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RESUMEN
Objetivo: Determinar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en estudiantes
de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023. Método:
Estudio de enfoque cuantitativo, basico, nivel descriptivo y disefio no experimental. Se
evaluo a 54 estudiantes del 3° y 5° afo de la carrera de enfermeria, para la recoleccion de
datos. El instrumento utilizado consistié en un cuestionario de 31 items adaptado por
Ordofiez et al. (2018), al cual se le realiz6 la prueba de validez y confiabilidad, indicando
valido. Resultados: Se encontrd que la mayoria de los estudiantes de enfermeria presentan
un nivel regular de conocimiento sobre los cuidados paliativos en un 61,1%, seguido por
un alto conocimiento en un 38,9 %. Ademas, se hall6 que, para las dimensiones de
conocimiento en cuidados paliativos, en bioética, respeto y comunicacion hacia el paciente
y la familia, sobre espiritualidad y sintomatologia, se obtuvo un conocimiento bueno
siendo representado por un 87 %, 63 %, 94,4% y 68,5% respectivamente. Solo en la
dimension de conocimientos sobre manejo farmacoldgico del dolor se encontré un
conocimiento malo en un 55,6 %. Conclusiones: Se concluye que los alumnos de
enfermeria del 3° afio y 5° afio presentan un nivel de conocimientos regular (61,1 %)

respecto a los resultados sobre el nivel de conocimientos sobre cuidados paliativos.

Palabras clave: Cuidados paliativos, conocimientos, estudiantes de enfermeria.
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ABSTRACT
Objective:To determine the level of knowledge about palliative care in nursing students
at the Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023. Methods: Study with a
quantitative, basic approach, descriptive level, and non-experimental design. 54 students
from the 3rd and 5th year of the Nursing degree were evaluated. For data collection, the
instrument used consisted of a 31-item questionnaire adapted by Ordofiez et al. (2018),
content validity and reliability were carried out using Kuder Richardson (KR-20). Results:
It was found that most nursing students presented a level of knowledge about regular
palliative care in 61.1 %, followed by high knowledge in 38.9 %, there were no students
who presented low knowledge. Furthermore, it was found that, for the dimensions of
knowledge in palliative care, in bioethics, respect and communication towards the patient
and family, on spirituality and symptomatology, good knowledge was obtained, being
represented by 87 %, 63 %, 94, 4 % and 68.5 % respectively. Only in the dimension of
knowledge about pharmacological pain management was poor knowledge found in 55.6
%. Conclusions: It is concluded that the nursing students of the 3rd and 5th year presented
a regular level of knowledge (61.1 %) regarding the results on the level of knowledge

about palliative care.

Keywords: Palliative care, knowledge, nursing students.
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I. INTRODUCCION

Los cuidados paliativos, inicial e histéricamente se centraron en calmar la angustia al
término de la vida. Sin embargo, ahora se consideran como précticas de mayor alcance y se
implementan con mayor frecuencia en una etapa mas temprana segun las condiciones de salud
que ponen en riesgo la vida. Conforme al desarrollo historico de las precauciones paliativas,
estas se centraron en gran medida en pacientes con cancer, mientras que ahora se esta
integrando en el procedimiento de todas las afecciones de salud que ponen en riesgo la vida.
Las investigaciones existentes sugieren que los cuidados paliativos son eficaces para reducir la
carga de sintomas y mejorar la calidad de vida, son beneficiosos y son sinénimo de calidad de
atencion (Radbruch et al., 2020).

Se sabe que los cuidados paliativos pueden cambiar las trayectorias de estas
enfermedades y promover avances en las tecnologias de atencion médica. Como parte del
equipo de atencion médica, los enfermeros tienen el mayor contacto con los pacientes de
cuidados paliativos. Sin embargo, las ideas erroneas sobre qué pacientes necesitan recibir
cuidados paliativos pueden ser un obstaculo para satisfacer las necesidades de cuidados
paliativos de los pacientes (Wantonoro et al., 2022).

Por lo anteriormente expuesto, se debe de analizar el nivel de conocimiento sobre los
cuidados paliativos en los estudiantes de la carrera de enfermeria. Para abordar la presente
investigacion, se trabajo de forma sistematica por capitulos; en el capitulo I se estableci6 la
realidad problematica de la poblaciéon a evaluar, asi como de la problemdtica, mundial,
latinoamericana y nacional. Asi también, se evaluaron los antecedentes de investigacion
nacionales e internacionales, se formularon los propositos de la investigacion, también la
relevancia y justificacion de la indagacion. En el capitulo 11, se abord6 el marco tedrico de las
variables como la definicion del conocimiento, de los cuidados paliativos, su abordaje

historico, areas de aplicacion y teorias sobre esta variable. En el capitulo III, se desarrolld el



método del estudio, en el cual se delimité el tipo de indagacion, los ambitos temporales y
espaciales, la poblacidn a evaluar, el instrumento que se aplicd, los procedimientos empleados
y el andlisis de datos junto con las consideraciones €ticas. En el capitulo IV se detallaron los
hallazgos de la investigacion, tanto por variable y por dimensiones, asi como las caracteristicas
sociodemograficas de la muestra. En el capitulo V, se efectu6 la discusion de los hallazgos, en
el cual se realizd un contraste con los antecedentes y se verificod la existencia de similitud o
diferencias de la evidencia. Para el capitulo VI, se desarrollaron las conclusiones del estudio,
y en el capitulo VII las recomendaciones que se sugieren a partir de los resultados de la
indagacion. En el capitulo VIII, se encontraron las referencias y en el capitulo IX los anexos
de la indagacion.

1.1.  Descripcion y formulacion del problema

1.1.1 Descripcion del problema

Los cuidados paliativos (CP) representan un enfoque focalizado en incrementar el
bienestar de los enfermos de todas las edades que enfrentan afecciones cronicas, tanto mortales
como no mortales cuando el tratamiento curativo ya no es viable, buscando controlar los
sintomas de la patologia subyacente y brindando contencién emocional y espiritual tanto al
paciente como a sus allegados (Roth y Canedo, 2019). Estas atenciones son aplicadas mediante
un conjunto de especialistas de distintas disciplinas, donde el enfermero tiene una funcion
esencial (Cheluvappa y Selvendran, 2022).

Con relacion al nivel de conocimiento sobre CP en estudiantes de enfermeria, los
resultados en distintos paises son diversos. Asimismo, multiples estudios han demostrado que
estos conocimientos en los estudiantes estan relacionados directamente con la calidad de
atencion que brindardn; de igual manera, se conoce que el conocimiento y actitud por parte de
los estudiantes sobre CP se ve afectado por las intervenciones educativas que se realizan en su

formacion profesional (Wang et al., 2022).



En este contexto, se calcula que 56,8 millones de sujetos necesitan CP cada afio y esta
cifra sigue aumentando (Organizacion Mundial de la Salud, 2020). En América Latina, la
situacion es similar, con un incremento en la demanda de estos cuidados debido a cambios
demograficos y epidemiologicos (Bonilla, 2021). En esta region, el acceso a cuidados
paliativos adecuados varia significativamente entre los paises (Asociacion Latinoamericana de
Cuidados Paliativos, 2020) y a menudo es limitado, pues en el planeta, solo el 10 % de los
pacientes que requieren de estos cuidados poseen acceso a este enfoque, y este porcentaje se
reduce al 7 % en las naciones latinoamericanas y del Caribe, lo que resalta la necesidad de una
mayor atencion a esta area de la atencion hospitalaria (Organizacion Panamericana de la Salud,
2021).

De esto, se entiende que existe la necesidad y la demanda de CP en la poblacion ha
aumentado significativamente. Asimismo, se resalta que el personal enfermero es el corazon
del equipo de CP a la hora de proporcionar altos estandares de atencidn, ya que pasan mas
tiempo con los pacientes. Sin embargo, investigaciones en este campo han revelado un déficit
de conocimiento con relacion a los CP. Un ejemplo de ello es un estudio efectuado en Arabia
saudita, que examind el nivel de conocimiento de los estudiantes de enfermeria de una
institucion publica y privada, y arrojo resultados alarmantes: la puntacion promedio fue de 5.23
sobre un total de 20 puntos (Aboshaiqah, 2020). Otro estudio ejecutado en China reveld que el
conocimiento de los estudiantes sobre CP era de nivel bajo pero que tenian actitudes favorables
hacia la muerte y el cuidado de los pacientes moribundos, no obstante, estos resultados podrian
deberse a la inadecuada educacion sobre los cuidados paliativos en los programas de enfermeria
(Zou y Zhang, 2020). También, los hallazgos del estudio de (Dimoula et al., 2019), en Grecia,
indicaron conocimiento pobre sobre CP en el alumnado de enfermeria y fueron mayores con la

edad del estudiante.



Asi también, en la Region de las Américas, en una indagacion mexicana, donde se
incluyeron a estudiantes matriculados de cuarto ano de la carrera de Enfermeria de tres
universidades, se descubri6 que el 78.7 % tenia un nivel deficiente de conocimiento en lo que
respecta a los CP y esto se debia a que el plan de estudios no incorporaba ninguna asignatura
especifica relacionada con esta forma de atencion médica (Pefia et al., 2022). En Ecuador, se
evalud a 141 estudiantes de enfermeria de sexto y de séptimo semestre, de los que se obtuvo
un nivel de conocimiento alto, esto se atribuye a que en su malla curricular del plan de estudios
se encuentra la asignatura de enfermeria del paciente con discapacidad y cuidados paliativos,
donde se abordan los conceptos sobre CP, las cuestiones éticas, la gestion del dolor, entre otros
(Tandalla y Cusme, 2023).

Los CP en el Perti se reportan con una prevalencia elevada de patologias no
transmisibles, ya que solo en el 2020 aproximadamente el 40 % de peruanos mayores de 15
afios padecian alguna afeccion cronica, como céancer, diabetes, obesidad, entre otros, lo cual
puede generar en los proximos afios una demanda creciente de sujetos que requieran de estas
atenciones. A pesar de esto, y de la existencia de la Ley N.° 30846, que crea el “Plan Nacional
de Cuidados Paliativos para Enfermedades Oncologicas y no Oncoldgicas” (SuSalud, 2018) el
acceso a estos servicios en el marco nacional es limitado y desigual, con una necesidad evidente
de fortalecer los recursos y la formacion en este campo (ALCP, 2020).

Una exploracion en una investigacion nacional sobre el conocimiento del estudiantado,
reveld que el 61.9 % poseia un nivel intermedio de conocimientos, seguido de un nivel bajo en
lo que concierne a los Cuidados Paliativos. A partir de este hallazgo, surgio la reflexion de que,
en el Peru, aun no se ha incorporado el curso de CP en el curriculo de las universidades a nivel
nacional (Tarazona y Espinoza, 2021). Esto conduce a la conclusion de que el conocimiento
en areas asociadas con los CP y la atencion al término de la vida se adquiere principalmente a

través de las rotaciones clinicas y mediante subtemas abordados en diversos cursos a lo largo



de la carrera. Debido a la falta de experiencia tanto en contextos clinicos como tedricos, muchos
estudiantes de medicina se graduan sin contar con la preparacion necesaria en las competencias
fundamentales para brindar este tipo de cuidados (Tarazona y Espinoza, 2021).

La falta de conocimiento adecuado sobre estos cuidados, podria conducir a una serie de
consecuencias perjudiciales en la atencion a los individuos en esta etapa avanzada de
enfermedad, incluyendo un deterioro en la calidad de atencién al eludir aspectos fisicos y
emocionales, un manejo ineficiente de sintomas, dificultades en la comunicacidon con pacientes
y familias, desinformacion a las familias, toma de decisiones inadecuadas y dificultades en el
planteamiento de metas de atencion (Ho et al., 2021).

La comprension integral de estas atenciones es imprescindible en los centros
hospitalarios. El personal de salud responsable debe estar cualificado para reconocer las
necesidades de los pacientes que demandan esta clase de atencion y proporcionar un enfoque
holistico que aborde tanto las necesidades fisicas como emocionales (Roth y Canedo, 2019).
Ademas, es esencial garantizar que exista una colaboracion efectiva entre los médicos,
enfermeros y otros especialistas para ofrecer la mejor atencion posible (Gvme y Hughes, 2019).
Esto plantea la problematica del nivel de conocimiento en estudiantes de enfermeria acerca de
los Cuidados Paliativos, lo que puede afectar negativamente al ofrecer una atencion de calidad.
1.1.2. Formulacion del problema

Problema general.

(Cudl es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023?

Problemas especificos.

(Cudl es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension

generalidades en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal,

Lima, 2023?



(Cuadl es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension bioética,
respeto y comunicacion hacia paciente y familia en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023?

(Cudl es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension
espiritualidad en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal,
Lima, 2023?

(Cudl es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension
conocimientos clinicos sobre sintomatologia en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimensidon manejo
farmacologico del dolor en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023?

1.2.  Antecedentes
A nivel internacional

Xue et al. (2023) en China efectuaron una exploracion transversal analitica que tuvo
como fin “evaluar las actitudes y el nivel de conocimiento (NC) hacia los cuidados paliativos
entre los estudiantes universitarios de enfermeria en China y explorar las correlaciones y los
factores asociados”. Obtuvo una muestra de 582 estudiantes, con porcentajes similares entre
hombres y damas, y una edad promedio de 21,5 afios. El 36,1 % refiri6 haber llevado cursos
de estos cuidados y 56,2 % habia tenido experiencia atendiendo pacientes terminales; sin
embargo, el puntaje promedio obtenido fue de 9,2 del total de 20 puntos. Se hall6 una
asociacion entre el nivel de entendimiento y el género, la edad y haber tenido entrenamiento
en el cuidado de pacientes terminales. Se concluye que se requiere abordar mas cursos sobre
cuidados paliativos en la formacion de los enfermeros, pues no se ha mostrado un nivel

adecuado de conocimiento.



Alwawi et al. (2022) en Palestina efectuaron una indagacion descriptiva transversal con
el propdsito de “investigar el nivel de saber sobre CP y las actitudes hacia la atencién a los
pacientes agonicos entre los estudiantes universitarios de enfermeria palestinos”. Se
encuestaron a 410 estudiantes de enfermeria, no existio contraste demostrativo entre el grupo
de hombres (48,8 %) y mujeres (51,2 %), el 66,6 % tenia més de 20 afios, y 53,4 % se
encontraban en el cuarto afo de la especialidad. En cuanto a los cuidados paliativos, el 56,8 %
refirio haber recibido entrenamiento en esta area; no obstante, solo el 37,1 % mostr6 un nivel
adecuado de saberes en el cuestionario, y segln las categorias de esta variable, solo el 24,5 %
y 30,3 % de los estudiantes conocian acerca del abordaje psicologico espiritual y el principio
filosofico de los cuidados paliativos, respectivamente. Se concluy6 que el estudiantado no
presenta un saber adecuado sobre cuidados paliativos.

Cleary (2020) en Estados Unidos de América, desarrolld una indagacion correlacional
cuantitativa con el objetivo de “medir y comparar los saberes sobre cuidados paliativos
mediante el cuestionario de cuidados paliativos para enfermeras entre dos cohortes de
enfermeras graduadas en un programa de bachillerato de enfermeria”. Se obtuvo una muestra
de 52 participantes para la primera cohorte, 41 estudiantes para la segunda cohorte, ambos
grupos compuestos en su mayoria por mujeres (84-85 %) con edades de 20 a 29 afios (73 —
87%). En cuanto al saber de cuidados paliativos, el 44,5 % de participantes de la primera
cohorte y el 46,5 % de la segunda cohorte mostraron niveles bajos, con puntajes que no
superaban los 10 puntos del total de 20. Ademds, ambos grupos mostraron niveles bajos de
saber acerca de la gestion del dolor y otros sintomas (44-49 %), el enfoque filoséfico de los
cuidados paliativos (36-45 %), y el cuidado psicoldgico y espiritual (47 — 49 %). Se concluyd
que la muestra no cuenta con un nivel adecuado de saber sobre CP, y aun se tienen ideas

erroneas respecto a ciertas areas de este enfoque.



Gelegjamts et al. (2020) en Mongolia ejecutaron una exploraciéon descriptiva
correlacional transversal con el fin de “evaluar los saberes y las actitudes de los estudiantes de
enfermeria mongoles sobre la atencion al final de la vida, asi como identificar los factores
predictivos relacionados”. Participaron del estudio 141 estudiantes de enfermeria, 66 % tenian
entre 20 — 22 afios, 92 % eran mujeres y 70 % eran budistas. En el cuestionario sobre cuidados
paliativos, solo el 12,1 % mostrd un nivel adecuado; sin embargo, al evaluar las dimensiones
de la variable por separado, se evidencio que el 45 % tenia un saber adecuado acerca del
principio filoséfico del cuidado paliativo, 35,6 % conocia como manejar el dolor y los
sintomas, pero solo el 21,4 % conocia como abordar psicoldgica y espiritualmente a los
pacientes. Se encontrd que el género de los participantes influia en los niveles de saberes
mostrados. Se concluyd que ain existen deficiencias en el entendimiento de los CP entre el
estudiantado, sobre todo en lo que respecta al abordaje psicologico y espiritual.

Dimoula et al. (2019) en Grecia desarrollaron una indagacion transversal analitica que
tuvo como fin “investigar los saberes de los estudiantes universitarios de enfermeria sobre
cuidados paliativos y sus actitudes hacia la muerte y los cuidados al final de la vida”. Se
encuesto a 429 individuos de segundo, tercer y cuarto afio de enfermeria, con un promedio de
21 afos, de entre los cuales, el 83,9 % fueron mujeres, 91,9 % no tenia experiencia laboral y
97,9 % eran solteros. Se evidenci6 que solo el 1,5 % de los estudiantes tenia un nivel de saber
adecuado sobre CP. Al evaluar las dimensiones de esta variable, un 65-85 % de los estudiantes
obtuvo respuestas correctas acerca de las generalidades y la gestion del dolor; no obstante, el
68-99 % de los estudiantes no tenia un saber adecuado del tratamiento sintomatologico de los
pacientes, y el abordaje espiritual y psicosocial. El grado académico y la edad mostraron una
asociacion fuerte (p <0,001) con el nivel de saber de los participantes. Se concluy6 que existen
deficiencias en el saber sobre el tema, y las variables sociodemograficas podrian influir en estos

resultados.



A Nivel nacional

Tarazona (2022) en Lima, desarroll6 una exploracion transversal analitica que tuvo
como objetivo “determinar el nivel de saber sobre CP en estudiantes de medicina de la
Universidad Ricardo Palma durante el segundo semestre de 2020”. Se incluyeron 139 sujetos
de los dos ultimos afos de la carrera, revelando que un 87,8 % no habia recibido educacion
sobre cuidados paliativos. Respecto al NC, el 61,9 % tenia un nivel intermedio y el 23,4 % un
nivel bajo. Aunque el 87 % respondi6 correctamente sobre generalidades de CP, solo el 53 %
tenia un saber adecuado en cuando al manejo de la sintomatologia. Se observo que variables
como edad, sexo y afio de estudio influian en el nivel de saber, con adultos (53,8 %), hombres
(35,7 %) y estudiantes de séptimo afio (32,7 %) mostrando niveles bajos de saberes. En
conclusion, los estudiantes de medicina evaluados presentaron un saber limitado en CP, con
variaciones segun los determinantes sociodemograficos.

Villanueva (2020) en Pimentel, ejecutd una exploracion transversal analitica con el fin
de “determinar la relacion que existe entre el nivel de saberes y actitudes de los internos de
enfermeria sobre cuidados paliativos, Universidad Sefior de Sipan — Pimentel 2019”.
Participaron en el estudio 122 internos, en su mayoria en edades que fluctuaban entre 20 -25
afios (74,6 %), mujeres (92,6 %), de religion catolica (68,9 %) y solteros (80,3 %). En cuanto
al NC sobre el tema, el 51,6 % mostro un nivel medio y 48,4 % un nivel bajo, no se reportaron
internos con un nivel alto. Ademas, al evaluar las dimensiones de esta variable, el 66,4 % tenia
un nivel bajo de saberes sobre las generalidades y 53,3 % un nivel medio sobre el manejo
sintomatoldgico. Se encontraron asociaciones entre el NC y actitud. En conclusion, el
estudiantado no cuenta con un nivel adecuado de entendimiento sobre los CP.

Alvarez y Gonzales (2019) en Lima realizaron un trabajo correlacional y transversal
con el propdsito de “determinar la relacion que existe entre saber y actitudes del cuidador

primario del usuario oncoldgico en cuidados paliativos en el HCH, 2018”. Trabajaron con una
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muestra de 169 participantes, conformada en su mayoria por los hijos y padres de los pacientes
(55 %), mujeres (61 %), de 41 a 50 afios (39 %), con educacion secundaria (62 %), y estado
civil casado (56 %). En cuanto a los cuidados paliativos, se evalud el saber sobre la
alimentacion de pacientes oncologicos, mostrando el 47,9 % un nivel regular y 39,6 % un nivel
bueno; y el saber acerca de la gestion del dolor, arrojo el 47,3 % un nivel regular y el 38,5 %
un nivel bueno. Se hallé correspondencia entre el saber y la actitud de los participantes. Se
concluy6 que los cuidadores primarios del paciente oncoldgico tienen un nivel adecuado de
saber sobre el tema.

Garaycochea (2019) en Lima, efectud una exploracion transversal descriptiva para
“determinar el nivel de saberes, actitudes y motivaciones que el personal profesional de salud
del INSN tiene sobre los cuidados paliativos pediatricos”. Se contd con una muestra de 153
profesionales del area de la salud, estando el grupo de enfermeros conformado en su mayoria
por personas mayores de 41 afios (53,2 %), mujeres (93,7 %), casadas (49,4 %), con mas de 10
afios de experiencia laboral (69,6 %), que trabajaban en areas clinicas (49,3 %). Con relacion
al NC sobre el tema, se observo que muchos de los grupos de profesionales, especialmente los
médicos, obtuvieron un nivel bajo, siendo estos ultimos quienes registraron el porcentaje mas
alto (51%), seguidos por las enfermeras (46 %). Se determin6 que el NC, actitud y motivacion
para atender pacientes pediatricos que requieren cuidados oncoldgicos, puede variar
dependiendo del grupo profesional.

Guillén (2018) en Lima desarrollé una indagacién para “determinar los saberes y
actitudes hacia el cuidado paliativo en pacientes con enfermedad terminal, en enfermeras del
Servicio de Medicina del Hospital Nacional Dos de Mayo, Lima, 2017”. Participaron 55
profesionales de enfermeria, en su mayoria mujeres (78 %), con menos de 7 afios de experiencia
(79 %). En cuanto al cuidado en pacientes terminales, el 73 % de los participantes conocia este

enfoque, pero al evaluar sus dimensiones se evidencio que el 69 % no conocia como realizar
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los cuidados de la piel, el 49 % no conocia cémo manejar el dolor, el 44 %y el 51% no conocian
cémo manejar los casos de disnea y estrefiimiento, respectivamente. Ademas, el 42 % no sabia
como manejar la ansiedad en los pacientes y el mismo porcentaje no conocia como establecer
una comunicacion adecuada con el entorno familiar del paciente. En cuanto a la actitud, el 53
% de los profesionales se mostraron indiferentes hacia el cuidado en estos sujetos. Se concluyo
que, aunque se tiene saberes sobre cuidados paliativos, aun hay areas en las que se deben
trabajar para mejorar el entendimiento del cuidado del paciente terminal.

1.3.  Objetivos

1.3.1. Objetivo general

Determinar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

1.3.2. Objetivo especifico

Identificar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension
generalidades en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal,
Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension bioética,
respeto y comunicacion hacia paciente y familia en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension
espiritualidad en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico Villarreal,
Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension
conocimientos clinicos sobre sintomatologia en estudiantes de enfermeria de la Universidad

Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.



12

Identificar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en la dimension manejo
farmacologico del dolor en estudiantes de enfermeria de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023.

1.4.  Justificacion

La importancia de esta indagacion se sustento en la necesidad de comprender el Nivel
de Conocimiento (NC) que poseen los futuros profesionales del area acerca de los Cuidados
Paliativos (CP), un aspecto crucial en la situacion de la atencion médica integral y humanizada.
En una sociedad en constante envejecimiento y con un incremento en la prevalencia de
enfermedades cronicas y terminales, es imperativo que los estudiantes estén debidamente
informados y preparados para proporcionar un servicio de calidad a pacientes que enfrentan
situaciones complejas de salud al final de la vida. Esta investigacion no solo contribuy¢ al
desarrollo académico de la enfermeria, sino que también tiene un impacto directo en la mejora
del bienestar de los enfermos y sus familias a través de una atencidon compasiva que se base en
evidencia durante esta etapa delicada.

Ademas de su impacto en la preparacion de los profesionales del futuro, el estudio sobre
los saberes de cuidados paliativos ofrece una oportunidad Unica para identificar posibles
brechas en la educacion y formacion actual en este &mbito. A medida que la atencion médica
evoluciona hacia una perspectiva mas centrada en el paciente y orientada a la calidad de vida,
es esencial que los estudiantes reciban una base s6lida de saberes en cuidados paliativos, lo que
les permite brindar un apoyo integral y empatico a los pacientes y a sus seres queridos.
También, los resultados pueden informar el disefio de programas de capacitacion y curriculos
educativos mas adaptados a las necesidades cambiantes de la poblacion y la atencion médica
moderna. Asimismo, al elevar el nivel de conocimiento, esta indagacion tiene el potencial de

influir en la construccion de una cultura de atencién compasiva y sensible hacia el sufrimiento
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humano, consolidando asi la profesion de enfermeria como un pilar esencial en la atencion de

pacientes en todas las etapas de la vida.



14

II. MARCO TEORICO
2.1.  Bases tedricas sobre el tema de investigacion
2.1.1. Conocimiento

El entendimiento es un concepto de naturaleza abstracta que no hace referencia alguna
al mundo concreto. Es una nocion de gran potencia que a lo largo de la historia de la humanidad
se ha intentado definir y comprender. Desde los eruditos griegos hasta los expertos
contemporaneos en la administracion del conocimiento, se empefian en establecer su
significado con la finalidad de exponer sus aspectos mas destacados y descifrar su esencia
(Naidorf'y Alonso, 2019).

Para Acevedo y Romero (2019), una aproximacion a su definicioén es concebirla como
la totalidad de informacion almacenada a través del aprendizaje y la experiencia, es decir, es la
posesion de diversos datos que estdn interconectados y que, al analizarse individualmente,
tienen un valor cualitativo. Surge de la percepcion sensorial, progresa hacia la comprension y
culmina en la razon. De este modo, la informacion o el conocimiento de un individuo resulta
esencial para llevar a cabo una accién o actividad.

2.1.2. Cuidados Paliativos (CP)

A lo largo de las ultimas cinco décadas, los CP han experimentado una transformacion,
evolucionando desde una filosofia de atencion centrada en las Gltimas etapas de la vida hacia
una especializacion profesional que proporciona apoyo integral a pacientes que padecen
afecciones avanzadas a lo largo de su afeccion. Disefado originalmente por Dame Cicely
Saunders en la década de 1960, el primer modelo de atencidon se basd en la asistencia
comunitaria hospitalaria. Durante la década de 1970, Balfour Mount acuii¢ el término
"cuidados paliativos" y establecio la primera unidad de este tipo en un hospital académico de

cuidados intensivos en Montreal. Este enfoque hospitalario fue ampliamente aceptado y
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contribuyd al rapido surgimiento de equipos de cuidados paliativos para pacientes
hospitalizados en todo el planeta (Hui y Bruera, 2020).

Ferrel et al. (2016) explican que el desarrollo historico del CP se centrd en gran medida
en pacientes con cancer, mientras que ahora se esta integrando en la gestion de todas las
condiciones de salud que amenazan la vida. Si bien inicial e histéricamente se centr6 en aliviar
el sufrimiento al final de la vida, ahora se considera la mejor practica y se implementa cada vez
mas temprano en la trayectoria de las condiciones de salud que amenazan la vida.

La descripcion de la Cuidados Paliativos por parte de la OMS (2018) se refiere a un
enfoque destinado a mejorar la calidad de vida de pacientes y sus familias que confrontan
dificultades asociadas con enfermedades potencialmente mortales. Esto se logra a través de la
prevencion y alivio del sufrimiento mediante la identificacion temprana, junto con la gestion
integral de aspectos fisicos, mentales y espirituales, incluyendo la evaluaciéon y manejo
efectivos del dolor (p. 1).

Asi mismo, menciona que estos cuidados se ocupan de aliviar el sufrimiento grave
relacionado con la salud de personas de todas las edades con enfermedades graves y se
reconoce como una responsabilidad ética de los sistemas de salud que deben garantizar su
prestacion a través de servicios de atencion primaria de salud (APS). Ademas, los CP estan
integrados en la “Declaracion de Astana” y el enfoque integral de la APS a través de tres
componentes interrelacionados y sinérgicos que buscan atender a la salud de las personas a lo
largo de la vida, desde la prevencion, la promocion, los cuidados curativos y la rehabilitacion
hasta la paliacion; aborda los determinantes mas amplios de la salud sobre la base de politicas
y acciones multisectoriales basadas en pruebas; y capacita a los sujetos y las comunidades para
que sean parte de la toma de disposiciones sobre los servicios y su salud propia. Es asi como
la APS se encuentra en la via critica hacia la obtencién de la cobertura sanitaria mundial y es

fundamental para su aplicacion con éxito (OMS, 2021).
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Son aptos para recibir CP cualquier individuo afectado por una enfermedad activa, en
proceso de evolucion y que represente una amenaza para la vida, lo cual no se limita, como es
comunmente asumido, a pacientes con afecciones en estado terminal. Este enfoque también es
pertinente para aquellos con enfermedades cronicas que evolucionan y progresan en distintas
etapas, variando unicamente la extension de los cuidados y la intervencion, los cuales deben
ajustarse segun la fase actual de la enfermedad y su curso natural (Campos et al., 2019).

Santacruz y Martinez (2020) indican que los principios subyacentes en la prestacion de
atencion en el d&mbito de los CP son los siguientes: ofrecer alivio a los sintomas de dificil
control, tales como el dolor, la dificultad para respirar, la fatiga, las nduseas, el delirio y los
vomitos persistentes, asi como el malestar psicologico y espiritual, considerando ademas las
necesidades sociales; afirmar la existencia y reconocer la muerte como una etapa inherente al
proceso natural; no quiere apresurar ni el fallecimiento. Integrar los aspectos espirituales y
emocionales dentro de la atencidn integral a la persona; proporcionar un sistema de soporte
para permitir que los pacientes vivan lo mas activamente posible hasta el momento del
fallecimiento; asistir a las familias en el proceso de adaptacion durante la afeccion del individuo
y en el periodo de duelo posterior; emplear un enfoque de trabajo en equipo para cultivar
habilidades tanto en los pacientes como en sus familiares; mejorar la Calidad de Vida, lo cual
puede ejercer una incidencia positiva en la evolucion del padecimiento; y finalmente, ser
aplicable en etapas tempranas de la afeccion, en unidn con otras terapias que puedan alargar la
vida, contribuyendo a una mejor adhesion a dichas terapias.

2.1.3. Areas de aplicacion de los Cuidados Paliativos

Vallejo y Baque (2021) refieren que las dreas donde se puede aplicar el cuidado
paliativo es la “evaluacion y tratamiento sintomatico”, que incluye tratar el dolor y los sintomas
fisicos y emocionales que generan tension; “valoracion de aspectos sociales y espirituales”,

identificar las circunstancias sociales o espirituales que impactan significativamente la calidad
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de vida; “comprendiendo la enfermedad, el pronostico y las alternativas de procedimiento”,
brindar respaldo al paciente, su familia y cuidadores respecto al estado actual de la enfermedad,
su evolucion y las opciones terapéuticas disponibles, y “determinacion de objetivos de atencion
personalizados™, el cual implica atender las necesidades del enfermo y su grupo familiar
conforme a sus valores y creencias, incluyendo la seleccion de métodos, involucramiento en
decisiones sobre medidas o terapias a seguir en situaciones de deterioro, y expresion de deseos
anticipados.
2.1.4. Teorias que fundamentan los Cuidados Paliativos

La teoria humanista en el contexto de los Cuidados Paliativos se presenta como un
enfoque vital para abordar las necesidades fisicas, emocionales y espirituales de los pacientes
en su fase final de vida. Esta perspectiva, fundamentada en la filosofia humanista, se centra en
el reconocimiento de la dignidad inherente de cada individuo y busca brindar una atencion
empatica, compasiva y centrada en el paciente. De acuerdo con Leininger en el afio 1997,
resalta que la teoria humanista manifiesta la importancia de la conexion terapéutica entre el
enfermero y el paciente, promoviendo el respeto por los valores, creencias y predilecciones del
paciente en los cuidados paliativos. Asimismo, también se refiere a Jean Watson, quien
evidencia el concepto del "cuidado transpersonal" y destaca la necesidad de trascender la
dimension fisica y abordar la esencia espiritual y emocional del paciente. En los cuidados
paliativos, esto se traduce en la creacion de un entorno de confianza donde el paciente sienta
seguridad y acompafiamiento en su proceso de transito. La teoria de Watson enfatiza el papel
del enfermero como facilitador del crecimiento humano y la dignidad en el sufrimiento,
respetando la independencia e implicancia activa en las decisiones relacionadas con su atencion
y el control del dolor (Wu y Volker, 2012).

La teoria de Virginia Henderson, posee una relevancia sustancial en el &mbito de los

CP, ya que su enfoque centrado en las necesidades bésicas y el apoyo integral del individuo
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encaja de manera armoénica con los principios fundamentales de esta modalidad de atencion.
En el contexto de los CP, donde los pacientes a menudo enfrentan limitaciones fisicas y
emocionales debido a enfermedades avanzadas, la teoria de Henderson proporciona un marco
solido para abordar estas necesidades complejas. Las 14 necesidades fundamentales
identificadas por Henderson, que van desde la nutricion hasta el apoyo espiritual, encuentran
una aplicacion directa en la atencion paliativa. En este escenario, la enfermera no solo se enfoca
en brindar confort fisico, sino que también asiste en la gestion del dolor, los sintomas y las
dificultades emocionales que acompanan a la enfermedad terminal. Ademas, la funcion de
sustitucion y la funcion de compensacion propuestas por la teoria son particularmente
relevantes en los CP, donde el fin es mejorar el bienestar y la autonomia funcional del paciente

en la medida de lo posible (Galvez y Pérez, 2022).
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II1. METODO

3.1. Tipo de investigacion

El enfoque es cuantitativo, debido a que los datos cuantificables se obtuvieron mediante
la aplicacion de técnicas estadisticas para plasmar resultados numéricos en graficos y tablas
(Hernéandez y Mendoza, 2018). Asimismo, el presente estudio se caracterizo por ser de tipo
basica, dado que, la finalidad Gltima de ella fue la busqueda del conocimiento de determinados
fendmenos y su comportamiento en lo cotidiano para su comprension, control y prediccion con
la finalidad de contribuir a una sociedad mas desarrollada (Sanchez y Reyes, 2015). Con
respecto al disefio de investigacion, esta se caracterizO por ser no experimental o no
manipulativa, ya que, no se pretendi6 la modificacion o la intervencidon en una variable para
establecer una relacion causal, se estudio el fendmeno en su ambiente natural sin intervencion
alguna (Sanchez y Reyes, 2015). De la misma manera, esta se caracterizd por ser de nivel
descriptivo, debido a que, lo fundamental de la investigaciéon es la descripcion y la
caracterizacion del fendmeno en determinado momento, de ahi que también fue transversal
(Sanchez y Reyes, 2015).
3.2.  Ambito temporal y especial
3.2.1. Ambito temporal

La investigacion fue llevada a cabo durante los meses de septiembre a noviembre del
afio 2023.
3.2.2. Ambito espacial

El estudio fue efectuado en las instalaciones de la Facultad de Medicina Hipdlito

Unanue de la Universidad Nacional Federico Villarreal — El Agustino.
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Variable

Conocimiento sobre cuidados paliativos
Poblacion y muestra

Poblacion

Estara integrada por el estudiantado de la carrera de enfermeria de la Facultad de

Medicina de la Universidad Nacional Federico Villarreal, siendo un total de 54 universitarios

entre el 3° y 5° afio que conforme al registro serdan 26 y 28 alumnos respectivamente.

3.4.2.

Muestra

Se trabajo con la totalidad de la poblacion de 54 estudiantes de la carrera de enfermeria,

por lo tanto, no se requirié de muestra.

3.4.3.

X/
L X4

Criterios de inclusion:

Alumnos que se encuentren matriculados en la escuela profesional de enfermeria
Alumnos que cursan tercero y quinto ano

Aquellos que aprobaron su participacion de manera voluntaria

Alumnos que asistieron a clases el dia que se aplica el instrumento

Criterios de exclusion:

Alumnos que cursen otros ciclos de estudio

Aquellos que denegaron su participacion voluntaria

Instrumento

Se consider6 como instrumento el cuestionario Palliative Care Knowledge Test

(PCKT), disefiado especificamente para medir el grado de comprension sobre CP en el personal

de salud. El PCKT fue validado en Japén en 2009 por Nakazawa y su equipo, y demostraron

una alta fiabilidad con una correlacion intraclase en la prueba de reevaluacion de 0.88 y un

coeficiente KR-20 de consistencia interna de 0.81. Posteriormente, en el 2012, Lilia Medina et
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al., realizaron una adaptacion en espanol del cuestionario para un estudio realizado en México.
(Ordonez et al., 2018).

En lo que concierne al presente estudio, se emple6 una version adaptada de la encuesta,
desarrollada por Ordonez et al. (2018) para realizarse en estudiantes de medicina en Peru. Se
realizaron modificaciones en la encuesta y llevando un proceso de validaciéon con la
colaboracion de jueces expertos, mostrando un veredicto valido y aceptable para su aplicacion.

El instrumento en cuestion consta de un total de 31 preguntas, que incluye cinco
dominios tematicos: Aspectos generales en el ambito de Cuidados Paliativos con 7 items;
Cuestiones de Bioética, respeto y comunicacién con el paciente y su familia con 6 items;
Exploracion de la dimension espiritual con 5 items; 4) Abordaje de sintomas en el contexto de
Cuidados Paliativos con 7 items; y Conocimientos en Farmacologia con 6 items. Estas
preguntas son de tipo dicotdmico, es decir, con respuestas "Si-No", y, ademas, la encuesta
incluye una pregunta de caracter opinativo; finalmente, el nivel de conocimiento sobre
Cuidados Paliativos se clasificara segun el puntaje obtenido en base a las respuestas correctas,
0-10 respuestas es malo, 11-21 respuestas es regular y 22-31 respuestas es bueno, segiin cada
dimension (Ordofiez et al., 2018).

Seglin cada dimension el participante requerira obtener cierta puntuacion para ser
considerado como nivel de conocimiento “bueno” o “malo”: conocimientos en generalidades
en cuidados paliativos: 0-3 malo, 4-7 bueno; conocimientos en bioética, respeto y
comunicacion hacia paciente y familia: 0-3 malo, 4-6 bueno; conocimientos sobre
espiritualidad: 0-2 malo, 3-5 bueno; conocimientos clinicos sobre sintomatologia: 0-3 malo, 4-
7 bueno; y conocimientos sobre manejo farmacologico del dolor: 0-3 malo, 4-6 bueno.

Sin embargo, para fines del estudio, el instrumento fue sometido también a la validacion
de contenido a través de Juicio de 5 expertos, mediante el coeficiente V de Aiken obteniendo

como promedio 0.03125 y siendo resultados menores a 0.05 (p<5%, error) para cada item, por
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consiguiente, se puede traducir que el instrumento es valido. Luego se realizé una prueba piloto
en 20 estudiantes de enfermeria pertenecientes a la Universidad Nacional Federico Villareal,
excluyentes a la poblacion, y con caracteristicas similares a los alumnos a los que se les aplico
el instrumento; donde se obtuvo un valor de 0,957 mediante el coeficiente de Kuder Richardson
(KR-20) lo cual indic6 una confiabilidad alta del instrumento.

3.6. Procedimientos

En primera instancia se solicitd autorizaciéon a la escuela de enfermeria de la
Universidad Nacional Federico Villarreal.

En segunda instancia se aplico el instrumento durante los meses de septiembre y
noviembre a los estudiantes de enfermeria de 3er y 5to afio de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, previamente, se les brindo el consentimiento informado y se les suministrd el
instrumento de evaluacion. Al momento de la evaluacion y la toma de datos, se estuvo presente
para explicar las instrucciones y cerciorarse de que se hubiese comprendido todo. El
consentimiento y la entrega del cuestionario, se realizaron en linea utilizando la plataforma
Google Forms.

En tercera instancia, las distintas pruebas fueron sistematizadas mediante el software
de Excel para su posterior trato estadistico mediante el programa SPSS version 26.

3.7.  Analisis de datos

Los datos fueron revisados minuciosamente amén de no tener valores perdidos o
valores que alteren la escala y produzcan sesgo. Posteriormente, para analizar los datos de esta
investigacion, se utilizé el software de Excel y el programa estadistico para ciencias sociales
SPSS version 26, que registro los datos de las encuestas. El procesamiento de datos se llevo a
cabo mediante estadistica descriptiva utilizando tablas estadisticas, que eran faciles de leer y

entender.
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3.8.  Consideraciones éticas

El propésito en el estudio se enmarca en los codigos de Etica de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, en particular el articulo 6. Este articulo enfatiza la importancia
del respeto a los sujetos involucrados, asi como el principio de buena fe e integridad cientifica,
la responsabilidad, el cuidado del medio ambiente y la biodiversidad, la honestidad y el
compromiso tanto con el desarrollo institucional como nacional (UNFV, 2018).

En primera instancia, con respecto al respeto y al “principio de beneficencia y al
principio de no maleficencia” de los participantes, se ofrecié una descripcion de lo que consistia
el proyecto, sus beneficios y las metas que perseguian, para que sea el propio participante quien
decida, voluntariamente, participar en €l, para lo cual, se le explico6 de manera detallada los
riesgos y beneficios que implicaba participar en la presente investigacion.

En segundo lugar, con respecto al “principio de autonomia”, y para evitar el dafio o
sufrimiento, la investigacion, como también, el consentimiento, se recalco la total libertad del
sujeto a retirarse de la investigacién en caso lo crea conveniente, asi mismo, mantener el
silencio o no responder alguna pregunta que considere incomoda o con cierto rechazo; que se
garantiz6 mediante el respeto al consentimiento informado, el cual, es un documento donde se
reconoce y se estd de acuerdo con los procedimientos y el prestar informacion solicitada.

En tercer lugar, referente al “principio de justicia y equidad”, se brindé un trato
igualitario a cada participante durante todo el proceso de la investigacion. Donde no se
discrimind, ni vulnerd los derechos de ningun participante y la seleccion de ellos fue mediante
los criterios de seleccion que tuvieron fines netamente cientificos e investigativos para el
presente estudio.

Finalmente, también se prestd especial atencion al cumplimiento del articulo 7 sobre
responsabilidad de los investigadores y del articulo 8 sobre buenas practicas humanas, asi como

otros aspectos relevantes del Codigo de Etica (UNFV, 2018).
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IV.RESULTADOS

Tabla 1

Edad de los Alumnos Encuestados

Edad Frecuencia Porcentaje
19-23 24 44.4%
24-27 26 48.1%

28 A+ 4 7.5%
Total 54 100%

De acuerdo con la tabla 1, se puede observar que el 44.4 % pertenece a las edades entre
19-23 afios, ademas, el 26 % pertenece a las edades entre 24-27 afios, y solo 7.5% pertenece a
la edad 28 A +.

Tabla 2

Distribucion del Género de los Alumnos Encuestados

Género Frecuencia Porcentaje
Mujer 48 88,9 %
Hombre 6 11,1 %
Total 54 100,0 %

Segun la tabla 2, se evidenci6 que la mayoria de los participantes fueron mujeres en un
88.9 %, mientras que los varones se encontraron en un porcentaje del 11.1 %.

Tabla 3

Distribucion por afio académico de los alumnos encuestados

Afio Frecuencia Porcentaje
3° 26 48,1 %
5° 28 51,9 %

Total 54 100,0 %
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Conforme a la tabla 3, se hallo que el 48,1% de los encuestados fueron de 3° afo y el

51,9 % de los encuestados fueron del 5° afio de la carrera de enfermeria.

Tabla 4

Capacitaciones previas sobre CP en los alumnos encuestados

Frecuencia Porcentaje
No 44 81,5 %
Si 10 18,5 %
Total 54 100,0 %

Segun lo referido por la tabla 4, el 81,5 % no present6 cursos previos respecto al tema
de cuidados paliativos, sin embargo, un 18,5 % si presento este tipo de cursos lo que puede
mejorar su saber sobre la variable de estudio.

Tabla 5

Conocimiento general sobre los cuidados paliativos

Nivel Frecuencia Porcentaje
Bajo 0 0%
Regular 33 61,1 %
Alto 21 38,9 %
Total 54 100,0 %

Parala tabla 5, se detallan los resultados sobre el nivel de conocimientos sobre cuidados
paliativos, el 61,1 % de los encuestados presentd un conocimiento de nivel regular, mientras

que el 38,9 % tuvo un nivel de conocimiento alto sobre la temética de estudio.
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Tabla 6

Conocimientos en generalidades sobre cuidados paliativos

Nivel Frecuencia Porcentaje
Malo 7 13,0 %
Bueno 47 87,0 %
Total 54 100,0 %

En la tabla 6, se especifican los hallazgos sobre el nivel de conocimientos en
generalidades en cuidados paliativos, el 87 % present6 un conocimiento bueno y solo un 13 %
tuvo un conocimiento malo respecto a esta dimension.

Tabla 7

Conocimientos en bioética, respeto y comunicacion hacia paciente y familia

Nivel Frecuencia Porcentaje
Malo 20 37,0 %
Bueno 34 63,0 %
Total 54 100,0 %

En el caso de la tabla 7, se muestran los resultados sobre el nivel de conocimientos en
bioética, respeto y comunicacion hacia el paciente y su familia. E1 63 % de los encuestados
presentd un conocimiento bueno, mientras que solo el 37 % presentd un conocimiento malo
respecto a esta dimension.

Tabla 8

Conocimientos sobre espiritualidad

Nivel Frecuencia Porcentaje
Malo 3 5,6 %
Bueno 51 94,4 %

Total 54 100,0 %
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De acuerdo con la tabla 8, se detallan los resultados sobre el nivel de conocimientos
respecto a la espiritualidad, el 94,4 % de los encuestados presentd un conocimiento de nivel

bueno, mientras que el 5,6 % tuvo un nivel de conocimiento malo sobre la temética de estudio.

Tabla 9

Conocimientos clinicos sobre sintomatologia

Nivel Frecuencia Porcentaje
Malo 17 31,5%
Bueno 37 68,5 %
Total 54 100,0 %

En la tabla 9, se especifican los hallazgos sobre el nivel de conocimientos clinicos sobre
sintomatologia, el 68,5 % presentd un conocimiento bueno y solo un 31,5 % tuvo un
conocimiento malo respecto a esta dimension.

Tabla 10

Conocimientos sobre manejo farmacologico del dolor

Nivel Frecuencia Porcentaje
Malo 30 55,6 %
Bueno 24 44.4 %
Total 54 100,0 %

En el caso de la tabla 10, se muestran los resultados sobre el nivel de conocimientos
respecto al manejo farmacoldgico del dolor. El 44,4 % de los encuestados presentd un

conocimiento bueno, mientras que el 55,6 % presentd un conocimiento malo respecto a esta

dimension.
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V. DISCUSION DE RESULTADOS

Los cuidados paliativos se ocupan de aliviar el sufrimiento relacionado con la salud de
personas de todas las edades con enfermedades graves y se reconoce como una responsabilidad
¢tica de los sistemas de salud que deben garantizar su prestacion a través de servicios de
atencion primaria de salud. Son aptos para recibir estos cuidados cualquier individuo afectado
por una enfermedad activa, en proceso de evolucion y que represente una amenaza para la vida,
lo cual no se limita, como es comunmente asumido, a pacientes con afecciones en estado
terminal. Como parte del equipo de atencion médica, los enfermeros tienen el mayor contacto
con los pacientes de cuidados paliativos. Sin embargo, las ideas erroneas sobre qué pacientes
necesitan recibir cuidados paliativos pueden ser un obstaculo para satisfacer las necesidades de
cuidados paliativos de los pacientes.

Esta investigacion tuvo como objetivo “Determinar el nivel de conocimiento sobre los
cuidados paliativos en estudiantes de enfermeria de una universidad nacional, Lima, 2023”.
Conforme a ello, se obtuvo como resultados que los alumnos de enfermeria del 3° afio y 5° afo
presentan un nivel de saber sobre CP regular (61,1 %). Seglin las dimensiones de conocimiento
en CP, en bioética, respeto y comunicacion hacia el paciente y la familia, sobre espiritualidad
y sintomatologia, se obtuvo un conocimiento bueno siendo representado por un 87 %, 63 %,
94,4 % y 68,5 % respectivamente. Solo en la dimension de conocimientos sobre manejo
farmacoldgico del dolor, se encontré un conocimiento malo en un 55,6 %.

De acuerdo con estos resultados, Xue et al. (2023) en China encontraron un
conocimiento medio respecto a los cuidados paliativos en lo estudiantes que evaluaron, siendo
similar a lo hallado en este estudio. Sin embargo, los hallazgos de Alwawi et al. (2022) en
Palestina, demostraron que la mayoria de los estudiantes encuestados poseian conocimientos
inadecuados, discrepando del presente estudio, especialmente en la referente a la dimension de

abordaje espiritual y filoséfico.
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Cleary (2020), hall6 que las enfermeras graduadas presentaron niveles bajos respecto
al conocimiento de cuidados paliativos coincidiendo con la investigacion; sin embargo, en
cuanto a gestion dolor y otros sintomas, el abordaje filoséfico de estos cuidados y el cuidado
psicoldgico y espiritual, el nivel hallado fue bajo. Gelegjamts et al. (2020) discrepan de los
hallazgos al demostrar que los encuestados presentaron en su mayoria un conocimiento general
malo con respecto a los cuidados paliativos, no coincidiendo con lo encontrado en este estudio.
Sin embargo, destacan que el 45 % tenian un conocimiento adecuado acerca del principio
filosofico del cuidado paliativo, 35,6 % conocia como manejar el dolor y los sintomas, pero
solo el 21,4 % conocia cdmo abordar psicologica y espiritualmente a los pacientes, siendo estos
valores mas bajos del 50 % por lo que no coincide con esta investigacion en este apartado.

Dimoula et al. (2019), encontraron que solo el 1,5 % de su muestra presentd un
conocimiento adecuado, por lo que la mayoria presentd un mal conocimiento, siendo diferente
a lo encontrado. Respecto a las dimensiones, los autores hallaron que un 65-85 % de los
estudiantes obtuvo respuestas correctas acerca de las generalidades y la gestion del dolor siendo
similar a lo hallado; no obstante, el 68-99 % de los estudiantes no tenia un saber adecuado de
la gestion sintomatologica de los pacientes, y el abordaje espiritual y psicosocial, lo que difiere
con la presente investigacion.

Tarazona (2022) reportd en su estudio un nivel de conocimientos intermedio en el
61,9%, lo que es similar a lo encontrado, mayormente destacan los conocimientos sobre
generalidades (87 %) y manejo de sintomatologia (53 %). Igualmente, Villanueva (2020). Sin
embargo, a la evaluacion por dimensiones de esta variable, el 66,4 % tenia un nivel bajo de
conocimiento sobre las generalidades y 53,3 % un nivel medio sobre el manejo
sintomatolégico, lo que difiere con lo hallado, dado que en esta indagacion se evidencid un

buen nivel de conocimiento para estas dimensiones.
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Resultados coincidentes del estudio fueron los hallados por Alvarez y Gonzales (2019),
Guillén (2018), quienes en Lima demostraron que el nivel de conocimientos era 47,9 % y el
73% respectivamente era regular. Respecto a la dimension de conocimiento acerca a la gestion
del dolor, Garaycochea (2019) reporto que el 47,3 %, es bajo; en tanto que, Guillen (2018), que
el 69 % no conocia como realizar los cuidados de la piel, el 49 % no conocia como manejar el
dolor, el 44 % y el 51 % ignoraban como manejar los casos de disnea y estrefiimiento. Lo cual
demostraria que un conocimiento deficiente en estas dimensiones afectaria la calidad del
cuidado a brindar, situacion que podria revertirse si los estudiantes recibieran capacitaciones

de manera sistematica y estructura segun su plan de estudios.
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VI. CONCLUSIONES
Los estudiantes de enfermeria del 3° afio y 5° afio poseen informacion regular (61,1 %)
respecto a los conocimientos sobre cuidados paliativos en general.
Los estudiantes de enfermeria del 3° afio y 5° afio obtuvieron un nivel de sapiencia bueno
(87 %) respecto a la dimension de conocimientos sobre las generalidades en cuidados
paliativos.
En cuanto al nivel de conocimiento en la dimensiéon sobre bioética, respeto y
comunicacion hacia el paciente y familia, el nivel hallado en la mayoria de los estudiantes
es bueno (63 %).
Los estudiantes de enfermeria del 3° afio y 5° afio obtuvieron en la dimension de
conocimientos sobre espiritualidad un nivel bueno (94,4 %).
Los estudiantes de enfermeria del 3° afio y 5° afio obtuvieron un nivel de conocimiento
bueno (68,5 %) con relacion a la dimension de conocimientos clinicos sobre
sintomatologia.
En cuanto al nivel de conocimiento en la dimension sobre el manejo farmacologico del

dolor, el nivel hallado en la mayoria de los estudiantes es malo (55,6 %).
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VII. RECOMENDACIONES
A las autoridades de la Escuela Profesional de Enfermeria, considerar en el Plan de
Estudios desarrollar cursos respecto a los cuidados paliativos de los pacientes, dado que
se encontrd que el nivel de conocimientos respecto a esta tematica fue de nivel regular y
ademas por la magnitud de personas que demandan de estos cuidados.
Asimismo, un aspecto a reforzar en las asignaturas correspondientes es lo referente al
manejo farmacoldgico de los pacientes que necesiten de cuidados paliativos, tomando en
cuenta que es una de las actividades centrales que cumple el personal de Enfermeria en
el cuidado de estos pacientes.
A los estudiantes fortalecer sus capacidades cognitivas y actitudinales para dar cuidados
paliativos de calidad, por ello deberan participar en capacitaciones frecuentes sobre la
tematica.
Se propone que se realicen evaluaciones frecuentes sobre el conocimiento de los cuidados
paliativos ya que es una tematica importante en el cuidado del paciente con dolor cronico,
por lo que los estudiantes deben tener un alto conocimiento al respecto.
A los profesionales de salud y estudiantes, realizar investigaciones con mayor poblacion
y de distintos enfoques que contribuyan a la generacion de mas conocimientos y

generacion de politicas en bien de estos pacientes.
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“NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA, UNIVERSIDAD

NACIONAL FEDERICO VILLARREAL, LIMA-2023".

de la Universidad Nacional Federico

Villarreal, Lima, 2023?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en dimension
bioética, respeto y comunicacion hacia
paciente y familia en estudiantes de

la

Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension bioética,
respeto y comunicacion hacia paciente y familia en
estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE METODOLOGIA
OBJETIVO GENERAL .
PROBLEMA GENERAL ) : .. TIPO DE ESTUDIO: :
, . . Determinar el nivel de conocimiento sobre El  presente  estudio
(Cudl es el nivel de conocimiento sobre } . . . Lo
cuidados valiativos en estudiantes de cuidados paliativos en estudiantes de enfermeria descriptivo, de  corte
, P o . de la Universidad Nacional Federico Villarreal, transversal 'y enfoque
enfermeria de la Universidad Nacional | _. cuantitativo.
Federico Villarreal, Lima, 2023? Lima, 2023. .
’ ’ ' POBLACION:
Sera conformada por los
PROBLEMAS ESPECIFICOS OBJETIVOS ESPECIFICOS Nivel de | estudiantes de enfermeria
conocimiento .
(Cudl es el nivel de conocimiento sobre | Identificar el nivel de conocimiento sobre | gopre los INSTRUMENTO:
cuidados paliativos en la dimension | cuidados paliativos en la dimension generalidades | cuidados Se utilizara el cuestionario
generalidades en estudiantes de enfermeria | en estudiantes de enfermeria de la Universidad | paliativos Palliative Care

Knowledge Test (PCKT),
elaborado por Nakazawa y
su equipo (2009),
adaptado por ordonez y su
equipo (2018),
conformado  por 31
preguntas, con respuestas
en escala tipo dicotomicas
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enfermeria de la Universidad Nacional
Federico Villarreal, Lima, 2023?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension
espiritualidad en estudiantes de enfermeria
de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension
conocimientos clinicos sobre
sintomatologia en estudiantes de enfermeria
de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023?

(Cual es el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension manejo
farmacoldgico del dolor en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional
Federico Villarreal, Lima, 2023?

Identificar el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension espiritualidad
en estudiantes de enfermeria de la Universidad
Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension conocimientos
clinicos sobre sintomatologia en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023.

Identificar el nivel de conocimiento sobre
cuidados paliativos en la dimension manejo
farmacologico del dolor en estudiantes de
enfermeria de la Universidad Nacional Federico
Villarreal, Lima, 2023.

con alternativa de No (0) y
Si (1). Se realizara la
validez a través de juicios
de expertos y para la
confiabilidad se hara uso
del estadistico KR - 20.
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Variable Definicion Dimensiones Indicadores tems Escala Niveles o
conceptual Valorativa Rangos
Nivel de | Es la Informacion introductoria impartida en | 1,2,3,4,5,6,7 | Nominal: Conocimiento
comprension 'y ‘ curso de introduccion a la clinica. malo
conocimiento | £ ifiaridad que | Generalidades Saberes impartidos en el curso de
o e o o N (incoreci) |
con los enfoques . oy partidos en curso de
L. clinica pediatrica.
cuidados médICOS' Y Bioética, Saberes impartidos en el curso de | 1,2,3,4,5,6 1 =8i (Correcta) Conocimiento
. p51c95001ales respeto y fundamentos de ética
paliativos destinados a | comunicacion Saberes impartidos en el curso de regular
mejorar la calidad | hacia paciente fundamentos sociales (11-21)
de  vida  de|yFamilia Saberes impartidos en el curso
pacientes con introduccion a la clinica
enfermedades Saberes impartidos en el curso de | 1,2,3,4,5 Conocimiento
graves 0 S introduccion a la clinica.
terminales. Espiritualidad Conocim.ientos soliaye lo impaﬁido en el bueno
(Villanueva, curso de 1ptrodu901on a la clinica. (22-31)
Saberes impartidos en el curso de
2020) L h
ciencias sociales.
Conocimientos Saberes impartidos en el curso de | 1,2,3,4,5,6,7
clinicos sobre introduccion a la clinica.
sintomatologia Saberes impartidos en el curso de
introduccion a la clinica médica.
Manejo Conocimientos sobre lo impartido en el | 1,2,3,4,5,6
farmacologico curso de farmacologia

del dolor
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Anexo C. Instrumento
NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN ESTUDIANTES
DE ENFERMERIA, UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILLARREAL, LIMA-
2023

PRESENTACION
Estimado (a) estudiante de enfermeria:

Es grato dirigirme a usted, para saludarle cordialmente y a la vez invitarlo a participar de la
presente investigacion “Nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en estudiantes de
enfermeria, Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima-2023" el principal objetivo de esta
investigacion es Determinar el nivel de conocimiento sobre cuidados paliativos en estudiantes

de enfermeria, me gustaria aclarar que su participacion es voluntaria, confidencial y anénima.

a) Edad:

b)Genero:(M)(F)

c¢) Afio de Estudio: 3er Sto

d) ¢Has realizado alguin tipo de curso electivo a cuidados paliativos?

Si No

Las siguientes preguntas estan formuladas en base a conocimientos adquiridos
durante su formacion en pregrado en cursos como Fundamentos de ética, Fundamentos

sociales, Farmacologia, Introduccién a la clinica y cursos clinicos
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1.- Medicina Paliativa y Cuidados Paliativos son lo mismo.

Rpta. La Medicina Paliativa es una rama de la medicina que se encarga de
manejo integral de pacientes con enfermedades en estadio avanzado donde el
tratamiento médico no es curativo ni detiene o enlentece el curso de la
enfermedad. Los Cuidados Paliativos son las medidas necesarias tomadas para
garantizar una mejor calidad de vida del paciente, familia y cuidador durante la

progresion de la enfermedad.

Si

No

2.- Los Cuidados Paliativos, ;Solo son aplicables a pacientes oncologicos?
Rpta. Los Cuidados Paliativos se aplican a pacientes oncologicos y no oncolégicos

que se encuentren en estadio avanzado.

Si

No

3.- Los Cuidados Paliativos no se deberian brindar junto con el tratamiento
oncologico.

Rpta. Los Cuidados Paliativos pueden darse a la par del tratamiento médico.

Si

No

4.- El objetivo principal de los Cuidados Paliativos es asegurar la calidad de vida

del paciente, familia y cuidador.

Si

No

5.- Los Cuidados Paliativos aceleran y facilitan el proceso de morir.
Rpta. Los Cuidados Paliativos estan orientados a brindad una mejor calidad de

vida a los pacientes durante el progreso de la enfermedad avanzada.

Si

No

6.- Los Cuidados Paliativos solo se aplican a poblacion adulta.
Rpta. Los Cuidados Paliativos también pueden son aplicados en poblacion

pedidtrica.

Si

No

7.- Los cuidados paliativos se dan en cualquier etapa de la enfermedad.
Rpta. Los Cuidados Paliativos estan dirigidos a pacientes con enfermedad en
etapa avanzada donde el tratamiento médico no es curativo ni detiene o enlentece

el curso de la enfermedad.

Si

No
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PREGUNTAS SOBRE BIOETICA, RESPETO Y COMUNICACION HACIA EL

PACIENTE

1.- La comunicacién de malas noticias se debe dar solo cuando la familia o el
paciente lo soliciten.

Rpta.: La comunicacion de malas noticias es fundamental para el desarrollo del
plan de trabajo con el paciente. Se debe preguntar al paciente si entiende y hasta St |No
donde desea saber con el fin de fortalecer la autonomia del paciente e informando

a la familia.

2.- La muerte es un tema que solo debe ser tocado con la familia para proteger al
paciente.
Rpta. Se debe evitar la “Conspiracion de silencio”, fortaleciendo la relacion médico

paciente y respetando siempre la autonomia del paciente.

3.- En el tratamiento del paciente terminal, no es necesario obtener su
consentimiento informado ni la de la familia, ya que lo primordial es salvar su vida.
. . . , . Si |No
Rpta. En este tipo de pacientes es necesario fortalecer la autonomia. Es preciso

respetar la voluntad del paciente haciéndolo sentir seguro.

4.- Los Cuidados Paliativos promueven la autonomia y la dignidad.
Rpta. Los cuidados paliativos incentivan la participacion activa del paciente,
informando de las decisiones terapéuticas solicitan consentimiento. Todo esto para

brindar la mejor atencion y calidad de vida a él y su familia

5.- En los Cuidados Paliativos debemos estar orientados a garantizar su calidad de
vida personal y familiar. Si |No

Rpta. Se correlaciona con los principios de Dignidad y Beneficencia

6.- Cuando el paciente pierde totalmente las facultades para decidir por si mismo,

(Solo la familia pasa a tener total potestad sobre su manejo de salud?

Rpta. Dependera de varios factores: si no ha habido voluntades anticipadas, |Si |No

ademds qué miembros de la familia estarian facultados, no solo son los vinculos

sanguineos.
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1.- Religiosidad es lo mismo que espiritualidad.
Rpta. Espiritualidad significa: aquello que otorga un significado definitivo a la
vida de una persona, mientras que la religiosidad, se refiere a la religion que

profesa y como la vive en su vida.

Si

No

2.- Es importante trabajar en conjunto los aspectos psicologicos, sociales y
espirituales.

Rpta Los cuidados paliativos no solo abarcan aspectos fisicos y biologicos de la
enfermedad y el paciente. También vela por el aspecto personal familiar y social

del paciente.

Si

No

3.- La espiritualidad es la esencia, origen del ser y le da sentido a la vida.
Rpta. La espiritualidad la aprobacion sostenida de la existencia transmitida por

valores personales que se van construyendo a lo largo de la vida

Si

No

tomar.
Rpta. Las creencias y experiencias de los pacientes siempre son respetadas e

influyen en el manejo que siempre deben ser consideradas.

4.- Las creencias del paciente y su familia influyen en las decisiones terapéuticas a

Si

No

5.- Los cuidados paliativos solo deben enfocarse en las necesidades fisicas de los
pacientes
Rpta. No, los cuidados paliativos deben aportar a la construccion y

fortalecimiento de los valores espirituales del paciente.

Si

No

PREGUNTAS CLINICAS SOBRE SINTOMATOLOGIA EN CUIDADOS

PALIATIVOS

l.- La enfermedad terminal se caracteriza por ser avanzada, progresiva e

irreversible, con expectativa de vida corta, sin tiempo definido.

paliativo

Si| No
Rpta Si conforme a la definicion de enfermedad terminal que no es la misma
definicion de paciente con enfermedad cronica avanzada
2.- Se debe usar morfina para el alivio de la disnea.
Rpta. La Morfina esta indicada como medicamento contra la disnea en el manejo | Si| No
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3.- La saturacién de oxigeno se correlaciona con la intensidad de la disnea.

Rpta: Disnea es la sensacion subjetiva de falta de aire en los pacientes.

4.- En fase terminal del cancer es necesario mayor aporte calorico comparado con
las etapas iniciales.
Rpta: Conforme la enfermedad progresa las necesidades calorico proteicas y de

hidratacion disminuyen.

No

5.- El uso de esteroides incrementa el apetito en pacientes con cancer avanzado
Rpta: Los esteroides se utilizan para estimular el apetito en pacientes de cancer

con problemas de apetito severos.

6.- El uso de hidratacion intravenosa no alivia la xerostomia (Boca seca)

Rpta: Se puede aliviar con colutorios de agua bicarbonatada.

7.- Una de las metas del manejo del dolor es obtener adecuada calidad de suefio.
Rpta: Es relevante empezar a considerar en la practica clinica habitual la calidad
del sueiio como marcador de calidad del manejo analgésico del paciente con dolor

cronico.

No

PREGUNTAS SOBRE FARMACOLOGIA

1.- (La morfina se usa de manera segura en pacientes con Insuficiencia Renal?
Rpta: Buprenorfina al no tener eliminacion renal se usa de manera segura en

pacientes con insuficiencia renal.

Si

No

2.- El tratamiento de primera eleccion para manejo del delirium es la morfina.

Rpta: Morfina es una causa frecuente de delirium en los pacientes terminales.

Si

3.- (El uso de opioides influencias en el tiempo de supervivencia?
Rpta: La enfermedad continua su progresion sin verse influenciada por los

tratamientos de calidad de vida que se le da al paciente.

No

4.- (El uso de opioides por periodos prolongados frecuentemente induce
adiccion? Rpta El uso continuo de opioides desarrolla tolerancia, que se trata
con rotacion de opioides, asimismo genera deterioro de la capacidad para
controlar su uso y consumo persistente a pesar de las consecuencias. Pero la

induccion de adiccion es casi inexistente

No
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5.- Cuando iniciamos tratamiento con opioides, jtodos los analgésicos no

opioides deben ser descontinuados?

sustitucion del opioide en uso por otro, del mismo escalon analgésico, a una dosis
variable, aplicando las tablas equianalgésicas orientadoras, con el fin de

establecer un balance analgesia

Rpta: en ocasiones es necesario el uso de analgésicos coadyuvantes para el St | No
adecuado control del dolor oncologico en los pacientes.
6.- La rotacion de opioides debe ser considerada cuando es dificil aumentar la
dosis de opioides debido a los efectos adversos que se presentan en el paciente.
Rpta: La rotacion de opioides es una estrategia terapéutica que consiste en la
Si | No

PREGUNTA DE OPINION

Seglin Ud. califique la necesidad de formacion y entrenamiento en el area de

Cuidados Paliativos en pregrado:

1) Innecesaria  2) Poco Necesaria  3) Necesaria 4) Muy necesaria



49

Anexo D. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Se le ha invitado a formar parte del estudio denominado NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA,
UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILLARREAL, LIMA, 2023, por lo tanto, es
crucial que obtenga un entendimiento detallado de la informacién para tomar una decision
informada sobre su participacion. Cualquier pregunta o preocupacion que surja respecto al
estudio serd aclarada por el investigador principal. El proposito de este estudio es determinar
el nivel de conocimiento sobre los cuidados paliativos en estudiantes de enfermeria de la

Universidad Nacional Federico Villarreal, Lima, 2023.

Este documento garantiza la confidencialidad total de los datos proporcionados y el
anonimato de su identidad. Se establece explicitamente que los datos recopilados seran

utilizados y analizados exclusivamente con fines académicos de la investigacion.

En la "DECLARACION PERSONAL", confirmo haber recibido una invitacion para
participar en el estudio. He recibido una explicacion clara, he comprendido completamente el
proposito y se han resuelto todas mis dudas con respecto a mi participacion en dicho estudio.

En consecuencia, acepto participar de manera voluntaria.

Firma del participante



Anexo E. Fichas de evaluacion de juicio de expertos

%: Universidad Macional

14 Federico Villarreal

|.-1

DATOS GENERALFES

“Afio de o Universalizacion de fa Salwdg”
HOJA DE EXFERTOS

Apellidos v Mombres dal Informmemte

Cargo o Instiicicn doade lzbara

Mombre dal Instrmento da evahluacion

Autor del Insmumenta

Fivera Astovilca Chuguizita Lidia

Farnltad de Medicing “Hipdlito Unanue™

Palliative Care Enowledze 1est
(PCKT)

Ordofiez et al., 2018

I.  ASPECTOS DE VALIDACTON

Titulo: “NFEL DE CONGCIMIENTOS SOBRE CTIDADOS PALTL4TIVOS EN ESTUDIANTES DE ENFERMERTA, TNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILLAREAL,

LIMA- 20237
CRITERI IND Deficiernta Fagular Eueano by bueno Excelente
03 ICADORES 0-20%% 21-40%4 41-50% §1-B0% 21-1002
1. {laridad Esta formmuilado con lensnaje apropiado. k4
2. Ohjetividad Esta expresado en capacidades obseryables. X
3. Actnalidad Adecuado a la evaluascion. X
4. Organizacidn Exizte una crganizacion logica. B4
. _— Comyprende loz aspectos de calidsd v £
5. Suficiencia idad.
6. Intencignali Adecuado para valorar aspectos de la gestion oL
B admnistrativa @ metibocional.
o . N Bazado en aspactos tedaricos-cientificos de la
7. Conpsistencias autoevahiacion.
- E=zizste coberencia entre los indicadores v laz
8.  Cobsrenciz dirmensionas.
2. hletodologtia La estrategia responde al proposito L
II. OFINION DE APLICABITIDATY
El instrwmento es aplicabla. ..
IIT. PROAMEDIO DE VALORACTON
Lugar v Fecha MNDMNIL M= telefono
12022024 02472175 903174015

50



Univarsidad Macional

: Federico Villarreal

DATOS GENERALES

“Afg ge lg Ualversallrgcian g fa Salug!
HOJA DE EXPERTOE

Apellides v Bombres del Inlomnanie

Cargo o Instiucios donde labosa

Momibee del Instramento de evalaaeidem

Ao del Instramentc

Sanches Chaispe Diego

Haospaial Mocional Sergie B Bemales

Palliative Care Enowledge 1 ast

(PCET)

Ordotiez ot al., 2018

51

I. ASPECTOEDE VALIDACTON
Tirule: “ATVEL DE CONOCIWIENTO EQOERE CUMDADOE PALTATIVOS EN ESTUDIANTEE DE ENFEERWERIA, UNIVERSIDAD NACIONAL FEDEEICD FILIAREAT,
L4 122~
IFediciente Regular Hueno Mluy bueno Excelents
CRITERIOS IRDICADORES -2 2040, 4 -6l £ | -HD H1- 10
1. Claridad Esin bormulado com lenguape apropaadio. s
3. CHjetivided Esln exnpresado en capaculades obeervabdes. X
L} Acbaslidod Acdkecunde a la evaluacion X
4.  Urganenciii Existe una crgandsacion logeca. X
'3 Suficiencia Compresde los aspecios de calidod v ."-.
canisdad.
. . Adecunde para vabomar aspecios de la gestion LY
B Inpeseionalicad admnindstrative e instisucional.
Consisbencias Basedo em pspecios oo os-cleitidicos de la X
ausnevaluscEin.
o Coherese Existe coheremcia entre los imdicedores v las X
- s dimensiones.
a9, Metndobogia La estrategia resposdde 2l propdaii A

II. OPINION DE APLICABILIDAD

III. FROMEDIO DE VALOREACTON

SRS APLICAHLE..

55 %%

B teledin

lLasgar y Fecha MEIRMOL Firmna del expemo inlonmanie
iy
) - =17
Lima, 10 de febrero L = ik
de 2024 41425580 e e g ey i GBI T
i 7 ileateen




Universidad Nactonal

“Affo de la Universafizocidn de (o Safud™

HOJA DE EXPERTOS
DATOS GENERALES
Apeilidos v Nombres del Informante Cargo o Institucion doode labora Nombre del Instrumenso de cvaluacsdn Autor del Instrumento
Atuncar Tasaveo Usbano Mauro Facultad de Medscina “Hipolito Unanuc™ e oy erigo L om Ordoiiez et al., 2018
A
L. ASPECTOS DE VALIDACION o
Titulo: “NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN ESTUDIANTES DE ENFERMERIA, UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILIAREAL,
LIMA- 2023
Deficsente Regular Bueno Muy bucno Excelente
CRITRRIOS INDICADORES 0-207% 21-40% H1-60% 61-80% #1-100%
1= Clardad Esta formulado con lenguse apropiado. -
2 Objetividad Esta expresado en capacidades observables. Ze
3 Actualidad Adeccuado a la evaluacion &
4.  Osrganizacion Existc una organizacidn Mgica 2~
s:° Eificleocia Compnnde los aspectos de calidad v L,
e ) sonalidad Ademndopnnbmwdohm
administrativa ¢ institucional s
Basado en aspectos leénco&cuudﬁtoi de la
7. Consstencias toavalinion. -
; Exaste coherencaa entre los mdicadores v las
8. Coberencin TR e Z—
9. Metodologia La cstrategia responde al proposito i
e, rearpeers. . PRI _
11l. PROMEDIO DE VALORACION a5 '/
Lugary Fecha N°D.N.1 N*® ieiéfono
gE7Prz2ezy

Pikbls LsBre OF-02-RYy Ny 9v3s




Univarsidad Nacional

. Federico Villarreal

DATOS GENERALEES

“Afg ge lg Delversolizackdn ge fao Saluc”
HOJA DE EXPERETODE

Apellides v Rombres deld Inbormmante

Cargo o Instriuc e donde labora

Mombee del Instramento de evaluaeidm

Anntordel Instramenio

Lruispe Huliner Kila ¥ olanda

Fooaliad de Medacana = Haipaolite L manaees

Pallistive Care Enowledge Last
(PCET)

Ordofiez at al., 2018

I. ASPECTOEDE VALIDACTON

Ticube: “"ATVEL DE CONOCIMIENTO EOERE CUTDADOE PAT TATIVOS EN ESTUDIAANTEE DE ENFERWERIA, UNIVERSIDAD NACTONAL FEDERICO FILLAREAT,

LIldA- 2822~

CEITERIOS

INDICATOREES

Huieno

4 | -0l s

Dhediciente

Hegular

R T

Excelents
- L%y

By buenn
O -HO%S

. Claridad

Esta bormulads con lengu)e apropaada.

r Ll PO RS S |

Esia expiresado en capacidades ochservables.

LS Acbazlidad

Adecuade a kb evaluacion

4. ClrganEn s

Existe una crganasaciom ligea.

. mudiciencia

Compresgde los aspecies de calidad y
canisdad.

fr. Itz bl i

Adecunde para valorar aspeoies de la gesiiom

adeniigsiraiinvg e stin tal.
u sifa ) 00 AR PCL LS D - e s e da L
Consisbene [H] lin == LT i zenetidi {e |
(LIPS IR LAy B b
T JIII-}\. Rl
Exisie coherescia enire los mxdlicadores v las o

H.  Cohorescis

i s s,

= Medndobogia

La estrategrs respoesde 2 propdissi

II. OPINIONDE APLICABILIDATY

e ees My Buena

III. PROMEDIO DE VALOREACTON

Luagar v Fecha i B Firma del egpermo imlomaasie M peledon
T —
1
L (& 1055 1592 | . T — oSSR
lehrens de 'y -\-:EI:_F X .-!I
g el ' —




Universidad Nacional

DATOS GENERALES

“ANo de la Universolizackon de la Salud™
HOJA DE EXPERTOS

Apcilidos y Nombres del Informante

Cargo o Institucioa doade laboca

Nombee del lnstramento de evaluacica

Autor del lnstramento

Lorenzo Moz Micacla Apoloma

Facultad de Meodicina “Hipdhito Unanwe™

Palliative Care Knowledge Test
(®PCKT)

Ordofiez et al.,, 2018

I. ASPECTOS DE VALIDACION

Ticulo: “ANTVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS EN ESTUDIANTES DE ENFER)

, UNIVERSIDAD NACIONAL FEDERICO VILIAREAL,

LIMA- 2022~
Deficiente Regular Bucno Muy bucno Excelente
CRITERI INDICADORES :
oS IC 0.20% 21407, 41-60% 61-80% S1-100%
1. Claridad Esta formulado con lenguaye apropaado. X
2. Objetividad Esta expresado ea capacidades observables. X
3. Actuabdad Adecuado a ka evaluacion X
4. Omganizacioa Existe una coganizacion logsca.
S. Suficieacia Compreade loa aspectos de calidad y X
cantsdad.
= Adccuado para valorar aspectos de la gestion X
6. Intemcionalidnd adminsstrativa ¢ institucional.
2 Conslidasiokia Basado ¢a .u‘pc.:w-. tedrwos-cientificos de la X
ausocyaluacsdin.
8. Cot = Existe colicrencia entre Jos mdicadores y las X
o onerenes dimensioncs.
9.  Meodologia La estrategia respoade al propdsito X

II. OPINION DE APLICABILIDAD

La encwesta Palliative Care Knowledge Test (PCKT), fue validada en Japda por Nakazawa et al. ( 10 ) en el afio 2009 y para el presente estudio se utilizd la encuesta
modificada de Ordofies ¢t al. 2018

III. PROMEDIO DE VALORACION

Lugar y Fecha

NYD.NL

Fuma del expeno iafoananie

N7 teléfono

Lima, S de
febeeso del
2024

101938021

Yo%

9715143582
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Anexo F. Validez mediante el coeficiente de V de Aiken
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Numero | Experto | Experto | Experto | Experto | Experto Suma | Probabilidad
de items 1 2 3 4 5
1 1 1 1 1 1 5 0.3125
2 1 1 1 1 1 5 0.3125
3 1 1 1 1 1 5 0.3125
4 1 1 1 1 1 5 0.3125
5 1 1 1 1 1 5 0.3125
6 1 1 1 1 1 5 0.3125
7 1 1 1 1 1 5 0.3125
8 1 1 1 1 1 5 0.3125
9 1 1 1 1 1 5 0.3125
10 1 1 1 1 1 5 0.3125
11 1 1 1 1 1 5 0.3125
12 1 1 1 1 1 5 0.3125
13 1 1 1 1 1 5 0.3125
14 1 1 1 1 1 5 0.3125
15 1 1 1 1 1 5 0.3125
16 1 1 1 1 1 5 0.3125
17 1 1 1 1 1 5 0.3125
18 1 1 1 1 1 5 0.3125
19 1 1 1 1 1 5 0.3125
20 1 1 1 1 1 5 0.3125
21 1 1 1 1 1 5 0.3125




56

22 1 1 1 1 1 0.3125
23 1 1 1 1 1 0.3125
24 1 1 1 1 1 0.3125
25 1 1 1 1 1 0.3125
26 1 1 1 1 1 0.3125
27 1 1 1 1 1 0.3125
28 1 1 1 1 1 0.3125
29 1 1 1 1 1 0.3125
30 1 1 1 1 1 0.3125

Se ha considerado:

Favorable: Si (1), Desfavorable: No (0)

Segun el resultado obtenido por cada experto fue de 0.03125, presentado una buena

concordancia para su validez tras obtener un valor de p < 0.05.
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Anexo G. Confiabilidad mediante el coeficiente de Kuder Richardson (KR-20)
Para la confiabilidad del instrumento utilizado en la presente investigacion, se realizo
una prueba piloto con 20 estudiantes de enfermeria pertenecientes a la Universidad Nacional

Federico Villareal.

Estadisticas de fiabilidad

Kuder Richardson (KR-20) N de elementos

0,957 31

Fuente: Elaboracion propia a través del programa SPSS 26

El resultado obtenido indica que el coeficiente de Kuder Richardson (KR-20) es 0,957

por lo cual el instrumento utilizado cuenta con una fiabilidad alta.



