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RESUMEN

El presante wabap de investigacion uve como objalivo detarminar la relasitn entre las
caracteristicas socodermogriicas ¥ %ﬂulﬂ:uidndu g los pacienies adullos mayores
con {ubercutosls pulmonar atendidos en el Cenro da Salud Musve da Abril, 2023 5a
irala de un esfudio de Invesligackn cuantiativo con un diSefo e experimental,
damrlpﬂvn,mﬁalﬂchrﬂy iranaversal, cuye poblacidn estuvo conatitulda por 56 adutios
mayores con fuberculosis pulmons: atendides en el Centro de Salud Musve de Abril,
2023, Los datos fusron recolsctados medanie aplicasion de entuastas para ambas
vanianies, uw.mda como instruments & cuestionans, donds cada iem requenido
presenishs Eus regpectivas  aiemativas. Los resultados fueron procesados an
Arogramas nmaﬁlm como Micsall Excel, SPES 27 y analsis de regresion logislica
para esahblacer leﬂddn anire variables catagiricas; los resuliados 58 presantanon an
tabdas v figuras. Los resultados obtanidos fueron: ks paciantss sdulos mayoras Gon
tuberculosts pulmonar presentan un rango de edad de 80 a 65. Respecto al autecuidada,
Ins aduling mayores prasentarnn un rivel regaiar de autocudado general ﬁ SR (58]
al nivel ds sutocuidado especific fus busno gnal T1% (40); mientras gus ol autocuidads
relaconads con gl desarrollo personal @ interaccidn sacial, al 7084 [40) de pacientas
tienen autocuidado mg.la.fé deficients. La caracteristica sociodemagrafica de mayor
relacatn con el autecuidado de los pacientes adullos mayares ean tmguh:lﬁ pulmenar
atemdidos an el Cantro ds Salud 9 de abnl. fus ia procedencia vrbana, conwn valor Ddds
Ratio (OR) de 3.44, unintervako de confisrea al 35% de (301 -3.67) v una sgnificacion
esfadistica de 0,000 menor a 0005, Concluyendo que la categoria "Procedsncia:
Lirana™ ieng |3 mayor redaciion con el aulociddado en esie corjunio e datas

Ealabras clave: Autocwosdo,; Toubercidosis; Adullns mayores, Personal oe Enfermens.
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ABSTRACT

The objective of the research was to determmine the relatonship betwesn
socindemographic characternislics &w sall-care of older adull patients with puimonary
ivbemuinss reatad al tha 9 de Abnil Health Center, 2023, This 5 a guaniilatve ressarch
siudy with & non-expenmental, deseriptve, cormelabional and crose-sectional design. The
population and the sample consisted of all the DEEJ adufis with pulmonary luberculosls
aliended at he 9 e Al Haalth Center, 2023, Reganding dala oolleciion, an informed
tongant borm was pravioush ussd, survey mathods wene used for bath varisblas and a
guestionnaire was used as an instrument, whare the required temsa and their respactive
alternalives are presented. The resulls ware processsd In siatistical programs such as
Microsott Excel and PS5 27, and data enabysis was peformed by prog@acting the resufts
in tabdas, The results showed thal the ags range of the okder adull pabients with
pulmonary tuberculoais betwean 80 and 65 was B2% (46), 52% (20) were cohabiting,
3% (41} had a high schood education, and 81% (45) wee from wrban areas. The 683
(38) af paﬂans nave regular owerall sell-case and 71% (80) of patients kave good averal
saff-care, In the ssli-cam dimension related o personal development and i
inberachon, 35% (200 of the patients had regular self-care. in the dimension of the
relatonship batwesn sociodermograpiic charactensics and seff-cara of oder adult
patieme with pulmonary iubarculosis, the paterds batweean B0 and 65 yeass of age nad
a graaber relafionshap with salf-care, B2% (44, and the resufl was good salf-care. H was
conluded that the megonty of the patents wilh pulmonary lwbesculoss al the B de Abil
Health Canter pressniad regular ssif-cars,

Keypword: Sell-care; Tubsroulass; Older aduls; Mursang stafl,
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CAPITULO |
INTRODUCCION A LA INVESTIGACION

La tuberculoats (TB) 2a una enfermadad contagicsa @ infecciosa, gus tiena como ongen
hiace miles de anos ¥ aun s encuentra como wn potlema de salud global importante
hoy en dia, Se considera una de las mas signifeativas diez causas globales de misserts;
g4 han dasarrollado an kas utimos tempos muchas estralagias sanilanas para raducss
al mdmerc de enfermos de tubsrculos:s, modificar estos estiles de wids ¥ alcanzar unas
mengres tasas en morbdidad y mﬂﬂ-ﬁwﬂ- Si bien esto no sgnitica que la enfermedad
haya sido srradicada, es vardad que ha sido |a causa de altas lasss de mortalidad v
mostsbiad dursnte mucho fiempo, oomo la carencia de redursos econdmicas,
hacenamianto y la mmigracaia (1)

La incidencia y prevalencia de log evenios asociados a ke tubsrcilosis son achusiments
mayoras en algunas necionas en dasarcdlo, antra allas Pard, y estan afegtando aloda
I potdacion. A nivel mundial, (807 de loa ncidentes estan actualments asociados ala
enfermedad. For olro lado, s sxaminamos la realidad actual del Pend, entre oiras, las
vananes pooadmmicas, reglonales y educativas son bastante Impomantes. La poblacia
a5 mas vulnerabla debids a & pobreza, lo gue fomenta &l desarrello de las bacienas que
producen los focos infecoinses que propagan anfamedades, cada vez mas pravalants
(1.

En toda Amébrica Latna ge regietran 230,000 pacientss con tubarculosis al afo, esta
eatemmedad mata come promedio a 50000 individess, De acuerds con clio, se
recomnoce gue hoy en dia existe un tratamienta para la tubssculoss y gue las mueries
pueden eviarsa. Por o tanio, =2 podra disminuln 13 cantidad de casos de tuberculosis
an la comunided 8: 6518 coopera ¥ 58 orpaniza. Independsentoments de ia etnéa. of sexo
o la posikion sogecanamica, osla endermedad alaca o bs mas debdes, perd osta
esirechaments ligada al estado de infelicidad. En consecuencia, los mas waineralies a
esla enfemmiedad =on los mas pobres. En concrein, 58 safala que esta enfermedad, &
eacala mundial, ocupa el novena lugar entra les petodogias mas contagiosas an cuanto
A causas de muerle porgue, e B mas significaliva, aungue represente un poocentaje de
faecimienios supsdior al de la enfermedad por vinus inmunodeficiencia humana y 5104
(1

4
Segun reporte de la Organizacidn Mundial de la Sahd [OME] (2], para gl aho 20151
tbeersuloses (TE) fue estirmada como s ce B mas imgortants die: causas globales de




16

mussrta que gs cobed 1.4 milonss da vidas, para el 2027 esle numsan awmeantd 2 10,6
milones, v 1,6 millones fallecidoa como resultado de asta patologia menconada. Lemas
Ietal de todas las enlermedaces infecsiosas, soio superada por el ¥ IH Skda, la infescidn
por TBC es la 13" causa de moralidad en el plansta

Todas |as edsdes puadan werse alectadas por la tuberculpsia, gue es prevenibla y
tratable en tode &l mundo. Los eoursos financiercs destinados para la tubsrculosis son
muy rsulicienbes gn las nacionss en vias de desaredio, donde se realizan cesi el 96505
de ios casos. Los logros en la lucha contra 8 fubercuinsis 8 bo larmgo de esios diez afos
antercres & han visto emdados por la CONVID-18. El pase a semiclos cruciales de
atencion y prevencitn de la TB s& ha visio considerablamente efeciado an 2020 cama
CONSECUSNCIA 38 Bsla pandemia (3],

La Crganizacan Mundial de la Salud (2), conssdara que 18 lubenculosis () es un peligro

global & la ealid debido a su modo eficients de transmision eérea, su capacidad de
comverlirse en una enlérmedad  permanente vy desamollar resisliencia a bos
meditamantos conya |3 wiseculosss, v |8 poca respuesta por parle sl sistema de
sandtario para incorporas pansamientos de observasion, respussta v e limitada
comprensién de medides de prevenciin por parie lag personas afectadss pos esta
enfemrnedad. Hay varios lactores de riesgo asociados a la Tubsculosis (TE la
matnuifician, las infecciones por el VIH, 185 alleraciones por el consuma de alcohol, &
consumo dal gigarm v la diabetes meflitus Bpo 2. Semn necesanos avanoas
profiealonales gefinltvos a partr de 2025 s queremas emadlcar la tubsrculoss pulmonss
para e afio 2030, Por o lanio, ks poblscda mundial necesita una lecnolagia que pesmita
realizar una pruena que identifique |8 patsionia o forma rapiie, asequible v dizponibis
an ks cantros pravantivos,

Esta enfermedad contagiosa se contrae dentio e las comunidades, es tatable sl ss
detecta a liempo y también dependend de o responsable y compromeldo que 2s1é cada
pacsrds & la hora de recibar & fratamisnto. En sste sertdo, &1 frabajo de la enfarmera
s¢ cenbda en proparconar soporte educative y acompafiamiants al paciente v & la familia
a medida del avance de esla enlermedad, con |a finalidad de mejorar la acepiaciin al
ratarmientn y mejorar & estlo e vida del paciente. Todo Ser humano bens una
necasidad innata &3 cuidarss 8 si msmo, ¥ esta nacesadad s exfiende a los demas
sofes con los gue inferactuamos, En conssduenda, cada efapa dal crecimignio de un
individuo requiere gue =2 culde anto a 51 mismo como 3 guisnes 52 encusniran en su
entomo inmediste. Por ofra pare, el auincuidadn es una tichea ciucial para presensar




17

la gafu v evidar muchas enlermadadss por su excelanta capasidad para contribuir da
forrma positiva en loz estilos de vida de las parsonas,

El autosuidado también es descrlo por la OMS (2] como "a capacidad de los individuss,
los niclaas familianes v toda la comunidad en general para promoder y mantenar la sakad
i prenenin diversas patoloagias”. Al ver al ges humand como un todo, somas capaces da
distinguir entre muchass aspecios que, sundgue antes 8ran compartmentos separacos,
ahora imeracioan consfanternents. Conviens destacar las distintas dimensiones: lisica,
menial, emocional, espiniual, miacional y existencial,

Al hacor y una comparacion de [a tasa de morbided a nivel nacional ded 2082 v el afo
2018, se ovidencid un ingremento de cases de TBG Pulmanar, (12.68) depatamento
San Marlin, (38.85) depanamento de Lorelo v Ucayall {20,58); como referencia s tene
afuellos depadamantos coma Cagmarca, Avacucho, Amazonas, Madre de Dios, Piura
y Pazoo, larmbeén presantaron un incremento. Respecko a San Marin, 2e repors en la
provingia de San Martn en 2022 que exisle T4 nuevos cases; de estos, 06 desarmolangan
resistencia al ratamierto, (3 ahandonaron el ratamianto v 58 repontd 02 fallecimientos.
En & | Semesire dal ano 2023 la Red de Seovicios de Salud de San Martin ha reportado

15 casoa nuevos (4).

Ante todas las evidencias mencionadas. s ha decadide reasizar la presente mvestigacin
con al fin da racabar datos pertinentes, conocar & fonds e problematea y pemitr 1a
creacion de estrategas que formenten v fortalezcan el auiocuidado de & salud centrado
en el pacients, fortalaciendo este programa en |2 Regiin San Madin con nusvos
Blodues,

e
Formulacion del problema de Investigacion.

Alué relacidn axiste g'rtm- las caracteristicas sociodemograficas v & aulocuidado en
adulios mayores con wberculosis pulmonar stendidos an el centro de saled nueve de
abril, 20237

(5]
Hipotesis General

Existe ralacion significaliva entre las caraciaristicas sududau:rprﬂﬂl;aa y = aulocuidado
en adultos mayores con ubsercuinsis pulmonar atendidos en el centro de salud nueve
de abal 2023

Cbjetivo genaral
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Cistarminar la mlacitn anira las caraclaristicas socicdsmogralicas y al aulocusdads an
adulbos mayores con uberculoals puknonar atendidos an el centro da salud nueve de
abril, 2023

Objetivos especificos

ldentificar fas caracieristicas socindemograficas en adullos mayores con tubarculosis

pulmanar stendidos en el centro de salud nueve de abril, 2023,
Detarminar al nivel de autecuidado en adultcs mayores con fuberculssis pulmcnsr

atendidos en al cenino de salud ressve da abril, 2023

6]
Idendificar las caracterislicas sododemagrialicas de mayor relacidn con ¢ avlocuadadoe

en adultes mayores con ubefewinsis pulmonsr atendidos en el centro de 2alud mueve
da abril 2023
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CAPITULO Il
MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion
Antecadenties Macionales.

Mejia gt al. (7), an el &R0 2010 en Ibarra - Ecuador, los rasultados conseguidos se pudn
concluir que un 72% da los padientes entrevistados, no realizaban actividadss de
autocuidado o descuidaban las actividedes. Sin embargo, un 28% de un orupo que
mantuwieson otros culdados para mantenar una fooma de vida saludable, S5e concluya
gue con el plan e ncorporackin de medidas de esraegias de ensefenza se faworecio
la realzacian de adwidades de aviocuidadas v s pemilid abordar tlemas actuales de
esiudio, accediendo &l desamollo de habilidades v destrezas que posean para restaurss

ia forma de vivencia de las personss, familias ¥ las comunidades,

I-mz y Mora (2}, md&m, en Guayaqull - Ecuador, sus resuffados fueran: mujeras
Gon wna tdad menor a o 25 afos, S0 fueron mos :su:cuﬁlﬂca.-&nhm&u las medidias
preventivas al eeguema de fralameento, con un 56675 & esguema 2 (MDA, en los
habitos almentanes se evidencianon gue @l 43,33% tienen una ingesia dﬁgmsas b
sajuradas v oue antra (o habitos ¥xicos e 26 67 fiene una noeata de alcohal el
6,E67% consume esiupefecientes. El autocuidada masted que o uso de mascanba se
aplica en wn 30% y gue las medidas higlencas solo cumgéen el 50%, ¥ gue el 405
cmple con o= contioles médicos estabiacdos.

Casiblanco y Fajarda |8), an o 2018 an Tolima - Colombia, en 5u mvesligacion
concluyengn, Cue el adullo mavoer paricipante en e eshudo posteron 4 1os talleres de
foralecimients el autcculdado, dempsiraron habilidades adecuadas de autoculdado y
coemipransidn en las siguentes Greas: actheded tisies, dista, medicacebn, adooonas y
habites poco saludables, Dado ¢ caracler interdisciplinario &od programa, no se
BNEEEION nbcing de carenclas en el auioCuidado e indguna Calegorka
Antecedantas Macionales.

Nl:ama:aai. {10y, en el 2022 en el Cantro de salud Portada de Manchay, Pachacamac
- Perd, fienen coma resuliados: Un iotal de 568 (95%5) encuestadns declasamn praciicar
regularmenta al autoacuidado, y 4 (7%) pacteabsn un buen Elﬁi.’culdildl:l. En guants a
las dimensioness, 52 enconird gue 31 (52%) v en el aspecio de aulocuidado relacionada
con el desarnolie personal v la interacciin social predominan & autocuidado regular con
A0 (509! sin embango, con 52 (879%). un buen nivel de suttculdado se relleja an la
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dimansion de aulbcuidado sspecifico. Conclusion: Los pacsntes gue asistan al caniro
de sslud Portada de Manchay gua recibian tratamiente para la tuberculosis pufmonar se
evidencio en general un aulssuidado regular,

Silva st al {17), an el 2020 &n el Hosplial de espacaldades basicas La Mosia, Trujilio —
Pard, oa esutados mostraron gue ningln paciante benia una autoestima baja, el 32,532
tenia uii autoestima alta y el 67,7 de los paclentas fenia una autosstima media. El
S8, 1% de las personas con uberculosis lens un pivel rmeonatde de capacidad de
autocuidadn, = 11%ti9na un naal fuste | oningon paciena tiens daficil da
autocuidado, El nivel de capacidad :!e.ﬁm-::ui[hdn y 8l nivel de autoestima estan
relacsonados, con un valor b de 1au de Kendall de 0,532 con una probabilidad 0,001

AlLam B rTe Shmificative.
Espingza (12), 8n & 2019 en ¢l Caniro de sakud Santa Anita, Lima — Paru, 08 resultados:

Del 100% de las personas entrevistadas, 8l 54% tenfa conductas de autocuidado
deficienbes, mieniras gue ol 46% demostro conduckas de aviotuidadse sdecuadas, En
tuanio al com gl entomo. Bl T2% de s encusshdos proparcionsmon
esiralegias adecuadas de autotuidadn; en cuante a ¥os eshios de vida, al 0% no o
hizo, v Bn cuanio af uso de loa servicios de selud, ol 50% no lo hizo. Concusionea: La
mayoria de los pacienies (uberculosos  peesentan  conduclas  de awlocs
insuficenies; en el &mbliy ambiental & mayora muesta compodamientos  de
autecuidado adecuadas; en cuants a ks estilos de wida, en su mayaria han dernostrado
conductas de auteculdado nsulickentea, esto & la falta de conductas higenicas; v en
mearin al usa de los servicios sanitanos, la milad presenda conductas de auiocudado
que 20n Insufciantes debedo A gue N siguen e ralamentn adecuad aments

Antecedentes Locales.

=a na realzadn la blsoueta en la bbioleca FALCSA ademas en al repositons de la
LUMSM v demas bases da dabos locales, perd aun no s evidancia frmabajos similases a
las vanables eshochadas

2.2, Fundamenfios tedricos
Tuberculosis.

inician.,
La tuberculosis come tal, s una enfermedad contagiosa e Inlecciosa que 88 provecada
por Mycobagterum fubsrouloss que fione un afeccion princpalments a ks pulmones,
S mendo de propagacin es por medis de mcro gotas generadas pod &l sistema
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resparalonio de las persanas con mancienada enfsrmedad an &l organisma, La infsecion
por Mycobacterium fuberculzsis a weses no tiene presencla de gintomeatologla pongus el
sasbema inmunokogicoe actua como baren alrededor de ﬁm:h:nm La sinlomatdogia
mas comin de |la whsrculoss &5 A fos persislenta y productva, en un.aslﬁs can
presencia d& sangre sn & asputn, dolor an & pecha, pordida consdembls da peso,
fiere, debilidad y ewdoracionss nocturnas. En cuamo &l fratemicnto, el curao del
iratamientn e basa en el uso de medcamenios de lipe antiedicss conlinua en oS
proximos ses meses | 13)

Tranamision de la tuberculosis.

La aspiracion o goiculas de saliva BDerada s por un Ser Pumano contaminado al inser
o estomudarn, gue contianen bactsra v snen preferancia por los pulmaonss, as &l modo
de transmision mas frecuends {13}

Sintomas de k| Tubarculosis.

Por causa de gue su sistema de delensa se sjecuta satableciendo un impedimianto
alrededar de la bacleria, las personas sanas con infeccion par Mycobacienivm TB no
sapsben sxparimantar ningln gintaema. Toser durants més da guince dias sin un mativo
reconadido e 8l gintoma mas notabde, de ahl que deba sospechanse esta enfermedad.
Tambign podriamas enumarar como sintemas el dofor an &l pacha, alza temica, ks
sudores noclumes, 1a Falla de ganas de ingesta de alimento. la perdida consideraile de
pesa, &l letango v la somnclencia (13).

Diagndaticos.

El dgiagdshico de wiberculosis en humanos aun e canfirma por sospacha clinica,
radiografigamenta v prochas microbioldgicas, pero estas dos Oimas han avanzado
sagnificativaments con el desarrolko de técnicas moleculames rapldas. A trawés del uao
dal cultivg an Bborawno, serd posible confirmar un diagndstico preciso utilizando
prugbas con sustancias quimicas especifices para identificar la especia. El emograma
revelara cualquier anem@ vy mualquiss descenso ool hematosmo, espesialments en
casos de hemoptisis moderada o grave. Los hemocultivas sanados para micobacterias
pueden ssrir de apoyo a los andbsis 98 orna Que mussiren compatitifidad con la
enfermedad {13).

La Iocalizacin pieciza de |a micchacteda se mostrara medianie socogrefia o
ultrasonografia (13), La radogralia es wna pare esenoal en el diagnoslice de
tuberculosts. Se trate de una técnica cruclal v Oif gue permiie wdentificar los lugares
donde el sestema inmunitano ba conlenide s génmenes ubeculosos al mvelss

mamchas blancas an lns puimones. Dado gue puedse elerirse a diversas enfermedades
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ralacsonadas con los puimones, la valomoion realizada & ravss dal uso de imagenss no
tieme un mergen de emor edevado en comparacion con @ disgndstico clinleo de la
iperculosis. Aungue Kes jovenes deben tomarse placas de rayos-x en un pedil
coemiplato, na proporcionan la misma seguridad de dagnastico que las pruebas de
labaratene bacterialdgicas {13,

Perioda de transmiaibilidad,

Migniras & ser humane mfeciado no recia nengin fratamicnte especifco, pueda
roedagiar la infecesin & cualquier ofra persona,

TEC en adultos mayores.

Loz pacientes adulios mayores con tuberculozss pulmonar besen una alts probabd sdad
de tener una respuesa baja al tralamienio, debido avanos fectores refacionados conla
edad, o gue los conveere en un grupd vulnerable. Existe evidencla muy limitads ds la
respussta al fratlamisnts an pacientss & avancada sdad en &l Pary

Lias caraclersticas de sahd que presentan los adulios mayores ks dilerencan del resto
de la pofbfacién, Lin sstema inmunoksgics bajo. una produceion baja de anticusnpos ¥
una meEmaria inmunitana reducikda @n resuliado a B vacumaciin naes di aslas
caracteristicas: La respuesta de las malulas T sa raduce (proteccion conira infeccionas
meﬁm‘.u fa produccin especilicas de patrormes de Gloguinas], Ademnas, s consiceran
los Bctones Hologicos que S8 dan con mEyor ecuencia y gue estan relacknsdos 3 la
adad y |a tubsrouloss, como la edstencia de desnufricion, reduccien de las actividadas
fisacas y presencia de comosbdicades, La tubercuiosis en los adulics mayores puads
preseniarse de Grma alipca, Alrededor del 5% de las personas mayones sulren
problemas pulmanaras (14},

La tubsrculosis mikar o disaminads, la meningitla tuberculesa, dsea v gendounitarnia
tiencisn a aumentar con la edad, Los adulios mayores no presentan caraclarfshicas
camunes de fa tubercukosis (b} |por ejemplo, tos persistents v productiva, sudoracion
noctuma, akta termica, hemoptsis v pendida considerable de peso). Los signos ¥
sariomas mas conmunments observados incluyen cambios en la capacidad funcional.
fatiga crdénica, deterses cognilivo, perdida de apstite, alza emica insxplicabls, Esta
santomainlogia varan en gravedad, de sub-agudcs & crémicos, y peralsten durante
semanas a meses Estos sinlomas deben alerbar a los midicos sobire ln posibilided de
una meccion por tuberculosss (14].

Autoculdado en paclentes con luberculosis.

Los seres humanos con mencionada enfermedad deben mecibie un tatamients reguksr
que lo monve 3 modiican su habitn oe vida para restableces su saud Debe determinarse
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que al pacenia con esta anfamedad fingimants iane |a Gltima palaboa 518l o ella decids
cueder de sl mieme, sdemas de lomar iniciativas oportunas v adoptsr hébitos gque
megren su salud individual, ¥ la saled de quienes ks odean, ademis del enlomo enoel
que Yiven (155

Loz habitos son un gupo de lecoliones que e apranden en & franscursa de & vida y
fuie nas guian hacia accionmes gue s gusian a la reslickad (19), El meloda practics nos
ilusira & como elecuar tado 1o ensefado de una manera efiCaz ¥ 8 PRrSSOUT UNa Meta
primardial La practica soecial as wn proceso gersralizads que presenta confradictionas
gue implica responsabiidad y compromiso pars realizar un esfuemo de transfonmacion
sacial en equipo | 15) 4

Autoculdads ¥ su importancia para los paclentes con Tuberculosis pulmonar.

Sa recomienda mankener g la parsena afectada unida; gn su lugar, 85 predariale tomes
lag medidasz higiénicas sdecuadas. Pueato gue al anfermo tormea estratagias indhvidualas
para su autocukdado, &8 imponante gue parficipe, sea notificado y 22 comunigue con las
Aulondades aanitanas (ooales para crean un regisim que regisire a 1as personag que
tnasn un busn autocuidadao [15),

También es Importante ssfalar que odas las personas gus han estado tomando su
madicacihn anfiiubenculoss seqin las indicaciones duranie mas de 15 diss tienen un
mendr rigsgo de contagiar la enlarmedad a olmas personas v pusdsn reanedar sus
activickades normmales sempre gus Sigan las instrucciones progoercionadas par los
profesionales madicos [15).
Autocuidados Generales.

El desanmiis e un suinculdads general eliciente por parie &8 los pacienies &8 necasann
& guisren confrolar con Gxite sU TE pulmanar, Bl awiocuidads 65 un conpunto de
accionas enfocsdss anlas practicas de autscuidado. coma cantrolar la dieta o la ingesta
e almertos, Beber abundante agua a & largo del dia, maniener un geso saludalie,
regpetar lag horas de suefo o descanso, planilicar actividades de ocio o recreativas y
abogar por un eslily de vida saledable. Por consiguiente, el aulocuidads general 5o
refiere & la capacidad de un individuc pera cukdss de 51 mismo, ya s2a de foma
auldnoma o en colaboracidn con el nicleo familisr ¥ personal de salud, tanlo 5i est
enferna o discapasciiada como sl e encuentra en un estado de salud genaral

Debida o que B uberculasis pulmonar (B 65 acompanade de un deted s genesal del
organismo. el astocuidado general es esencial para la recuparaciin de 3 sahed, gue
cafece de la energia ¥ B resisiencia necesania para realizar odas s aclivicades.
Siernpre con wn experto an enfermeria a su lado. Las personas aprendan y comprenden
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al autocuidadl0EF. Dorothea E. Orem utiizd &l bErmino por primsra ve2 an 1989 E
esiilc de vida de un individuo ea s conjunto de habitea. El autocuidado de un pacikente
estari en condiciones adecvadas 5i lleva un esilo de habilos saludables; cuanio megr
sa2a s5U forma de wida, mejor ssra su autocuidado. Es obwio que llevas habiios de vida
saludabls pusde detenss el desarmlic de prablemas v conducir a la meupsracion de la
sabud cuando se brate del aubsculdada gue todo pacianta de TB debe practicar (15].
Autocuidados Especificos.

Este autoguidado se concenlra en aseguriar gue el pacents con TB pulmonar se adhisra
firmemenia a fia terapla para ewtar &l abandono del mismo, evitar al hacinamisaio,
permitir i supservisidn dal tratamisnio y promover la prevencian de la patslogla enla
familia y s gnloma. Para elic lambbien 59 raquesre la asistencia permanante a las
ponsulbas y examenes programados en el POT, asi como & presencia ded prolesional
de enfermmaria gue brinde las alenciones nacesanas ¢ cubwa las necesidades del
individiue (18]

La filosofia de enfernena es la ayuda al individuo a alcanzar el grado adecuada de
fprma g8 Wil La enfermers &5 considerada una colaboradors muy imperante en la
lucha canlra la TB v desampana un papsl crifico en s programas de control, Para
replantear la corvivencia del individuo dentro do ta familia ¢ 3 socedad, 88 necaspn y
absohulaments necesano un cuidado de enfermenia infegral v de alla calidad (15} Los
cunClpdos que Drinda el enfermedo, lienen una base atica v moral en princpos
humansstas y valores sodiales

Autoculdados y au rahnﬁ con ¢ desarmolle personal @ Interaccién aockal.
18
Llewg muchao tiernpo tratar e TE pulrnonar, v una de les rezcnes por las que racasala

lorapia o5 cuando los pacentes la abandonan por falta de malvacdn o por la
disminucin del apoyo lamear, El crecimianto personal y el compromiso social a ravas
del autecuidado son esencisles para el iretamiento ¥ la rehabilitacion de un pacenme ooa
T8 pulmonar. Esto 8e conslgue con e entemno soclal, que hace referencla al soporta
incondicional ce oo su fmrnili inchye alender s necesidades colidienas. Pam que
tenga un mpacio benaficioso en @ salud fisca y mental del paciants, se define por la
intagragion, la paticipacon v las fuentss de apoye gue Sa recibsn ¢ 58 dan an las
interacciones amacionales, précticas, sociales y afectivas, La necesidad de apoys social
S& inGementa cuando akgun miembno de la lamilia esta enlemo (18],

Lainlarmaciyn qua hace gus las persenas sa sientan de algon mods cuidsdas, quenidas,
apreciadas y parte de una red de deberes reciprocos o soldsndad es o gue s8
denoming  FHerscciin Social v &poyn soci@l. ES asencial porgue  peamibe e
acompafamisnta a lo gt del proceso de suparacion da la enfermedad, avia bs
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pansamiantos nagatives ¢ refuarza la aubosstima, Una perspectiva que mejora (8 galud,
dieminuye k= efectos de las enfermedadas crdnicas v tiana un Impacts positive en la
safud general es la percepoin de ser querdo ¥ oonsdenado por o demds,
concephialzada en tEaminos cogniivos, El apoyo soclal percikido promueve un
afrortamisnds proscdivo adscuado de s nuewoss atontecimienlos y reduca &l
aislamianto peclial, factorms ambos qua reparcuten favorabdemante an al bienastar fiaico
v mental. Es signilicalive ya que benelicia a la recuperacion del pacente. Por lo tanio,
para fomeantar la uwndad con el emorno y la parte social en & manajo de & TE pulmonar,
a5 da gran imporiancia edeear al ndividun, su anboma § por axtansain, la socisdad. La
familia contibuye activa y trascendeantalmente a gue &l tretamianto ses favorable v a
reforzar el curnplimiento medianie ajustes o farrmaceigions coma conduciustes (16)
Alimantacion,

Lag pamsonss con ubarculssis pefmonar tenen necesidades nutricionales diferemes
porque la enfarmedad tards muchs bempo en desarmollarss. Le sintomatodegia fipica.
como b los ¥ la respiracion peotunda, aumenta b demanda energélica ¥ agota
coesiderablemenie 13 ensrgla del paciente. En casi 10005 K8 Gas08, 105 alectados por
asla enfemmedad ya astan desmutridos sl inkie de la misma. Poe slle, la dieta dars de
una pefeora conschra en dessyunar, CoOMmed § DENST, comd resuftado del consuma de
protzinas camverfidas en energia, Los alimentos con aflo contenido energitlacd pusden
ayudane a desamollar cualquier aoiividad deportiva, A medsda que aumenian esias
necasidades, aumsnta la cantidad de esios abmenlos consurmedos. Los alimentos
energeticos puaden dvidires en dos calegorias: carbohidratos (como anmoz, pasta, utos
eacos, Boedas y arucanes) v grasas. Las grasas son méas faclles de almacenar gue loa
carohadralos ¥ son metabolizadas por el higado, Las dielas rcas en paoleings s j0s
componentss basicos de nussim cuerpo porque permilan que nuesines iejidos crazcan
¥ e8 reproduzcan (16)

Factores Scclodemograficos.

Sawg: La OME establage que depandara muchg de la epidemiologia dae la enfarmadad
en ¢ termoric, Es mas frecuene entre los varones (G),

Edad: En el prrmes 0 segundo anfo dae vida es cuando |es personas henen mas resgoe de
enfermarse, y on estas cuaim primeros anos de vide es ouando pueds sor mas grave,
con diseminaciones graves en el 1-3% de 05 casos Bl peligre de padecer 13
anfemmadad disminuys en los & afios ¥ la pubsrtad, para volver 3 aumentar a medida
gue las personas oe haocsn meyores, @ incusc més (6).
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Estado Civil: El estadn civil 85 una caraclsrisbea sociodemografica que no s va
influenciado en el contagis de la tubenculoss pulmonar {6).

Mivel Educativo: Dado que una educacstn =148 &5 la base para [ener una buena salud
y ol bepngstar, a5 erucial determinar of grado de educacidn anire los pagientas con
tuberculoats pulmonar. Cada persona dabe adguinr el conocimiento béskco para prevenda
lexlies Bas endermedades para ograr gozas una sakida ble v larga vida, Segan la OMS, la
caniidad de pacientas con Wberculosis pudmonar sin esiudios o con esiudiog
alamatalas os considarmblamantia mayar (6),

Procedencia: En gmﬁ:ﬂ' porcaniag: los pacientes con luberulosis pulmonar provienaen
de zonas urbanc maiginaks y segun reporta la OMS se deberfa a8 que més de ires
persenas durmiendo en |la misma habitacidn da lugar al hacinamicnho, gue tniphca la
probabilidad de padecer tuberculosis en comparacion con aguellos que no lo hacen (G).

Teoria del auteculdado. Dorathea Oram (25).

Cuando Una persona eatd sana, funciona @nto a nived fisico como mental. En vists de
allo, Dyrothaea Cram hace hincapsd on la importancia del autecuidads, qua puads
defierae sencillamente como las actividedss que las personas #evan a cabo y aprendan
A lrawes de bog afos y que estan dingdas a un propdsio con el fin de confrolr as
vanames que dificultan a el dessrrolls v el buen funconamienic a favor de gu vida, su
bignastar y satud, 1 objated dal frabaje de enfarmadia, segun Dorothea Orem, as
ayudar & l=s parsonas & acepiar su estade de salud actual, aprender a valerse por sl
mismias Utilizando sus propios recursos, adaptarse a ess esisdo de salud, wilzar los
autoculdados para mantener una wida saludable. la recugeracion de enfermadadas ywo
maniener un estado de salud optimo (25}

Seqgln la Mea de Orem, la enfermera puede ayudar a la persona enferna de cinco
mangras dierantes: acluando pam supdr las delcencias, guisndo, ersedando,
apoyando y creands un enorno propiclo para mejrar el estedo de salud. El autocuidado
b como soncepdo o parbsipacidn del persenal de salud cemo el enfermero y olras
partes intaresadas en ayudas an la mejona rapida e la parsana (25).

Eatas pares interesadas incluyen a las de ks campos de B paicologia, la nutmscidn, &
rabajoe social v, por Ofimo, peng no o ello menos impodante.. Poo otrg lado, |os
tamiliares ¥ emigos Infimos del indsious enfemna sirven de base lundamemal en &
sagusmiants, la madvacion y les conlinuos apstes de conduota, Como resultade, la
filoaofia de Orem ea aplicads da forma haollstica y de manera comgéeta & todes aguallos
que codsboran duranie o proceso de recuperacidn e Lo salud de B mejor manera
possnle (25).
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CAPITULO Il
MATERIALES Y METODOS

3.1. Ambito y condiciones de la investigacion

Contexto de 13 investigacidn

Ubicagion pelitica.

Distrito: Tarapoio.

Provincia: San Martin,

Riagiadn: San hMarbn

Ubicacion geografica.

Tarapoio es tare un distiie come la capitel de & provincla de San Martin, una de [as
catores gue confomnan &l deparamanto de San Martin, ubicado sl norta dal Pend . Sepin
gl padron del afo 2020 cusntan conun total de 183 471 habitantes. Ademas, & localidad
esia destribuda par 3 disintos: Tarapsio, Banda de Shiloaye y Morakes. Por su geoqrifia
s ubica a 333 m.s.n.m. es punto redevante de comercio en &l ambdlo nacional ¥ regional.

Limita gon (17}

Morie: disirite de Morales.

Sur: distritos como La Banda de Shikcaye v de Juan Gusara,
Este: distnto da La Banda de Shilcayo.

Deste: con los distritos de Coacatachi v Morsles,

Contexto histérico v juridico.

El 210 de agoste de 17E2 fue fundada la ciudad de Tarapobs pos & obispt Baltazar Jaime
Martinez e Compagndn ¥ Bujanda, Los origenss de esta histofla Se remonan a las
imvestigaciones realizadas por ks Pooras v Hanan Chancas, quisnes, tas la conquista
por el iﬂpﬂ& Inca, liderarcn une rebelién iderada por Ancohallo. Despuda,
consbruyeron un salélite en el valle e los fes Cumbaza v Shilcayo, manieniendo la
Laguna Suchiche coma el centro principal, dicha laguna predominaba la palmera de
nombng Tarapada,

El centro de Salud Mueve Dw Abrl g kecallza e Tarspobe, en la provincia de San Mastin,
m:nurﬁnunm San Martin ¥ pertenece a la DISA San Martin, &5 un establecimieno de
sabud as de cateqoria -3 en el distinn de Tarapoto ¥ earrespancden & 1B DISA San Marin.
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3.1.1 Periodo de ajecucion
El estuho s lleve 8 cabo duranie ¢ periodo de enero - dickembre 2023

3.1.2 Autorizaciones y permiscs

La r#:al::éﬁ del presants proyects de investigaciin requirid primarn la aulorizacin
ante lz direccion ded Centro de Salud 09 de abnl para 2 oblenceda de iInformaciken de las
alenciones ce los pacentes gue asslienien al programa do TBG, Ademias, 5o rabajd en
conjurin o e comilé de atica del lugar para garantizar la confidencialidad. Por lo tando,
la confidencialidad, la no makdicsncia ¢ B justica de ks dalos 58 mspstan

3.1.3 Control ambiental y protocolos de biosaguridad

El pressnie proyects e conlleva a un conbod amblental detkds & qus no 58 &xXpons a
nivedes o resgo ambiental o bickkgico debido a qua ng s imba@ra con producios da
labaratorio.

Se aplico medidas de blosegundsd durante la intervencion en las entrenastas a los
pacieries de @ mestgacion, para lo cual e utilizard la mascanlla KM 95 goma medida
de proteccion personal.

2
3.1.4 Aplicacion de princtplos éticos Intermacionales

Logs mestigadores indican que fa inbesvencidan se regird por 0% principos elcos
peneralas de la investgacion, como 18 integridad y respaio & los participanes del
esiudio, la ustcia y o uso legiktima de los dalos proporcionadas por log participantas.

3.2 Sistema de variables
3.2.1 Variables principales
Marlable 1; Caracteristicas sociodemograficas.

Variahla 2; Aviosuidads an ubarculdsis pulmorar
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Idmntificar ks caractarsiices
areridos en of canina e said nve@@de

Fa

A fci s an adbos mapEaaes con bercriesss pulmosar
b, 202

Onjetivn especificns Me 1° idermificer Bfracieisteas sociod emageificas an aculios mayares
can {Lieroulesis pulmenar alenchdes en ol cenlro Se sl nuave do abril, 2023,

Varlable abstracta

Warable concreta

 Medio ceregsio Unidad de media
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Dhatvrninar el neal ce adocudaco pn acuios maaores oo bercisoss paimorer alendicos e

al canta oo saiad nveve oo SEY. Ao2a

Onjetivs aspocificn b 20 Dotoffenas of nvsl da aulocisdado an adulios mayons con
Muberculasis pulmonar atendidos an e cantro de saled nuewe di abril, 2023,

Variahie abstracla  Vanggle corcreta  Modio de regisiro  Unida de medida
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@ imeracodn ol = Esligma secsal

Reglstros

Cumitaings -

Encissta
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identificar ias caracterisicas spoloremogrE ficas o8 mayor reiaciin oon & awpoataca en
aduiins Mayores Cov faberculosis pulimonar stenditos en & caniio de s8I ausvye de atvil,

Oinjetive especifics Me 3 Identificar las caracleristicas socodemograncas defayor ralacitn
con 2l AMCCLIERT0 an GEUR0E MAawdres con iubanculosis pulmenas aleniicce en & cenro de

zalud rueve de abril, 2023,

~ Variable abstracta  Variable concreta  ggMedic da reglsino
ARCAcOn da basa

Caractoristicas Relacin dstdnla e BPES Vi
il sy Eﬂ"_l:' caraclermlicas o7
Moo idadn O Rees:1 Amalises da regnesion

2l aocuidaco

3.3 Procedimientos de la investigacidn

Tipo y nivel de investigacion

 Ingistica

Uridad de modda

Mominal
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La prasents investgacion es da fipo corralacional (los hechos e midienan conforms sa
presenian en forma resl), retrospectiva y orte trensversal (informacién se recogio a
o Rarger de un pesiodo de tiempo congreto), La nvesigacion es de lipo e experimental
(no se akarara la varlable de estudic). También tiene un enfoque cuaniiative porgue se
respondio BE preguntas v 58 comprabd la hipdtesis ulilizandn una medicion numsnca,
&l recuantos ¥ la eatadistica.

Poblkacian

Para & dasarmoiio de la mueslﬁcﬂn ¥ por ses caraclensicas particulares la poblacion
objatvo, estuva intagrado por ados las paciantes con Tubamdoses Pulmanar alandidos
an gl Centro de Salwd Mueve da Abdl en el perieds 2023, alendo reportados 56
paceries, |Fuenbs Sistema de Inleamason gererncal de Tuberculosis)

Muesira

4
Para &l estudio se oma en cusrta a todos ks pacientss adullo: meyores con

ulosts pulmanar atendidos an al Centro de sabed nueve da abril. 2023, v ademéAs
Que cumeliensn con ks criterias de inglusidn,

Criterios da Inclusicon:
» PRcienies adufins maeres con tubenculnsss puimonar atendidos en of Centro de salud
dia abril, HE3

» Paclentes adultos mayores con hﬂwulnm pulmnar abendidos en e Centro de salud
reve e abeil, 2023, que aceplan paticipar en el estudio,

Criterios de Exclusidn:

= Paclenies aduftos mayores s fubanculosie pulmonar gue MO asisten al programa an
Centro de Salud nueve de abnl, 2023
= Pacienies adultos mayores con uberculasis pulmonar gue MO dessan pardicipar en la
invastigacion.

Disefo analitico, muestral y experimental

El dizefo &5 no expermental, correlacienal de fipo observacional, pactivo, ¥
Iransversal para la presente invesiigacion onentada al descubrimiento de s relagin de
|as carpcierizlicas sociademooralicas v el awoculdads.




//' .:I'n:
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Oomde:
M; Pacienias adultes mayoms con tubarculosis pulmonar
Ciaz Warabde 1 (caracteriaticas soclodemograficas)
a-_.r. Wariable 2 (auiooadada)
r= relaciin enfre las varables de eswudlo

Procedimienios de la Investigacion
« Presentagidn v aprobacion del proyechs de investigacion,

w  Sodicibud ﬁa.um'iza:iﬁn dal Centro de salud 05 de abrl donda estan regisimdas las
atenciones  da pacientes ocon  Tuberculneie Pulmonar. Se solisto  permiso
comespandiente & ladiression del Centro de Salud para cossdinar la ética para asequrar
la conficencialicad de los datos que ulizarrmos como parte del estudgo,

s Adguizicion de eguipos de proteceion persongl, para el ngreso 8 las insialacones,

¢ RAecolecaim de dakos, e métoda que 52 aplice lue & apicacon de la encussia - tha

de datos. Para la pressnis investigacion sa utiizo al instrumenio gus ya fue validado por
Alcantara y Parana (3, |a wersion (nica lliene 44 ilems v fue sphcada an este estidio. El
méiodo de evaluaciin del insirumsnio, se basan en &l goeficients alfa de Cronbach
mayor a 0.8, lo gue demuesira b confiabilidad v vabider del instrumento, Dicho
intrwmanta Bene un tiempo de duracion ds aproximadamenta diez a quincs mertos.

Eate instruments tene 44 Rams en totsl ¢ esta dridido en tres dimen palmera
dirmension se refiers al sutocuidass, que induye Hems de alimantacion del 1 al 17,
habitos saludables del 19 al 25, mieniras gue |la segunda dimensiin se mefiere a los
cuidados rslacionados gl factor desamdlis personal, como la comadidad social ¥
emacional, tems del 26 al 33 vy la lerceragl iGn se rmefiere a loa cuidadops
relacionadss con ¢ autocuidado especifico, higiens con Bems del 18, 36, 42 v &
iralamienia ilems, 34 al 44,

La cantidad de items por demansiin sa disribuye dae la siguenia manara




Toida 4
Punitafe do Korns por Dimiesiones
Diman sionas N de tams Puntaje
Cuidados gereralkes 25 Cuidado exgelente: 82 - 100
Cuidado Busna: 81 -84
Cuidado ragular: 67- 80
Cuidado Ehumi&: 26 - 65
Guidados especificos 11 Cuidndo excelenio: 42 - 44
Cuidado busno: 37 - 41
Cuidado regulas: 30— 328
Cuidado deficienta: 11 - 29
Cuidados adecundos con al 8 Cuidado excelente: 31 - 32
dasarmllo personal 8 Cuidado bueno: 28 - 30
mtaraccion social Cundadao regular: 22 - 27

Cuidado deficlenta: 08 - 21
En Ios niveles de & vanable, estan clasificados de la sigwerte manera; excelema,
Bueno, regular v deficients con SUS mapactivos puntajes.

Tokda 5

Tola! do puataje por dirnensicnaes R
Dimenskones Puntaje
Bukocudado excelants 163 =176
Aufocuidads buano 145 - 162
Afocudads regular 111 = 144
Adjtocuitado deficiente 44 = 1190

= Plan de tasulecion y anbkss da datos. eatudio realizads lue cuantitaben v
descriptive (el andlisis estadistico s¢ reaizd modiante heramientas de estadistion
descriptiva). Despuss da la 1'E1Il'-|El|l'.'II'I de datps. estos fueron  procesados
estadisticamenta utizando el soffward SESS version 27.0 en espaial, ¢ presentados
en graficos ¥ en tablag para su respectiva intarpratacion. conclusion y planteamianto de
recomendaciones, Para la valoracidn de la relacion enbe vaabies se ulfize ol andfisis
de regrasion bgistica.

» Elaboracion del informe de tesis.

«  Presentacion de tesis,




3.3.1 Objetivo especifico 1

Tabils &
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Ofetive especifico Me 1 Ideniificar ias mmuﬁlﬂa sacipdemogralicas en acullns mayoes
can iuberculsis pulmenar alendides en el ceniro da =aled nuave de aiirll, 2023,
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3.2.3 Objetivo especifice 3

Tabda &

(6]
Iefertifioar fAs cRracTansices SeOaemagralicas 08 mayor Riicin oon & ailpoisac &n
adultivs INEWores con fuberciioais milhanar stamndidos 8 &l centio de salnd nuswe de abwl

con al amecuidedo an aduUfos mayores con tubarculess plmones slendidos en o centro de

zalud ruave de abril, 2023,
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CAPITULO IV
RESULTADOS Y DISCUSION

4,1 Resultado especifice 1

Tabia 9

Caractansticss Socindemograicss de 0F packantas aculns Mayvas con iuderuloss puimanar
alriidos an o Contm e Saluc Noeve de Abe, 2023

n=54 Fracuencis Porcantaje
Edad
80 s g5 4B B2.0
R 5 B0
T1a mas 5 an
Estade Civil -
Softaraio) 0 1.0
Cori et 20 52
Casadalo) 17 30,0
Hivel Educativo
S Eshuctios a 0.0
Prmana 10 18,0
Secundara # Tan
Speior (] 4.0
Procadencia
Rural ] a0
Urbana 40 B1.0
nJrI:-:m: mmarginal [ 10,0

Fuonix Encuesta aplivads o ta pobdpcin de acfudio

En latabla 7, podemos obsansar que al rango dagn:lmha pacientes adulios meyores
can fuberaulosis pulmanar de 80 g 65 a5 wn B2% (46),y do 68 a 70 esun 5% (5] v de 71
a mas &5 de un % (5), respecic al estado civil relieren ser DcrmFrnas un 5235 (28),
misniras que S0 casados un 30%:(17] ¥ soflerns solo un 1834100, se evidencla que con
educacian munda“ exiaten wn 733604 1), con educaciin primaia un 18%:(10) ¥ nivel
supenion un 9°6(5). adernas se evidencia gue provienegn de und Bons urbana wn 81%
(451, mientras qua de zona rural un 9%(5) y zona urbana manginal un 10% (§).
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4.2 Aesultado especifico 2

DIMENSION: AUTOCUIDADOS GENERALES
ap e

35

Elgura 1

Mivel die Aulocsdeds Cenerales de ke pacianies Aduios Mayomas con lubercuiosis pulmanar
alerkiicas en al cenlro de sakud nuevs de abri, 2023

Fusmibie Encuelh welisids o s poblasdn di ashido

la Figura 1, en la dimensidn cudados generalae. evidencliamos que un §3% (38) de
pacieries benen aviocuidad general regular, seguida de un 4% (8} pacientes que
fianan auincukiado deficlents y un 12.5% (T) pacientas que fienen auccuidads Dueno §
fnafmants un 5.5% (3) patenias bans un aooudado excalanta,

CIMEN SIC0M . AUTOCUIDADDS ESPECIFICOS

a5
40

a5

25
2o
158
4]

1

Ennoi oo Bueni Foou e Dalicienia

Wivel de Aulcedade Especifico oo los pacientes Adullos Mayores oon lubercuiosis pumonas
tos en el centro de salud ueve de abri, 223
Fuamie: Encussta oilicads o In pobdoctn de gehudo
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En la Figura 2, an la dmansadn cwdados espeaificos, svidanciamos qua un 71% (40] da
pacentes tienen autocuidado general bueno, seguido de un 183 (10) peciantas gue
lenen aulocuriade regular ¢ un 55 (5 pecenies gue fienen aulocuidado excelende y

finatmente un &4 (1) paciantes tlens un aulccuidado deficenta

DIMENSION: AUTOCUIDADD RELACIONADOD CON EL
DESARACLLO PERZOHNAL E INTERACCION SDCIAL

15

i

ﬂ

Excalwiit v Bupnu LET Y Daflcisnin

Figura 3

Mivel de Autocudads an of desarmallo persanal o inleraction socal de s pacientes Adultas
Mayones con lubarcisosE pulmonar atendidon an 8l canino de ealed meave da abrl, 2025

Fursnbe Encuests solicals o e potlpcon ge aehiig

1]

En & Figura 3. en la dimensidn autecuidado refacionado con ol desarmollo personal &
imteracckin social, =2 puwede obsarvar gua un 35% (200 de pacientas tienen autocuidado
reqular, seguido da un 35% (20) pacientas guee Eeren aulscuidado delicaenta v un 185
[10) pacsentes gue tienen autocuidado busno y finalments un 129 (§) pacientas bane

un avlosuidaco aasslante,




4.3 Resultado espacifico 3

Tabia 10 (6|
Caractanisiicas Sociodemograloas de mavor relachin con @i sutociainde en adulics mayores

~ Weriables O G855
Edad
60 & 65 321 12,40 -4 29 0,00
66 an 1
T1 a mas 1
Estado Civil
Soltaran) 1
Canidienta 1,53 {1,28-2,03) 0,00
Casadao} 1
Hivel Eduwcativa
Sin Esludios
PrEmarns 1
Securdana 2.32 12,02 -2,70 .00
Suparor 1
Procedencia
Hural 1
Urbana 44 2,01 - 3.67) 0,00
bara manginal 1

usTide Eniuests Splzada o i pobiacon de mbonn
En @ Mmbla 8 =8 ewvidencia en |a melacibn sxistente enire caracterfstcas

goclodemasgraticas ¥ & autoculdado de los pacienies Adultos Mayones con uberculasis
|:|uln'»:n'na.ra la progedencia urbana como caracterisbica socodemografica de mayor
relacsin, oon un valor Odds Rato (0A) de 344 ton un intervalo de confianza al 35% de
(3,01 =367 v una significacidn estadistca de 0,000 manor a 0,005,

Discusidn
7
Sa wisntifico, en &l primer abjetvo sspeciics las cactensticas sociodarmnogralicas da los

patseries adukos mayerss con fubereulasis pulmanar atendidos en el centrd de- saked
nueve die abrl. 2023, resalla que ks pacentes adultes mayores con tuberculosis
pulmanar de B0 a 65 a5 un 8255 (46), resultadas que son mlﬁg a bs enconiradng
por Alarcdn ¥ et al. mpotado en su mforme. Tubsrculoss en el Peru: SiHuacin
epidernickigica; avances v desafios para su conirol (5}

En & sagundo cetho especdico an dirmension de sulocndads general, obsan/amos
Que un &5% (38) de pacenies tienen sutocuidsdo ganeral regular, segudo de un 14%
[B) pacientes gue Benen autocuidado deficents v un 12.5% (7) pacientes gue benen
autecuidado buano y finalments un 5 5% (3) pacientes tiensen un auipcuidado exoslents.
Este resultado se debe que an su mayoria los pacientes cwenian con un regulsr
conocimeento sobre autocuidados generales gue se basan en la ingesis adecuada de
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alimerins saludables, actividadss recraativas, suano y decanss para un asfila de vida
saludabde. Estos datos son muy emilares a log repostados por Ramirez % Mora (8), que
descubrigron en su iabajoinvestigabvwo gue de s pacentes el #5% lenian aulouidado
regular, en confinuidad da autocuidado deficente, avlccuidado buens ¢ aviocuidado
axcalents, Assullados similares obhnd Alcantara et al (10, En su imssigaciin, s
daterming el grado de aulocuidado de las personas con lubsrculmels, o cual s
endencio en l@rmines de nubicion, ya gue los pacienbes consurmen alimentios
safudables, e wielven fisicamanle activas ¥ toman sus medicamenios.

En la dimension cudados especificos, cbservamos gue un 7196 (40] de paclentes tenan
autcculdado general bueno, seguido de un 18% (10) pacientes gue tlenen autocuidado
reguliar w un 3% (5) pacientes que lienen aulocuidacda excelente y finalmendes un 2% (1)
paciertss tiens un autocudado deficiente. Este resultado indica que en su mayora de
Ios pacientas conllavan un avlocuidade busng an lacitn a su eentinudad en sus
tratarmienios ¥ sus asistenclas en el que mvolucra aus exémenes y sU asiEtencia a sus
conirnles an el estabaciemeento de sahed, Resultadog smilares a s enconirados por
Espinaea (12], an traba)o invastgativo musﬁnn GUE 815U mayoia ks pacisnias con
b fomaban el medicamento tedos los dias. El cumplimienio de la medicacion por parte
de loz pacentss era evidents. En circunstancies de alteracidn de b salud. &
aulecuidadn adecuado se avidencia gue 05 pacientes eciben 18 ayuda adecuada, son
tonciantss de su enfamedad, sigusn al ratamesnio, aceptan & apoyo en & cuidado del
enfermerd ¥ aprendsn 8 mamegar con las consecuencias de su enfermedad. La agluacion
de los prodesionates de la sad afecta significallvamenta 2 =salud fislca ¥ biologlza
dichos pacientes oon esta palologia ya mencionada v es esencial para delerminan y
afrontar & curso ds la entermadad,

la dirmenalén sutoculdadoe relacionado con el dessmolio parsonal @ Ineraccion social,
obesrvamos que un 35% (20} de paciantes tenen suloculdsdo reguisr, sequido os un
55% {20} paclenses que tenen autoculdado deficients y un T8 (10} pacentes que
tengn auloouidado buang y finalmente un 12% |B) pasienias liens un awiomg

excalents. Resultados simifares abtuvo Salgueina {14, guien indica en su estudio gue &
38, 1% da los wsudrios gue asisten al Centro de Saiud fienen praclicas de aulocuidado
de dasarrolic persenal e interaccionas socialas los cuales son requisres. Asimizmo, una
csarla proponcion de porsonas con habdlos sodialas madecuados vy un 39% habilos
sociales adecuados, o gue desmussta gue lienen escasoe conocmiento sobve
anfermedad mancionada v rmusestran un bajo rival de avicoudado relacionado con &
crecimdenio persongl. El autocuidado constante & nsuficlente que expermenta &
pacserie on ol proceso de desaredlo persenal y comunicacion, influenciada por causa
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dal despido v al rechazo, en &l conexio de ambienie soial, junto con la ausancia del
apoya familiar, la Bmitacicn de actividades cotidianas come: el empleon, el aprandizage y

0% grupos sociales,
En el tercar obgtivo especifice sa evidencia en la rsliaciin exisente entre caraciaristicas

sociodamagraficas y &l autocuidado de los pacientes Adulios Mayores con iuberculosis
pulmonar, la m‘madanmb urbana como caracterisbca socodemografica de mayor
relacadn, e coma vaior Odids Ratio (OF ) de 324 conwn mtervalo de conlianea al 855
de (3.01 -3 67) v una significacion estadistica de 0,000 manar a 0,005,
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CONCLUSIONES

Los pacienies aduftos mayores con uberculssis pulmonar alendidos en ol Centrg

de Salud Muewve de Abril, presentan un rango de edad da 60 a &5 afos en un 2%
[46), con estado civil comdvente 5255 (29), nivel sducative secundaris 73% (41) v
da procadencia urbana B2% (48,

Respecty al autocuidado, oa adultos mayores mostreron un nived fegular de
avinsuidado general de ﬁ&%&ﬂ]. &l nivel de autocuidado especifioo fue Duend &n
& 71% (40); mientras gque & awoculdads relacionado con & desarrollo personal &
veraccion sasial, o Y0% {40) de pasientes tienen autocuwdado reguiar v delicients,

La caracieristica sociodemogralica de mayor relacadn con &l awioousdada E los
pacientes adulics mayores oo ubarculosis pulmonsr a s en & Canirn da
Salud 9 da abril, fue la procedencia urbana, fiena como valor Odds Ralie (OR) da
.44, unintareale da confianza al #5%: de (3,01 -3.67) y una significacsin estadistica
e 0,000 manar a 0,008,
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RECOMENDACIONES

La reallzacibn de formaciones y tallares de aprendizaje de tuberculozis al pesonal
de Enfermera con la fmalidad de podar syudar & conciendizar da mejor rmanara a
lo= pacientes con tuberculdsis pulmonar sobre los culdados que deben taner.

El persongd de enlermena debe bomar medidas pora mejorar |2 metodologia praciica
de autoculdado por medio de la educacidn v la salud promocional scbre una
vanedad die factones, prncpalmeante la nuincion. el ejerdcio ¥ 8l descanso.

El pamenal de endarmaria debs implemeantas roles ¥ horarios de wvisila mas
continues en el seguimianio, para su cuidado, control de ratamiento y tamizaje del
paciente o0 dicha apilogia mencionada en el kogar.

El personal o anfarmaria debes implementar astralagias motivagionalas 0 s6si
de Bpoyo psicoldgico, ssl mismo la Fnportancia de la paticipacidn familisr en
pacientes con ubercuiosis pulmonar

Sa recomianda al Centro de Sakud Muevs de Abril, coninuen implementanda
heramientas de awvlosuidado como parle de la evahscion a ks pasientes con TE,
y desanmolien estrateglas de prevencion mediante sesiones educalivas, conselarfa
psicoibgica v motivacidn lamiliar, 1odo esto desarrollado en ta comodicdsd del hogas.
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AMEXD IL Solicitud de Parmiso
“ANO DE LA UNIDAD, LA PAZ ¥ EL DESARROLLD "
UNIVERSIDAD NACIONAL DE SAN MARTIN

FACULTAD CIENCIAS DE LA SALUD

ESCUELA PROFESIONAL DE ENFEAMERIA
SOLICITO: Permiso para reallzar Proyecto de Tesis
Med. Dant. Joasé Ellazar Sanchezr Sdnchez.

Director de Micro Red Centro de Salud Nueve de Abril - Tarapolo

Bachllleras en Enfarmeria:

» FIORELLA GOMEZ CABRERA idenfificado con DML 71736464, con Daomicilio
ere Jr. Pera 7B7 = Tarapobe, Gelular: 973651024,
« JOSE AMDRES MOREND ROJAS idertficado con DME 70000481 con

Domacibo ene Jr. Alfonso Ligarte NP 221 - Morales, Celulsr: B50041745,
Ante Ud, respatucsamenta nos presantamos ¥ exponsmos o siguiante;

Cue habiendo culninada la camera profesional de ENFERMERIA en fa Univemsidad
Macional de San Madin = Taspolo, solicito & Ud, permigo pans realizar proyecka de
Tesis liwlado “Caracteristicas sociodemograficas y autocuidado en adultos
mayores con tuberculosis pulmonar atendides en @l Cenfro de Salud Nueve da
Abrl 2023" para optar el grado de Lioenciade en Enlameria.

POR LO EXPUESTO:
Ruego a usted acceder a mi solicitud.

Tarapoic, 0F de febrero del 2023

Guanclir

Fiorella Gomez Cabrera Jose Andres Moreno Rojas
DMl T17 36464 DNz 70003461




AMEXD 1N, Cansenfimianto Informado

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMER A

CONSENTIMIENTD INFORMADO

El Dbetive de esla licha de consentimiento es proveer a los porlicipardes de esta
irvestigacisn con una clara explicackin, asi como de su ol en ella como panicianes,

Le meta de este estudio &5 “Caracler sticas seclodemegréficas y autocuidade en adultos

mayores con ubenculasis pulmonar alendidos en el Ceniro de Sakud Nusve de Abril,
2023

Si usted accedea parlicipar en esle estudio, se reallzam una encussia
Esfa paricipackn &= Jolentada y andméma, |8 infoemacian que Se Frecoja Serd
conhdancial, no 2 usana para mingin o proposfe fuerade s da esta invastgaciin,

Sitiena alguna duda sobre este proyecto, pusde hacer praguanias en cualquier momenio
durante su paricipacion. Pueds mevocsr dichs consentimiento en cualgquler moene s
camunicandsds de manara oportuna & los investigadores.

Desde yva le agradecamas su pamicipacidn.

i con DM
i

acaiio participar volmtariarmenta an esta inveshigaciion. He sido informado (a) & qua |a
mete da aste aatudia.

Meconozeo que A Informackn que o provea en esta Investigackn es esinctaments
confidencial y no sera vsads para ningun ofro progdsilo fuem de s de osle estudas sin
mi corsentrmieia, He sido nformado de oue paedo hacer pregundas sobee & proyvecta
Bn cuaiguier momanto y que pusdo raétirammes del mismo cuando asi 1o decide, sin gua
asi0 acarmes paricio alguno para mi persona,

Nombee del Parlicipanies Firmia del parfcipants




ANEXO IY. Ficha de Recoleccion de Daloa

FiCHA DE RECOLECCION DE DATOS DE HISTORIA CLINICA

FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESHINAL DE ENFERMERIA
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