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RESUMEN

Objetivo: Determinar los factores asociados al fracaso de intubacion al primer
intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional
Arzobispo Loayza, 2023-2024. Pregunta de investigaciéon: ;Cuales son los
factores asociados al fracaso de intubacion al primer intento en pacientes adultos
de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional Arzobispo Loayza, 2023-
20247. Metodologia: estudio observacional, analitico de caso-control y
retrospectivo. La poblacién estara conformada por 1800 pacientes que
requirieron intubacién traqueal de emergencia en la Unidad de Trauma Shock
del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, entre enero de 2023 a junio 2024. La
muestra estara compuesta por 176 pacientes. La técnica sera documental y el
instrumento una ficha de recoleccion de datos. Se realizara un analisis
descriptivo de las caracteristicas epidemiologicas y clinicas y un analisis
bivariado utilizando la prueba de Chi-cuadrado ademas se calculara los Odd

Ratio(OR).

PALABRAS CLAVES: intubacién orotraqueal, shock trauma, via aérea dificil,

video laringoscopia.
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Il. PREGUNTA DE INVESTIGACION

General
¢, Cuales son los factores asociados al fracaso de intubacion al primer intento en
pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional Arzobispo

Loayza, 2023-20247

Especificos
¢, Cuales son los factores epidemiolégicos asociados al fracaso de intubacion al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital

Nacional Arzobispo Loayza, 2023-20247

¢, Cuales son los factores de procedimiento asociados al fracaso de intubacion al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital

Nacional Arzobispo Loayza, 2023-20247
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ll. INTRODUCCION

El Servicio de Emergencia Trauma Shock es una unidad especializada en la
atencion meédica y quirurgica de pacientes en estado critico, que requieren
vigilancia constante y cuidado intensivo debido al riesgo inminente de muerte.
Esta unidad se caracteriza por su capacidad de respuesta rapida y experta frente
a situaciones de emergencia, brindando atencion especializada para estabilizar

a los pacientes y proteger su vida (1).

En este contexto, la intubacidn endotraqueal es un procedimiento crucial que
busca mantener la permeabilidad de la via aérea, asegurar una ventilacion y
oxigenacion adecuada y prevenir complicaciones que amenacen la vida del
paciente, especialmente en aquellos con dificultad respiratoria, ventilacion
insuficiente o incapacidad para proteger la via aérea debido a alteraciones del
nivel de conciencia (2). Las intubaciones endotraqueales representan cerca del
1 % de todas las atenciones en los servicios de urgencias. En Estados Unidos,

alrededor del 12,7 % de estos procedimientos no logran éxito en el primer intento

(3).

El fracaso de la intubacion endotraqueal se entiende como la situacion en la que
no se logra colocar exitosamente el tubo endotraqueal dentro de la traquea del
paciente durante el primer intento de intubacion orotraqueal,
independientemente de la técnica utilizada (laringoscopia convencional o
laringoscopia indirecta), siendo confirmada por auscultacién bilateral de ruidos
respiratorios simétricos, observacion de expansion toracica adecuada y/o

capnografia o deteccion de CO, exhalado. Aunque es una maniobra esencial en
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el manejo de pacientes criticos, no siempre se consigue el éxito en el primer
intento, ya que este depende en gran medida de la dificultad de la via aérea (4,5).
El fracaso en este primer intento se asocia con un aumento del 33 % en la
probabilidad de que los pacientes experimenten eventos adversos, como
desaturacién de oxigeno, aspiracion, lesiones en tejidos blandos, hipotension,

arritmias o incluso paro cardiaco (3).

No obstante, las razones que explican el fracaso en el primer intento de
intubacion han sido poco exploradas. La mayoria de los estudios existentes se
centran en el manejo electivo de la via aérea, donde se utilizan herramientas y
pruebas de prediccion que dependen de la cooperacién del paciente. Sin
embargo, su efectividad en estos contextos es limitada y su aplicaciéon resulta
aun mas compleja en situaciones criticas, donde las condiciones son menos

controladas y el tiempo es critico (6,7).

De acuerdo con la literatura cientifica, el éxito en el primer intento de intubacion
en contextos hospitalarios depende de una combinacion de factores
relacionados con el paciente, las condiciones del entorno y la experiencia del
personal. Sin embargo, estos factores no se aplican de la misma manera en
todos los escenarios hospitalarios, lo que evidencia la necesidad de realizar

estudios mas especificos y contextualizados (8,9).

En ese sentido, diversos estudios internacionales han profundizado en la
identificacion de los factores de riesgo asociados al fracaso del primer intento de

intubacién. Galinski et al. (10), en el 2025, evidenciaron que el fracaso en el
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primer intento de intubacion esta influido por multiples factores. En particular, se
identifico que la falta de experiencia del profesional con menos de 50
intubaciones previas; (OR=2,01C:1,4-2,9), ciertas caracteristicas anatomicas del
paciente como espacio interincisivo reducido (OR=3,4; I1C:2,2-5,4), patologia
otorrinolaringolégica (OR=2,8 1C:1,8-4,4), la presencia de vomitos (OR =2,1
IC:1,4-3,2) y el mantenimiento de compresiones toracicas durante la intubacion

(OR=1,6 1C:1,1-2,3) aumentan significativamente la probabilidad de falla.

Kotnarin y Paopiemsup (8), en el 2025, mostraron que el éxito en la intubacion
endotraqueal prehospitalaria depende principalmente de la ausencia de
dificultades anatémicas y de una vision glética favorable (Cormack-Lehane grado
), factores que se asociaron significativamente con la intubacion exitosa en el
analisis inicial (p<0,05). Sin embargo, el modelo multivariable no identificd

predictores independientes significativos.

Oria et al. (9), en el 2022, evidenciaron en el analisis multivariado, que la edad >
40 anos, la apertura bucal reducida y la distancia tiromentoniana corta se
asociaron significativamente con una mayor probabilidad de intubacion dificil (p
< 0,05). Ademas, se observo que las mujeres, los pacientes con enfermedades

sistémicas presentaron mayor dificultad para la intubacion.

Viejo-Moreno et al. (11), en el 2021, mostraron que el fracaso en el primer intento
de intubacién orotraqueal estd influido por una combinacién de factores
relacionados con las caracteristicas del paciente, las condiciones del entorno y

la técnica utilizada. Entre los principales predictores de dificultad se encontraron

Trabajo de investigacion publicado con autorizacidon de los autores.

No olvide citar este documento




UNIVERSIDAD

¥ TRABAJO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

la edad mayor de 55 afios (RM: 1,94; IC :1,10-4,23), el indice de masa corporal
elevado (IMC > 30) (RM: 9,14; IC: 4,40-19,00), la baja saturacion de oxigeno (<
90 %) (RM:3,33; 1C:1,06-10,58), un nivel de conciencia intermedio (Glasgow 9—
13) (RM:1,58; IC:1,28-6,9), la intubacion en espacios publicos (RM, 2,99;
IC:1,42-6,29) o con el paciente en posicion inadecuada (RM:2,09; 1C:1,08-7,25)

y el uso de laringoscopia directa (RM,:2,39; 1C:1,08-7,25).

Los hallazgos de estos estudios demuestran que el fracaso en el primer intento
de intubacién no obedece a un solo factor, sino a un conjunto de diversos
factores que se interrelacionan. Sin embargo, en el contexto peruano, la literatura
disponible sobre este tema es escasa, especialmente en unidades de shock
trauma, donde la urgencia y la gravedad de los pacientes imponen condiciones

distintas a las de otros entornos hospitalarios.

En el Hospital Nacional Arzobispo Loayza, la unidad de shock trauma recibe a
diario entre tres y cuatro pacientes en estado critico, lo que representa alrededor
de 90 a 120 atenciones mensuales. Este flujo constante de emergencias refleja
no solo la alta demanda asistencial, sino también la complejidad de los casos
que requieren una rapida estabilizacion, donde la intubacién endotraqueal se
convierte en un procedimiento esencial. Ante esta realidad, resulta necesario
identificar los factores que pueden llevar al fracaso en el primer intento de
intubacién, ya que comprenderlos permitira fortalecer la practica clinica,
optimizar la respuesta del equipo de salud y, sobre todo, brindar una atencién

mas segura y efectiva a los pacientes que luchan por su vida.
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IV. JUSTIFICACION

Dentro de los argumentos a favor de la realizacién de la presente investigacion,
tenemos los siguientes; primero, el estudio permitira profundizar en la
comprensién de los mecanismos y factores que influyen en el fracaso del primer

intento de intubacion en pacientes criticos de la unidad de shock trauma.

Segundo, este conocimiento servira para consolidar el marco conceptual sobre
la dificultad de la via aérea en contextos de emergencia, integrando aspectos
relacionados con las caracteristicas del paciente, la experiencia del personal y
las condiciones del entorno. Tercero, al generar evidencia propia y
contextualizada al Hospital Nacional Arzobispo Loayza, se fortalecera la base
tedrica existente sobre manejo de la via aérea en situaciones criticas, sirviendo
como referente para futuras investigaciones, desarrollo de protocolos y

capacitacion del personal de salud en la optimizacion de procedimientos vitales.

Cuarto, el estudio servira como un referente metodolégico para que los
investigadores puedan generar nueva evidencia cientifica, tomando en

consideracion el instrumento utilizado, y el disefio planteado.

Quinto, esta investigacion permitira identificar de manera concreta los factores
asociados al fracaso del primer intento de intubacién en pacientes adultos de la
unidad de shock trauma, lo que facilitara la implementacion de estrategias mas
efectivas para la atencion de emergencias criticas (12). Sexto, la evidencia
recopilada permitira que los pacientes, reciban una atencion mas segura,

reduciendo el riesgo de complicaciones y aumentando su supervivencia (13).

Trabajo de investigacion publicado con autorizacidon de los autores.

No olvide citar este documento




UNIVERSIDAD

¥ TRABAJO DE INVESTIGACION CIENTIFICA

Séptimo, los profesionales de salud, contaran herramientas basadas en
evidencia que optimizaran la toma de decisiones, mejoraran la planificaciéon de
la intubacién y fortaleceran sus habilidades en la gestion de la via aérea en
situaciones criticas (14). Octavo, los resultados contribuiran a mejorar los
protocolos internos y a fortalecer la capacidad de respuesta del hospital ante

emergencias de alta complejidad.
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V. OBJETIVOS

General

Determinar los factores asociados al fracaso de intubacion al primer intento en
pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional Arzobispo

Loayza, 2023-2024.

Especificos

Identificar los factores epidemioldgicos asociados al fracaso de intubacién al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, 2023-2024.

Evaluar los factores de procedimiento asociados al fracaso de intubacién al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital

Nacional Arzobispo Loayza, 2023-2024.
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VL. HIPOTESIS

General

Hi: Existen factores asociados al fracaso de intubacion al primer intento en
pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional Arzobispo
Loayza, 2023-2024.

Ho: No existen factores asociados al fracaso de intubacién al primer intento en
pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional Arzobispo

Loayza, 2023-2024.

Especificas

H1: Existen factores epidemioldgicos asociados al fracaso de intubaciéon al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, 2023-2024.

H2: Existen factores de procedimiento asociados al fracaso de intubacién al
primer intento en pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital

Nacional Arzobispo Loayza, 2023-2024.
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VIl. MATERIAL Y METODOS

Diseiio de estudio

Estudio observacional, ya que, el investigador no intervendra ni manipulara a las
variables de exposicion o resultado, sino que se limitara a observarlas. Sera
analitico, porque no solo describira a las variables, sino que buscara identificar
asociaciones o relaciones causales entre distintos factores y la ocurrencia de
fracaso de intubacién al primer intento. Asimismo, sera de caso-control, porque
se comparan dos grupos claramente diferenciados de la misma poblacion y
retrospectivo, debido a que los datos provienen de historias clinicas y registros
del procedimiento correspondientes a eventos ocurridos previamente a la

elaboracién del proyecto (15).

Poblaciéon
1800 pacientes traumatizados que requirieron intubacion traqueal de emergencia
en la Unidad de Trauma Shock del Hospital Nacional Arzobispo Loayza (HNAL)

en el periodo de enero 2023 a junio 2024.

Criterios de inclusiéon
Grupo caso
- Pacientes 218 anos.
- Pacientes con Intubacién orotraqueal de emergencia realizada en la
Unidad de Shock Trauma.
- Pacientes traumatizados que Sl presentaron fracaso de intubacién al

primer intento.
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- Registro documentado del procedimiento con, al menos, informacion

sobre numero de intentos de intubacion.

Grupo control
- Pacientes 218 afos.
- Pacientes con Intubacion orotraqueal de emergencia realizada en la
Unidad de Shock Trauma.
- Pacientes traumatizados que NO presentaron fracaso de intubacién al
primer intento.
- Registro documentado del procedimiento con, al menos, informacion

sobre numero de intentos de intubacion.

Criterios de exclusion
- Pacientes ya intubados antes del ingreso a la Unidad.
- Pacientes con historias clinicas con datos incompletas
- Pacientes con intubaciones realizadas fuera del contexto de trauma

- Pacientes obesos

Muestras

Para el célculo de la muestra, se aplicara la formula de casos y controles,
considerando un nivel de confianza del 95 % y potencia estadistica del 80%. De
acuerdo a la investigacién de Devendra & Biju, en el 81% de pacientes con
fracaso de intubacion al primer intento se usé método de intubaciéon de secuencia
rapida (RSI) (16). Asimismo, la relacion entre grupos sera de 1 a 1. A

continuacion, se describen los parametros de la formula.
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Parametros:

Z1a2 = 1.96 : Nivel de confianza 95%.

Z15=0.84 :Poder de la prueba 80%.

p1 =0.810 : Presencia de aplicacion RSI en pacientes con fracaso de
intubacion al primer intento.

p2=0.620 : Presencia de aplicacion RSI en pacientes con fracaso de
intubacion al primer intento.

OR =2.823 : Odds Ratio

r=1 : N° de no expuestos por cada expuesto

Pm = (P1+rP2)/(r+1)

Resultado:
ni = 88 : Tamano para el grupo caso
n2 = 88 : Tamano para el grupo control

La muestra estara compuesta por 176 pacientes traumatizados que requirieron
intubacidén traqueal de emergencia en la Unidad de Trauma Shock, de los cuales

88 presentaron fracaso de intubacion al primer intento y 88 no lo presentaron.

Muestreo
El muestreo para esta investigacion sera el probabilistico, por lo que todos los

pacientes contaran con la misma probabilidad de ser seleccionados dentro de la
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muestra y la técnica de muestreo sera el aleatorio simple, apoyandonos de la

seleccidon de casos del programa estadistico SPSS.

Preparacion

Comprendera la obtencién de la autorizacién del Comité de Etica Institucional y
de la Unidad de Shock Trauma del Hospital Nacional Arzobispo Loayza para
acceder a los registros clinicos. Posteriormente, se conformara el equipo de
investigacion, integrado por el investigador principal y revisores previamente
capacitados para la extraccion de datos, con lo que se puede garantizar la
uniformidad y calidad de la informacion. Los datos recolectados seran
codificados de forma anénima y almacenados en una base de datos, asegurando
la confidencialidad y la integridad de los registros conforme a las normas éticas

de investigacion.

Instrumento

La técnica de recoleccién sera la documental ya que se basara en informacion
plasmada en la historia clinica y el instrumento sera la ficha de recoleccion.

La ficha se disenara con tres secciones principales que agrupan las variables de
interés: factores epidemioldgicos, factores relacionados al procedimiento y el

resultado de intubacion.

Seccion |: Factores epidemiolégicos, incluird variables sociodemograficas y
clinicas basicas del paciente, tales como edad, sexo, presencia de obesidad,
causa de trauma, nivel de conciencia (GCS) segun la categorizacion MINSA (17)

y comorbilidades relevantes.
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Seccion |I: Factores del procedimiento, recogera los aspectos técnicos
relacionados con la intubacion, entre ellos: técnica utilizada (laringoscopia
directa, videolaringoscopia), método de intubacién (secuencia rapida, CRASH O
intubacién sin paralizante/ medicacion minima), grado de Cormack-Lehane,
experiencia del operador (residente R1, R2, R3 o médico asistente), uso de
dispositivos auxiliares como el bougie, mascarilla laringea, capnografia sin usar,

intubacion de urgencia.

La clasificacion Cormack-Lehane evalua la vision glética obtenida durante la
laringoscopia directa, permitiendo predecir la dificultad para la intubacion
traqueal (18).

Los grados se definen de la siguiente manera:

Grado |: Se visualizan completamente las cuerdas vocales.

Grado Il: Se visualizan parcialmente las cuerdas vocales (solo la comisura
posterior).

Grado llI: Solo se observa la epiglotis, sin visualizar la glotis.

Grado IV: No se visualiza ni la glotis ni la epiglotis.

Seccion lll: Fracaso de intubacion al primer intento, se definira como la
imposibilidad de colocar exitosamente el tubo endotraqueal dentro de la traquea

durante el primer intento.
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La ficha de recoleccion sera sometida a validacién de contenido por juicio de

expertos clinicos y metodologicos, considerando que el instrumento sera valido

en contenido si los jueces expertos llegan a una concordancia del 80% en

adelante.

Variables de estudio

Variable dependiente

e Fracaso de intubacion al primer intento

e Variables independientes

Factores epidemioldgicos y de procedimiento

Variable Deflnlc_:lon Tlp_o de Escala Indicador Categorias
operacional variable
C Tiempo trans_cu_rrido 18-39 afios
a Edad desde el nacimiento Cualitativa | Nominal Grupo etario 40-59 afos
r hasta el momento >60 afos
a del procedimiento. B
c Condicién biolégica
t Sexo que diferencia a los Cualitativa | Nominal Sexo biologico Mascul_mo
e pacientes  varones Femenino
ri de las mujeres.
S Presencia de exceso Si
ti Obesidad | de masa corporal | Cualitativa | Nominal IMC No
c (IMC =230 kg/m?)
a GCcs Escala utilizada para Leve (13-15)
s valorar el nivel de . : Nivel de Moderado (9-
(Escala de N Cualitativa Ordinal C
e Glasgow) conciencia del conciencia 12)
p 9 paciente. Severo (£8)
i . Enfermedades . ,
d Com(;)rblhda crénicas asociadas | Cualitativa Nominal Presencia de S
o es al paciente. enfermedades No
m
i Accidente de
o transito
I s
o Causa del Tipo de_mecanismo Tra%?\:(ajla or
que origind la lesiéon | Cualitativa Nominal Tipo de trauma P

9 trauma traumatica arma blanca o
[ : de fuego
c Impacto/contu
a sion
S
C Turno del omento del dia en Turmo Diurno
a procedimien | que se realizé la | Cualitativa Nominal . ial N
r to intubacion. asistencia octurno
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a Laringoscopia
c Técnica Método  empleado directa
t . para realizar la | Cualitativa | Nominal Tipo de técnica | Videolaringos
utilizada ; L ;
e intubacién copia
ri Otro
S RSI
ti (secuencia
C Protocolo de rapida)
a Método de | secuencia utilizado o . . . CRASH
. s : Cualitativa | Nominal Tipo de método o
S intubacién | para realizar la Intubacion sin
d intubacién. paralizante /
e medicacion
p minima
r . .y R1
° Experiencia ergzlodaec;%gnrr?igfg; Nivel de R2
c del 9 ; Cualitativa | Nominal o R3
profesional que experiencia .y
e operador . . o Médico
ejecuta la intubacion. ;
d asistente
[ Clasificacion visual
m Grado del grado de ;
[ Cormack- | exposicion de la | Cualitativa | Nominal viSur:I?zoag%n ,\?(')
e Lehane=2 | glotis durante la
n laringoscopia
t Empleo de guia .
o Uso (.je flexible para facilitar | Cualitativa | Nominal Uso de guia S
bougie : i No
la intubacion
Uso de dispositivo
Uso de " ]
. supraglotico  como L . Apoyo de Si
mascarilla Cualitativa Nominal )
lari apoyo a la mascarilla No
aringea . L
intubacién.
Monitoreo no
aplicado del CO,
Capnografia | exhalado para I . Confirmacion Si
! L Cualitativa | Nominal . I
no usada confirmar ubicacion de intubacién No
del tubo
endotraqueal.
Intubacion realizada
Intubaciéon | ante inestabilidad I . Condicién de Si
. L Cualitativa Nominal .
de urgencia | hemodinamica 0 urgencia No
respiratoria.
Situacion en la que
no se logra colocar
exitosamente el
tubo  endotraqueal
dentro de la traquea
del paciente durante
el primer intento
de intubacién
Fracaso de orotraqueal,
. s independientemente I . Resultado del Si
intubacién al . Cualitativa Nominal .
. X de la técnica procedimiento No
primer intento -
utilizada
(laringoscopia
convencional o]
laringoscopia
directa), siendo
confirmada por
auscultacion bilateral
de ruidos
respiratorios
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simétricos,
observacion de
expansion toracica

adecuada ylo
capnografia o]
deteccion de CO,
exhalado. .

Grafico aciclico dirigido (DAG) (o mapa conceptual de interaccion de
variables)

Esquema de diseino

<

Procesamiento y analisis estadistico

El procesamiento y analisis estadistico se realizara utilizando el software SPSS
25. En primer lugar, se procedera a la depuracion y codificacion de los datos
obtenidos, verificando la consistencia interna de registros y la correcta
categorizacién de las variables. Posteriormente, se efectuara un analisis
descriptivo de las caracteristicas epidemioldogicas y del procedimiento,
empleando frecuencias absolutas y relativas (%) para las variables cualitativas,
y medidas de tendencia central (media, mediana) y dispersion (desviacion
estandar, rango intercuartilico) para las variables cuantitativas. El analisis
bivariado buscara determinar la asociacion entre cada variable independiente y

el fracaso de intubacion al primer intento, utilizando la prueba de Chi-cuadrado
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ademas se calculara los Odd Ratio (OR). Finalmente, las variables con un valor
de p < 0.05 en el analisis bivariado, seran incluidas en un modelo multivariado
de regresion logistica binaria, con el fin de estimar los odds ratio ajustados (ORa)
y sus respectivos intervalos de confianza al 95% (IC95%), identificando los
factores asociados de manera independiente al fracaso de intubacion al primer
intento. Se considerara un nivel de significancia estadistica de p < 0.05 para

todas las pruebas.

VIIl. ASPECTOS ETICOS

Se solicitara la aprobacién del Comité de Etica e Investigacion de la Universidad
Cientifica del Sur y del Hospital Nacional Arzobispo Loayza para llevar a cabo el
estudio. Se coordinara con el area de archivos de la institucion para acceder a
las historias clinicas de los pacientes que cumplan con los criterios previamente
establecidos. Se garantizara el respeto a los principios bioéticos de no
maleficencia, beneficencia, justicia y autonomia, asegurando que el estudio no
comprometera la salud ni la integridad de los pacientes. Las fichas de recoleccion

de datos seran codificadas para preservar el anonimato.

IX. LIMITACIONES DEL ESTUDIO

La principal limitacién del estudio sera el numero de historias clinicas que
cumplan con los criterios de elegibilidad y que contengan todas las variables que
se desean evaluar, ya que esto podria afectar el tamafio y la representatividad
de la muestra. Ademas, los resultados no podran ser generalizados a otras
instituciones, dado que cada una tiene sus propias caracteristicas y

circunstancias.
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ANEXOS

Anexo 2: Ficha de recoleccion

Factores asociados al fracaso de intubacién al primer intento en
pacientes adultos de la Unidad de Shock Trauma. Hospital Nacional
Arzobispo Loayza, 2023-2024
ID: Feca:_ /_ |/

Seccion I: Caracteristicas epidemiolégicas

Comorbilidades Si

Edad: afos
() 18-39 afos
() 40-59 anos
() 260 afos
Sexo: () Masculino
( emenlno
Obesidad: (
(
GCS: ( Leve
() Moderado
(
(

) Diabetes Mellitus

) Hipertension arterial
) Cardiovasculares

) Respiratorias

) Otras

Acmdente de transito
Caida
) Trauma por arma blanca o arma de
uego
) Impacto/ Contusién

Causa del trauma:

)
)
)
)
) F
) S
)N
)
)
) Severo
)
(
(
(
(
(
)N
)
)

Seccion ll: Caracteristicas de procedimiento

Diurno

Turno al momento del procedimiento: )
) Nocturno
)
)

Técnica: Laringoscopia directa
Videolaringoscopia
) Otro
) RSI (secuencia rapida)
) CRASH
) Intubacién sin
aralizante/medicacion minima
) Residente R1
) Residente R2
) Residente R3
) Medlco asistente
)S
)N

Método:

Experiencia del operador:

Grado Cormack-Lehane>2:

~—~t——c ~—
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Uso de bougie: ()Si
()No
Uso de mascarilla laringea: ()Si
() No
Capnografia sin usar ()Si
()No
Intubacién de urgencia: ()Si
() No

Seccion lll: Fracaso de intubacién al primer intento

()Si ( )No

Numero de intentos:
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Anexo 2: Validacion

Estimado juez experto (a):

Teniendo como base los criterios que a continuacion se presenta, se le solicita

dar su opinion sobre el instrumento de recoleccién de datos que se adjuntan:

Marque con una (X) en Sl o NO, en cada criterio segun su opinién.

Id | Criterios Si | No | Observacion
1 El instrumento recoge informacién que
permite dar respuesta al problema de
investigacion.

2 El instrumento responde a los objetivos
del estudio.

3 La estructura del instrumento es
adecuado.

4 Los items del instrumento responden a
la operacionalizacion de la variable.

5 La secuencia presentada facilita el
desarrollo del instrumento.

6 Los items son claros y comprensibles.

7 El niumero de items es adecuado para su
aplicacion.

Firma y sello
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Anexo 3: Matriz de consistencia

FORMULACION DEL < :
PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGIA
Problema general: Objetivo general: Hipotesis general: Variables Tipo y disefio de

investigacion
¢, Cuales son los | Determinar los  factores | Hi: Existen factores | Variable
factores asociados al | asociados al fracaso de | asociados al fracaso | independiente Estudio observacional,
fracaso de intubacion al | intubacion al primer intento | de intubacion al primer casos y controles,
primer intento  en | en pacientes adultos de la | intento en pacientes | Factores retrospectiva
pacientes adultos de la | Unidad de Shock Trauma. | adultos de la Unidad de | gpidemioldgicos y de
Unidad de  Shock | Hospital Nacional Arzobispo | Shock Trauma. | procedimiento Poblacion de estudio:
Trauma. Hospital | Loayza, 2023-2024. Hospital Nacional
Nacional  Arzobispo Arzobispo — Loayza, | yariable dependiente | 1800 acientes
Loayza, 2023-20247? Objetivos especificos: 2023-2024. P traumatizados P que
Fracaso de intubacion | requirieron intubacion
Determinar  los  factores | Ho: NO existen factores | primer intento traqueal de emergencia
epidemiolégicos asociados al | @sociados al  fracaso en la Unidad de Trauma
Problemas fracaso de intubacion al | de intubacion al primer Shock del Hospital
especificos: primer intento en pacientes | intento en pacientes Nacional Arzobispo
adultos de la Unidad de | @dultosde laUnidad de Loayza (HNAL) en el
iCudles son los | Shock Trauma. Hospital Shock Trauma. periodo de enero 2023 a
factores Nacional Arzobispo Loayza, | Hospital Nacional junio 2024.
epidemiolégicos 2023-2024. Arzobispo Loayza,
asociados al fracaso de 2023-2024 Tamano de muestra:
intubacién al primer | Determinar los factores de
intento en pacientes | procedimiento asociados al 188 pacientes
adultos de la Unidad de | fracaso de intubacion al
Shock Trauma. | primer intento en pacientes A ‘s
Hospital Nacional | adultos de la Unidad de chdn;:::ss de recoleccion
Arzobispo Loayza, | Shock Trauma. Hospital | Hipétesis
- ? i i S
2023-2024% lz\lgzclso_gglmA.rzoblspo Loayza, | especificas: Documentacion
H1: Existen factores
epidemiolégicos
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¢, Cuales son los
factores de
procedimiento

asociados al fracaso de
intubacién al primer
intento en pacientes
adultos de la Unidad de

Shock Trauma.
Hospital Nacional
Arzobispo Loayza,
2023-20247

asociados al fracaso
de intubacién al primer
intento en pacientes
adultos de la Unidad de

Shock Trauma.
Hospital Nacional
Arzobispo Loayza,
2023-2024.

H2: Existen factores de
procedimiento

asociados al fracaso
de intubacién al primer
intento en pacientes
adultos de la Unidad de

Shock Trauma.
Hospital Nacional
Arzobispo Loayza,
2023-2024.
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regresion logistica
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INVESTIGACION

CONSTANCIA N* 412-CIEI-CIENTIFICA-2026

El presidente del Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Universidad Cientifica del Sur (CIEI-
CIENTIFICA) da constancia que el proyecto de investigacion, cuyos datos se registran a continuacion, ha
sido aprobado por el CIEI-CIENTIFICA.

Codigo de Registro: POS-85-2026-00605

Titulo: Factores asociados al fracaso de intubacion al primer intento en
pacientes adultos de la unidad de shock trauma. Hospital
Nacional Arzobispo Loayza, 2023-2024

Investigador(a) Italo Segundo Agreda Mufioz

La aprobacion del proyecto de investigacién implica que el documento presentado a evaluacion
cumple con los lineamientos de Universidad en materia de investigacion y ética, los cuales se
sustentan en la normativa internacional vigente

La aprobacion del proyecto de investigacion corresponde a los siguientes documentos:
1. Protocolo de investigacion, version 2.0 de fecha 10 de julio del 2026

La aprobacion tiene vigencia desde la emisidn del presente documento hasta el 22 de enero del
2028.

La aprobacion del presente proyecto implica el compromiso de la presentacion de informes de
avances semestrales (mes 6 y 12) y la presentacion del informe final una vez culminada la
vigencia del proyecto de Investigacion, a los dieciocho meses de su aprobacion

Todo tramite para la extension de la aprobacion tendra que ser por lo menos 60 dias antes de su
vencimiento y debe encontrarse acompafado del informe de avance del proyecto de
investigacion

Tome atencion del comunicado N* 412-CIEI-CIENTIFICA-2026 que se adjunta a su constancia de
aprobacion,

Villa El Salvador, 22 de julio del 2026

Mg. Jorge Luis Maguifia Quispe
Preudents dal Caenits Inmmrucienal de £n22 en
Investigacién CIEL-CIENTIFICA
Regrtro N"O12. 7024
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RESOLUCION DE FACULTAD N°053-FPOSCS-U. CIENTIFICA-2026

Lima, 03 de agosto del 2026

VISTO:

El informe de revisién independiente académica y la aprobacion de un Comité de Etica del proyecto de tesis
titulado: “FACTORES ASOCIADOS AL FRACASO DE INTUBACION AL PRIMER INTENTO EN
PACIENTES ADULTOS DE LA UNIDAD DE SHOCK TRAUMA. HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO
LOAYZA, 2023-2024".

CONSIDERANDO:

Que, de acuerdo al Reglamento General de la Universidad Cientifica del Sur y el reglamento y
Procedimientos de trabajos de Investigacion para obtener el Titulo de Segunda Especialidad.

Que, de acuerdo a la normativa vigente de la Universidad Cientifica del Sur, en uso de las atribuciones
conferidas al Director Académico de la Carrera.

SE RESUELVE:

ART. 1° Aprobar e inscribir el proyecto de tesis titulado: “FACTORES ASOCIADOS AL FRACASO DE
INTUBACION AL PRIMER INTENTO EN PACIENTES ADULTOS DE LA UNIDAD DE SHOCK TRAUMA.
HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA, 2023-2024", presentado por el alumno: Italo Segundo
Agreda Muioz con N de registro: POS-85-2026-00605.

ART. 2° Nombrar al docente IVAN RICHARD BERNUY RODRIGUEZ, como asesor para el desarrollo de |a tesis
en cuestion.

Registrese, comuniquese y archivese.

-~ )
[ / ,3}"((
l’//-’-/d/ l\- .'/

Mg. MC. JOANA FRANCO SALINAS
DECANA
CIENCIAS DE LA SALUD- POSGRADO
UNIVERSIDAD CIENTIFICA DEL SUR

cc Archivo
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