nos ayuda a comprender como se muestra la ansiedad en los pacientes, qué efectos
puede causar, los niveles que podemos encontrar. Asi la profesional de enfermeria seguira
creciendo dia a dia en la mejora de sus estrategias para que el paciente lleve el proceso
operatorio de forma tranquila, evitando que entre en un estado de ansiedad, y proponiendo la
creacion de areas de preparacion para los pacientes antes de una cirugia. De esta manera, se

lograra ayudar a los pacientes, obteniendo una satisfaccion en ellos.

Asi se hace necesario definir el término ansiedad, y para esto, se tendra en cuenta las siguientes

fuentes:

Segun la NANDA, “la ansiedad es una vaga sensacion de malestar 0 amenaza acompafada de
una respuesta autonémica (cuyo origen con frecuencia es desconocido para el individuo);
sentimiento de desconfianza causado por la anticipacion de un peligro. Es una sefial de alerta

que advierte de un peligro” (4).



Segln la RAE, “la ansiedad es el estado de agitacion, inquietud o zozobra del animo.
Angustia que suele acompafar a muchas enfermedades, en particular a ciertas neurosis, y que

no permite sosiego a los enfermos” (5).

Ademas de las definiciones, podemos encontrar también los siguientes tipos de trastornos de la
ansiedad de acuerdo con la Revista de Psicolégica Cientifica: el trastorno de ansiedad por la
separacion, el trastorno de ansiedad generalizado, las fobias y el trastorno de panico (conocido
como ansiedad paroxistica episodica o ansiedad aguda). Este ultimo es el que podemos
evidenciar dentro de los pacientes quirdrgicos y se caracteriza principalmente por el temor a la
muerte (6).

También se hace necesario dar a conocer los niveles de la ansiedad segun el test de Zung, W.
2001. Estos son los siguientes: normal (se presenta ante una amenaza o peligro), minimo a
moderado (signos y sintomas relativamente habituales), marcada a severa (signos y sintomas
repetitivos) y grado maximo (no puede decir ni hacer nada que tenga algun significado). Estos
nos permiten comprender el grado de afectacion causado por la ansiedad presente en los

pacientes antes de la cirugia.

Adicionalmente, en relacion a los sintomas de la ansiedad que se manifiestan ante situaciones
desconocidas o0 angustiantes, se debe considerar que estos se presentan tanto a nivel fisiologico
(taquicardias, dificultad respiratoria, dolor de cabeza, opresion al pecho etc.) y psicologico
(inquietud, temor a la muerte e inseguridad) (7). Y que, ademas, sus efectos pueden ocasionar
en el paciente mayor vulnerabilidad a las infecciones, influencias negativas en la recuperacion
fisico-psiquica postquirdrgica y dolor controlable solo por medicamentos en el Posoperatorio

(mayor necesidad de uso de analgésicos). Por ello, es necesario evitar el perjuicio que puede



ocasionar esta sensacion tanto para el individuo como para el sistema de salud debido a su

elevado costo econdmico (8).

Es asi que el tema de la ansiedad es importante para esta revision, pues afecta al paciente
quirdrgico ocasionandole una problemética. Ante esto, se hace necesario evidenciar la
intervencion de la enfermera, ya que esta influye en la prevencion y disminucion de la ansiedad,;
debido a que brinda un cuidado de calidad al crear espacios de preparacion para los pacientes y
sus familiares, y determina un tiempo prudente para la educacion (informacién). Estas
intervenciones podrian solucionar los problemas que produce la presencia de la ansiedad, y

evitarian complicaciones que puedan suspender la cirugia.

La actuacion de la enfermera quirdrgica, en la intervencion sobre la ansiedad, busca preparar
psicologicamente al paciente facilitandole la informacion necesaria (8). Esto ayudara, antes de
la cirugia, a alcanzar un mejor estado emocional; ya que la informacion preoperatoria permitira
que el paciente desarrolle mecanismos de afrontamiento ante la nueva situacion que esta por
atravesar (9). Asi el papel de la especialista es importante en todo el proceso quirdrgico. Este
consiste en el apoyo psicoldgico respecto a los cambios que se van a experimentar, equilibrando
la caracteristica estresante de la cirugia y disminuyendo asi el nivel de ansiedad del individuo

(10).

Asi se ha creado en otros paises el area de entrevista prequirdrgica, en el cual la enfermera no
solo interactta con el paciente sino también con los familiares. En esta entrevista, se explicara
las etapas del proceso quirargico para que el paciente se sienta familiarizado y seguro, pues se
ampliara su grado de conocimiento sobre el proceso quirdrgico y se le hara conocer al equipo

que estara con él durante este periodo (11).



Por lo tanto, a través de las evidencias cientificas, podemos determinar que el estudio de la
ansiedad es importante en centro quirdrgico y que la especialista juega un rol importante en la
disminucion de ella al realizar sus intervenciones. Esto es relevante, ya que, al estar sin
ansiedad, el paciente se sentira a gusto y satisfecho por la atencion brindada. Ademas, sus

familiares también obtendran tranquilidad.

Conforme a lo expuesto, se puede afirmar que enfermeria esta basada en la evidencia, ya que,
a través de diversos estudios y sus aplicaciones, enfermeria ha podido evolucionar con nuevas

y mejores intervenciones.

Esta recoleccidn de evidencias nos hara reflexionar sobre la importancia de crear areas en las
que se pueda actuar en el control de la ansiedad, y fomentar la investigacion para seguir
mejorando y brindando intervenciones adecuadas. De esta manera, se obtendra la satisfaccion
del paciente y familiares. En otros paises, lo podemos evidenciar con la creacion de la visita
prequirurgica, la cual tiene gran relevancia en la disminucion de la ansiedad. En el Perd, ahora
es el momento de crear esta area para el bienestar de los pacientes y sus familiares, en donde se
brindara una ensefianza de los procedimientos, para lograr que el proceso quirargico transcurra

con tranquilidad.

Por todo ello, el objetivo general de esta recopilacion de articulos cientificos es analizar las
tendencias sobre la ansiedad en los pacientes quirargicos. Teniendo como objetivos especificos:
(1) Caracterizar las evidencias existentes sobre la ansiedad en los pacientes quirurgicos. (2)

Describir las tendencias sobre la ansiedad en los pacientes quirdrgicos.



Il. CUERPO

La metodologia aplicada en esta recoleccion de datos es de enfoque cuantitativo, de disefio no

experimental de tipo descriptivo retrospectivo; y se basa en la revision documental.

En la seleccion de los articulos se considerd los siguientes criterios de inclusion: articulos de
revistas cientificas indexadas, articulos en textos completos en idioma espafiol, portugués e
inglés y publicaciones entre los afios 2009 hasta el 2019. Los criterios de exclusion fueron
articulos sobre relato de experiencia y articulos cuyos autores no son profesionales de

enfermeria.

La basqueda de la informacion se realizo en las bases de datos como Dialnet, Scielo, Redalyc;
con la ayuda de las palabras claves: Ansiedad, Enfermeria quirurgica, intervencion quirdrgica,
educacion del paciente, educacion de enfermeria y relacion enfermera - paciente. Dando uso a
los operadores booleanos AND y OR y al DeCS encontrando las siguientes palabras:
“enfermeria perioperatoria”, “cuidados preoperatorios” ‘“procedimientos quirdrgicos

operativos” y “ansiedad”.

En la revision bibliografica se encontraron un total de 40 articulos, de los cuales fueron
seleccionados primero por el titulo, objetivos y resultados por lo que quedaron 30. Luego
aplicando los criterios de inclusion y exclusion se selecciond 21 articulos los cuales fueron

analizados.

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos luego del andlisis de los articulos:



Teniendo en cuenta el pais de procedencia de estos articulos, se encontrd principalmente
publicaciones de Brasil y Espafia representadas en un 38% y 33% del total respectivamente

(Tabla N°1).

Segun el afio de publicacién, se encuentra principalmente un 19% de articulos tanto del afio
2015 como del 2018; y un 14% del afio 2011, ello nos demuestra que en estos afios se realizo

mas investigacion sobre el tema. (Tabla N°2).

Sobre los idiomas de los articulos encontrados y seleccionados, un 71% fueron publicados en
idioma espafiol y un 24% en portugués, de esta manera nos damos cuenta que los estudios sobre

este tema en particular son realizados principalmente en estos dos idiomas. (Tabla N°3).

Con respecto a la base de datos en donde fueron encontrados, tenemos principalmente lo
siguiente: Un 48% procedente de Scielo y un 19% de Dialnet, esto nos indica que los

documentos sobre el tema se han mayormente en estas dos bases de datos. (Tabla N°4).

En el caso de las revistas en donde fueron publicados los articulos, encontramos un 14% de los
articulos en la revista Enfermeria Global; y un 10% en 5 revistas respectivamente, tales como
Enfuro, Enfermagem Referencia, Bras. Enferm., Latino Americana de Enfermagem. De esto se
puede entender que estas revistas mencionadas tienen mayor publicacion sobre el tema (Tabla

N°5).

Analizando todos estos estudios encontramos, segun el nimero de autores, un 24% de articulos

con 3 autores; y un 19% con 2, 4 y 6 autores respectivamente (Tabla N°6).



Respecto a la metodologia aplicada en los articulos seleccionados: se encuentra un 90% con
enfoque cuantitativo, y un 10% (Tabla N°7). Con respecto al enfoque cuantitativo, se encuentra

un 58% de articulos con disefio no experimental con 58%, y un 42% experimental (Tabla N°8).

Para el desarrollo de la discusion, se tendré en cuenta los objetivos especificos, tales como:
Caracterizar las evidencias existentes sobre la ansiedad en los pacientes quirdrgicos. Describir

las tendencias sobre la ansiedad en los pacientes quirdrgicos.

Dando inicio al analisis y discusion, se puede decir que los 21 articulos mencionan la ansiedad
presente en los pacientes quirdrgicos, como esta repercute en ellos (sintomas), sus niveles,
factores, y qué esta haciendo la enfermera quirdrgica para su manejo. De esta manera, todo este
abanico de articulos nos permite hacer un estudio profundo sobre ansiedad, tema importante

para la especialidad y de beneficio para los pacientes quirdrgicos.

En 7 de los articulos, se menciona la ansiedad en los pacientes quirargicos, ademas del nivel en
que se encuentran, y los factores presentes; y cOmo estos van a repercutir en los pacientes, estos
nos demuestran en si como es que encontramos a un paciente que pasa por un proceso de

ansiedad, hasta donde puede llegar y como puede terminar. (12, 13, 14, 15, 16, 17 y 18).

Gaona (12) refiere un alto porcentaje de ansiedad en los pacientes, siendo el moderado el méas
representativo. Presentandose manifestaciones psiquicas (tension y miedo) y somaticas (tension

muscular, alteraciones cardiovasculares, respiratorias y genitourinarias).

Batista (13) demuestra, mediante sus resultados, que el nivel de la ansiedad es bajo y que los

enfermeros deben tener la iniciativa de evaluar e intervenir en los estados emocionales.
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Negromonte (14) encontr6 un porcentaje significativo 19,8% de ansiedad grave presente en los
pacientes quirurgicos, y refuerza la importancia de que el enfermero reconozca e intervenga en

la ansiedad.

Fernandez (15) refiere, mediante su estudio, que la accion de la enfermera es importante; pues
la ansiedad esta presente en la mayoria de pacientes, ya que el proceso quirdrgico resulta siendo

una situacion estresante.

Tavares (16) demuestra que dentro de sus factores significativos en su estudio de la ansiedad
se encuentra el sexo femenino, afios de estudio, ausencia de acompafiamiento, experiencia

previa a una cirugia y la cancelacion de la misma.

Calsinski (17) nos refiere que el grupo que recibi6 el comportamiento empatico de los familiares

y enfermeros tuvieron una reduccion de los sintomas de la ansiedad.

Vivas (18) encontrd que a pesar de que la mayoria de los pacientes refieren tener conocimiento
sobre el procedimiento, predomina el nivel de ansiedad de moderada y baja. Entre los factores
que estan presentes, destacan la preocupacion por los efectos de la anestesia; asi como el hecho
de no obtener alivio para el dolor con los farmacos, tener molestias por la operacion e

incapacidad para trabajar.

Analizando lo anteriormente mencionado y desglosando la informacion podemos decir que,
todos estos articulos concuerdan en que enfermeria tiene gran relevancia en el proceso
quirdrgico y que el acompafiamiento al paciente le hara llevar el proceso quirdrgico en una

forma mas tranquila.

11



No obstante, puede observarse caracteristicas particulares en 2 articulos: Gaona (12) quien
refiere en su estudio que el nivel de ansiedad moderada es el mas representativo a diferencia de
Batista (13) que indica que se encuentra en un nivel bajo. Entendiendo que la ansiedad puede

estar presentes en sus diferentes niveles.

En 2 de los articulos, se habla de la actitud que adopta y del accionar que pone en préctica la

enfermera para el manejo de la ansiedad (19 y 20).

Oscco (19) refiere que la actitud que toma la enfermera es favorable y que la ansiedad leve esta
presente, por lo que sugiere a la autoridad desarrollar programas de educacion permanente en

el pre y post operativo con el fin de disminuir los niveles de ansiedad.

Mera (20) demuestra que el accionar de enfermeria mediante sus intervenciones logra disminuir

la ansiedad en los pacientes quirurgicos.

Gracias a lo anteriormente mencionado, y realizando el analisis podemos observar que ambos
articulos concuerdan en que la creacion de programas y la intervencion que puede realizar
enfermeria actan de manera positiva en los pacientes quirargicos. Asi trabajar con el paciente
en el manejo y prevencion serd de mucha ayuda para contrarrestar posibles complicaciones que

puedan presentarse.

En los siguientes articulos, encontraremos las intervenciones de enfermeria, las cuales son las
siguientes: la educacion, la ensefianza individual, la visita prequirargica la terapia de relajacion
y escucha terapéutica. Estas se aplican en los pacientes quirdrgicos durante el periodo

perioperatorio, beneficiandolos en la disminucion y control de la ansiedad los cuales tendran en

12



el paciente un efecto negativo o positivo. Ademas, hacen referencia que el accionar de
enfermeria, mediante sus intervenciones, es importante para lograr una calidad de atencion en

los pacientes.

En 4 de los articulos, se habla de las intervenciones de enfermeria basadas en programas de
educacién en el prequirdrgico, las cuales tienen un efecto positivo en los pacientes ya que

producen cambios en la disminucidon y control de la ansiedad (21,23, 26 y 29).

Rojas (21) encontrd disminucion de la ansiedad en los pacientes experimentales. Incluso un
56,6% no la presentan, esto nos muestra la importancia y los beneficios que trae el programa
educativo de enfermeria en los pacientes quirdrgicos para prevenir el impacto del proceso salud-

enfermedad, asociadas a situaciones de ansiedad.

Rodrigues (23) demuestra que los enfermeros deben seguir priorizando la educacion en los

pacientes a lo largo del perioperatorio, de esta manera, se ayudara en el manejo de la ansiedad.

Gonzélez (26) refiere que la intervencion de la educacion consiste en la entrega de un folleto
informativo titulado “circuito quirurgico”, estudio que se aplico desde la consulta de cirugia
hasta el dia de la intervencion quirdrgica, beneficiandolos de esta manera en el control de la

ansiedad.

Doniate (29) refiere, a través de su investigacion, que existe una relacion entre el grado de

informacion y el nivel de la ansiedad. El profesional debera adecuar la educacion (informacion)

que va a brindar al paciente para el control de la ansiedad.
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De lo anteriormente mencionado y desglosado podemos analizar y llegar a la conclusion, todos
estos articulos coinciden en que la educacion, y los programas que se pueden crear van a ser de
suma importancia para el paciente e incluso podemos obtener buenos resultados en la

satisfaccion de ellos.

En 1 de los articulos, se habla de la intervencién ensefianza individualizada aplicada en los
pacientes prequirtrgicos como medida de la disminucion de la ansiedad, obteniendo buenos

resultados (22).

Carrascosa (22) refiere que en ambos grupos hay una disminucién de la ansiedad de manera
significativa, ademas demuestra que la ensefianza individual mejora el nivel de los

conocimientos, y esto hace que disminuya la ansiedad en los pacientes.

En 2 de los articulos, se hace referencia a la intervencion de enfermeria, visita prequirdrgica, la
cual es considerada eficaz y que brinda un beneficio positivo en los pacientes quirdrgicos con

respecto a la disminucion de la ansiedad (24 y 32).

Bagés (24) obtuvo como resultado un descenso del nivel de ansiedad y dolor postoperatorio en

el grupo intervenido, gracias a la visita prequirdrgica. Esto aumentd el bienestar en los

pacientes. Por ello, se le considera como una estrategia eficaz.

Sanchez (32) nos habla que la visita realizada en los pacientes prequirurgicos, tiene resultados

positivos sobre el nivel de ansiedad y mejora la satisfaccion de los pacientes.
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Realizando un andlisis a los anteriormente mencionados podemos encontrar que estos articulos
coinciden al decir que estas visitas prequirargicas ayudan al que el paciente maneje y quizas en

algunos casos no presente ansiedad.

En 1 de los articulos, se menciona la intervencion de la terapia de relajacion que segun los
resultados demuestran un efecto positivo en la disminucién de la ansiedad de los pacientes

quirdrgicos (28).

Marcia Marques (28) nos muestra en su estudio la reduccion de la ansiedad al aplicar la terapia
de relajacion con imagen guiada; por ello, es importante su aplicacion en los pacientes

quirargicos.

En 1 de los articulos, se menciona la intervencion de la escucha terapéutica, segun los
resultados, demuestran que no existe un efecto en la disminucion de la ansiedad de los pacientes

quirdrgicos (25).

Mesquita (25) nos habla de la escucha terapéutica, en la cual, se obtuvo como resultado que no

hay reduccion en los niveles de la ansiedad. Ademas, refiere que el tiempo aplicado de 30

minutos fue insuficiente para haber tenido un resultado positivo en el paciente.

En 1de los articulos, se menciona que la intervencion de enfermeria con respecto a la ansiedad

no tiene un efecto (27).
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Diez (27) refiere que el periodo preoperatorio puede no ser el mejor momento para la realizacion
de la visita, ya que su efecto no llega a ser tranquilizante. A pesar que la poblacién de estudio

fue grande.

Ademas, analizando los articulos con respecto a las intervenciones de enfermeria podemos
encontrar: estudios de forma general (20 y 27) y otros de forma especifica mencionando:
Educacion (19, 23,26), ensefianza individualizada (22), visita prequirargica (24 y 32), terapia
de relajacion (28) y escucha terapéutica (25). Iniciamos una discusion en general entre los
articulos (20, 19,23, 26, 22, 24,32 y 28) todos estos articulos coinciden en que estas
intervenciones son favorables para disminuir, controlar la presencia de la ansiedad en el
paciente a diferencia de los articulos (27 y 25) que discrepan, y refieren que la intervencion en

forma general o especifica no causa un efecto, o produce una reduccién de la ansiedad.

En 2 de los articulos de metodologia enfoque cualitativo, se realizan la recoleccion de datos
para luego ser analizados, pudiéndose evidenciar que los instrumentos aplicados por la
enfermera en su accionar diario, evitaran complicaciones, asi se disminuira la necesidad

analgesia durante el postoperatorio (30 y 31).

Achury (30) afirma que el papel de la enfermera es esencial en la identificacion de los niveles
de ansiedad. Y la aplicacion de sus intervenciones basadas en la comunicacién y la educacion
ayudan en la reduccion de la ansiedad y evitan complicaciones, favorece la satisfaccion de los

pacientes y con ello la calidad de la atencion recibida.

Del solar (31) nos describe que una intervencion quirdrgica representa para el paciente un

momento de gran ansiedad, por ello es necesario que el equipo de enfermeria esté desde el
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primer momento y proporcione un estado de confort, a través de la ensefianza de técnicas

sencillas de relajacion, una informacion adecuada y una escucha activa continua.

A través de sus estudios, estos autores demuestran, la importancia de la intervencion de

enfermeria en todo este proceso.
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I11. CONCLUSIONES

> Las caracteristicas de las evidencias cientificas utilizadas para el estudio son las
siguientes: un 38% es de Brasil, un 19% fueron publicadas en el afio 2015 y 2018
respectivamente, y un 71% en idioma espafiol. Respecto a las bases de datos de las
cuales se obtuvieron los articulos, un 48% procede de Scielo y la metodologia

cuantitativa esta presente en un 90% de las publicaciones.

> Dentro de las evidencias cientificas encontradas; se muestra a la ansiedad en un abanico
de articulos, en donde encontramos los niveles, los sintomas, los factores que pueden
estar presentes, y como punto importante para la especialidad, el actuar de enfermeria
mediante sus intervenciones (la educacion, la ensefianza individual, la visita
prequirurgica y la terapia de relajacion) que tiene como finalidad el manejo de la

ansiedad, evitando asi complicaciones y suspensiones de las cirugias.

» También es importante mencionar que las intervenciones de enfermeria, traera en el
paciente efectos positivos para su salud que ayudaran a que todo este proceso sea

exitoso.

> Estos articulos demuestran que las intervenciones de enfermeria son importantes en el
manejo de la ansiedad; por ello es esencial proponer la creacion de areas (visita
prequirurgica, entrevista prequirdrgica, etc.) y establecer tiempos para intervenir en este
problema; y de este modo, poder tener cirugias y recuperaciones exitosas. Ademas, se
recomienda que los especialistas continten en la busqueda de informacién sobre este
tema tan relevante y comparen diversas realidades para ayudar a mejorar los cuidados

en la especialidad.
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ANEXO 1: CUADRO DE PRODUCCION CIENTIFICA DE LAS TENDENCIAS SOBRE LA INTERVENCION DE ENFERMERIA

LA ANSIEDAD DE LOS PACIENTES QUIRURGICOS:

TITULO DE ARTICULOS AUTOR (ES) ANO/PAIS FUENTE METODOLOGIA RESULTADOS
Ansiedad preoperatoria en pacientes | Gaona Renteria Diana Carolina . oL Refiere un alto porcentaje de ansiedad

S , y . . Ecuador https://dialnet.unirioja.es/servl . . .
quirargicos en el area de cirugia del y Contento Fierro Balbina . . Cuantitativo en los pacientes, siendo el moderado el

. . . 2018 et/articulo?codigo=6538730 , .
Hospital Isidro Ayora. Enith. mas representativo.
Ansiedad, depresion y estrés en el . . . .
ep y . Batista dos Santos Marisa ] . . Demuestra que el nivel de la ansiedad
preoperatorio del paciente . ) . http://www.scielo.mec.pt/sciel .

L Manuela, Amado Martins José Brasil . . . . presente es bajo y que los enfermeros
quirurgico. Carlos, Nunes Oliveira Luis 2014 0.pA?SCIDLESCl_arllext&nid= Cuantitativo deben tener la iniciativa de evaluar e
“A ansiedade, depressao e stresse no ’ . S0874-02832014000300002 . . .

. . e Miguel. intervenir en los estados emocionales.
pré-operatério do doente cirirgico”.

Negromonte Gongalves Karyne . .

Kirlev. da Silva Jadiane Inarid Los pacientes presentaron un porcentaje
Ansiedad en el periodo 4 gne, http://www.scielo.br/scielo.ph significativo 19,8% de ansiedad grave

. - i Tavares Gomes Eduardo, Lopes . . . .

preoperatorio de cirugia cardiaca. de Souza Pinheiro Liane Brasil p?pid=S0034- Cuantitativo presente en los pacientes quirdrgicos, y
“Ansiedad no  periodo  pré- Remidio Figueiredo Thaisz;1 2016 71672016000200397 &script= refuerza que es importante que el
operatorio de cirurgia cardiaca”. . g .g . y sci_abstract&tIng=es enfermero reconozca e intervenga en la

Muniz da Silva Bezerra Simone .

. ansiedad.
Maria

Identificacion de las Fernandez Suriano Maria
caracteristicas  definidoras de Lucia, Da Fonte Lopes Se confirmd la presencia de los
miedo y ansiedad en pacientes Daniela Cristina, Pinto de https://www.scielo.br/i/ape/a/b diagnosticos de interés en 48
programadas para cirugia Oliveira S& Macedo Giselle, ) M5TCLBXKz5YQTVz48RG pacientes (96,0%) de un total de 50
ginecolégica. Marlene  Michel  Jeanne Brasil BLv/abstract/?lang=pt Cuantitativo mujeres (100,0%). El Sindrome de
“Identificagdo das caracteristicas | Liliane y Bottura Leite de 2009 Ansiedad Perioperatoria fue

definidoras de medo e ansiedade em
pacientes programadas para cirurgia
ginecologica”.

Barros Alba LUlcia.

identificada en 48 (96,0%) de las
pacientes.



http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0874-02832014000300002
http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0874-02832014000300002
http://www.scielo.mec.pt/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0874-02832014000300002
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-71672016000200397&script=sci_abstract&tlng=es
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-71672016000200397&script=sci_abstract&tlng=es
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-71672016000200397&script=sci_abstract&tlng=es
http://www.scielo.br/scielo.php?pid=S0034-71672016000200397&script=sci_abstract&tlng=es

Factores de riesgo para ansiedad y
depresion en el  periodo
preoperatorio de cirugia cardiaca.
“Fatores de risco para ansiedade e
depressdo no periodo  pré-
operatdrio de cirurgia cardiaca”

Tavares Gomes Eduardo, Da
Costa Galvdo Paulo Cesar,
Vieira dos Santos Karolayne y
Muniz da Silva Bezerra
Simone Maria.

Brasil
2015

https://revistas.um.es/eglobal/
article/view/322041/258581

Cuantitativo

En la evaluacion de la ansiedad,
fueron factores de riesgo
significativos; sexo femenino, afios
de estudio, ausencia de acompafiante,
experiencia previa de cirugia
cardiaca y la cancelacion de la cirugia
durante el internamiento.

Acogimiento y sintomas de ansiedad
en los pacientes antes de la cirugia
cardiaca.

“Acolhimento e sintomas de
ansiedade em pacientes no pre-
operatorios de cirurgia cardiaca”.

Calsinski Assis Cinthia, De
Lima Lopes Juliana,
Nogueira-Martins Luiz
Antonio y Bottura Leite de
Barros Alba Lucia.

Brasil
2014

https://www.scielo.br/j/reben/
a/FKGZXBgYmn8gsgBcSfw8
PXn/?lang=pt&format=pdf

Cuantitativo

Se observd que la reduccién de los
sintomas de ansiedad fue mayor en el
grupo que recibid6 comportamiento
empatico de familiares en comparacion
con los otros dos grupos.

Nivel de Ansiedad preoperatoria en
los pacientes programados para
cirugia.

Vivas Vilma Margot, Girén
Patricia, Rico Leidy, Urbina
Astrid, Jiménez  Jessica,
Ortega Marcy y Delgado Luz
Adriana.

Colombia
2009

https://revistas.ufps.edu.co/ind
ex.php/cienciaycuidado/article
/view/938/885

Cuantitativo

El 59% de los pacientes tenian
conocimiento acerca del procedimiento,
50.9 % presentaron un nivel de ansiedad
moderada.

Actitud que adopta la enfermera
durante la atencién y nivel de
ansiedad del paciente en el pre
operatorio en un hospital pablico de
pisco, Per( 2010.

Oscco-Torres Olinda,
Bendez(-Sarcines Carmen E.
y Escajadillo-Lagosa
Natividad.

Peru
2011

https://pdfs.semanticscholar.or

g/cff5/8b4f2ed7043fbdbf33a0
809e5e20f20dbcfd.pdf

Cuantitativo

En relacion a la actitud que adopta la
enfermeras favorable en un 87%.
Referente al nivel de ansiedad; el 10%
de los pacientes presenta ausencia de
ansiedad, el 63% presenta ansiedad leve
y el 27%, presenta ansiedad moderada.

Ansiedad en el preoperatorio
inmediato 'y el accionar de
enfermeria caso de estudio.

Mera Herrera Viviana Del
Rocio y Machado Herrera
Paola Maricela.

Ecuador
2018

https://www.eumed.net/rev/ca

ribe/2018/11/ansiedad-

preparatorio-inmediato.html

Cuantitativo

Un alto nivel de ansiedad en los
pacientes preoperatorio, esta situacion
se relaciona con factores estresantes y se
manifiestan caracteristicas definitorias.



https://revistas.ufps.edu.co/index.php/cienciaycuidado/article/view/938/885
https://revistas.ufps.edu.co/index.php/cienciaycuidado/article/view/938/885
https://revistas.ufps.edu.co/index.php/cienciaycuidado/article/view/938/885
https://pdfs.semanticscholar.org/cff5/8b4f2ed7043fbdbf33a0809e5e20f20dbcfd.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/cff5/8b4f2ed7043fbdbf33a0809e5e20f20dbcfd.pdf
https://pdfs.semanticscholar.org/cff5/8b4f2ed7043fbdbf33a0809e5e20f20dbcfd.pdf
https://www.eumed.net/rev/caribe/2018/11/ansiedad-preparatorio-inmediato.html
https://www.eumed.net/rev/caribe/2018/11/ansiedad-preparatorio-inmediato.html
https://www.eumed.net/rev/caribe/2018/11/ansiedad-preparatorio-inmediato.html

Estrategia de enfermeria para
disminuir los niveles de ansiedad en
pacientes sometidos a intervencion

Rojas Maritza J, Azevedo Pérez

https://www.redalyc.org/pdf/4

Se evidencia disminucion de los
niveles de ansiedad en los pacientes

10.| quirdrgica en el hospital | Doris. Venezuela Cuantitativo experimentales; 56,6% no presentaron
Snivergitario Antonio patriciop de 2013 217/427739463006.paf Ansiedad.
Alcala, cumana, Venezuela.
Disminucién de ansiedad en El nivel de conocimientos mejora mas
paciente quirGrgico mediante una | Carrascosa Lépez M.T.; Aguilar Espafia httos:/dialnet.unirioia.es/serv] en el Grupo de Intervencion. En ambos
11.| intervencion de ensefianza | Martinez R.; Carrascosa Lopez 2011 ps.. l’ng .qnlrlola.es eV Cuantitativo grupos disminuye la ansiedad de manera
Individual. M.C. et/articulo?codigo=3724055 significativa, pero es mas acusado el
descenso en el Gl.
La influencia de la informacion https://scielo.pt/scielo.php?scr
proporcionada por los enfermeros | Rodrigues Goncalves Marco ipt=sci_abstract&pid=S0874- Los pacientes perciben que estan mejor
12 sobre la ansiedad preoperatoria. Antonio; Ribeiro Cerejo Maria Brasil 028329_17000309003&|_“qu_ Cuantitativo informados  sobre  los  aspectos
"| “A  influéncia da informacdo | da Nazare y Amado Martins Jose 2017 &nrm=iso&tIng=es?script=sci organizativos en comparacion con los
fornecida pelos enfermeiros sobre a | Carlos. abstract&pid=50874- cuidados de enfermeria.
ansiedade pré-operatoria”. 02832017000300003&Ing=pt
&nrm=iso&tIng=es
Bagés Fortacin Cristina, Lleixa El grupo intervencion presenta un
Efectividad de la visita pre | Fortufio Maria del Mar, Espafiol o S . descenso estadisticamente significativo
o, . . . ! Espafia http://scielo.isciii.es/scielo.php o . .
13.| quirargica sobre la ansiedad, el | Puig Cristina, Imbernén Casas o - Cuantitativo del nivel de ansiedad en el
dolor y el bienestar. Gloria, Munté Prunera Nuria y 2015 Zscript=sci_abstradl&pid=S16 preoperatorio, del dolor postoperatorio
, . 95-61412015000300002 .
Vézquez Morill Dolores. y un aumento del bienestar.
Mesquita Garcia Ana Claudia,
El efecto de la escucha terapéutica | Simdo Miranda Talita Prado, Refiere que no hay reduccién en los
14 sobre la ansiedad y los miedos de | Pimenta Carvalh Ana Maria, Brasil https://www.scielo.br/j/rlae/a/ Cuantitativo niveles de la ansiedad
"| pacientes  quirGrgicos:  ensayo | Lamparelli Elias Paula Condé, 2018 Y pt8ggshtYHhfXQ6sbrZ9cj/? '

clinico aleatorizado.

da Graga Pereira Maria vy
Campos de Carvalho Emilia.

format=pdf&Ilang=es



https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=3724055
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15.

Efectividad de la intervencion de
enfermeria para la adaptacién
quirargica del paciente hipertenso.

Gonzéalez Gonzalez José
Manuel.

Espafia
2015

http://www.nureinvestigacion.
es/OJS/index.php/nure/article/
view/89/77

Cuantitativo

Demuestran que la entrega de un folleto
informativo en la consulta de cirugia,
beneficia a los pacientes hipertensos en
el control de la ansiedad.

16.

Efectividad de una intervencion
preoperatoria de enfermeria sobre el
control de la ansiedad de los
pacientes quirdrgicos.

Diez-Alvarez Esther, Arrospide
Arantzazu, Mar Javier, Alvarez
Uzuri, Belaustegi Alazne, Lizaur
Belen, Larrafiaga Aintzane y
Arana Jose M.

Espafia
2012

https://kundoc.com/pdf-
efectividad-de-una-
intervencion-preoperatoria-de-
enfermeria-sobre-el-control-
de-.html

Cuantitativo

El impacto de la intervencion sobre las
medidas de la ansiedad estado y
ansiedad rasgo se mostr6 como no
significativo estadisticamente a pesar de
que la media de la ansiedad estado era
ligeramente mas baja en el grupo de
intervencion (18,96) que en el control
(20,03).

17.

Terapia de relajacion con imagen
guiada en relacién a la ansiedad
preoperatoria;  ensayo  clinico
aleatorizado.

Felix Marcia Marques dos
Santos, Ferreira Maria Beatriz
Guimardes, de Oliveira Lucas
Felix de Oliveira, Elizabeth,
Patricia da Silva Pires, Barbosa
Maria Helena.

Brasil
2018

https://www.scielo.br/j/rlae/a/
PE5KkjfTmXsV8BgXxbXkD7
Qk/?lang=es&format=pdf

Cuantitativo

El grupo experimental presentd una
reduccion estadisticamente significativa
de las puntuaciones de ansiedad.

18.

Aspectos de la informacion
preoperatoria relacionada con la
ansiedad del paciente programado
para cirugia.

Dofate Marin, M; Litago Cortés,
A; Monge Sanz, Y Martinez
Serrano, R.

Espafia
2015

https://digitum.um.es/digitum/
bitstream/10201/42465/2/1852

81-762371-1-PB.pdf

Cuantitativo

Las variables de: nivel educativo, tipo
de cirugia, especialidad e intervencién
quirlrgica previa, no muestran una
significacion estadistica, respecto a la
variable de nivel de ansiedad. Se ha
evidenciado que existe asociacién entre
el grado de informacién y el nivel de
ansiedad.

19.

Cuidado de enfermeria al paciente
con ansiedad que va a ser sometido
a cateterismo cardiaco.

Achury Saldafia Diana Marcela,
Achury Beltran Luisa Fernanda,
Estrada Cardona Paula Andrea y
Gutiérrez  Suarez ~ Adriana
Stefany.

Colombia
2012

https://www.medigraphic.com
[pdfs/enfe/en-2012/en123e.pdf

Cualitativo

Es esencial el papel que desempefia el
profesional de enfermeria en Ia
identificacion de los niveles de ansiedad
de los pacientes a través del uso de
instrumentos.
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https://digitum.um.es/digitum/bitstream/10201/42465/2/185281-762371-1-PB.pdf
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Miedo y ansiedad ante la operacion

Del Solar Gutiérrez, C.; Agudo

https://dialnet.unirioja.es/servl

Es necesario que el equipo de
enfermeria esté presente desde el primer
momento para proporcionar al paciente
una estancia hospitalaria basada en un

20. quirdrgica. Técnicas e implicaciones Del . Solar, F.J.  Vazquez Espafia et/articulo?codigo=6911660 Cualitativo estad~o de confort, aI. que le ".e vara la
Fernandez, A.l. 2017 ensefianza de técnicas sencillas de
relajacion, una informacién adecuada en
cuanto a su proceso y una escucha activa
continua.
Visita preoperatoria de enfermeria: https://kundoc.com/pdf-visita- Los resultados ponen de manifiesto que
21 evaluacion de la efectividad de la Sanchez Alonso Rosa lsabel y preoperatoria-de-enfermeria- Cuantitativo la intervencion enfermera realizada en
"| intervencion enfermeray percepcion | Prieto de Lamo Gemma. Espafia evaluacion-de-la-efectividad- el paciente quirtrgico tiene resultados
del paciente. 2012 de-la-intervenci.html

positivos sobre el nivel de ansiedad.
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ANEXO 2: CARACTERIZACION DE LAS TENDENCIAS SOBRE LA INTERVENCION DE
ENFERMERIA EN LA ANSIEDAD DE LOS PACIENTES QUIRURGICOS:

TABLAN°1

Pais de procedencia de los articulos

Frecuencia Porcentaje %
Brasil 8 38
Colombia 2 10
Ecuador 2 10
Espafa 7 33
Perl 1 5
Venezuela 1 5

Total 21 100




TABLAN° 2

Afo de publicacion de los articulos

Frecuencia Porcentaje %

2009 2 10
2011 3 14
2012 2 10
2013 1 5

2014 2 10
2015 4 19
2016 1 5

2017 2 10
2018 4 19
Total 21 100




TABLAN° 3

Idioma de los articulos analizados

Frecuencia Porcentaje %
Espariol 15 71
Inglés 1 5
Portugués 5 24

Total 21 100




TABLA N° 04

Base de datos de los articulos analizados

Frecuencia Porcentaje %
Elsevier 3 14
Dialnet 4 19
Medigraph 2 10
Redalyc 2 10
Scielo 10 48

Total 21 100




TABLAN°5

Revistas en las que se encuentran los articulos

Frecuencia Porcentaje %
Acta Paul Enferm 1 5
Bras Enferm 2 10
Caribe 1 5
Ciencia y cuidado 1 5
Enferm Inn 1 5
Enfermeria clinica 2 10
Enfermeria
cardioldgica 1 S
Enfermeria global 3 14
Enfermagem
referengia 2 10
Enfuro 2 10
Latinoamericana
enfermagem 2 10
Med. Panacea 1 5
Nureinvestigacion 1 5
Universidad de 1 5

Oriente
Total 21 100




TABLAN° 6

NuUmero de autores de los articulos

Frecuencia Porcentaje %

1 5
19
24
19
5
19
5
5
Total 21 100
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TABLA N° 7

Enfoque metodologico de los articulos

Frecuencia Porcentaje %
Cualitativo 2 10
Cuantitativo 19 90

Total 21 100




TABLA N° 8

Disefio metodolégico del enfoque cuantitativo

Frecuencia Porcentaje %
No experimental 11 58
Experimental 8 42

Total 19 100




ANEXO 3: INSTRUMENTO PARA RECOLECCION DE DATOS

1-ldentificacion de autor/es
Nombre/s:
Profesion: () enfermera(o)

Nivel de formacién: () estudiante () pregrado () especialista () maestria ()
Doctorado () Pos-doctorado

N° total de autores

2- Base de Datos
() SCIELO () CUIDEN () REDALYC ( ) BBS ( ) SCOPUS () LATINDEX

Otros:

3- Acceso a publicacion de la investigacion completa
() Bases de Datos online

() Otros:

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

Titulo:

Revista:

Ao de publicacion:

Vol. N®. Paginas

Disponible en:

Pais de origen del articulo:

Idioma: () inglés () espafiol () portugués



5- Poblacion

6- Muestra

7- Lugar de realizacion de la investigacion

8-Objetivo(s) de la investigacion:

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

() Investigacion experimental

() Investigacion cuasi-experimental

() Investigacion no-experimental

() De tipo transversal

() De tipo longitudinal

Otros:

9.2 Abordaje cualitativo
() Etnografia

() Fenomenologia

() Teoria fundamentada

Otros:

9.3. Otros tipos

() Revisiones narrativas
() Revisiones integrativas
() Revision sistematica

Otros:




10 Instrumentos usados

Nombre:

Validado para cual idioma:

11. Analisis 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 innovacion tecnoldgica).




