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I. DATOS GENERALES 

 

1. TÍTULO Y NOMBRE DEL PROYECTO 

Factores asociados a estancia prolongada hospitalaria en un servicio de 

Ortopedia y traumatología. 

 

2. LÍNEA DE INVESTIGACIÓN  

Biomedicina Molécula y Salud Comunitaria. 

 

3. TIPO DE INVESTIGACIÓN: 

3.1. De acuerdo a la orientación o finalidad: Básica. 

3.2. De acuerdo a la técnica de contrastación: Observacional. 

 

4. ESCUELA PROFESIONAL Y DEPARTAMENTO ACADÉMICO  

Unidad De Segunda Especialidad Facultad Medicina Humana. 

 

5. EQUIPO INVESTIGADOR 

5.1. Autor: Díaz Koo, Cristian Jesús  

5.2. Asesor: Villena Pérez, Segundo Américo 

 

6. INSTITUCIÓN Y/O LUGAR DONDE SE EJECUTA EL PROYECTO 

Servicio de Ortopedia y Traumatología del Hospital Regional Docente Las 

Mercedes. 

 

7. DURACIÓN  

Diciembre 2023- febrero 2024 

  



II. PLAN DE INVESTIGACIÓN 

 

1. RESUMEN EJECUTIVO DEL PROYECTO DE TESIS  

Se realizó este estudio con el propósito de identificar los factores 

relacionados con la prolongación de la estancia en el servicio de 

Ortopedia y Traumatología. Este estudio tendrá un diseño analítico y 

observacional, utilizando cohortes prospectivas. La población incluirá a 

pacientes con estancias hospitalarias prolongadas. Para el análisis 

estadístico, se utilizará la prueba de Chi Cuadrado (X²) para evaluar las 

asociaciones entre variables de estudio.  

 

Palabras claves: Estancia prolongada, traumatología, paciente, ortopedia 

 

2. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 

La prolongada permanencia en el hospital a nivel global puede ser 

caracterizada como aquella que excede la duración esperada de una 

estadía en una unidad de atención médica. Este fenómeno representa un 

desafío significativo para los sistemas de salud a nivel mundial. Conlleva 

un incremento de los gastos de atención por paciente, provoca la 

saturación de los servicios médicos, contribuye a la prolongación de los 

tiempos de espera y aumenta el índice de probabilidad de adquirir 

enfermedades dentro del entorno hospitalario (1) 

En Colombia, la escasez de camas en los hospitales representa un 

desafío para el sistema sanitario, esta situación ha llevado a que muchas 

instituciones de salud declaren emergencias debido a la abrumadora 

saturación de camas en los servicios de postoperatorio y urgencias (2) La 

ocupación prolongada de camas en estas áreas especializadas dificulta la 

disponibilidad de recursos para otros pacientes que requieren atención 

médica urgente o programada. Esta situación puede generar demoras en 

la atención, cancelaciones de cirugías programadas y una sobrecarga en 

el personal sanitario (3) 



La prolongación innecesaria de la hospitalización en estas áreas 

especializadas no solo genera un impacto negativamente en la calidad de 

vida de los pacientes sino también un golpe financiero importante, la falta 

de acceso oportuno a procedimientos quirúrgicos, la escasez de recursos 

hospitalarios adecuados y la complejidad de las lesiones tratadas son 

algunos de los factores que contribuyen a esta problemática (4). Así mismo, 

la estancia prolongada aumenta el riesgo de complicaciones 

postoperatorias, infecciones nosocomiales y deterioro funcional, lo que 

puede resultar en una recuperación más lenta y menos exitosa (5)  

A nivel nacional, nuestro país no es ajeno a la problemática descrita 

anteriormente, ya que la hospitalización prolongada constituye una 

preocupación actual debido a sus consecuencias negativas tanto para el 

sistema sanitario como para la atención al paciente. Este tipo de 

hospitalización expone a los pacientes a diversos riesgos, como 

infecciones intrahospitalarias u otras complicaciones, que pueden 

extender aún más su tiempo de estancia en el hospital. Además, los 

pacientes pueden experimentar problemas emocionales como depresión, 

angustia e irritabilidad debido a su estado de salud (6) 

 

3. ANTECEDENTES DEL PROBLEMA 

A nivel internacional, Cañas et al (2021), desarrollaron un estudio con el 

fin de definir los aspectos relacionados a la estancia hospitalaria 

prolongada (EHP) en un nosocomio de mediana complejidad. Esta 

investigación fue cuantitativa, analítica transversal, con 291 pacientes 

analizados. Los hallazgos encontrados permitieron determinar que el 

49.83% de los pacientes estudiados fueron del sexo femenino, con 

edades entre los 61 a 75 años, los cuales mencionaron que los principales 

factores son los institucionales, factores sociodemográficos y en algunos 

casos factores individuales. Lo que permitió concluir que la duración de la 

estancia médica de los pacientes está determinada por condiciones como 

la atención, su nivel de gravedad, la institución médica, el proveedor de 

atención médica y la red de servicios de salud (7) 



En la misma línea, Morse et al (2022), realizaron un estudio a fin de 

evaluar los aspectos que aumentan la EHP en pacientes con artritis 

reumatoide. Esa investigación fue retrospectiva y se realizó una 

investigación a mostrar que en su mayoría fueron mujeres (83%), donde 

la estancia hospitalaria es entre 3 a 15 días en un 95%. Estos resultados 

permitieron concluir que el aumento de la estancia en el hospital de 

estudio se debe a factores como tipo de cirugía y tipo de posoperatorio (8) 

Roger et al (2019), buscaron evaluar los factores asociados a la duración 

de la estancia médica después de una artroplastia primaria de cadera. 

Esta investigación fue retrospectiva, con 938 pacientes como muestra. 

Los hallazgos mostrados señalaron al 97% de los estudiados como del 

sexo masculino, con un 68% dados de alta en el área de rehabilitación de 

artroplastia. Los investigadores llegaron a la conclusión que los factores 

para una estancia prologada puede ser el tipo de operación, la edad y 

otras enfermedades adquiridas antes o después de la operación (9) 

A nivel nacional, Medina (2023), desarrollaron una investigación con el fin 

de identificar los determinantes de riesgo en hospitalizados en áreas 

ortopédicas y traumatológicas. Esta investigación fue cuantitativa, 

retrospectiva y observacional con una población de estudio de 306 

entrevistados. Los principales resultados fueron que los factores 

relacionados son la edad, el diagnostico, y el desarrollo de confianza entre 

médico – paciente. Lo que permitió concluir que estos factores son 

importantes en la estancia medica alargada donde la correlación más 

significativamente alta es la edad en un 1.124 estadísticamente (10) 

En la misma línea, Mendoza (2021), desarrollaron una investigación con 

el objetivo de delimitar elementos prevalentes asociados a la EHP en 

pacientes con diagnóstico de ortopedia y traumatología en un hospital. 

Esta investigación fue de observacional, retrospectiva y de corte 

transversal. Con una muestra de 31 casos (historia clínica). Los 

principales resultados permitieron determinar que en un 80% la estancia 

más prolongada es de 39 días, entre las características principales 

mencionan al sexo, la edad, diagnósticos pasados, síntomas pre 

quirúrgicos y post quirúrgicos. Lo que permitió llegar a la conclusión que 



dependiendo de los factores presentan los pacientes se puede alargar la 

hospitalización (11) 

Así mismo, Ríos (2022), busco determinar los factores que se asocian la 

están EHP. Esta investigación fue de tipo no experimental, cuantitativa 

correlacional. Con una muestra de 229 historias clínicas, los datos 

encontrados permitieron determinar que la estancia prolongada en este 

hospital era mayor a 6 días en un 86.9% y que los factores asociados eran 

la demora en la autorización del alta, la transferencia de pacientes a otras 

unidades, y las condiciones socio familiares del paciente. Esto permitió 

concluir que, si bien los pacientes son responsables también de su 

estancia prolongada en los hospitales, el sistema burocrático de cada 

hospital también influye en esta prolongada hospitalización (12) 

 

4. JUSTIFICACION DEL PROYECTO  

Este estudio se llevará a cabo con el fin de entender los elementos 

vinculados a la EHP en pacientes post operatorios. Esta investigación es 

crucial para identificar dichos factores, lo que a su vez ayudaría a los 

centros hospitalarios a reducir los días de hospitalización y, en 

consecuencia, optimizar los recursos asignados a cada paciente 

ingresado. 

En la actualidad, se reconoce que los servicios hospitalarios enfrentan 

desafíos con respecto a la EPH. Esta prolongación está directamente 

relacionada con la escasez de camas disponibles, lo que conlleva al 

incremento del gasto debido al inadecuado uso de los recursos y a su vez 

a la mala atención brinda, lo que aumenta el riesgo de eventos adversos 

y mortalidad para los pacientes. La reducción de la duración excesiva de 

la hospitalización se ve como un paso hacia una mayor eficiencia y un uso 

más efectivo de los recursos de atención médica. Por lo tanto, muchos 

centros de salud buscan desarrollar planes de acción para fomentar la 

disminución del gasto y optimizar los recursos del sistema sanitario.  

 



5. OBJETIVOS  

Objetivo general:  

Determinar los factores asociados a la estancia hospitalaria prolongada 

en el servicio de Ortopedia y Traumatología del HRDLM. 

Objetivos específicos:  

− Determinar los factores administrativos en los pacientes con 

estancia hospitalaria prolongada en el servicio de Ortopedia y 

Traumatología del HRDLM 

− Determinar los factores clínicos en los pacientes con estancia 

hospitalaria prolongada en el servicio de Ortopedia y Traumatología 

del HRDLM. 

 

6. MARCO TEORICO  

El análisis y comprensión de las características del proceso de la atención 

son aspecto en los que han mostrado un gran interés las autoridades 

sanitarias. Este enfoque permite facilitar realizar ajustes en relación al 

servicio sanitario y garantizar la atención necesaria para los pacientes (13) 

Los ingresos a los centros de salud están asociados a ciertas 

enfermedades y son influenciados por diversos factores, los cuales 

incluyen la morbilidad, aspectos políticos, socioeconómicos y culturales, 

cambios en la demografía, así como las particularidades de los 

profesionales e instituciones de salud (14) 

Por ello, comprender las características que los hospitalizados permite 

programar adecuadamente el uso de las infraestructuras, el personal, 

equipamiento, etc.  

Así mismo, esto mejorará la calidad el servicio, así como para disminuir 

los tiempos hospitalarios por pacientes, es crucial realizar una asignación 

adecuada de los recursos disponibles. Para implementar medidas en esta 

dirección, es fundamental comprender el nivel de conocimiento del 

paciente y sus peticiones en diversos momentos del tiempo (15) 



Prolongar la hospitalización de un paciente implica mantener al paciente 

bajo cuidados adicionales más allá de lo esperado. Esto requiere la 

asignación de recursos adicionales para su atención (16) 

En la actualidad es poca casi nula las investigaciones realizadas a este 

problema, lo que se complica aún más si se trata de algún paciente 

reincidente con diagnóstico de cuidado, donde el manejo es más delicado, 

y, por otra parte, la existencia de motivos administrativos (17)  

Un buen indicador de para medir la calidad de atención es la estancia 

médica, debido a que permite medir la utilización de los recursos y 

eficiencia de los servicios (18) 

Así mismo, esto afecta a la atención de calidad al generar elevados 

índices de costos en los centros hospitalarios, debido al incremento de los 

recursos que se tenían previstos para un menor grupo de atenciones 

según las proyecciones esperadas. Además, tiene un gran impacto social, 

ya que provoca la ruptura de los vínculos laborales y familiares del 

paciente, así como un deterioro significativo del estado de salud debido al 

aumento de la morbimortalidad y la disminución de la calidad de vida (19) 

La eficiencia se vuelve una crucial condición debido a que, al contar con 

una desproporción marcada entre los servicios y la demanda, lleva a un 

gran nivel de saturación. En los centros hospitalarios, las camas 

hospitalarias, son un recurso primordial en este servicio, es debido a ello 

que se generan medidas relacionadas al uso de las mismas a nivel global 

en el mundo de la hospitalización eficiente (18) 

El tiempo promedio que el paciente permanece en el centro hospitalario 

es usado con componente evaluar de la eficiencia ya que refleja tanto en 

el uso de los servicios como la habilidad de rapidez de los servicios 

proporcionados en los centros de salud, tal indicador mide el promedio de 

la permanencia en días antes del alta en un período específico de tiempo 

en un servicio o centro hospitalario determinado (20) 



Se considera como indicador en un servicio de hospitalización en 

prolongadas estancias de los pacientes a la falta de eficiencia en el flujo 

de paciente.  

En gran medida, la importancia del indicador reside en que las 

extensiones innecesarias de la estancia hospitalaria, sean por motivos 

administrativos o médicos, ocasionan costos tanto en términos de 

alojamiento como de tratamientos para el centro hospitalario. Estos costos 

adicionales se traducen en ineficiencia y baja productividad, debido a que 

la rotación de camas esta relacional directamente al promedio de la 

estancia en los nosocomios. Este índice se interpreta como el periodo de 

uso de cama en un tiempo determinado, lo que destaca la importancia de 

mantener la eficiencia en la gestión de camas hospitalarias para optimizar 

los recursos y la atención brindada a los pacientes. 

Probablemente la estancia en hospitales es fundamental y es usado 

ampliamente como índice de la eficiencia en los centros hospitalarios. 

Esto se debe en parte a su significado claro y directo, así como a su doble 

función: de rapidez y aprovechamiento de los servicios brindados en los 

nosocomios. Su capacidad para resumir estos aspectos clave lo convierte 

en un indicador primordial para medir y evolucionar la eficiencia en la 

gestión hospitalaria (21) 

Es esencial reconocer que el comportamiento de este indicador está 

influenciado por múltiples factores. Por lo tanto, resulta de importancia 

medir el nivel de participación de cada uno de estos aspectos en la 

experiencia del paciente. Esto permite plantear acciones dirigidas a 

minimizar cualquier impacto negativo, con el objetivo final de mejorar la 

accesibilidad de la población que necesita atención hospitalaria y reducir 

los costos de producción para el centro hospitalario. Al comprender mejor 

cómo interactúan estos diferentes aspectos, podemos desarrollar 

intervenciones más efectivas y centradas en el paciente para optimizar la 

eficiencia y la calidad de los servicios hospitalarios. 

Además de la clara relación entre el aumento en la duración de la 

hospitalización y la cantidad de camas disponibles, también aumentan los 



costos asociados con la atención médica, así como la probabilidad de 

sufrir consecuencias negativas y el riesgo de fallecimiento (22) 

Un desafío común en los Servicios de Medicina Interna es cuando, desde 

una perspectiva clínica, se determina que un paciente ingresado está listo 

para ser dado de alta, pero aún ocupa una cama hospitalaria. Esta 

situación se conoce como "alta diferida" (23) 

 

7. HIPOTESIS  

Hipótesis nula:  

La estancia hospitalaria prolongada en el servicio de Ortopedia y 

Traumatología no está asociada a aspectos administrativos ni clínicos.  

Hipótesis alterna:  

La estancia hospitalaria prolongada en el servicio de Ortopedia y 

Traumatología del HRDLM está asociada a factores administrativos o 

clínicos. 

 

8. MATERIAL Y METOLOGIA  

a. Diseño de estudio: 

El diseño empleado para esta investigación será observacional, ya que se 

buscará registrar y observar los factores que intervienen en la instigación 

sin modificar los posibles resultados. Para Sampieri (2006), la 

investigación observacional es un sistemático registro, valido y confiable 

de comportamientos o conductas que se manifiestan (24) 

Analítico, prospectivo y coherente ya que según (Arias, 2012), buscará 

encontrar y entender todos los aspectos relacionados a las variables de 

estudio a través de un análisis lógico (25) 

Esta metodología será representada gráficamente por la siguiente 

imagen:  

𝑶 → 𝑮 



b. Población, muestra y muestreo: 

La población será una población censal, conformada por 50 pacientes en 

el área de ortopedia y traumatología del hospital en estudio. Así mismo la 

unidad de análisis será un paciente en el servicio de ortopedia y 

traumatología.  

 

c. Definición conceptual de variables: 

Variable Dimensión Indicador Subindicador Escala 

Variable dependiente 

Estancia 

prolongada  

Ulceras por 

presión  

Si  

Antes de los 9 

días  

Nominal  Después de los 

9 días  

No  

Caídas  
Si  

Antes de los 9 

días  

Nominal  Después de los 

9 días 

No   

Asociado a un 

procedimiento 

médico 

quirúrgico 

Si  

Antes de los 9 

días  

Nominal  Después de los 

9 días 

No   

Asociado con la 

medicación  

Si  

Antes de los 9 

días  

Nominal  

Después de los 

9 días 

No   



Variable independiente 

Características 

clínicas  

Antecedentes 

patológicos  
  Nominal  

Infección 

intrahospitalaria 

Menos de 9 

días en 

hospitalización 

Neumonía  

Razón  

Infección 

urinaria  

Flebitis 

Infección de 

herida 

operatoria  

Más de los 9 

días en 

hospitalización 

Neumonía  

Infección 

urinaria  

Flebitis  

Infección de 

herida 

operatoria  

Procedimientos 

invasivos  

Antes de los 9 

días 

hospitalizado 

Catéter urinario  

Catéter venoso 

central  

Sonda 

nasogástrica  

Razón  

Después de 

los 9 días 

hospitalizado 

Catéter urinario  

Catéter venoso 

central  

Sonda 

nasogástrica  

Razón  

Grado de 

dependencia  

Totalmente 

dependiente  
Grado I Razón  

Requiere 

apoyo parcial 
Grado II Razón  



 Requiere 

apoyo casi 

total 

Grado III Razón  

No requiere 

apoyo 
Grado IV Razón  

Características 

administrativas 

Tramites de 

alta 

Dificultades en 

el trámite de 

alta 

Tiempo de 

espera (en 

días) 

Razón  

Alta 

gestionada a 

destiempo  

Tiempo de 

espera (en 

días) 

Tramites de 

referencia a 

otro hospital  

Dificultades en 

el trámite de 

alta 

Tiempo de 

espera (en 

días) 

Alta 

gestionada a 

destiempo  

Tiempo de 

espera (en 

días) 

Espera de 

resultados  

Si  

Tiempo de 

espera (en 

días) 

No  

 

d. Procedimientos y técnicas: 

Se diseñará un formulario de recolección de datos que abarcará aspectos 

sociodemográficos, clínicos, administrativos y eventos adversos 

asociados al paciente y su tratamiento durante su estancia en el hospital. 

 

e. Plan de análisis de datos: 

Se empleará la prueba de Chi cuadrado para evaluar la asociación entre 

los factores; si el valor de p es inferior a 0.05, se considerará que existe 

una relación significativa entre las variables estudiadas. Se calculará la 

reducción del riesgo relativo y absoluto de los factores administrativos o 



clínicos identificados. Además, se obtendrán estadísticas descriptivas de 

estos factores y se llevará a cabo un análisis multivariado utilizando 

regresión logística para explorar las variables intervinientes. 

 

f. Aspectos éticos: 

Dado que esta investigación se basa en la información recopilada de las 

historias clínicas, que incluye los resultados de los exámenes auxiliares, 

y sigue la metodología de recopilación de datos utilizada en la vigilancia 

de infecciones intrahospitalarias para definir un caso, no se considera 

necesario obtener un consentimiento informado. 

 

9. CRONOGRAMA DE TRABAJO 

N ACTIVIDADES 

2024 

DIC ENE FEB 

1 Diseño del proyecto x   

6 Redacción preliminar y revisión  x  

7 
Presentación del informe final y 

sustentación 
  x 

 

10. PRESUPUESTO DETALLADO  

Naturaleza 

del gasto 
Nombre del Recurso Cantidad 

Costo 

Unidad 

(S/.) 

Costo 

Total 

(S/.) 

BIENES 

 

Material de escritorio   

Papel bond atlas a-4 ½ millar S/ 25 S/ 25 

Lapiceros 2 unid. S/.0.5 S/ 1.0 



Folders 10 unid. S/ 0.5 S/ 5.0 

Corrector 2 unid S/ 5.0 S/ 10 

Plumones 2 unid S/ 3.0 S/ 6 

USB 1 unid S/ 27 S/ 27 

Subtotal                                                                S/ 74 

Otros materiales 

CD 5 unid. S/ 2.0 S/ 10 

Cartucho tinta negra 

HP 
3 unid. S/ 50 S/ 50 
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12. ANEXOS 

SOLICITA: REVISION Y APROBACION DE PROYECTO DE 

INVESTIGACION  

Señor Doctor  

CARLOS AUGUSTO CISNEROS GOMEZ  

Director Académico  

Segunda Especialidad de Medicina – UPAO  

Presente  

YO DIAZ KOO CRISTIAN JESUS médico residente con ID 000252070 

de la especialidad de ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA en la sede 

docente del HOSPITAL REGIONAL DOCENTE LAS MERCEDES, ante 

usted respetuosamente me presento y expongo:  

Que, a fin de cumplir con los requisitos estipulados para obtener el título 

de Segunda Especialidad Profesional en Médico Especialista, presento a 

usted y solicito la revisión y aprobación del Proyecto de Investigación: 

“Factores asociados a estancia prolongada hospitalaria en un 

servicio de Ortopedia y Traumatología”  

Es justicia, que espero alcanzar  

Trujillo, 23 de mayo de 2024  

FIRMA DEL RESIDENTE  

________________________________________________  

DIAZ KOO, CRISTIAN JESUS 

 

 



CONSTANCIA DE ASESOR 

Yo SEGUNDO AMERICO VILLENA PEREZ, docente de la Escuela de 

Medicina de la Universidad Privada Antenor Orrego, asumo la tutoría del 

Proyecto de Investigación: “Factores asociados a estancia prolongada 

hospitalaria en un servicio de Ortopedia y Traumatología”, presentado por 

el médico residente M.C. DIAZ KOO CRISTIAN JESUS de la especialidad de 

ORTOPEDIA Y TRAUMATOLOGÍA.  

Trujillo, 23 de mayo de 2024  

 

 

FIRMA DEL ASESOR  

 

________________________________________________  

VILLENA PEREZ, SEGUNDO AMERICO 

 

 

 


