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RESUMEN

En esta investigacion, se estableci6 como objetivo general determinar el nivel de
conocimiento sobre primeros auxilios, emergentes y no emergentes, entre los
docentes de la Institucién Educativa Tupac Amaru en Tumbes, durante el afio 2024.
El estudio se desarroll6 en un enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo y con un
disefio no experimental. Se trabajo con una muestra de 81 docentes de diversos
niveles educativos de la Institucion Educativa Tupac Amaru. Para la medicion de la
variable se utilizé un cuestionario de 21 preguntas puntuales y validadas a través
del juicio de expertos. Los resultados obtenidos demostraron que de los 81
docentes de la institucion 56.8% manifestaron un nivel medio de conocimientos
seguido de 30.9% teniendo un conocimiento adecuado sobre los primeros auxilios
emergentes y no emergentes; en la dimension principios generales de primeros
auxilios el 61.7% de los profesores tiene un nivel adecuado de conocimiento
mientras que 23.5% un conocimiento medio. En cuanto a la dimension sobre los
primeros auxilios emergentes el 55.6% de los docentes evidencidé un conocimiento
inadecuado y 42.0% conocimiento medio. En relacion a la dimensién primeros
auxilios no emergentes, el nivel medio conto con 43.2% igual porcentaje para el
nivel de conocimiento inadecuado. Se concluye que el nivel de conocimiento sobre
primeros auxilios entre los docentes de la Institucion Educativa Tapac Amaru en
Tumbes presenta areas de mejora importante y donde la dimension de principios
generales destaca con un 61.7% de conocimiento adecuado, existen deficiencias
preocupantes en la dimension de primeros auxilios emergentes, donde el 55.6% de
los docentes presenta un nivel de conocimiento inadecuado e igual nivel de
conocimiento inadecuado del 42.3% en la dimension de primeros auxilios no

emergentes.

Palabras claves: Conocimiento; Primeros auxilios emergentes y no emergentes;

Docentes; Institucion educativa.
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ABSTRACT

In this research, the general objective was to determine the level of knowledge
regarding first aid, both emergent and non-emergent, among teachers at the Tupac
Amaru Educational Institution in Tumbes, during the year 2024. The study was
conducted using a quantitative, descriptive approach and a non-experimental
design. A sample of 81 teachers from various educational levels at the Tupac Amaru
Educational Institution was used to measure the variable. A questionnaire with 21
specific questions validated through expert judgment was used. The results
obtained showed that of the 81 teachers at the institution, 56.8% reported an
average level of knowledge, followed by 30.9% with adequate knowledge of both
emergent and non-emergent first aid. In the dimension of general first aid principles,
61.7% of teachers had an adequate level of knowledge, while 23.5% had average
knowledge. Regarding the emergency first aid dimension, 55.6% of teachers
showed inadequate knowledge and 42.0% average knowledge. Regarding the non-
emergency first aid dimension, the average level was 43.2%, and the same
percentage was inadequate. It is concluded that the level of first aid knowledge
among teachers at the Tupac Amaru Educational Institution in Tumbes shows
significant areas for improvement. While the general principles dimension stands
out with 61.7% adequate knowledge, there are worrying deficiencies in the
emergency first aid dimension, where 55.6% of teachers have inadequate
knowledge, and the same inadequate level of knowledge (42.3%) in the non-

emergency first aid dimension.

Keywords: Knowledge; Emergent and non-emergent first aid; Teachers;

educational institution.
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l. INTRODUCCION

La familia y la escuela desempeiian un papel fundamental en el desarrollo de los
individuos. Este udltimo entorno, ademas de ser un espacio de convivencia
fomentando el aprendizaje y la recreacion, aunque en algunas situaciones puede
presentar situaciones que comprometan la seguridad y el bienestar de los
estudiantes®. La Asociaciéon Americana del corazén pone en manifiesto que la
formacién en primeros auxilios en el entorno educativo es importante para salvar
vidas, prevenir complicaciones y promover habitos saludables, asegurando asi el

bienestar de la comunidad escolar?.

Valdés E, et al. Mediante su estudio definen los accidentes como hechos
impredecibles que pueden provocar dafios fisicos, mentales, comprometer la vida
o causar discapacidad. Por ello, se vuelve irrefutable que todas las personas
conozcan los primeros auxilios®. En estadisticas mundiales de la OMS presentado
el 2021, reportd que el 8% de las muertes fueron a causa de lesiones prevenibles,
mientras que anualmente fallecen 830,000 menores de 18 afios por accidentes que
pueden ser evitables*. Por su parte el hospital de medicina Infantil de Standford
reveld6 que cada afio, 207,000 escolares son atendidos de emergencia por
accidentes ocurridos en horario de clase y recreo, los preescolares tienden a sufrir
lesiones en la cara y cabeza, mientras que los escolares mayormente sufren

lesionen en brazos o manos®.

En el 2022 el Instituto nacional de Estadistica (INE) notifico que en Europa 251 por
cada 100,000 habitantes fallecieron a causa de enfermedades del sistema
circulatorio, seguido de caidas accidentales con 3,655 muertes, la tercera causa
son los ahogamientos, sumersién y sofocaciéon accidentales con 3,504 muertes®.
En Espafia, el 75.6% considera tener un bajo conocimiento en primeros auxilios, y

el 60.8% no se siente capacitada para manejar una parada cardiorrespiratoria’.

Segun la investigacion de Diaz C, anualmente 3.7 millones de escolares
estadounidenses de entre 5 a 19 afios sufren lesiones en sus instituciones, siendo
los docentes comunmente los encargados de brindar atencion inmediata, por ello

deberian conocer los primeros auxilios previniendo muertes y discapacidad en sus
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estudiantes®. Mientras que en el reporte presentado por la Organizaciéon para la
Cooperacion y el Desarrollo Econdmico (OECD) en América Latina y el Caribe las
lesiones representan el 9.7% de las muertes, siendo una de las principales causas
de muerte y discapacidad. Resultan de accidentes de tréfico, caidas y
ahogamientos, su impacto varia segun el pais y factores sociodemograficos. La
mayoria son prevenibles, y el conocimiento de primeros auxilios es esencial para

mejorar la atencion a los afectados®.

En 2022, la Contraloria General de la Republica del Pera (CGR), evalu6 5,662
instituciones educativas publicas, encontrando un 62.4% de puertas, el 60% de las
ventanas y el 61% en precarias condiciones. Esta deficiencia en la infraestructura
expone la salud, el proceso de ensefianza, y aumentar el riesgo de accidentes y
derrumbes, exponiendo a alumnos, maestros y otros trabajadores de la institucion

educatival.

Actualmente en Peru, con aproximadamente 7 millones de estudiantes, incrementa
el riesgo de accidentes que necesiten la aplicacion de primeros auxilios,
principalmente brindados por docentes'!. En 2019 la Asociacion Peruana de
Empresas de Seguros reporté mas de 30,000 accidentes estudiantiles,
principalmente en manos, dedos, tobillos y rodillas, ocurriendo mayormente en

canchas deportivas y escaleras durante el recreo'?.

El MINEDU mediante el plan Kuska Risun “vamos juntos por una escuela segura”
establece que las labores de un docente ante un accidente con lesiones leves como
heridas superficiales o pequefios golpes es proporcionar atencion basica, como la
limpieza de heridas acompafiado del uso de botiquin escolar y luego avisar al
director para que se informe a los padres sobre lo acontecido. En el caso de
accidentes mas graves, como caidas de altura, golpes en la cabeza o fracturas, la
respuesta debe ser mas urgente, coordinandose de inmediato con la direccion del
colegio para gestionar el traslado al centro de salud, manteniendo informados a los
padres. Este protocolo es alin mas critico cuando los accidentes implican pérdida
de conciencia o situaciones de atragantamiento, donde una intervencion temprana

puede marcar la diferencia en la recuperacion del alumno®3,
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Sin embargo, en la encuesta sobre Gestidon del Riesgo de Desastres (GRD) pone
en evidencia una alarmante falta de conocimiento en primeros auxilios tanto en
docentes como en directores. La mayoria de los docentes carece de preparacion,
mientras que solo el 40% de los directores esta familiarizado con el plan de gestion
de riesgos de su institucion, lo que pone en peligro la seguridad y el bienestar de

los estudiantes!.

En la regibn de Tumbes, donde se estima que aproximadamente 38,500
estudiantes asisten a escuelas publicas y privadas?®, el desempefio escolar y el
bienestar de los estudiantes pueden verse profundamente afectados por diversos
factores. Uno de los mas criticos es la ocurrencia de accidentes escolares, los
cuales pueden tener un impacto significativo en el estado fisico y emocional de los

estudiantes a corto y largo plazo.

Por lo tanto, con las elevadas cifras de accidentes ocurridos en las instituciones
educativas, falta de botiquines o material basico para atender primeros auxilios, y
la ausencia de un plan de gestion de riesgos integrado a la curricula de instituciones
educativas, y docentes que tienden a acudir a los centros de salud en casos que
podrian ser manejados de manera efectiva con intervenciones basicas de primeros
auxilios. En este contexto, surge la interrogante: ¢ Cual es el nivel de conocimiento
en primeros auxilios emergentes y no emergentes en docentes de la Institucion

Educativa Tupac Amaru, Tumbes 20247

Con la finalidad de dar respuesta a la interrogante formulada se planteé como
objetivo general, determinar el nivel de conocimiento sobre primeros auxilios
emergentes y no emergentes en docentes de la Institucion Educativa Tupac Amaru.
Como objetivos especificos se formuld: Identificar el nivel de conocimiento sobre
primeros auxilios segun la dimension principios generales en docentes de la
Institucién Educativa Tupac Amaru, Identificar el nivel de conocimiento segun la
dimensién primeros auxilios emergentes en docentes de la Institucion Educativa
Tapac Amaru e ldentificar el nivel de conocimiento segun la dimension primeros

auxilios no emergentes en docentes de la Institucion Educativa Tupac Amaru.
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En este contexto esta investigacion se justificd teGricamente porque se brinda una
base de datos sobre el conocimiento en primeros auxilios en docentes de la
instituciéon  educativa. Ademds, servirA como antecedente para futuros
investigadores interesados en desarrollar programas que mejoren y amplien los
conocimientos en primeros auxilios donde se trabaje con la misma poblaciéon o
variable de estudio. Su relevancia radica en que el conocimiento y la correcta
aplicacion de los primeros auxilios no solo puede marcar la diferencia entre la vida
y la muerte, sino también en minimizar el impacto de lesiones hasta que llegue
asistencia médica especializada; teniendo en cuenta que los docentes estan a
cargo del cuidado de los estudiantes, su capacitacion en primeros auxilios es crucial

para garantizar un ambiente seguro.

En el ambito préactico, esta investigacion se justifico al analizar y proporcionar
informacion a la directiva educativa sobre el nivel de conocimiento de los docentes
acerca de los primeros auxilios, dichos resultados en caso de demostrar un bajo
nivel de conocimientos evidenciarian que los docentes no estarian capacitados
para actuar frente a eventos adversos. Esto permitiria a las autoridades educativas
tomar decisiones informadas para garantizar que su personal docente esté
calificado para responder adecuadamente en situaciones de emergencia,

contribuyendo asi a la seguridad de la comunidad escolar.

Metodolégicamente, el estudio aporta un instrumento validado y confiable para la
recoleccion de datos respecto al conocimiento en primeros auxilios en docentes con
preguntas dirigidas especificamente para este grupo de estudio, dicho instrumento
puede ser usado o modificado para investigaciones que busquen medir la misma

variable con grupos similares.

Socialmente, esta investigacion se justifico ya que los resultados se podrian tomar
en cuenta para la capacitacion, aplicacion de medidas formativas hacia los
docentes; dicho personal podria actuar frente a eventos adversos no solo si
ocurriera en la institucién educativa sino también en mercados, parques y centros

deportivos debido a que son miembros activos de la sociedad.
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Il. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Bases teoricas

El conocimiento es un concepto filoséfico con limites imprecisos, lo que complica
su definicion exacta. Historicamente, se pensaba que la creencia y la verdad eran
elementos fundamentales del conocimiento; en otras palabras, algo se consideraba
verdadero si se conocia y se creia. Esta perspectiva ha cambiado, segun los
distintos autores y disciplinas, lo que ha provocado muchas definiciones?®.

Por lo tanto, se puede conceptualizar al conocimiento como un proceso que revela
una realidad analizada y se alinea con leyes naturales o sociales, vinculado a
actividades practicas'’. Ademas, permite al ser humano identificar su realidad
personal y social, actia como una herramienta adaptativa que facilita la
comprension y el control del entorno. De forma analoga, el concepto de
conocimiento ha cambiado a lo largo de la historia. Por lo tanto, en esta
investigacion se sugiere que hay cuatro categorias de conocimiento: intuitivo,
empirico, filosofico y cientifico. EI conocimiento intuitivo se utiliza en la vida diaria y
se basa en experiencias pasadas, que permiten reaccionar ante estimulos,
obstaculos y situaciones novedosas, se adquiere sin necesidad de andlisis o
razonamientos previos. El conocimiento empirico, por su parte, se obtiene a través
de la experiencia y la observacion, facilita la resolucion de problemas practicos sin

depender de verdades universales*®.

Visto ello Martinez S. clasifica el concepto como conocimiento filosoéfico el cual se
define por aquel razonamiento que no ha pasado por procesos para probar su
veracidad, se caracteriza por la basqueda del saber, se adquiere a través de la
curiosidad y la necesidad de conocer el mundo, el origen de la vida y su direccién.
Este conocimiento ayuda a entender el presente, a agilizar mas lenguaje, a formar

distintos criterios, a tener un espiritu critico y a buscar la verdad*®.

Por otro lado, tenemos el conocimiento cientifico que hace referencia al conjunto
de hechos adquiridos mediante teorias cientificas que permiten generar nuevos
conocimientos y leyes. Se obtiene a través de la observacion y procedimientos

sistematicos, busca validez. Se caracteriza por identificar causas y aplicar el
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meétodo cientifico, o que facilita explicaciones logicas y soluciones practicas; en
este contexto, uno de los ambitos donde el conocimiento se vuelve crucial, es en la

atencién de emergencias?®.

En el ambito educativo, prestar los primeros auxilios, es poner en practica el
conocimiento para responder eficazmente frente a una situacion de crisis, aplicadas
a una victima que sufre un accidente o enfermedad repentina; dichas técnicas
terapéuticas no profesionales son urgentes pero provisionales en tanto llega la
ayuda profesional. Para el Ministerio de Salud (MINSA), los primeros auxilios se
denominan a toda accién inmediata que brinda una persona no profesional a
cualquier persona victima de un accidente o dafio en su salud, esta ayuda es
limitada y temporal, ya que solo se brinda hasta que la persona afectada pueda ser
atendida por un profesional de salud que le ofrecera atencién médica especializada.
El propdsito de los primeros auxilios es prevenir complicaciones tanto fisicas como
psicolégicas, garantizar la estabilidad de la victima hasta ser traslado para su

atencion inmediata?®.

Los principios basicos en primeros auxilios son indispensables para garantizar una
respuesta efectiva ante emergencias tanto dentro como fuera del area escolar. Por
lo tanto, es importante como primer principio basico proteger el lugar del siniestro,
tanto para la victima como para quien brinde la ayuda, seguido de avisar a los
servicios de emergencia como bomberos, personal policial o proteccion civil, al usar
el medio mas rapido para comunicar la situacion e indicar siempre el lugar exacto
del accidente y sefialar cualquier factor que pueda agravar la situacion, como
riesgos de incendio o personas atrapadas. Finalmente, en la fase de socorrer se
realizara una evaluacion previa de los heridos, al atender a las victimas segun
prioridad. Las victimas inconscientes deben ser siempre la prioridad.
Posteriormente, se llevara a cabo un recuento de victimas, de manera que se

maneje a los accidentados con precaucion para no agravar su estado??.

Dado que en el entorno escolar se producen con frecuencia situaciones que pueden
afectar a la salud de los alumnos, es fundamental que dispongan de un botiquin
escolar como herramienta adicional para la atenciéon de emergencias. Debe estar

ubicado en un lugar accesible y ser facilmente transportable, lo que garantiza su
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rapido uso en cualquier lugar de la institucion, lo que contribuye de forma

significativa a la seguridad y el bienestar de todos los alumnos?3.

El botiquin escolar debe contener medicamentos (analgésicos y antipiréticos),
material sanitario (tijeras de punta redonda, guantes de latex, jabon liquido, alcohol,
algoddn, agua oxigenada, termometro, pinzas de depilar), antisépticos (Povidona
yodada o Clorhexidina), instrucciones de primeros auxilios y teléfonos de
emergencia, en caso de presentarse una situacién de emergencia se logre brindar

una atencién oportuna®.

Para garantizar una respuesta eficaz, es importante comprender que los primeros
auxilios se clasifican en dos categorias principales: emergentes y no emergentes.
Ambos tipos de primeros auxilios son esenciales, ya que garantizan que las
personas reciban la atencién necesaria en el momento oportuno, lo que favorece la

recuperacion y el bienestar general?®.

Los primeros auxilios emergentes son un conjunto de intervenciones inmediatas y
esenciales que se aplican en situaciones criticas cuando la vida de una persona
esta en peligro. Estas emergencias pueden surgir por diversas circunstancias,
como accidentes, lesiones graves, enfermedades repentinas o0 reacciones
adversas a medicamentos y alimentos. El objetivo principal de los primeros auxilios
emergentes es estabilizar a la persona afectada, proporcionandole una atencién
oportuna que puede marcar la diferencia entre la supervivencia y la pérdida de la
vida. La formacion en primeros auxilios emergentes es importante; las acciones
incluyen la evaluaciéon rapida del estado de la victima ya sea comprobando la
consciencia, respiracion y circulacién. Con base en esta evaluacion, se realizan
intervenciones como maniobras de reanimacion cardiopulmonar (RCP),

inmovilizacién de fracturas y tratamiento del shock, entre otras?®.

Una de las situaciones criticas que pueden requerir primeros auxilios emergentes
es la hemorragia, definida como la pérdida sanguinea no controlada debido a la
ruptura de vasos sanguineos (venas, arterias y capilares). Esta pérdida puede ser
interna 0 externa, y se clasifica en capilar, venosa o arterial. Las hemorragias

capilares suelen cerrarse solas, las venosas presentan sangre roja oscura, y las
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arteriales muestran una salida abundante de sangre roja brillante?’. Para manejar
hemorragias internas capilares, se aplica hielo localmente. En hemorragias
venosas o arteriales, se debe evaluar la rigidez del abdomen, mantener al paciente
recostado, aflojar su ropa y trasladarlo a un centro de salud. Para las hemorragias
externas, se aplica presion directa con una gasa estéril durante 5 a 10 minutos. Si
el sangrado persiste, se afiade otra gasa, se eleva la extremidad y se aplica presién
sobre la arteria afectada. Si estas medidas no funcionan, se debe llevar al paciente

a un centro de salud?s.

En el &mbito escolar, en ocasiones los estudiantes suelen presentar hemorragia
nasal, para el manejo de esta hemorragia se debe sentar y calmar al estudiante,
presionar la nariz desde la raiz por dos minutos e inclinar la cabeza hacia delante,
en caso de que no cese la hemorragia se puede colocar una gasa en forma de
tampdn y seguir inclinando la cabeza hacia delante, se debe solicitar ayuda médica

si el sangrado no se detiene?®.

Otro problema que puede ocurrir es el atragantamiento, sucede cuando un objeto
obstruye las vias respiratorias, provocando dolor y dificultad al respirar. Cuando una
persona consciente esta atragantada, se debe incitar a toser muchas veces para
expulsar el objeto extrafio que impide la respiracion. Cuando la tos no funciona se
debe realizar la maniobra de Heimlich, cuyos pasos son: a. La persona que lleva a
cabo la reanimacion se ubicara de pie detras de la victima, rodeando su cintura con
los brazos y pasandolos por debajo de las axilas. b. Luego, ambas manos
entrelazadas se colocaran sobre el abdomen, debajo del esternén y por encima del
ombligo, se aplicara 5 compresiones hacia arriba y hacia atras. c. Las compresiones
abdominales se repetirdn hasta que el estudiante afectado logre expulsar el objeto
que estaba obstruyendo su via respiratoria®.

Por otro lado, es importante mencionar que las convulsiones son originadas por la
actividad eléctrica anormal en el cerebro, puede producir una pérdida repentina de
conciencia manifestado con la caida del escolar al suelo, desconexion del entorno
y mirada perdida3!. Los sintomas asociados a una convulsién incluyen contractura
mandibular, caracterizada por una boca morada y fuertemente cerrada, rigidez o

agarrotamiento muscular, movimientos involuntarios en una o varias partes del
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cuerpo, que pueden variar en intensidad y duracion, miccion involuntaria. Una de
las causas mas frecuentes de convulsion es la fiebre alta, conocida como
convulsion febril, que también puede darse por una bajada de azlcar en sangre,
infeccidn, golpes en la cabeza o enfermedades neurolégicas. Los primeros auxilios
emergentes para escolares en caso de convulsion incluyen colocar al alumno sobre
una superficie segura, preferiblemente en el suelo, y proteger su cabeza de golpes,
aflojar cualquier prenda ajustada, especialmente alrededor del cuello, y asegurarse
de que la zona esta libre de objetos peligrosos ya que esto puede causar lesiones®?.

Una parada cardiorrespiratoria se identifica cuando presenta inconsciencia, no hay
respiracion y ausencia de signos vitales. El socorrista debe verificar si el escolar
responde a estimulos, intentando comunicarse en voz alta y aplicando estimulos
fisicos como frotar el pecho o presionar el hombro. Si el nifio no responde, es crucial
solicitar a alguien cercano que llame a los servicios de emergencia, mientras se
coloca al nifio boca arriba en una superficie dura para iniciar la reanimacion

cardiopulmonar (RCP)33,

La reanimacion cardiopulmonar es una técnica de emergencia que restablece la
circulacién, la respiracion, asegurando que los érganos vitales, en especial el
cerebro, reciban oxigeno en compromisos vitales como un infarto o ahogamiento.
El protocolo C-A-B consiste en tres pasos: primero, se inician las compresiones
toracicas poniendo a la victima boca arriba sobre una superficie estable, aplicando
compresiones de 5 cm de profundidad y un ritmo de 100 a 120 por minuto. Luego,
se asegura la via aérea mediante la maniobra conocida como frente mentén
permitiendo que la lengua se levante y evite cualquier posible obstruccion.
Finalmente, se da respiracion, los métodos incluyen: la reanimacion boca a boca,
en la que el reanimador insufla aire a la victima cerrando la boca y presionando la
nariz para levantar el térax; y la reanimacion boca a nariz, realizada cuando la

ventilacion por la boca no es posible debido a una lesiéon u obstruccion3*.

Por la naturaleza dinamica del entorno escolar, donde los accidentes son una
preocupacion constante, es crucial que reconozcan que los primeros auxilios no
emergentes se refieren a la atencion inicial que se brinda a una persona que

presenta condiciones de salud que, aunque no son criticas, requieren intervencion
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para evitar un deterioro mayor. El objetivo principal de los primeros auxilios no
emergentes incluye la evaluacion y el manejo de situaciones como lesiones leves,
contusiones, 0 malestares que no amenazan la vida, pero que pueden afectar el
bienestar del individuo. La importancia de los primeros auxilios no emergentes

radica en priorizar la comodidad y la prevencion de complicaciones®>.

Uno de los malestares mas comunes en escolares es el dolor abdominal, término
utilizado para referirse al dolor que se siente en cualquier parte del abdomen, este
dolor puede deberse a gases, estrefliimiento, comer en exceso, dolor menstrual
entre otras condiciones. Para el manejo del dolor abdominal en el &mbito escolar
se recomienda brindar calma al estudiante, proporcionar un ambiente adecuado,
colocarlo en una posicion comoda y facilitar el acceso al bafio si es necesario. En
dolores menstruales se puede administrar un analgésico como el ibuprofeno,
siempre que no exista alergia a este medicamento. Si presenta dolor intenso
focalizado asociado a ansiedad, sudoracion, palidez, nauseas o vomitos, o provoca

quietud acudir a un centro de salud e informar a los responsables del estudiantes®.

El desmayo es la pérdida del sentido momentaneamente por disminucién de la
cantidad de sangre que llega al cerebro, habitualmente es acompafiado sensacion
de mareo, sudoracion fria, palidez, vision borrosa, entre otros. Para tratar un
desmayo en el entorno escolar se recomienda si el nifio no ha perdido la conciencia,
sentarlo con la cabeza en las rodillas. Si hay pérdida de conocimiento, colocar a la
persona en posicion de seguridad, asegurandose de tener la via aérea despejada,
aflojar la ropa apretada. Ademas, de debe evitar aglomeraciones en torno al

afectado y al despertar tranquilizarlo hasta que su recuperacién sea completa®’.

La fiebre es un aumento de la temperatura corporal, en general la fiebre es
inofensiva y no necesita tratamiento. La temperatura corporal normal varia entre
36.1°C y 37.4°C, para tener la temperatura correcta alza de temperatura se debe
considerar la actividad en la que esta el cuerpo, si el cuerpo se encuentra en reposo
se puede decir que la temperatura tomada es correcta. Para el manejo de la fiebre
en la escuela se recomienda mantener al estudiante lo menos abrigado posible y
alejarlo de cualquier fuente de calor, darle a ingerir agua y administrar antipirético

(paracetamol) si es que no se cuenta con un establecimiento de salud cercano®®.
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Se conoce como herida a toda ruptura de la piel que permite la salida de sangre;
en general son causadas por accidentes, violencia y descuidos. Se puede clasificar
en heridas cerradas o abiertas, en las heridas cerradas no se evidencia ruptura de
la piel, pero hay dafio en los tejidos subyacentes y 6rganos internos, por otro lado,
las heridas abiertas son aquellas donde se evidencia ruptura de la piel, exposicion
de tejidos subyacentes y en ocasiones Organos internos, acompafada de

hemorragia a simple vista®.

Las heridas se dividen en tipos entre ellas estan las heridas cortantes son causadas
por el filo de algun objeto presentando bordes regulares (cortes de cuchillos),
heridas punzantes causada por puntas de objetos presentan borde circular con
minima hemorragia externa (herida con picahielo), herida lacerante causada con
punta de objeto de borde circular con poca hemorragia externa (herida por alambre
de puas), avulsiones amputacion parcial por desgarro o mordida presenta perdida
parcial de tejido blando (perdida parcial de una oreja por mordida de perro) y por
ultimo abrasiones es la herida causada por la friccibn con objetos romos presenta

el dafio principalmente en la piel (caida de una patineta sobre pavimento)+.

En heridas leves los primeros auxilios deben iniciar lavandose y protegiéndose las
manos. A continuacion, lavar la herida con agua a chorro, usar jabén y limpiarla con
una gasa desde dentro hacia fuera, secarla y cubrirla con una gasa o un vendaje,
procurando que no permanezca en su sitio mas de seis horas. En el caso de heridas
graves, que pueden dafar capas profundas de la piel u 6rganos internos, es
frecuente encontrar cuerpos extrafios incrustados en la herida. En estas
situaciones, es crucial controlar cualquier hemorragia que se haya producido
evitando extraer los cuerpos extrafios; deben fijarse en su sitio para evitar dafos
mayores. Ademas, es importante no hurgar en la herida, aplicar un aposito estéril y
hacer un vendaje improvisado. Por ultimo, se debe trasladar a la victima a un centro

sanitario, controlando las constantes vitales durante el trayecto?!.

Las contusiones son lesiones que se producen al golpe o impacto sobre la piel sin
romperla. Se puede clasificar medicamente en leves o graves, atendiendo a la

profundidad del tejido que esté afectado. Para el manejo de contusiones se
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recomienda aplicar compresas frias envueltas en un pafio, en el caso de
aplastamientos intensos se debe inmovilizar la zona afectada como si fuera una

lesion 6sea*2.

En cuanto al manejo de luxaciones en primeros auxilios. Una luxacion es el
desplazamiento de un hueso fuera de su articulacion conocido también como
zafadura o dislocacion. Para el manejo de una luxacion se recomienda aplicar frio
local sin contacto con la piel, dejar la articulacion como esta e inmovilizar con
vendaje. El esquince es toda lesion de los tejidos blandos que rodean a las
articulaciones (tendones, ligamentos, etc.), conocido también como doblén o
torceduras. Para el manejo de un esquince se recomienda aplicar frio local sin

contacto con la piel, levantar la parte afectada e inmovilizar con un vendaje*.

En los primeros auxilios no emergentes mas comunes se encuentran las fracturas
que caracterizan la ruptura parcial o total de un hueso. Las fracturas se clasifican
como abiertas o cerradas. En las fracturas cerradas, donde el hueso esta dentro de
la piel se inmoviliza la extremidad en la posicion encontrada utilizando una férula,
aplicar compresas frias para reducir la hinchazoén y evitar cualquier movimiento
innecesario y trasladar a la victima a un centro de salud. En fracturas abiertas,
donde el hueso rompe la piel, el riesgo de infeccion aumenta. Se debe detener el
sangrado aplicando presion alrededor de la herida, cubrirla con una gasa estéril o
pafios limpios, inmovilizar cuidadosamente con una férula de madera o un material

rigido acolchado y trasladar a la victima a un centro de salud**.

2.2. Antecedentes

Esta investigacion es respaldada por las diversas investigaciones desarrolladas en
el ambito internacional, nacional y regional.

A nivel internacional

Abelairas et al*®, Espafia 2020, realizé un estudio titulado: conocimientos en
primeros auxilios y soporte vital de docentes de educacion Infantil, primaria y
progenitores. El estudio incluyé a 470 participantes, entre docentes y progenitores.
Aunque el 57% afirmo tener conocimientos en primeros auxilios, solo el 0.85%

conoce la secuencia de soporte vital, lo que indica una deficiencia en la preparacion
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para emergencias. Este hallazgo concluye en un preocupante desconocimiento en
primeros auxilios entre educadores y padres, |0 que subraya una grave deficiencia
en la respuesta ante accidentes y, a su vez, compromete la seguridad de los

alumnos.

Murillo L et al*®, Ecuador 2021, realiz6 su investigacion titulada: nivel de
conocimiento de protocolos de primeros auxilios en docentes de educacion inicial y
preparatoria de instituciones educativas de la ciudad de Quito; estudio
observacional, multicéntrico y transversal incluyé a 54 docentes y directivos.
Encontré que el 80% recibié formacién en primeros auxilios, mientras que el 20%
no la tuvo. Un 98% de participantes conocian las practicas de primeros auxilios, y
solo el 2% carecia de este conocimiento. Se concluye que el estudio revela que
docentes y directivos cuenta con conocimientos en primeros auxilios, lo que es un
indicador positivo. Sin embargo, el sin esta capacitacion representa una

vulnerabilidad en la respuesta ante emergencias.

Caicedo J et al*’, Ecuador 2023, realizaron un estudio para identificar el nivel de
conocimiento sobre primeros auxilios en docentes de educacion basica de dos
instituciones educativas de la ciudad de Portoviejo; el estudio tuvo como objetivo
analizar el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en docentes de
educacién basica de dos instituciones educativas de la ciudad de Portoviejo, fue de
enfoque cuantitativo, alcance analitico no experimental. El estudio conté con una
muestra validada a 21 docentes, donde el 86% no habian recibido capacitaciones
en primeros auxilios, el 85% demostraron tener motivacion en aprender, 78.35%
consider6 el conocimiento de primeros auxilios parte de su desempefio. Se
concluy6 que la mayoria de los docentes tenia nivel suficiente en primeros auxilios,
pero que querian seguir aprendiendo sobre ello, ademas no se encontrd relacion

entre las dimensiones.

A nivel nacional

Castro M*8, Lima 2020, realiz6 un estudio titulado: nivel de conocimientos sobre
primeros auxilios en los docentes de la institucion educativa precursores de la
independencia nacional Los Olivos; estudio cuantitativo, descriptivo, no

experimental y transversal mediante la aplicacion de un cuestionario de 25

30



preguntas con respuesta dicotdmicas a 62 docentes de la institucion, en donde se
obtuvo que el 53% tenian un nivel medio en conocimiento en primeros auxilios, el
27% presentaba un nivel bajo en conocimientos y el 19% un nivel de conocimiento
alto. Se concluye que los docentes tienen un nivel 6ptimo en conocimientos sobre

primeros auxilios, sin embargo, no conocen la realizacion de las técnicas de estos.

Diaz A%, Cajamarca 2021, realiz6 una investigacion titulada: conocimientos y
actitudes de primeros auxilios en docentes del colegio San Juan Chota, el objetivo
de la investigacion fue determinar la relacion entre el conocimiento y actitud de
primeros auxilios en docentes; la metodologia de estudio fue correlacional,
trasversal y prospectiva. Aplicado mediante un cuestionario para medir el
conocimiento y una escala Likert para la actitud a 80 docentes, obtuvo que 87.7%
tenian un nivel de conocimiento regular y el 83.6% mostraron una actitud positiva.
Se concluye que, aunque el conocimiento de los educadores es limitado, su actitud
podria facilitar la mejora en su formacién y, por ende, aumentar su capacidad para

actuar en emergencias.

Ninapaytan L et al®®, Lima 2022, en el estudio titulado: nivel de conocimiento
respecto a primeros auxilios en docentes de la Institucion Educativa 6076 Republica
de Nicaragua, Villa ElI Salvador; enfoque cuantitativo y disefio transversal no
experimental. Aplico un cuestionario a 60 docentes de la institucion. Los resultados
revelaron que el 65% de los docentes tiene un nivel medio de conocimiento sobre
primeros auxilios, mientras que el 35% presenta un nivel bajo. En la dimension
especifica del desmayo se observé que el 56.67% posee un nivel de conocimiento
medio y el 41.67% un nivel alto. Se concluye que, aunque la mayoria de los
docentes alcanzan un nivel medio de conocimiento en primeros auxilios, existe un
porcentaje significativo con conocimientos bajos. Sin embargo, en el area de

desmayo, un alto porcentaje muestra un conocimiento adecuado.

A nivel local

Dios J et al®!, Corrales 2021, en su investigacion: conocimientos de primeros
auxilios en madres del comedor popular Sarita Colonia I, San Francisco — Corrales,
determind el nivel de conocimientos sobre primeros auxilios en las madres del

comedor popular Sarita Colonia |, este estudio fue desarrollado con enfoque
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cuantitativo, descriptivo, no experimental y trasversal. Se aplicé un cuestionario a
30 madres que pertenecen al comedor popular, donde se obtuvo como resultado
que el 86.67% tienen un nivel bajo de conocimiento en primeros auxiliosy el 13.33%
presentan un nivel de conocimiento medio. Se concluye que las madres del
comedor Sarita Colonia | presentan un nivel de conocimiento bajo en primeros
auxilios por lo que se recomienda fomentar la capacitacion en primeros auxilios en

la comunidad.

Berru Y et al®?, Zarumilla 2022, en su estudio llamado: conocimiento y la practica
en primeros auxilios del personal de las Fuerzas Armadas del fuerte de Zarumilla;
este estudio se realizd6 con enfoque cuantitativo, correlacional, descriptivo, no
experimental y trasversal. Se aplico a través de la encuesta un cuestionario a 60
soldados pertenecientes al fuerte Zarumilla, donde se obtuvo que el 73.3%
mantienen un nivel bajo en conocimientos, el 25% un nivel medio y el 1.7% posee
un nivel alto, ademas se evidencia que el 58.3% tenian una préactica adecuada de
los primeros auxilios, mientras que el 41.7% presenta un nivel inadecuado. Se
concluyo que el conocimiento y la practica de los primeros auxilios mantienen una

relacion significativa.
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I1. MATERIALES Y METODOS
3.1. Enfoquey tipo de estudio
Esta investigacion mantuvo un enfoque cuantitativo, ya que su sistema permitio con
exactitud la medicién de la variable, la cual fue expresada numéricamente en
términos de cantidades. El estudio fue de tipo descriptivo ya que el estudio tomo
datos sobre la variable en un tiempo definido sin ninguna alteracion de la variable.

3.2. Disefio de investigacion

Esta investigacion se desarrollé con un disefio no experimental, ya que se estudio

en condiciones naturales sin influencia externas °4.

El esquema del disefio a investigar es el siguiente:

Dénde:
M = Docentes
@] = Conocimiento en primeros auxilios

3.3. Poblacion muestray muestreo
Poblacion

Cuadro de distribuciéon porcentual de docentes de nivel primario y secundario segun

Sexo.
Nivel Sexo N° %
Femenino 23 25%
Primaria Masculino 12 13%
Femenino 24 26%
Secundaria Masculino 33 36%
TOTAL 92 100%

Fuente: Direccion de INSTITUCION EDUCATIVA Tupac Amaru-Tumbes.
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Muestra

La muestra estuvo integrada por la totalidad de los docentes; sin embargo, debido
al incumplimiento de los criterios de inclusion y exclusion establecidos para esta
investigacion, solo se conté con 81 docentes de la institucion educativa “Tupac

Amaru”

Muestreo
Se utilizé un muestreo no probabilistico por conveniencia donde se tomé en cuenta

a los participantes que cumplan con los criterios establecidos en esta investigacion.

Criterios de inclusion
- Docentes que pertenezcan a la Institucion educativa “Tupac Amaru”.
- Docentes de ambos sexos.
- Docentes de nivel primatrio.

- Docentes de nivel secundario.

Criterio de exclusion
- Docentes que no deseen participar en la investigacion.
- Auxiliares de la institucion.
- Personal administrativo de la institucion.

- Personal de limpieza de la institucion.

3.4. Método, Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
La técnica que se utilizo para esta investigacion fue la encuesta, ya que a través de
su conjunto de procedimientos estandarizados permitio obtener y elaborar datos de

manera eficaz.

El método empleado fue el cuantitativo, pues se baso en la recoleccion de datos
numeéricos mediante un instrumento estructurado, permitiendo medir y analizar las

variables de manera objetiva.

El cuestionario (Anexo 2) cont6 con 21 preguntas distribuidas en tres dimensiones:
principios generales de primeros auxilios que incluyen 5 items con preguntas sobre

definicion, objetivos, principios basicos y botiquin escolar, la segunda es primeros
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auxilios emergentes con 9 items que aborda hemorragias, atragantamiento,
convulsiones y reanimacion cardiopulmonar (RCP) y la tercera es primeros auxilios
no emergentes con 7 items evaluando conocimientos sobre desmayos, fiebre,

heridas y fracturas.

Este instrumento fue adaptado del cuestionario original desarrollado en el afio 2019
por Stephanie 1°°, se realizaron modificaciones en base a los objetivos de este
estudio. El cuestionario utiliz6 una escala dicotomica (Correcto/Incorrecto), se
asigno 1 punto para respuestas correctas y 0 para incorrectas, lo que permitio una

evaluacion clara y objetiva de las areas clave de conocimiento en primeros auxilios.

El cuestionario fue validado mediante juicio de expertos (Anexo 3), por lo que se
considerd la revision de tres licenciados en enfermeria con amplia experiencia en
primeros auxilios y una destacada trayectoria en atencién de emergencias y
desastres. Este proceso aseguré0 que las preguntas sean pertinentes,
comprensibles y estén alineadas con los objetivos de la investigacion y asi

garantizo la validez del instrumento.

Para determinar la confiabilidad del cuestionario, se aplic6 una prueba piloto a 10
docentes (Anexo 4). Posteriormente, los resultados fueron analizados al utilizar la
prueba KR-20 de Kuder Richardson, adecuada para instrumentos con respuestas
dicotébmicas. Se obtuvo un coeficiente de confiabilidad de 0.95, lo que indic6 que el
instrumento tuvo una confiabilidad muy alta, lo que demostré consistencia y

precision en la medicion de las variables propuestas.

3.5. Procedimiento para el recojo de informacion

En esta investigacion para la recoleccién de informacién se envié una solicitud al
director de la institucién (Anexo 5) para obtener el permiso de ejecucion, obtenido
el permiso se coordiné con direccion escolar los dias para la aplicacién del
instrumento.

En los dias acordados se reunio a los docentes en un aula, se les explico la finalidad

de la investigacion y todo lo relacionado a ella. Para los docentes que aceptaron
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participar en la investigacion se les alcanzo el consentimiento informado (Anexo 1),
y luego se realiz6 la aplicacion del instrumento respetando los principios éticos y de

confiabilidad.

3.6. Procesamiento y analisis de informacion
Las respuestas que fueron obtenidas a través de aplicacion del instrumento fueron

colocadas en una base de datos de Microsoft Excel 2024.

Creada la base de datos se realizo la creacion de las tablas en funcion a los
objetivos de investigacion. Obteniendo las tablas, se realiz6 la interpretacion de los
resultados para luego formar la discusiobn de los resultados los cuales se
contrastaron con los antecedentes y el marco teorico recopilados en la
investigacion. Finalmente se presentd las conclusiones y se dio las

recomendaciones en relacién con los resultados obtenidos.

3.7. Aspectos éticos

En la ejecucion de la investigacion se tuvo en cuenta los principios éticos de

autonomia, beneficencia, no maleficencia y justicia.

La autonomia para tener en cuenta este principio, en esta investigacion se utilizé el
consentimiento informado, respetando asi la capacidad de eleccion que posee el
participante, ademas se considerd la eleccion que elija el participante®®.

La beneficencia es aquel principio que impide o amenora el dafio que se llegue a
producir velando el bienestar del participante, en esta investigacion este principio
fue utilizado para contribuir en llegar a conocer los conocimientos de los docentes

en primeros auxilios®”.

La no maleficencia, este principio tiene como finalidad evitar la produccion de algun
dafio que perjudique a los participantes, en esta investigacion se respetd la
integridad de los participantes, por lo que se evit6 que los resultados obtenidos sean
divulgados maliciosamente, por ello el instrumento fue resulto de manera
anénima®®,
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La justicia, este principio hace referencia a la equidad en las necesidades basicas
de los participantes en todos sus aspectos, en esta investigacion se aplicod este
principio al brindar un trato equitativo a todos los participantes, sin exclusion,

respetando los ideales y derechos de estos®®.
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V. RESULTADOS Y DISCUSION

4.1. Resultados

Tabla 1. Conocimiento en primeros auxilios emergentes y no emergentes en

docentes de la Institucion Educativa Tupac Amaru, Tumbes 2024.

Primeros _ _
. Frecuencia Porcentaje
auxilios
Adecuado 25 30.9%
Medio 46 56.8%
Inadecuado 10 12.3%
TOTAL 81 100.0%

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario adaptado de Stephanie 1(2019).

En la tabla 1 Se evidencia que, de los 81 docentes, 46 de ellos, equivalentes al
56.8%, presentan un nivel medio de conocimientos en primeros auxilios
emergentes y no emergentes. Por otro lado, 25 docentes, que representan el
30.9%, poseen un nivel adecuado de conocimientos, mientras que solo 10

docentes, equivalentes al 12.3%, mantienen un nivel inadecuado en esta area.
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Tabla 2. Conocimiento en la dimensién principios generales de primeros auxilios

en docentes de la Institucion Educativa Tapac Amaru, Tumbes 2024.

Primeros _ _
. Frecuencia Porcentaje
auxilios
Adecuado 50 61.7%
Medio 19 23.5%
Inadecuado 12 14.8%
TOTAL 81 100.0%

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario adaptado de Stephanie 1(2019).

La tabla 2 muestra que el 61.7% de los profesores alcanzaron un nivel
adecuado de conocimientos sobre principios generales de los primeros auxilios.
Por otra parte, el 23.5% presentd un nivel medio, mientras que el 14.8% de los

profesores mostré un nivel inadecuado de conocimientos en este ambito.
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Tabla 3. Conocimiento en la dimension primeros auxilios emergentes en

docentes de la Institucion Educativa Tapac Amaru, Tumbes 2024.

Primeros _ _
. Frecuencia Porcentaje
auxilios
Adecuado 2 2.5%
Medio 34 42.0%
Inadecuado 45 55.6%
TOTAL 81 100.0%

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario adaptado de Stephanie 1(2019).

En la tabla 3 se muestra que, de los 81 docentes encuestados, solo 45 de ellos
presenta un conocimiento inadecuado sobre primeros auxilios emergentes lo que

representa el 55.6%, seguido de un 42.0% que mostré un conocimiento medio.
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Tabla 4 Conocimiento en la dimension primeros auxilios no emergentes en

docentes de la Institucion Educativa Tapac Amaru, Tumbes 2024.

Primeros ) .
o Frecuencia Porcentaje
auxilios
Adecuado 11 13.6%
Medio 35 43.2%
Inadecuado 35 43.2%
TOTAL 81 100.0%

Fuente: Recoleccion de datos mediante cuestionario adaptado de Stephanie (2019).

En la tabla 4 Se evidencia que, de los 81 docentes participantes en el estudio,
35 de ellos, equivalentes al 43.2%, presentan un conocimiento medio en
primeros auxilios no emergentes. Del mismo modo, 43.2%, tienen un nivel de
conocimiento inadecuado en esta area, mientras que solo 13.6%, poseen

conocimiento adecuado.
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4.2. Discusion

En la tabla 1, respecto al objetivo general, el cual buscé determinar el nivel de
conocimiento sobre primeros auxilios emergentes y no emergentes en docentes, se
encontré que el 56.8% presenta un nivel medio de conocimiento en esta area;
mientras que el 30.9% de los docentes tiene un nivel adecuado de conocimientos.
Comparando estos hallazgos con estudios similares como el de Castro M*8, en la
que se encontré que el 53% de los docentes presentaba un nivel medio de

conocimiento, mientras que el 27% evidencio tener un bajo nivel en esta tematica.

Estos resultados son semejantes con la investigacion realizada por Diaz A*°, donde
identifico en su estudio dirigido a docentes de nivel secundario que el 87.7% tenia
un nivel medio de conocimientos acerca de primeros auxilios mientras que, solo el
8.2% de docentes posee un alto nivel. Sin embargo, los resultados difieren con la
investigacion de Dios T°! donde el 76.7% de su poblacién presentd un bajo nivel de
conocimientos tedricos mientras que solo un 13.3% alcanz6 un nivel medio de

conocimientos tedricos en primeros auxilios.

Esto sugiere que, a pesar de la relevancia de los primeros auxilios, la capacitacion
en esta area no ha sido priorizada en la formacién docente. Lo que se evidencia en
los resultados observados en la presente investigacion y en investigaciones
anteriores, donde casi la mitad de los docentes participantes también alcanzé un
nivel medio de conocimiento. Esta informacion, aunque puede considerarse
adecuada, no es del todo satisfactoria; considerando que comprende
conocimientos acerca de primeros auxilios como una practica de atencion primaria

en instituciones educativas.

Del mismo modo este estudio guarda relacion con lo mencionado por Gorjon M. En
Espafia, el 75.6% considera tener un bajo conocimiento en primeros auxilios, y el
60.8% no se siente capacitada para manejar una parada cardiorrespiratoria’. Ello
demuestra que a pesar de ser paises muy distantes con diferencias econémicas y
politicas el bajo conocimiento sobre el tema es un problema que no solo afrontas

paises en vias de desarrollo.
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Igualmente, la Organizacién para la Cooperaciéon y el Desarrollo Econdmico
menciona que, en América Latina, las lesiones representan el 9.7% de las muertes,
siendo una de las principales causas de muerte y discapacidad. Resultan de
accidentes de trafico, caidas y ahogamientos, su impacto varia segun el pais y
factores sociodemograficos. La mayoria son prevenibles®. Aunque el porcentaje no
es significativo, este podria disminuir con acciones accesibles a gran parte de la
poblacion ello haria la diferencia entre la vida y la muerte de un familiar amigo u

conocido.

En relacidon con el primer objetivo especifico el cual buscé identificar el nivel de
conocimiento sobre primeros auxilios segun la dimensién principios generales en
docentes. La tabla 2 muestra que el 61.7% de los profesores alcanzan un nivel
adecuado de conocimientos sobre los principios generales de los primeros auxilios.
En contraste, un 23.5% presenta un nivel medio y un 14.8% exhibe un conocimiento

inadecuado en esta area.

Estos resultados difieren notablemente de los hallazgos de Berru Y®?, quien reportd
gue el 75% de la poblacién estudiada tenia un bajo nivel de conocimientos basicos
en primeros auxilios, mientras que solo el 23% alcanzé un nivel medio. Asimismo,
la investigacion de Dios T°! sobre los casos mas comunes de primeros auxilios
reveld que el 53.3% de los participantes presentaba un nivel de conocimiento bajo,
con solo un 13.3% alcanzando un nivel alto. La variabilidad en los conocimientos
basicos en las diferentes investigaciones observadas sugiere que es necesario que
todos los educadores estén preparados, pues esta situacion es particularmente
preocupante en el entorno escolar, donde la seguridad de los estudiantes depende

en gran medida de la preparacion de sus educadores.

Los primeros auxilios emergentes son un conjunto de intervenciones inmediatas y
esenciales que se aplican en situaciones criticas cuando la vida de una persona
estd en peligro. Estas emergencias pueden surgir por diversas circunstancias,
como accidentes, lesiones graves, enfermedades repentinas o0 reacciones
adversas a medicamentos y alimentos?®. En respuesta al segundo objetivo
especifico, que busco identificar el nivel de conocimiento de los docentes sobre la

dimensién de primeros auxilios emergentes, los datos presentados en la tabla 3
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revelan que un 55.6% de los educadores muestra un conocimiento inadecuado.
Ademas, un 42.0% presenta un nivel de conocimiento medio, mientras que solo un

2.5% de los docentes cuenta con un conocimiento adecuado en esta area.

Estos hallazgos contrastan notablemente con los resultados de la investigacion de
Murillo et al.*8, que analiz6 el nivel de conocimiento sobre protocolos de primeros
auxilios en docentes de educacion inicial y preparatoria en instituciones educativas
de la ciudad de Quito. En su estudio, el 54% de los docentes reportaron tener un
conocimiento bueno, mientras que un 28% se considerd con un conocimiento malo.
La disparidad en los resultados entre ambos estudios sugiere que, a pesar de las
similitudes en el contexto educativo, existen diferencias significativas en la

preparacion de los docentes en relacion con los primeros auxilios emergentes.

El objetivo principal de los primeros auxilios no emergentes incluye la evaluacion y
el manejo de situaciones como lesiones leves, contusiones, 0 malestares que no
amenazan la vida, pero que pueden afectar el bienestar del individuo. La
importancia de los primeros auxilios no emergentes radica en priorizar la comodidad

y la prevenciéon de complicaciones®.

En respuesta al tercer objetivo especifico, que se centrd en identificar el nivel de
conocimiento segun la dimensién primeros auxilios no emergentes en docentes, los
resultados presentados en la tabla 4 son reveladores. De un total de 81 docentes
participantes en el estudio, solo 11 demostraron tener un conocimiento adecuado
en este ambito, lo que equivale a un 13.6% del total. Esta cifra indica una
preocupante falta de preparacion en un area crucial para la seguridad de los

estudiantes.

Ademas, es interesante comparar estos hallazgos con los de la investigacion
realizada por Ninapaytan®0, titulada "Nivel de conocimiento respecto a primeros
auxilios en docentes de la Institucion Educativa 6076". En dicho estudio, se observo
gue el 35% de los docentes presentaba un grado bajo de conocimiento, mientras
gue el 65% alcanzaba un nivel medio. Esta diferencia en los resultados sugiere que,
aunque hay un porcentaje significativo de docentes con un conocimiento limitado,

también existe una porcién que cuenta con una formacién intermedia.
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V. CONCLUSIONES

Se concluye que el nivel de conocimiento sobre primeros auxilios entre los
docentes de la Institucion Educativa Tupac Amaru en Tumbes presenta
areas de mejora importante y donde la dimension de principios generales
destaca con un 61.7% de conocimiento adecuado, existen deficiencias
preocupantes en la dimension de primeros auxilios emergentes, donde el
55.6% de los docentes presenta un nivel de conocimiento inadecuado e igual
nivel de conocimiento inadecuado del 42.3% en la dimensién de primeros

auxilios no emergentes.

Se identific6 que el conocimiento predominante sobre primeros auxilios,
tanto en situaciones emergentes como no emergentes, fue de nivel medio,
alcanzando un 56.8% entre los docentes de la institucion educativa Tupac

Amaru en Tumbes.

El nivel de conocimiento adecuado fue el mas frecuente en los docentes
participantes, con el 61.7% en la dimensiébn de principios generales,
referente a conceptos basicos, objetivos y reglas generales de primeros

auxilios, destacandose entre las demas dimensiones.

La dimensién de primeros auxilios emergentes presenta las mayores
deficiencias, al mostrar nivel conocimiento inadecuado en el 55.6% de los
docentes, referente a que abarca técnicas y procedimientos que requieren
atencion inmediata de primeros auxilios; lo que representa un dato

preocupante para la Institucion Educativa Tapac Amaru.

En la dimensién de primeros auxilios no emergentes, se evidencia que solo
el 13.6% de los docentes alcanzo6 un nivel de conocimiento adecuado y un
nivel tanto medio e inadecuado, representado cada uno por el 43.2%. incluye
la evaluacion y el manejo de situaciones como lesiones leves, contusiones,
0 malestares que no amenazan la vida, pero que pueden afectar el bienestar

del individuo y probables complicaciones
45



VI. RECOMENDACIONES

La Universidad Nacional de Tumbes, a través de la Escuela Profesional
de Enfermeria, implemente talleres practicos de primeros auxilios basicos,
dirigidos a docentes de nivel primario y secundario. Estos talleres deben
realizarse en las instituciones educativas y otros espacios publicos, con el
objetivo de capacitar a los docentes para que les permita una intervencion
oportuna ante una emergencia, contribuyendo en la atencion inmediata
de accidentes leves y a la reduccién de complicaciones o muertes en
situaciones mas graves, si se les prepara en aspectos generales y
practicas de primeros auxilios mas frecuentes que ocurren en la escuela

y el hogar tomando en cuenta los resultados de la presente investigacion.

Integracion de la seguridad escolar en el curriculo educativo a través de
sus autoridades, para establecer convenios interinstitucionales con la
Universidad Nacional de Tumbes, establecimientos de salud y de defensa
civil, para la implementacion de talleres de primeros auxilios, botiquines
escolares y actuacion ante emergencias. Asi mismo la creacion de
brigadas escolares de seguridad y salud; gestidén del riesgo y prevencién
de desastres, a fin de promover una cultura de prevencion y respuesta
efectiva ante emergencias, en el entorno educativo y el hogar.; acciones
gue contribuyan a la construccién de una escuela segura que garanticen

un entorno educativo protegido.

El Colegio de Enfermeros del Per( a través de la ley que incorpora al
profesional en Enfermeria en todas las instituciones educativas a nivel
nacional, refuerce la promocién y el cumplimiento de esta ley, siendo la
presencia de enfermeros en el ambito escolar fundamental para garantizar
la salud y bienestar del escolar con acciones como: Implementacion de
medidas de higiene y saneamiento en la institucién, prevencion y
actuacion en caso de emergencias y desastres, desarrollo de campanas
de vacunacion y control de enfermedades, creacién de protocolos para la

prevencion y atencion de violencia escolar y acoso.
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VIIl. ANEXOS
Anexo 01.

8.1. Operacionalizacion de variables

Variable DEAIIEEN Definicién operacional Dimensiones Indicadores ftem Esca_la_ ge
Conceptual medicion
Para medir la variable de Definicién 1 item (1)
I investigacion, se evaluara Princioi
veS 1 9€ rincipios — -
El. conocimiento _I_en criterios especificos en Genergtles Objetivos 1 item (2)
prlmerost aut;q 105 giversas dimensiones, lo Principios basicos 1 item (3)
?,me_rgen €s ~abarca que facilitara evaluar de Botiquin escolar 2 item (4,5)
ecnicas Y forma integral y rigurosa el Hemorragias 2 Item (6,7)
_— procedimientos para . -
Conocimient . -~ nivel de conocimiento. -
o en brindar atencion Atragantamiento 2 Iltem (8,9)
primeros :Ir:enggata dehaS;audlg Los resultados seran Pr'?g;?;;‘ié'shos c si 2 [tem
auxilios rgfesional mie%tras categorizados en  tres OnvuIsIones (10,11) | Escala ordinal.
emergentes P | ro niveles de valoracion: Reanimacion 3 item (12,
y no que ~10S  primeros cardiopulmonar 13, 14)
emergentes auxilios no D 2 ftem (15
esmayos ’
Zn;iec g:]r:antes Zﬁ e Adecuado (15-21 Y 16)
plest puntos) _ 3 Fiebre 1 ltem (17)
situaciones no « Medio (8-14 puntos) Primeros auxilios no .
criticas que afectan el emergentes Heridas 2 Item (18,
bienestars?. e |nadecuado (0-7 19)
puntos) 2 item (20,
Fracturas 21)
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Anexo 02
CUESTIONARIO PARA MEDIR EL CONOCIMIENTO EN PRIMEROS AUXILIOS

PRESENTACION

Tengo el agradado de dirigirme a usted docente de la institucién educativa “Tupac
Amaru”, para solicitar su participacion en la investigacion “Conocimiento en
primeros auxilios emergentes y no emergentes en docentes de la Institucion

Educativa Tupac Amaru, Tumbes 2024.”

l. INSTRUCCIONES
Estimado docente, se le alcanzado un cuestionario, con una serie de preguntas.
Usted, debera responder las preguntas de manera veridica y sincera, marcando

con una (X) la respuesta que considera correcta.

Il DATOS GENERALES

Sexo
Femenino () Masculino ()
Estado Civil
Soltero () Casado ( ) Conviviente () Viudo( )
Nivel
Primario ( ) Secundario ()
Grado

C) 2°() () 4() 5°() 6°()

ll. CUESTIONARIO DE CONOCIMIENTO EN PRIMEROS AUXILIOS

Principios generales

1. ¢ A qué se denomina primeros auxilios?

a. Atoda accidon de emergencia que solo pueden realizar profesionales de la salud,
como médicos o enfermeras.

b. A toda accién inmediata que una persona cualquiera capacitada brinda en caso
de algun accidente.

c. Procedimientos para aliviar el dolor y prevenir infecciones.

2. ;Cual es el objetivo de los primeros auxilios?

a. Brindar comodidad, asegurar que el dolor disminuya hasta que llegue la
atencion médica.

b. Recopilar informacion sobre lo que sucedio, dar respiracion boca a boca hasta
que llegue la atencion médica.
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c. Mantener la vida evitando empeorar la situacion y evitar complicaciones hasta
que llegue la atencion médica.

3. ¢ Cuales son los principios basicos en primeros auxilios?

a. Avisar, evaluar y cuidar.
b. Evaluar, cuidar y resguardar.
c. Proteger, avisar y socorrer.

4. ;Qué debe contener un botiquin escolar?

a. Lejia, agua, jabon liquido, vendas y curitas.

b. Agua oxigenada, alcohol, algodén, gasa estéril, frasco de jabdén liquido,
paracetamol tabletas, termémetro, venda elastica.

c. Antibidticos, agua destilada, toalla, panitos humedos, guantes estériles,
alimentos no perecibles, lejia, linterna.

5. Respecto al botiquin de Primeros Auxilios, marcar lo correcto:

a. Estar en un lugar accesible, bajo llave para evitar su uso indebido y garantizar
sSu conservacion.

b. Tener lejos del alcance de las personas para evitar su uso indebido y contener
materiales indispensables.

c. Ser de facil acceso, tener materiales necesarios para dar atencion en
accidentes o enfermedades imprevistas.

Primeros auxilios emergentes

6. ¢En qué situaciones se debe utilizar un torniquete para detener una hemorragia
(pérdida considerable de sangre)?

a. Siempre que haya una hemorragia, ya que es la mejor forma de detenerla.
b. Sdélo en casos de hemorragias leves, para evitar que se conviertan en graves.
c. Soélo en hemorragias masivas, cuando otras medidas no son suficientes.

7. ;Qué medidas deben tomarse ante un sangrado nasal?

a. Presionar la nariz desde la raiz y pedirle al estudiante que incline la cabeza
hacia atras.

b. Ejercer presion en la nariz desde la raiz por dos minutos e inclinar levemente la
cabeza hacia delante.

c. Apretar la nariz durante cinco minutos y colocar hielo.

8. ¢En qué consiste la maniobra de Heimlich?

a. En presionar el térax, sacudirla de los hombros con el fin de retener el objeto
que obstruye con el fin de expulsar el objeto.

b. En realizar masajes en el térax, hacer que tosa y comprimir los pulmones para
tragar el objeto

c. En presionar entre el ombligo y esterndn, para que se expulse fuertemente el
aire contenido, con el fin de empujar hacia el exterior el objeto que obstruye.
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9. ;,Cudles son los primeros auxilios recomendados para una persona que
experimenta asfixia por atragantamiento parcial, es decir, que puede respirar,
sefalar, toser y balbucear?

a. Darle agua y controlar pulso y respiracion.
b. Realizar la maniobra de Heimlich.
c. Dar palmadas en la espalda y estimular a toser.

10. La convulsion esta definida como contracciones:

a. Bruscas e involuntarias de los musculos.
b. Bruscas y voluntarias de los musculos.
c. No hay pulso ni respiracion.

11. Frente a una convulsion, ¢ Qué accion debe realizarse?

a. Brindar soporte a la cabeza e introducir un objeto en la boca de la persona para
evitar que se muerda la lengua.
b. Intentar introducir un lapiz para evitar que se muerda la lengua, aflojar la ropa y

tratar de dar agua.
c. Acostarlo, brindar soporte en la cabeza, retirar los objetos cercanos que puedan

causarle dafo y aflojar la ropa apretada.

12. ;Qué significa las siglas R.C.P?

a. Resucitacion corporal posicional.
b. Reanimacion corporal pulmonar.
c. Reanimacion cardiopulmonar.

13. ¢ Cuando se realiza la maniobra de reanimacion?

a. Cuando la persona se desmaya, pero tiene constantes vitales (respira y tiene
pulso).

b. Cuando observamos que hay un objeto que obstruye la via aérea.

c. Cuando detectamos ausencia de constantes vitales (pulso y respiracion).

14. ;Cual es la secuencia correcta de los pasos a seguir durante la reanimacion en
un adulto?

a. Secuencia de 30 x 2 insuflaciones a una frecuencia de 100-120 compresiones

por minuto.
b. Secuencia de 120 x 4 insuflaciones a una frecuencia de 100-120 compresiones

por minuto.
c. Secuencia de 30 x 4 insuflaciones a una frecuencia de 100-120 compresiones

por minuto.

Primeros auxilios no emergentes

15. ;Qué es un desmayo?
a. Pérdida del ritmo cardiaco e interrupcion de la sangre hacia el corazén durante
un corto tiempo.
b. Pérdida de la conciencia durante un corto tiempo y con recuperacion rapida.
c. Perdida de la conciencia por mas de 1 hora y con recuperacion lenta.

16. ;Cuales son los pasos a seguir si una persona se desmaya, respira, pero no
responde?
a. Colocar en posicion sentada, levantar sus brazos a 45° para que llegue flujo
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sanguineo y hacer que tome agua.
b. Colocar boca arriba y elevar sus piernas a 45° para mejorar el flujo sanguineo.
c. Colocarla boca abajo y dar palmadas en la espalda para que mejore el flujo
sanguineo.

17.Ante un caso de fiebre, ; Como deberia actuar?

a. Medir la temperatura, desabrigar, asegurarse de que beba liquidos, aplicar
pafos tibios en cuello, axila e ingle.

b. Controlar la temperatura, desabrigar y dejar que se le pase por si sola.

c. Medir la temperatura, abrigarlo, colocar hielo en cuello, axilas e ingle y darle
bebidas calientes.

18.La herida esta definida como:

a. Lalesion de un nervio.
b. La falta de continuidad de la piel.
c. Lalesiéon en un tendon.

19. En caso de heridas leves, ;Como se deben tratar?

a. Lavarse las manos, usar alcohol a chorro limpiar con algodon y vendar.

b. Lavarse las manos antes, lavar la herida con agua a chorro, limpiar con una
gasay jabon.

c. Limpiar con alcohol y cubrir la herida para evitar contaminarla.

20. ;Qué es una fractura?

a. Pérdida de la continuidad del hueso
b. Pérdida de la continuidad de la piel.
c. Separacién de los ligamentos.

21. ;Qué hacer en caso de una fractura?

a. Tratar de movilizar ayudado de muletillas (soporte adicional durante el
desplazamiento) y llevar al huesero.

b. Lavar con agua y jabon.

c. Inmovilizar la zona con férula o tablilla (dispositivo que sujeta la articulacion
hecho con material rigido).

GRACIAS POR SU PARTICIPACION
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Anexo 03

VALIDEZ DE INSTRUMENTO (JUICIO DE EXPERTOS)

LA qué se denomina pimercs awolios?

a. A toda accion de emergencia que solo pusden realaar
profesionales de la salud, como MEACos 0 enfemeras.

b A toda accdn inmediata que una Persena cuaiguiers
capacitads trinda &n caso de algun sccidents.

¢ Procedmiertos para abvar ol dolor y prevenir infecciones.
4 Cudl ex vl objutive de los primenos suxios?

A Brindar comodidad, asegurar que & dolor aaminuy & Nasta
que llegue la stencion madica,

b. Recopilar informacdn sobre lo que sucedid, dar
respiracion boca a boca hasta que lliegue la atencion
madica
c Mantaner la vida evitando ampearsr la siuscion y evitsr
complicaciones hasta que legue | stencidn medica,
LCuales 50N 108 principion BASICos an primercs auxilios?

R Avissr svaluar y cladar
b Evaluar. cuidar y resgusrdar.

c.Proteger, avisar y $o00mer.

LQué debe contener 1 boliquin escolar?

» Lajia agua. jabin liqudo, vendas y curitas.

b Agua oxigenada, aicohol, algoddn, gasa esténl, frasco de
jabdn liquido, paracetamol tabletas, lermometro, venda
alastica
¢ Amtbidticos, sgua destisds, toalla, pafilos humedos,
guanies estériles, alimentos no perecibles, lejia. linterma

CRITERIOS A EVALUAR
Cohere Induccion a
ncla larospuosta
Interna {Sesgo)

S NO s NO
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5. Respacio al boliquin de Pdameros Auxilios, marcar o
correcto.

Estar en un lugar accesible. bajo fave para evitar su uso
Indebido y garantaar su Consarvacion.

Tenar Iejos del Alcance de |as Personas para evitar su Uso
Indedido y contener matanales indspensables

Ser de HC] 8ccaso, 1ener Malerisies NeCESInos pars dar
atencién en accidentes o enfermedades imprevistss.

8 (En qué sifusciones se dabe utlizar un tomiquede para
detenar una hemorraga (pérdida considerabie de sangre)?

c

Sempre que haya una hemorraga, ya que es la mejor
forma de deteneria

Sélo en casce de hemorragias leves para evitar que se
conviensan en graves

Séio en hemorragias masivas, cuando olras medidas no
son suficlentes.

7. 4Qué madidas deben tomarse ante un sangrado nasal?

2. Presionar la nanz cesde a raz y pedide al estudiante que

Inciing la cabeza hada Mras.

b. Ejercer prasion en la nariz casce |a raiz por dos mnuics @

Inclinar levements la cabeza hacia delanta,

c.Apretar la nanz durants cinco minutos y colocar hielo.
8. LEn qué consista ia manicbra de Haimlich?

En presicnar &l tdrax, sacudils de los hombros con &l fin
de retener of objeto que obstruye con o fin de expulsar el
obyeto.

En realzar masaes an ol torax, hacer que 1088 ¥y
comprimin 108 PUIMCNes para ragar el otjeto

En presionar entre el ombligo y estemon, para que se
expulse fueremente el aire contenide, con el fin de
empujar haca of extericr el chjeto que obstruye.

¥

/

A

. | X
R X

N X
R x
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9. iCudles scn los prmeros auxilics recomendados para una
POrSONa que axpanmanta asfiea por atragantamiento parcial,
o8 decir, que pueds respirar. sefialar, 1oser y balbucear?

#.  Duarle sagus y controlar pulso y respimacion.

b, Realizer la manicbrs de Haimich,

¢ Dar paimadas on 1a eapalda y estimular a foser
10. La convuision esta defireda como contracciones.

a Bruscas e involuntanas de los misoulos

D Bruscas y wluntarias oe los musculos

¢ No hay pulse ni respiraciin
11. Freate a una convulsion, L Qué accidn debe raalizarse?

# Brindsw soporte & I cabeza @ introducir un abjeto en ka
BOCs de 8 persons pace avitar Que S8 Mueda ia lengus
b. Intentar introducir un ldp pars evitar que se muerds ks
lengua, afiojar la ropa y tratar de dar agua.
cAcostario, brindar soporte en s cabeza, retirse los objetos
CArCANcS Que puedan causarie dafo y afloar la ropa
apretada.

12, LQue significa las siglas R.C P?
a2 Resuctacidn corporal posscional.
b Reanimacidn corporal pulmonar.
¢.  Reanimackdn cardopulmonar,

13. .Cusndo se realzs & manobra de reanimacisn?

a Cuando ia persona se desmaya. pero tiene constantes
vitales (respira y Sene pulsc).

b Cuando observamos que hay un objedo que obstruye ia
via advea

¢ Cuando detectamos ausencia de constanies viales
(Puin0 y respicacan)

14 ;Cudl @s la secuenca correcta de los pasos a soguir durante
a reanimacion en un adulo?
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8 Secuencia de 30 x 2 nsuflaciones a una frecuencia de
100-120 cornpresiones por menuta
b Secuencia de 120 x 4 insufaciones & una lrecuenca de
100120 compresiones por minuto.
€ Secuenca da 30 x 4 insuflaciones a uno frecuencia de 100
120 comprasiones por minuto.
15, . Que es un desmaye?
a Pérdida del rtmo cardiaco @ intarrupcsdn de la sangre
hacia ol corazon durante un corto tempo.
b. Pérdida de la condiencia durants LN Coro HeMPa y con
racuperacdn ripida
cPerdida de la conclencio por mas de 1 hora y con
recuperacdan lema,
16, LCuding 801 08 PARCH & BOQUIN Bi UN PArEoNS B8 desmays,
FesSpira, pero no responde?
a. Colocar en posicitn sentada. levantar sus brazos a 45"
pors que Jegue flujo sanguinec y hacer que tome agua
b. Colocas Doca amba y elevar Sus pemas & 45° para
megorar & flgo sangulnso.
¢ Colocarls boca abajo y tar palmodas en la espakda para
que mejore al fiujo sanguineo
17. Anta un caso de febre, ; Como debaria actusr?

a Medir la temperatura, desabngar, asegurarse de gue baba
liquidos, apficar panos tibkos en cuelio, axila e ingle.

b Caontrolar i tempersturs, desabrigar y deyar que == Je pase
por sl sola,

G Madi la temperstura, abnigerio, colocar hielo ean cualio,
walas & ngle y darle babwias calbentes.

18. L herids esth definids como:

A Laleson de un nervio.

b Lafalta de continuidad de la piel

G L& lemon en un tendon
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18 En caso de hendas Mves, ; CAmo se deben tratar?

a Umplar usando un sigoddn con alcohol y vendor. e &

b L [PeY andes. lover la heride con mgus & ,."\ >( f‘
chomo, IMplar Con UNe GeEs y jaban.

¢ Limpisr con aloohol y vendar.

20. ;Qué es una fractra?
8 Pérdida de la continuidad det hueso 7
b Peérdida de la continuidad de 1o kgementos )\
c  Soparacion de ios ligamenos

21 ¢Qub hacer en caso de una tractura?

e Tratar de movikesr la zona afectada y levar 2 husssmo \¢ ) \

b Laver con agua y jabon. ' X '/( X )‘

c  Inmowvezwr i8 rons con ferula o tablila {gispositivo que ’
wajeta s aniculacion hecho con material rigido).

ASPECTOS GENERALES
{ [ W NO ! SUGERENCIAS
El instrumento contiens Instrucciones claras y precisas para
| responder ol cusstionario . X '
| Los items permiten ef logro del objetivo de la investigacion % !
| Los items estan distribuidos en forma légica y secuencial \
" €1 némero de Hems es suficiente para recoger |a informacién, En o '

;w*w:-m.wmm‘ a afiadir !
VALIDEZ
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Validez del instrumento por juicio de expertos

CRITERIOS A EVALUAR
Lengusje Observaciones (sl debe
adecuodo Mide ko modificarse oeliminarse
larespuosta con einkvel Gue Be un Hem por favor
dol pretande Indique)
wiormante :

1. (A qué 50 denoming pnmercs awdios?

a A tods scciton da amangencia que 500 pusden realzar /
peotesionales oa ka salud, coma medicos ¢ anfarmeras, Vv / 4 /
b A toda soc¥n Inmediata que una persona cualguiers
capacitada brinda en caso de aigin accidente.
a.Procedmientos para adviar e dobor y prevenir infecciones.
2. (Cusl s el objelivo de los primercs suxikos?

8 Brindar comodidad, ssegurar que &l dolor disminuy s hasts
que legue |3 Blencisn médica / / / /
. Recopiler mformacion sobré 0 qQue  sucedic, dar /
respracion boca a boca hasta que Negue B afencidn
mbdica
o Mantaner & vida evitando empearar ia shuackin y evitar
COMEAcacinnas Nasta que fague (@ atencien medica
3. (Cubiles 500 l08 principios basicos en pamercs auxiios? i ' ‘
8 Avisar, evaluar y cuidar,
©. Evsluar, cudar y resgusrdar, / ‘/ '/ /
<. Probegar, Rviser y socomer,
4. ,Qué debe conlener un boliquin escolar?
4. Lejis, agua, jabdn Equida, vendas y curntas.
b Agua oxigenada, sicohol, 8lgodon, gasa estéri frasco de / /. S
jabdn Fquido, parscetamol tabletas, termometlro, vends / /
algstcs
CAMDIONICOS, sgua destlada, toala, pafitcs hiumedos.
guames esténles, almenics no parecibles, legla, linserna.
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5. Respecio sl botiguin de Primercs Auxiios. marcer o
correcto:

Estar an un lugar accesible, bayo llave para evitar su uso
indebido y garantzar su congenvacion.

Tener leos cal Sicancs de |as Personas pars evear su uso
Indebido y comener materiales indespensables.

Ser de facil acoeso, tener materiales necesanos pars dar
atencion en accidentes o enfenmedades Imprevistas,

€ (En gué situacones se debe utlizar un forniquete pars
detener una hemorragia (pérdida considerable de sangre)?

&

Slempre que haya una hemorraga, ya que os & mejor
forma de detenera

Sélo en cuscs de hemoragies leves, para evitar quo so
convierion en graves.

son suficientos.

7. (Que medikdas deben tomarse are un sangrado nass?

a Presionar la nariz desde la ralz y pedirie al estudiante que

incline s cabeza hacia atras

b Epercer presion en ks nane desds s reiz por dos minutas &

inclinar levemene o cabeza hacia delanie

cApretar la nariz durante onNco MINWos y colocar hieso.
B (En qué consiste ls maniobra de Hemlich?

En prasonar o 1rax, sacudria de los hombros con el fin
g retanar of objeto gue obavuye con el fin de expulsar el
obyato.

En realzar masajes on e iorax, hacer gque 1088 y
compnmir los pulmones para tragar el objeto

En presionss ame ol ombigo y estemdén, para gue se
expulse fuerements ol aire contends, con & fin da
empujar haca ol axtancr &l objeto que obstuye
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2 (Cudles son los primeros auwlios recomendados para una
porsona que experimenta asfixia por atragantamienta parcial,
€5 decir, que puede respirar. seftalar, toser y balbucear?

a.  Darle agua y controfar pulso y respiracion,

b Realzar la maniobra de Heimiich.

¢, Dor palmadas on 8 espaiis y astmutar o 10860
10 La convuision esta definda Como Contracciones:

A Bruscas e involuntanias de los miscules.

L Bracas y voluntanas de loas misculos.

€. No hay pulso ni respracan.
11 Frante a una convulson, ; Qué accitn debe realizarse?

a Bnndar sopone a la cabeza e Introducir un objeto en la
boce de e persana pars avilsr que s musrda la lengua.
b Intentar inbroducic un lApe para evitar que se musds s
BAgUA, B80T 18 10pa y raler de Car agua
¢ Acostario, beindar xopcrte w0 ln cabars, reticnr lox objetos
cercanos que pusdan causarde dafo y aflojer & rops
Hpretads
12. L Que significa las siglas R.C.P?
a Resuctacon corporal posicional
0. Reanimacion corporal pulmonar.
¢ Reanimacion cargiopumonar,
13, LCusndo e realza la manicbrs de reanimacon?

8. Cuando la persona se desmaya, pero tiene constantes
vitales (tespirs y bene puiso)

b Cusndo obsarvamos gue hay un objeto que obsiruye ia
via asren

¢ Cusndo detectamos asusencis de conslantes vilskes
{pulso y respiracion).

14 L Cudl 65 18 SACUBNCIA COMOcta de 106 DAS0S & segulr durante
Ia reanimacion an un adulta?

/s
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a Secvencia de 30 x 2 nsuliaciones a una frecuencia de
100-120 comperesiones por mnuto.

b Secuencia de 120 x 4 insufaciones a una frecuencia de ’
100-120 compresiones por mnsto. o W

& Secusncia de 30 x 4 insufiacionas 8 una frecusncis de 100-
120 comprasiones por minuio

15. ¢ Qué @8 un desmayo?
a Pérdida del ntmo cardiaco & interrupcdn Ge |8 sangre

haca ef corazdn durante un corto tempo. /

b. Pémdida de la conclenda durante un corto Sempo y con v Vv
recuUperacitn rapids

cPerdda de la concienca por mas de 1 homa y con

recuperacion lenta.

16, LCudlos 500 (08 PASOS B ARGUN & UNA PAMON B desmays,
respira, pero no responde?
&  Colocar en posscidn sentada, levantar sus brazos a 45°
para que llegue Ao sagUinec y hacer Gue tome sgus / P
b. Colocar boca arriba y devar sus plernas a 45° para
mejorar of flujo sanguineo.
& Colocarin bocs abajo y dar palmedss en la aspakia pare
que mejore o flujo sanguineo.
17 Ante un caso de fiebee, ( Como deberia actuar?

A Medir ia temperatura, desabrigar, asegurarse de gue beba
liquidos, apicar pafos libics en cuslio, sxila e ingle. / /
b Controlar ka termperatura, desabrigar y dejur que se e pase
peor si sola,
c.Madi e tamperatura, atvigarso, colocar hieio en cuelo,
mcdas @ inghe y darle bebidss calientes.
18 La hedida esta definida como:

& La lesitn de un nenvio, i

b Lafaltade continuidad de ta pel i
¢ Lalessdn en un tenddn
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19, En caso de heridss leves, ;Como se deben tratar?

a Lempiar psando un sigoddn con slcohol y vendar /
b Lavarse las mancs antes, lavar k3 herda con agua a o / Y & /

chorro, limpiar con une gasa y jabdn. J
€ Limpiar con alcahel y vendar

20, ;Qué es una fracturs? ' /
#  Pavdida de la continuidad del hueso 7 7 vy | /
b Pérdida de fa continuidad de los ligamentos.
¢, Separacidn de los iganentos.

21, L Qué hacer @n caso de una fractura?

& Tratar de moviiizar la 2one afectada y llevar al haesero )
b Lavar con agua y jabon. ¥ ’”
G Inmovilzar la zoma con fénula o tablila (depositvo que

suieta a articulacon heche con material rigido),

ASPECTOS GENERALES

sl NO SUGERENCIAS
El instrumento contione instrucciones claras y precisas para
responder el cuestionatio l/
s

Los items estan distribuldos en forma légica y secuencial | /

'

|

|

El numero de items es suficiente para recoger Ia informacidn. En A ]
VALIDEZ

Aplicablo: / No aplicable:  Aplicable con i
Vi por: y’&\sna a.j ('/uuux ci | Fach J/&clm/u KoLK -
* Firma: . Telfono: | e-mai: - o A

‘ — lm-u—-v~ | V) Lipe 1"_‘&4\ uuﬁn[.u.((:’d-t";e

CEP N" Jallun
RE N O0
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Validez del instrumento por juicio de expertos.

ITem

LA ué 86 denoming primercs auxikos?

8 A toda accion de emergencia que solo pueden realizer
profesionales de la salud, como médicos o enfermeras

b A toda accidn Inmediata que una persona cuaiquiera
capacitada brinda en caso de algun accidente.

< Procedimiantos para aliviar ol dolor y preveni nfecoones.

. Cudl es o objetivo de Jos primeros suxilios?

a. Brindar comodidad, asegurar que @l doior dismnuya hasta
que legue |a atencon medica

b, Recopilar imformacién  sobre %o que sucedie, dar
esSpiracion Doca 8 Dota hasta que llegue 3 alencion
madcs,

cMantener la vida evtando empeorar la siluacion y evitar
complicacionas hasta gque legue k8 Mencitn médca.

(Cudles son los principlos basicos en primeros auxiios?

& Avisar. avaluar y culdar

b. Evaluar. culdar y resguarder

€ Proleger. aviSar y Socorna
:Qué debe contenar un botiquin escolar?

2 Leja, agua, j[abon liquido, vendas y cuntas,

b Agua oxigenada, sicohol. algodon, gasa eskrl, frasco de
jabon liquide, paracetamol tabletas, termometro, venda
elastica

cAntitidlicos, agua cestiada, toalla, pafiloe hOmedos.
guanites esténiles. simentos no peracibies, lefla, linterna,

Claridad en
laredaccion

St NO

N

CRITERIOS A EVALUAR
Lenguaje
Cohere Mnduccion a adecuado
arespussia con ainivel
interna (Besgo) de!

lormante
S| NO Sl NO sl NO

s |
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4. Respecto nl botiquin de Primeros Auxibos, marcar ko
comecto:
&  Estar an un lugar accesible, Bajo llave paca ovitar su U0
Indebido y garanbizar su conservacion.
b.  Tener lejos ded alcance de |as Personas pava evitar su uso
indebido y contensr materigles indspensables.
¢ Ser de facil acoass, tener materiales necesarnios para dar
atencién en accidentes o enfermedaces Imprevisias,
S, (En gué situaciones se debe ublizar un tomiguete para
detener una hemorragsa (pérdida considerable de sangre)?

A Sempre que haya una hemorragia, ya gue es la mejor
forma de detenerla
b. Sélo en casos de hemorragias leves, para evitar que se
convienan en graves
¢ Sodlo en hemomagias masivas. do otras medidas no
son suficientes.
7. 40ué meadidas deben lomarse ante un sangrado nassl?

@ Presionas la nariz desde la raz y pedide al estudiante que
INCNe I8 cabeza Nada aras.
b Ejercer presion en la narz desoe la ralz por dos mnutos ¢
Incinar levamaenta | cabeza hadia delante.
¢ Apretsr s nanz durants cincs minutos y colocar hislo

8. 2En qué consiste 1a maniobra de Heimfich?

a  En presionar el térax, sacudeia de los hombros con ef fin
de reterar ol obyelo que cbistruye con el in de expuisar of
objato.

b, En realzar masajes en o tdrax. hacer que tosa y
compneir Ios puUiMones parna tragar o objets

¢ En presionar entre el ombligo y esteman, para que e
expuise fuenemente el are contenkdo, con el #n de
ampujar hacia el extenor al objeto que abstruye
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9. ¢Cusles son los primeros auxlios recomendados para una
parsona que experimanta asfixia por atragantamiento parcal,

% decr, que pusde respirer sefiatar, toser y babucsar? / /

o Darle 3gus y comtrolsr pulso y respracdn v
b. Realzar la manobra de Heimiich,
¢ Dar paimadas en ia espalda y estimuler a toser,
10 La convuisdn esta defincda como contraccones:
»  fruscas & involuntanass de los misculos / / /
b. Bruscas y vountaras de los misculos ./
¢ No hay pulso ni respiracedn
11 Frente a una convulsidn, ; Qué acokdn debe reakzarse?

a Bmndar soporte a la cabeza e Infroducir un objeto en a
boca de s persons parn evitar que se moerds s lengus. g

b Intentar introducir un lap para evitar que se muerda la ./ / O '/
lengua. aflojar 1a ropa y tratar de dar agua,

CAcOsiaNo, rinde Soporte en ta cCabeza, redicar los objeios
corcanos que puedan causare dafio y afojar la ropa
SOLACA

12. Queé significa las siglas RC.P7?

a Resucitacidn corparal posicional

b Reanimacion corporal pulmonar.

¢ Reanimadidn cardiopumonar.

13, LCuando se realiza la manicbra de reanimacion?

a Cuando la persons se desmays. pero tisns constanies /
viales (respea y bene pusso). ¢
& Cusndo cbeervamos que hsy un objelo que obstruys s
via aérea
o Cuando datectamos ausencia de constanies viales
{pulso y respiracién)
14, LCUll &8 |8 SECUANCIA COMICE de 0% PRRCE & SEQUIr Cursnte
k8 reanimacitn an ur aduito?
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#. Becusncia de 30 x 2 nsufaciones a una frecuencia de
100-120 compeassonss por minuto.
b. Secuencia de 120 x 4 nsuflaciones a una frecuencia de
100-120 compresiones por menuto. /
¢ Secuencia de 30 x 4 insuflackones a una Yecuencio de 100.
120 comprasiones por minuto.
15, £ Queé es un desmayo?
a. Pérdida del ramo cordiaco e Interrupodn de la sangre
Nacia &l corazdn duranta un cono tiempo.
b Pérdida de la conclencia durante un corto tempo y con \/
TOCUDSrBTON rapids.
cPerdida de Ia conciencia por mas de 1 hors y con
recuperacion lenta.
16. (Cudles son I08 DASOS & SEGUI §i UNG PDASONE 56 JESMAYA,
respira, poro no responde?
a.  Caolocar en posicién sentada, levantar sus brazos a 45%
para que Segue flujo sanguineo y hacer que lome agua.
b Colocar bocs arriba y elevar sus plemas a 45" para
megorar & iU sanguineo.
¢. Colocara bocs abajo y dar pairacas an s espalds pars
que mejore el fiujo sanguineo.
17 Ante un caso de Sebre, £ Como daberia actuar?

Iquidos. splicar pafios tibios en cuslo, axia & ngla.
b. Controlar 1a temperaturs desabrigar y dejar gue se le pase
Por 5 sola
cMadir la toemperatra. abrigario. colocar hislo en cuello,
axilas e ingle y darie bebidas calienties.
16, La henda esta definida como

a. Medr latemperatura, desabrigar, esegurane de que beba /

a Lalesion de un nervio /

b Lafalta de continudad de |a plet
c  Lalesion en un tendon.
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19 En caso de haridas leves, ;CoOmo s deben tritar?

A Lnpar usando un algoddn con alcohol y vender

b. Lovarse las manos antes. laver la herida con agua & V" %
chomo, limplar con una gasa y jaban.

¢.Limpiar con afcohol y vendar.

20, (Que es una fractura?
A Pécdda de la continudad del hueso v
b Pecdade la contnudad de los ligamentos v
¢ Separacdn de los igamentas,

21. ;. Qué hacor en caso da una fractura?

a  Trator de mavikzar la zona adectada y llevar al hueserc
Lavar con agus y jabon b /
¢ Inmovilizar 13 zona con ferula o tablilla (dispositivo gue

sujets s aricufacion hecho con matenal rigido).

o

I ASPECTOS GENERALES

| s NO
. El instrumento contiene instrucciones claras y pracisas para .

responder ol cuestionsrio | #

Los items permiten el logro del objetivo de la investigacién 7

| 4 '

Los items estan distribuldos en forma ogikca y secuencial

caso ser negativa su respuesta sugiera los lems a afadir

VALIDEZ
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Anexo 04

Confiabilidad del instrumento segun la prueba KR-20 de Kuder Richardson

¢ po= TRC K Todal de Respuesins Cornsetns [ TRC) entre o
Miimmcro (g mgeioy purticipanics [N

& q :-Iu
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Anexo 05

Solicitud para aplicacion de instrumento

“Ano del bicentenario de la consolidacion de nuestra independencia y de la

conmemoracion de las heroicas batallas de Junin y Ayacucho”

SOLICITA: AUTORIZACION PARA APLICACION
DE INSTRUMENTO DE INVESTIGACION.

Director.

El que suscribe, Br. Marcia Mariell Garcia Fernandez, a usted me presento

y expongo lo siguiente:

Que, me encuentro elaborando mi proyecto de investigacién de pregrado
“Conocimiento en primeros auxilios emergentes y no emergentes en
docentes de la Institucion Educativa Tupac Amaru, Tumbes 2024.”, para ser

acreedora al titulo profesional de Licenciada en Enfermeria.

Por tal motivo solicito a usted la autorizacién correspondiente, accediendo a
el desarrollo de la aplicacion del instrumento de recoleccidon de datos dirigida a los

docentes de la institucion educativa.

Por lo expresado lineas arriba, ruego autorizar a quien corresponda se me

extienda lo solicitado, por ser de justicia.

Tumbes, Febrero del 2025

et

Marcia Mariell Garcia Fernandez

Bachiller en enfermeria
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Anexo 06

Carta de autorizacién para la ejecucion de proyecto

PERU MINISTERIO RNESEERSS Mapinnt mmr |—.‘u~
DE dz Educacian Unidod de Gestion | “TUPAC AMARU" | -
EDUCACTON Tumbes Fducative Local Tumbes

El Director de la Institucion Educativa Tupac Amaru, que suscribe
la presente,

AUTORIZA:

A la Bachiller en Enfermeria GARCIA FERNANDEZ MARCIA
MARIELL, identificada con DNI N°® 71994131, de la Universidad Nacional
de Tumbes, dar Autorizacién para que pueda aplicar su Instrumento de
evaluacién para ejecutar su proyecto. “CONOCIMIENTO EN PRIMEROS
AUXILIOS EMERGENTES Y NO EMERGENTES, EN DOCENTES DE LA
LE “TUPAC AMARU", TUMBES, 2024.

Se expide el presente documento a solicitud de la parte
interesada para los fines que estime conveniente.

Tumbes, 11 de Febrero del 2025,

Traritue lon Tduraiova gue tmpserty wmy Fducdc e Clemd Voo - Stumamota com varsents Tesmud

PAIMARIA 0450125 BECUNDANIA 0)37406 COD LOCAL BESCOLAR S00342

79



Anexo 07

Ejecucion del proyecto
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