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RESUMEN

Objetivo: evaluar la eficacia de una intervencion educativa desarrollada para profesionales
de enfermeria sobre la clasificacion de lesiones por presion en unidades clinicas de un
hospital universitario. Material y método: estudio cuasi-experimental, antes y después, de
grupo Unico, realizado en las unidades clinicas de un hospital universitario del estado de
Rio de Janeiro. La muestra fue constituida por 40 enfermeros y residentes de enfermeria
que trabajaban en las unidades clinicas y prestaban cuidados de enfermeria a pacientes con
IP. La recogida de datos se realiz6 entre abril y mayo de 2023, utilizando un formulario
estructurado que contenia casos clinicos de clasificacion de lesiones por presion. Los datos
se analizaron mediante las pruebas estadisticas de Wilcoxon y McNemar. Resultados:
hubo una mejora significativa en las puntuaciones post-entrenamiento (p<0,0001),
especificamente en la clasificacion de IP en estadios 2 y 3, y en tejido profundo.
Conclusion: el programa de formacion fue eficaz, teniendo en cuenta el aumento del
ntmero de respuestas correctas en la prueba posterior y la significacion estadistica tras la
formacion.

Palabras clave: Ulcera por Presion; Educacion en Salud; Seguridad del Paciente;
Estomaterapia.

ABSTRACT

Aim: to assess the knowledge of nursing professionals before and after an educational
intervention on the classification of pressure injuries in clinical units of a university
hospital. Method: a quasi-experimental, before-and-after study with a single group, carried
out in the clinical units of a university hospital in the state of Rio de Janeiro. The sample
consisted of 40 nurses and nursing residents who worked in the clinical units and provided
nursing care to patients with Pl. Data collection took place between April and May 2023,
using a structured form containing clinical cases of pressure injury classifications. The data
was analyzed using the Wilcoxon and McNemar statistical tests. Results: there was a
significant improvement in post-training scores (p<0.0001), specifically in the
classification of Pl in stages 2 and 3, and in deep tissue. Conclusdo: the training program
was effective, considering the increase in the number of correct answers in the post-test and
the statistical significance after the training.

Keywords: Pressure Ulcer; Environmental Health Education; Patient Safety; Enterostomal
Therapy.

RESUMO

Objetivo: avaliar a eficAcia de uma intervencdo educacional desenvolvida para
profissionais de enfermagem acerca da classificacdo de lesdo por pressdo em unidades
clinicas de um hospital universitario. Método: estudo quase-experimental, antes e depois,
com Unico grupo, desenvolvido em unidades clinicas de um hospital universitario no
Estado do Rio de Janeiro. A amostra foi composta por 40 enfermeiros e residentes de
enfermagem que atuavam nas unidades clinicas e que realizaram cuidados de enfermagem
em pacientes com LP. A coleta de dados ocorreu entre os meses de abril e maio de 2023, a
partir de um formuléario estruturado contendo casos clinicos de classificagdes de lesdes por
pressdo. Os dados foram analisados por meio dos testes estatisticos de Wilcoxon e
McNemar. Resultados: verificou-se uma melhora significativa nas pontuagdes pos-
treinamento (p<0,0001), especificamente na classificagdo das LP nos estagios 2 e 3, e na
tissular profunda. Conclusdo: o programa de treinamento foi efetivo, considerando o
aumento do nimero de respostas corretas no pos-teste e a significancia estatistica apds o
treinamento.

Palavras-chave: Lesdo por Pressdo; Educacdo em Salde; Seguranga do Paciente;
Estomaterapia.
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INTRODUCCION

El &mbito sanitario de tercer nivel presenta
diversas exigencias en cuanto a la atencion
segura, de alta calidad y sin riesgos para los
pacientes hospitalizados. En relacion con estos
aspectos, las lesiones por presion (LP)
representan un reto para el personal de
enfermeria®.

Esta afeccion se define como una lesion
que afecta la integridad de la piel o del tejido
blando subyacente, a menudo sobre una
prominencia 6sea, causada por cierta presion®.

Segun las directrices internacionales, las
LP se pueden clasificar en seis estadios: Estadio
1. LP: piel intacta con eritema que no palidece;
Estadio 2: LP: pérdida parcial de la piel con
dermis expuesta; Estadio 3: LP: pérdida total de
la piel; Estadio 4: LP: pérdida total de la piel y
tejido; LP no clasificable: pérdida total de la piel
y tejido no visible. y la IP de tejido profundo,
que se caracteriza por la presencia de una
coloracion rojiza, marron o plrpura que no
palidece o0 se manifiesta como una
discontinuidad del tejido con un lecho oscuro o
una ampolla con exudado sanguinolento®.

Ademas de estos estadios, se pueden
identificar dos clasificaciones adicionales: IP
relacionada con dispositivos médicos (IPMD) e
IP de membranas mucosas. La etiologia de la
primera se relaciona con la presion ejercida
sobre el tejido por los equipos utilizados en la
terapia del usuario, como sondas, drenajes,
catéteres y otros dispositivos, y se estadifica
segun el sistema de clasificacion de IP. La

segunda, aunque asociada al uso de equipos
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sanitarios, se presenta exclusivamente en las
membranas mucosas Yy no se puede estadificar
debido a las caracteristicas especificas de su
estructura anatomica®.

La IP representa un importante problema
de salud publica. En Brasil, de 2014 a 2022, fue
el segundo incidente mas reportado en el pais.
Ademaés, contribuyd a la muerte de 65 personas y
gener6 26.735 informes clasificados como
eventos impredecibles (eventos que nhunca
deberian ocurrir en entornos sanitarios), de los
cuales 19.307 (72,21%) se debieron a IP de etapa
3y5.769 (21,57%) a IP de etapa 4.

En 2023, ocupo el tercer lugar en cuanto a
casos reportados, superando los 60.000 registros.
Por lo tanto, es evidente que la IP es un
problema multifacético que requiere
intervenciones para prevenir y mitigar sus
impactos en la salud®.

En este sentido, la practica de la
intervencion educativa en los servicios de salud
surge como una estrategia utilizada en entornos
sanitarios. Esta accion integra la docencia, el
servicio, la gestion y el control social para buscar
soluciones a los problemas de salud mediante el
pensamiento critico en los diferentes niveles de
atencion®),

Ademas, la educacion para la salud implica
orientar las mejores practicas y adquirir nuevos
conocimientos para el ejercicio profesional,
influyendo en la adopcién de cambios de
comportamiento destinados a transformar la

realidad laboral®.
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Esto permite mejorar el desempefio
profesional y promover la resolucion, la eficacia
y la eficiencia del sistema de salud®).

El personal de enfermeria es el profesional
que atiende a las personas con LPI. Su atencion
incluye practicas relacionadas con la prevencion,
el diagndstico, la rehabilitacion y el seguimiento
de esta afeccion. Su funcion es evaluar,
prescribir y administrar apositos y otros cuidados
a personas con todo tipo de lesiones, ademas de
capacitar a otros miembros del personal de
enfermeria, como técnicos y auxiliares de
enfermeria, que brindan atencion, entre otras
funciones(),

Sin embargo, el manejo de las LPI es
complejo, considerando las diversas etapas y las
manifestaciones multifacéticas de esta herida.
Esto requiere que el personal de enfermeria
posea conocimientos cualificados para la toma
de decisiones clinicas y el manejo adecuado-®.

Los estudios indican que la capacidad del
personal de enfermeria para identificar y evaluar
las LPI es deficiente en la practica clinica, lo que
resalta la necesidad de una mayor formacion®-19),
Esta dificultad también se deriva del proceso de
formacion académica, lo que lleva a la
conclusion de que el tema requiere enfoques mas
estratégicos en las disciplinas relacionadas con la
estomaterapia, especialmente en el area de las
heridas®Y.

Por lo tanto, es fundamental capacitar al
personal de enfermeria para brindar atencion a
pacientes con LPlI o con potencial de
desarrollarla, centrdndose en la prevencion, el

tratamiento 'y otros enfoques terapéuticos.
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Ademas, el reconocimiento preciso de las
clasificaciones y etiologias especificas de las LPI
permite a los profesionales implementar medidas
de prevencion y manejo adecuadas®.

Por lo tanto, este estudio tuvo como
objetivo evaluar la efectividad de wuna
educativa

intervencion desarrollada  para

profesionales de enfermeria sobre la
clasificacion de las LPI en unidades clinicas de

un hospital universitario.

METODO
Diseno del estudio:

Este estudio cuasiexperimental, de un solo
grupo, de antes y después, se realizo entre abril y
mayo de 2023 en unidades clinicas de un
hospital universitario del estado de Rio de
Janeiro. Las unidades clinicas presentan un perfil
de pacientes con enfermedades agudas y
cronicas, en su mayoria pacientes de edad
avanzada, con hospitalizaciones recurrentes,
comorbilidades asociadas y una alta prevalencia
de LP asociada a estancias hospitalarias

prolongadas.
Seleccion de participantes:

Se incluyeron en el estudio enfermeros y
residentes de enfermeria que trabajaron
directamente con pacientes en las unidades
clinicas durante el periodo de recoleccion de
datos. Se excluydo a los profesionales en

vacaciones o con cualquier tipo de baja.
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Recoleccién de datos:

La recoleccion de datos se realizd
mediante dos formularios estructurados en un
area privada de las unidades, garantizando el
anonimato, la confidencialidad y la privacidad.
Para ello, se utilizd Google Forms, al que se
accedia a través de ordenadores conectados a

internet.

El primer formulario se dividié en dos

etapas:

La primera etapa comprendio las
caracteristicas  sociodemograficas de los

participantes, identificando su  afiliacion
profesional, edad, experiencia profesional,
posgrado en cuidado de heridas, como
dermatologia o estomaterapia, y otra formacion
sanitaria.

La segunda etapa consistio en evaluar los
conocimientos previos de los participantes sobre
las clasificaciones de LP (pre-test). Para ello, se
crearon ocho casos clinicos, basados en
imagenes reales extraidas de guias clinicas,
correspondientes a cada clasificacion de LP
existente. El participante analiz6 cada caso
clinico y, a su juicio, determino la etapa de LP de
cada situacion presentada.

Tras completar el primer formulario, se
inicio inmediatamente la intervencion educativa.
Una vez completado, se administro el segundo y
Gltimo formulario (post-test). Este consistio en la
aplicacion de los mismos casos clinicos
abordados previamente en el primer formulario.

Es importante destacar que se administro

una prueba piloto a cinco participantes para
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evaluar la necesidad de ajustes al instrumento.
Sin embargo, no se identificaron modificaciones,
por lo que los participantes mencionados

constituyeron la muestra final.
Proceso de Intervencién Educativa:

Dos de las investigadoras de este estudio
son enfermeras enterostomales con experiencia
en atencion, docencia e investigacion. Por lo
tanto, brindaron orientacion y participaron en el
desarrollo del material educativo para su uso en
el proceso de intervencion.

Este instrumento se desarroll6 con base
en informacion textual sobre LP, de acuerdo con
las guias clinicas internacionales y nacionales ¢
12)_

Para aclarar y mejorar la comprension de
lo que se discutiria, se extrajeron iméagenes
reales, disponibles en linea por el Panel Asesor
Nacional de Ulceras por Presion (NPUAP), una
organizacion de especialistas en heridas
especializada en LP, y se afadieron al material,
utilizando un lenguaje claro, objetivo y accesible
para los participantes @2,

Posteriormente, toda la informacion
recopilada se compilé en Microsoft PowerPoint
para su presentacion en formato educativo e
informativo.

La capacitacién de los profesionales se
implementd en un formato de conferencia y
debate, caracterizado por una Unica sesion con
una duracion promedio de 30 minutos, a través
de reuniones grupales con investigadores y

participantes.
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Para explicar las especificidades de cada
lesion, se realizaron caracteristicas prevalentes,
hallazgos clinicos y comparaciones, destacando
las diferencias y similitudes en cada etapa, la
afectacion de las estructuras anatomicas
involucradas y otros factores.

Al final, los participantes tuvieron la
oportunidad de plantear preguntas, que fueron
respondidas por los investigadores. Ademas, los
profesionales compartieron perspectivas
relevantes sobre el tema, lo que generd debates
que reforzaron el proceso de ensefianza-

aprendizaje.

Técnica de Analisis de Datos:

Los datos se tabularon y almacenaron en
una hoja de célculo de Microsoft Excel. Los
resultados del primer formulario se describieron
mediante estadisticas simples, mientras que los
datos pre y postest se compararon mediante las
pruebas de Wilcoxon y McNemar, utilizando el
software estadistico IBM SPSS. Los resultados

con p < 0,05 se consideraron significativos.

Aspectos éticos:

Los participantes que aceptaron participar
en el estudio firmaron un consentimiento
informado, garantizando la confidencialidad y el
anonimato de sus respuestas, que se utilizaron
exclusivamente para los fines del estudio.

La investigacion fue aprobada por el
Comité de Etica para la Investigacion en Seres
Humanos, segin lo determinado por la
Resolucion n.° 466 del 12 de diciembre de 2012

ENFERMAGEM ATUAL
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del Consejo Nacional de Salud, con el dictamen
CAE 16427419.3.0000.525.

RESULTADOS

Cuarenta enfermeras que trabajan en
unidades clinicas participaron en la intervencion,
de las cuales 22 (55%) eran residentes, 10 (25%)
eran funcionarias puablicas y 8 (20%) eran
enfermeras becarias de proyectos asistenciales
desarrollados en la institucion. La intervencion
del estudio se logré en el 100% de la muestra.

La edad promedio fue de 33,65 afios. En
cuanto al género, 34 (85%) eran mujeres y 6
(15%) hombres.

En cuanto a la experiencia profesional,
23 (57,5%) tenian menos de 5 afios de
experiencia, 6 (15%) entre 5 y 10 afios, y 11
(27,5%) mas de 10 afios.

En cuanto a la especializacion en lesiones
cutdneas, solo 1 (2,5%) participante tenia un
posgrado en estomaterapia. El resto refirio no
tener ninguna especializacion en el cuidado de la
piel, como enfermeria dermatoldégica o
estomaterapia.

En cuanto a la capacitacion sobre
lesiones por presion en los ultimos 12 meses, 19
(47,5%) participantes informaron haber recibido
algin tipo de capacitacion en la institucion,
mientras que 21 (52,5%) no la habian recibido.
De quienes recibieron capacitacion, 13 (68,42%)
afirmaron que adn necesitaban mas, mientras que
6 (31,58%) consideraron que los enfoques eran
suficientes para la practica clinica.

Los resultados obtenidos en las pruebas
previas y posteriores se muestran en la Tabla 1.
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lesiones por presion. Rio de Janeiro, RJ, Brasil,
2023.

Tabla 1 - Distribucién de los resultados

sobre el conocimiento de la clasificacion de las

Tabla 1 - Distribucion de los resultados sobre el conocimiento de la clasificacion de las lesiones por

presion. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023.

Caso clinico - Clasificacion de las lesiones por Pre-prueba Prueba
presion N (%) de aciertos  posterior
Respuestas
correctas
n (%)
Ulcera por presion en etapa 2 2 (12,5) 23 (57,5)
Lesion por presion en tejidos profundos 7(17,5) 21 (52,5)
Ulcera por presion en etapa 4 14 (35,0) 29 (72,5)
Lesion por presion en las membranas mucosas 27 (67,5) 29 (72,5)
Lesion por presion de dispositivos médicos 27 (67,5) 33 (82,5)
Ulcera por presion no clasificable 28 (70,0) 35 (87,5)
Ulcera por presion en etapa 3 32 (80,0) 32 (80,0)
Ulcera por presion en etapa 1 34 (85,0) 35 (87,5)
Total 40 (100) 40 (100)

La Tabla 2 muestra los

cambios

obtenidos tras el analisis estadistico descriptivo

de Wilcoxon, lo que confirma la hipdtesis de

eficacia de la intervencion educativa.

Tabla 2 - Analisis estadistico de Wilcoxon. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023.

N Prome Desviac Mediana Q1-Q3 Minimo Maximo p valor
dio i6n
estanda
r
puntuaci6 40 4.3 1.4 4 3-5 1 8
nde la
prueba
previa
<0,0001
puntuaci6 40 5.6 1.4 6 5-6 2
n
posterior
ala
prueba
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Se observd que, con excepcion de la
etapa 3 de la PI, todas las preguntas mostraron
un aumento en el ndmero de respuestas
correctas. Tras el andlisis estadistico descriptivo
de Wilcoxon y McNemar, se observo la eficacia

de la intervencién educativa, especificamente en
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casos clinicos relacionados con la Pl de las
etapas 2 y 4 y la Pl de tejido profundo.

La Tabla 3 presenta los resultados antes y
después de la intervencion  educativa,
centrandose en la hipétesis de un cambio

significativo en las respuestas correctas.

Tabla 3 - Prueba estadistica de McNemar. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023.

Caso Clinico Prueba previan  Prueba posterior p-valor*
(%) n (%)
Pregunta 1 - Etapa 3 del 32 (80) 32 (80) 0,99
LP
Pregunta 2 - Etapa 2 del 5(12,5) 23 (57,5) 0,019
LP
Pregunta 3 - LP de 7 (17,5) 29 (72,5) 0,001
tejido profundo
Pregunta 4 - Etapa 4 del 14 (35) 35 (87,5) 0,003
LP
Pregunta 5 - Etapa 1 del 34 (85) 35 (87,5) 0,65
LP
Pregunta 6 - LP en las 27 (67,5) 29 (72,5) 0,16
mucosas
Pregunta 7 - LP 28 (70%) 35 (87,5%) 0,071
inclasificable
Pregunta 8 - LPRDM 27 (67,5%) 33 (82,5%) 0,13
DISCUSION La significativa representacion de

El predominio de enfermeras en la enfermeras residentes en este estudio destaca la

profesion se deriva de su formacién historica.
Este estudio corrobora la prevalencia de la
practica enfermera femenina, que persiste en la
actualidad. Sin embargo, la evidencia apunta a
un aumento de la presencia de hombres en la

profesion 4,

integracién de estas profesionales en el modelo
docente de los hospitales universitarios. Estas
instituciones contribuyen a la formacion vy
especializacion de los recursos humanos en el
ambito laboral, ya que implementan précticas

que abarcan la educacion para la salud y
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fomentan la docencia, la investigacion y la
extension @9,

Al evaluar la experiencia profesional de
las participantes, se identificd que la mayoria de
las participantes tenian la experiencia mas corta
en el campo. Si bien este resultado se relaciona
con el numero significativo de enfermeras
residentes, este aspecto debe abordarse desde la
perspectiva de que la LP es un problema
multifacético que requiere razonamiento clinico
y experiencia profesional para realizar
intervenciones adecuadas 617,

Por lo tanto, es necesario desarrollar
intervenciones educativas centradas en este tema,
ya que brinda oportunidades para que las
enfermeras con menos experiencia se formen.
Ademas, quienes cuentan con mayor experiencia
profesional se benefician de la educacion
sanitaria para actualizar y renovar sus
conocimientos profesionales®®.

Solo un participante se especializ6 en
cuidado de la piel, lo que pone de manifiesto la
escasez de recursos humanos cualificados para
este  problema comun con importantes
repercusiones en la salud®

Un estudio de intervencion educativa tuvo
como objetivo evaluar el conocimiento del
personal de enfermeria sobre diversos aspectos
de la LP, como la prevencion, la estadificacion y
la evaluaciéon. La categoria de estadificacion
mostré  significacion  estadistica tras la
intervencion  educativa®.  Este  hallazgo
corrobora los resultados del presente estudio, ya

que en ambos estudios se observo significacion
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estadistica con respecto a la estadificacion de la
LP en estadio 2.

Ademas, en comparacion con otros
estudios que evaluaron el conocimiento del
personal de enfermeria sobre la clasificacion de
la LP, las enfermeras alcanzaron tasas de
precision inferiores al 90 % para los estadios 1 y
2. En el presente estudio, los participantes
obtuvieron puntuaciones similares, pero con un
mejor conocimiento sobre el estadio 2. Cabe
destacar también la necesidad de formacion
incluso en estos estadios iniciales de la LP®10),

Es fundamental destacar que las etapas 1 y
2 de la IP pueden confundirse con la dermatitis
asociada a la incontinencia (DAI) debido a
algunas similitudes en los hallazgos clinicos,
aunque tienen etiologias distintas 9,

La DAI se define como una lesion cuténea
causada por la exposicion a fluidos corporales, a
menudo asociada con orina 'y heces.
Manifestaciones clinicas como hiperemia vy
pérdida de la integridad cutanea son comunes en
la DAl y la IP (0-22),

Estudios realizados para evaluar el
conocimiento del personal de enfermeria sobre la
DAl y la IP han encontrado deficiencias en la
evaluacion de este tipo de lesiones, lo que puede
comprometer la atencion al paciente 20-22),

En cuanto a la clasificacion de la IP en la
etapa 4, el conocimiento de los participantes fue
insatisfactorio, a diferencia de otros estudios
@123 Tras la intervencion educativa, el
personal de enfermeria obtuvo nuevas
demostrando

puntuaciones, significacion
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estadistica, similar a la observada para la IP de
tejido profundo.

Por lo tanto, se deben promover
intervenciones educativas en el entorno del
cuidado de la piel en el entorno nosocomial para
garantizar un manejo adecuado en la prevencion,
el tratamiento y la rehabilitacion de heridas @4,

Con un diagnostico correcto de la
estadificacion de una UPP, el personal de
enfermeria puede prescribir e implementar
intervenciones adecuadas, como la eleccion del
aposito ideal para el tratamiento y la prevencion,
asi como la adopcion de medidas para prevenir
complicaciones posteriores y el desarrollo de
otras lesiones ©.

Por lo tanto, la educacion para la salud es
un recurso fundamental que debe desarrollarse
en las instituciones sanitarias. Sus contribuciones
incluyen la mejora de la calidad de la atencién, la
promocion de la seguridad del paciente, el
fomento de wuna atencion de calidad, la
identificacion de dificultades técnicas y la
capacidad de servir como foro para aclarar dudas
a los implicados en la atencion, entre otros
aspectos positivos ©:2),

Este estudio presenta limitaciones: se tratd
de una intervencion sanitaria desarrollada en una
Unica institucion sanitaria, con una muestra
relativamente pequefia y utilizando un dnico
recurso pedagogico o formativo; la falta de
familiaridad o dominio limitado de los
participantes con la herramienta en linea Google
Forms; y la evaluacion limitada de casos clinicos
basada en fotografias, mientras que en la préactica
clinica, la identificacion de la clasificacion de las

ENFERMAGEM ATUAL
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lesiones por presion se basa en un enfoque
holistico del paciente.

Se sugiere el desarrollo de nuevos estudios
de intervencion educativa con la evaluacion de
lesiones en personas hospitalizadas utilizando

recursos metodologicos més desarrollados.

CONCLUSION

Este estudio demostré una intervencion
educativa eficaz, con un mayor numero de
respuestas correctas tras la capacitacion y una
alta significacion estadistica, especificamente en
la clasificacion de las lesiones de tejidos
profundos y los estadios 2 y 4 de las lesiones por
presion.

Para la préactica enfermera, este estudio
promovio el conocimiento sobre las lesiones por
presion, un contexto en el que la enfermeria
participa directamente.

A través de este conocimiento adquirido,
los participantes podran desarrollar la atencién
mediante un nuevo razonamiento clinico,
especialmente en relacion con las diversas etapas
de las lesiones por presion.

En  consecuencia, se espera una
disminucion en la incidencia de progresion y
complicaciones de las lesiones por presién
correctamente estadificadas, asi como una
reduccion en los costos de la atencion para las
personas afectadas por esta afeccion.

En este sentido, la intervencion educativa
promueve cambios en la practica profesional y
representa una herramienta poderosa para su uso
en las practicas de educacion para la salud,
contribuyendo a la mejora de la atencién
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mediante la adopcion de préacticas basadas en la
evidencia.

Ademas, la metodologia aplicada demostré
ser una estrategia de bajo costo, accesible y
aplicable. Por lo tanto, sugerimos su
reproduccion por parte de otros investigadores en
diferentes entornos hospitalarios. También
recomendamos ma&s estudios que amplien y
desarrollen otros enfoques metodoldgicos de las
intervenciones educativas para promover una

mayor formacion profesional.
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