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DATOS GENERALES

. TITULO Y NOMBRE DEL PROYECTO:

Asociacion entre hipoalbuminemia y complicaciones posoperatorias de
protesis totales de cadera en el hospital de alta complejidad virgen de la puerta
2021-2023

. LINEA DE INVESTIGACION

Enfermedades infecciosas y tropicales

. TIPO DE INVESTIGACION
a. De acuerdo con la orientacion o finalidad: Investigacion basica.

b. De acuerdo con técnica de contrastacion: Observacional, analitico.

. ESCUELA PROFESIONAL Y DEPARTAMENTO ACADEMICO

Unidad de Segunda Especialidad _ Facultad de Medicina Humana.

. EQUIPO INVESTIGADOR
5.1. Autor: Ruiz Maza, Juan Carlos

5.2. Asesor: Mostacero Alva, Daniel

. INSTITUCION Y/O LUGAR DONDE SE EJECUTA EL PROYECTO
Hospital de Alta Complejidad Virgen de la Puerta.

. DURACION
7 meses (diciembre 2023- junio 2024)



PLAN DE INVESTIGACION

. RESUMEN EJECUTIVO DEL PROYECTO DE TESIS.

Estudios previos describen a la hipoalbuminemia como causa probable de
infecciobn operatoria en recambios articulares de cadera. Se realizara una
investigacion de tipo analitico con enfoque transversa para analizar situaciones
y jerarquias con el propdsito de determinar si hay una asociacion entre
hipoalbuminemia y complicaciones posoperatorias de proétesis totales de
cadera en el nosocomio de elevada dificultad virgen de la entrada 2021-2023.
Se ejecutard una evaluacion bivariada entre la variable dependiente e
independientes para identificar asociacion. Se estimaran razones de
probabilidades y sus periodos de certidumbre del 95% (IC del 95%) del riesgo
de complicaciones posquirdrgicas desde la valoracion de regresion logistica.
La indagacion culminard con un modelo de regresion logistica integrada para
adquirir OR ajustadas (ORa) y su Intervalo de certeza, debido a posibles
factores de confusion posibles.

Palabras clave: Hipoalbuminemia, artroplastia total de cadera, complicaciones

postoperatorias, cadera, infeccion (fuente: DECS-MESH).

. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

Enunciado del problema

¢ Existe asociacion entre la hipoalbuminemia y complicaciones posoperatorias
de protesis totales de cadera en el moderno Hospital De Alta Complejidad
Virgen De La Puerta 2021-20237?

3. ANTECEDENTES DEL PROBLEMA

e Deena Kishawi 2020. Realizo un estudio que describe una diferencia
significativa en las complicaciones posoperatorias a los 30 dias entre los
pacientes con niveles normales de albumina preoperatoria y aquellos con
niveles bajos de albumina después de todas las artroplastias o revisiones
primarias de la articulacion total. Los pacientes con niveles bajos de
albimina tenian un riesgo significativamente mayor de infeccion,

neumonia, sepsis, infarto de miocardio y otros resultados adversos (1).



e Jason D Walls, 2015 Se realiz6 un estudio en el que se descubrieron 49,475
individuos que fueron intervenidos quirargicamente con una operacion de
sustitucion completa de cadera en el marco de un programa nacional
destinado a elevar los estandares de calidad de las cirugias entre los afios
2006 y 2013. Se estudiaron personas con mucha grasa corporal (IMC = 40
kg/m2) y personas con menos grasa corporal (IMC 18,5-40 kg/m?). También,
compararon pacientes con bajos niveles de proteina en la sangre (menos
de 3,5 g/dl) con aquellos que tenian niveles normales de proteina en la
sangre. Segun su estudio, tener niveles bajos de albumina en la sangre es
un factor importante que aumenta el riesgo de mortalidad y de
complicaciones severas en pacientes sometidos a una cirugia de
reemplazo total de cadera es significativo. (2).

e Sean P. Ryan. 2018. En su estudio determiné que tanto la hipoalbuminemia
como la puntuacion ASA fueron predictores significativos (p <0,05) de
complicaciones como muerte, infeccidn superficial, neumonia, insuficiencia
renal, reintubacién, transfusion, readmision y reintervencion. Ademas, la
hipoalbuminemia predijo de manera mas sélida la infeccion profunda en las
personas con una cadera artificial completa, también se puede presentar
una infeccion superficial en los pacientes con ATC. La puntuacién de la
American Society of Anesthesiologists fue, por lo demas, predictiva de mas
complicaciones posoperatorias que la hipoalbuminemia dentro del grupo
ATR y proporcioné una predictibilidad similar dentro del grupo ATC. La
albumina se asocia con complicaciones después de la ATC y la ATR, y si
se usa junto con la puntuacién ASA, la albumina contribuye a una mejor
estratificacion del riesgo. Los autores recomiendan que se obtenga una
concentracion de albumina preoperatoria y se realicen esfuerzos para

modificar este factor de riesgo antes de la artroplastia electiva (3,4).

4. JUSTIFICACION DEL PROYECTO
» La desnutricion no es infrecuente en pacientes con artroplastia y se ha
demostrado que la hipoalbuminemia predice  complicaciones

posoperatorias (5-7).



* En el Perd, se estima que entre el 12 y el 16% de las mujeres de mas de
60 afios experimentaran una fractura de cadera anualmente. Segun la
informacion, existiran 7.5 millones de mujeres de mas de 60 afios, lo que
implica que para el afio 2050, cerca de 1 millén de estas sufriran clase de
quiebre en la cadera. Las personas con hipoalbuminemia muestran una
tasa elevada de morbilidad y mortalidad, asi como permanencia
hospitalaria (8)

« Se necesitan mas investigaciones para desarrollar intervenciones que
mejoren las concentraciones de albumina sérica antes de la operacién para

mitigar los resultados adversos. (9)

5. OBJETIVOS
Objetivo general
Determinar la asociacibn entre hipoalbuminemia y complicaciones
posoperatorias de proétesis de cadera en el hospital de alta especializacion

Virgen de la Puerta durante el periodo 2021-2023

Objetivos especificos

e Determinar la asociacion entre la edad y las complicaciones posoperatorias
de los pacientes operados de prétesis de cadera en el centro hospitalario
de alta complejidad Virgen de la Puerta durante el periodo 2021-2023

e Determinar la asociacion entre el sexo y las complicaciones posoperatorias
de pacientes operados de protesis de cadera en el centro hospitalario de
alta complejidad Virgen de la puerta durante el periodo 2021-2023.

e Determinar la asociacién entre las comorbilidades y complicaciones
posoperatorias de pacientes operados de protesis de cadera en el centro
hospitalario de alta complejidad Virgen de la Puerta durante el periodo
2021-2023.

6. MARCO TEORICO
Hipoalbuminemia:
Condiciones en las que la presencia de albimina en la sangre (ALBUMINA

SERICA) disminuye por debajo de los niveles habituales. La hipoalbuminemia



puede originarse por una reduccioén en la produccion de albumina en el higado,
un incremento en la degradacién de la albumina, una modificacion en la

distribucion de la albumina, o una expulsién de albumina a través de la orina.

Artroplastia de cadera.

La cirugia de reemplazo total de cadera (RTC) sobresale como uno de los
procedimientos ortopédicos mas exitosos llevados a cabo hasta ahora. Para
los individuos con dolor de cadera provocado por diversas afecciones, la
Terapia Cognitivo-Conductual (ATC) Tiene la habilidad de mitigar el dolor,
recuperar la funcionalidad y mejorar la calidad de vida (10)

Indicaciones de protesis de cadera

Se aconseja la artroplastia completa de cadera para pacientes que no han
logrado resultados positivos con otras alternativas quirdrgicas anteriores o
conservadoras para una articulacion de cadera afectada, y que continlan
sufriendo un dolor constante e incapacitante, asi como una notable disminucién
en sus actividades diarias. Los pacientes que presentan deformidades
significativas y limitaciones en su movilidad pueden ser considerados como
candidatos para tratamiento, incluso en casos donde la presencia de dolor no
sea un factor determinante, siempre y cuando la discapacidad resultante sea
considerable. La decisién de proceder con la artroplastia total de cadera se
realiza teniendo en cuenta tanto los beneficios como los riesgos potenciales.
Un conocimiento exhaustivo del procedimiento y el resultado anticipado es un
aspecto Importante en el proceso de decidir.

La conexion tipica de la cadera se asemeja a una union esférica. La parte
superior del hueso del muslo, que es una esfera, se articula con el acetabulo,
que es un hueco, permitiendo una amplia gama de movimientos fluidos en
varios ejes. El deterioro del enlace puede ser causado por cualquier trastorno
gue afecte a alguna de estas estructuras. Esto puede resultar en deformidades,
el dolor y la reduccion de la funcionalidad son sintomas comunes en esta
enfermedad. La patologia mas frecuente que incide la principal enfermedad
gue afecta la articulacion de la cadera es la artrosis. Las enfermedades
artriticas inflamatorias, como la artritis reumatoide, artritis psoriasica y

espondiloartritis, A la par del sindrome de pinzamiento femoroacetabular, la



displasia de cadera en desarrollo y otras afecciones de la cadera durante la
nifiez, son problemas que pueden perjudicar la articulacién de la cadera de
manera negativa. Dentro de estas condiciones se encuentran la enfermedad
de Legg-Calvé-Perthes, la migracion de la cabeza del fémur, dafios, neoplasias

y muerte del tejido 6seo.

Complicaciones posoperatorias

Fracturas intraoperatorias:

La mayoria de las fracturas durante el procedimiento de insercion del vastago
suceden en el lado femoral. Durante una ATC, la frecuencia de fractura femoral
fluctia entre el 0,1 y el 1 por ciento para los componentes que estan
cementados y entre el 3y el 18 por ciento para los que no estdn cementados
(11).

Elementos que elevan el peligro de fractura durante la intervencion quirdrgica
de sustitucion articular inicial incluyen la presencia de mujer y el género, tener
una edad avanzada, sufrir de osteopenia, padecer artritis inflamatoria y utilizar
una fijaciébn no adherente del vastago. La utilizacion de implantes de vastago
no adhesivos de mayor longitud durante la cirugia de revisibn aumenta el
riesgo. Adicion para fracturas (12).

Algunas fracturas pueden no requerir mas intervenciéon o pueden tratarse con

alambres o cables.

Tromboembolismo venoso.

El tromboembolismo venoso (TEV) Una de las situaciones mas serias que
pueden presentarse tras aceptar someterse a una cirugia de reemplazo de
articulaciones, ya que aumenta el riesgo de muerte. Aquellos que se han
sometido a una estdn en el conjunto de mayor peligro de pacientes
posquirdrgicos.

La estasis debida a la torsion de la extremidad inferior durante la cirugia, el
fresado de los huesos largos y la lesion de la intima se ha relacionado con la
etiologia de los episodios tromboembdlicos posteriores a una ATC, pero la
etiologia precisa sigue siendo incierta. Debido al alto riesgo de trombosis

venosa profunda (TVP) sin profilaxis, el protocolo estandar que sigue a la ATC



suele utilizar alguna forma de profilaxis farmacoldgica junto con la movilizacién

temprana (13,14)

Infeccion del sitio quirurgico.

Infeccidn en la zona de la cirugia. (SSI) se clasifica como superficial, profunda,
0 organo / espacio (es decir, que implica el implante protésico). La infeccidén
superficial de la incision después de una proétesis de cadera ocurre durante el
periodo perioperatorio y suele ser bastante facil de diagnosticar, ya que suele
ser visiblemente evidente en la herida. Los signos clinicos de infeccién pueden
incluir fiebre, malestar en la ubicacién de la cirugia, eritema, hinchazon y
secrecion de la herida. Sin embargo, puede ser dificil diferenciar entre infeccion
superficial y profunda. La 1ISQ superficial puede ser susceptible de tratamiento
local de heridas y antibioticos, pero puede progresar hasta afectar las capas
de tejido profundo (15,16)

7. HIPOTESIS
e Hipotesis nula 1: La hipoalbuminemia no esta asociado a la presencia de
complicaciones posoperatorias de proétesis articulares de cadera en el
centro hospitalario de alta complejidad Virgen de la Puerta durante el
periodo 2021-2023

e Hipdtesis alternativa 1: La hipoalbuminemia se encuentra asociado a la
presencia de complicaciones posoperatorias de prétesis articulares de
cadera en el centro hospitalario de alta complejidad Virgen de la Puerta
durante el periodo 2021-2023.

8. MATERIAL Y METODOLOGIA
a. Disefio de estudio
Disefio de contrastacion
A. Tipo de estudio: Indagaciéon observacional, analitica, longuitudinal.

B. Disefio especifico: Situaciones y contrastes.
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C. Flujograma:

Expuestos .
:><7 -‘ Casos de infeccion protesis

No expuestos

Expuestos .
:>4—‘! Controles
No expuestos ‘

Exposicion Efecto
<

Sentido del estudio

b. Poblacion, muestray muestreo:
Poblacion
Pacientes operados de protesis de cadera del HACVP 2021-2023

Muestra
— Para determinar el tamafio de la muestra se utilizara un software
EPIDAT (V 4.2).
— En base a la investigacion de Deena Kishawi y buscando un OR de 1,8
con una proporcion de casos expuestos en 0,359 y un nivel de potencia
del 90% (1)
— La férmula probabilistica de proporciones para casos y controles fue la

siguiente:

(210 A @PA—P) + 21_pJ9P A~ PORA-P))
(P, — P,)?

ng = y Ny = PNy
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Donde:

¢ es el numero de controles por caso; P1 es la proporciébn de casos
expuestos; P2 es la proporcion de controles expuestos.

P1= 0,35% significa que del total de pacientes con complicaciones
posoperatorias de proétesis de cadera el 0,35% tuvieron hipoalbuminemia.
P2= 0,20% significa que del total de pacientes sin complicaciones
posoperatorias de protesis de cadera un 0,20% tuvieron

hipoalbuminemia.

———= es el promedio ponderado.

z1_q/2= Coeficiente de confiabilidad del 95 %

z,_p = Coeficiente asociado a una potencia de la prueba del 90 %.

Luego de la realizacién de los calculos la muestra estaria conformada por 566

casos y 566 controles.

Se realizara un muestreo aleatorio simple.

Criterios de inclusion:

Individuos que han experimentado una cirugia de sustitucién de cadera
en el reconocido centro hospitalario especializado La Virgen de la Puerta.
Pacientes operados de protesis de cadera que presenten complicaciones

posoperatorias.

Criterios de exclusion:

Personas que hayan sido intervenidas quirirgicamente mediante una
artroplastia de cadera y que no estén listas para participar en el estudio.
Personas que han sido intervenidas quirdrgicamente para reemplazar su

cadera presentaron complicaciones inmediatas posteriores a cirugia.

12



c. Definicion operacional de variables:

TIPO DE ESCAL VALOR
VARIABLES CRITERIOS | FUENTE
VARIABLE A FINAL
Condicion
o . 1=var6n | organica Historia
Sexo Cualitativa | Nominal . . .
2=mujer | masculina o | clinica
femenina
ARos
cumplidos al o
o 0,1,2,3,4.. Historia
Edad Cuantitativa)] Razon momento de .
n L clinica
aplicacién de
la encuesta.
Hipoalbumi- o . 1:Si ¢calbumina en | Historia
. Cualitativa | Nominal .
nemia 2: No sangre <3.57? clinica
épresento
) alguna o
Complicaciones o . 1. Si L Historia
o Cualitativa | Nominal complicacion .
posquirdrgicas 2: No ) clinica
posterior a
cirugia?
¢ Tiene
Comorbilida o . 1: Si alguna Historia
Cualitativa | Nominal N .
des 2: No comorbilidad clinica
?

d. Procedimientos y técnicas.

e Para recolectar los datos e informaciones requeridas para este estudio

se hara uso de una tarjeta de recopilacion.

e Se edificara un repositorio de informacion que albergara a cada uno de

los pacientes que satisfagan los requisitos de admision y exclusion.
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e. Plan de andlisis de datos

f.

Estadistica descriptiva:

En este estudio se llevard a cabo la descripcion de las variables de
género, edad, comorbilidades y tipo de artroplastia Mediante La
evaluacion de la concentracion y dispersion, como la desviacion
habitual.

Se haran tablas con filas y columnas.

Estadistica inferencial:

Posteriormente, Se realizara una investigacion con el fin de descubrir si
hay una relacion entre la variable que no depende de otras y las
variables que si dependen de ella. Se usara chi cuadrado para las
pruebas de categorias. Se establecerd un nivel de importancia con p
<0,005.

Se van a calcular las probabilidades de riesgo de complicaciones
después de la cirugia junto con su margen de error del 95%, utilizando
un tipo de analisis estadistico llamado regresion logistica.

Asimismo, se emplearan modelos de regresion logistica multiple con el
fin de calcular las OR ajustadas (ORa) y sus respectivos intervalos de
confianza, considerando potenciales factores de confusion.

Posteriormente se exhibiran los resultados en tablas y graficos.

Programas estadisticos por utilizar:

La realizacion del analisis estadistico se llevara a cabo utilizando el

programa estadistico SPSS en su version correspondiente 25.0.

Aspectos éticos:

Una vez recolectada los datos de los enfermos seran codificada y

solamente el investigador y el asesor se encargaran del analisis de esta.

Se requerira que todos los pacientes autoricen de forma consciente el uso

de su informacion firmando un documento de consentimiento informado.
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9. CRONOGRAMA DE TRABAJO

MESES
Plan Responsables
P 3[4]5[6]7
1. Presentacion del
proyecto al comité de Autor
ética.
2. Primera reunion general,
. Autor y
presentacion de plan de
: asesores
trabajo.
3. Recoleccion de datos, y
datos sociodemograficos Autor
y tabulacion
4. Preparacion de base de X | X
Autor
datos
5. Andlisis descriptico de Autor y X | X
datos asesores
6. Andlisis y correlacion de Autor y X | X
datos. estadista
7. Revision del informe y Autor y X
analisis asesores
8. Redaccion del trabajo en X
. Autor
formato tesis
9. Redaccion del trabajo en X X | X
. Autor
formato articulo
10.Revision del articulo y X X | X
) . Asesores 'y
envio a la revista para
o autor
publicacion

10. PRESUPUESTO DETALLADO

Naturaleza del gasto

Precio total(soles)

Impresiones y copias del proyecto.

100

Conexion a internet. 400

Costo de comunicaciones (llamadas telefonicas) 100
Movilidad 120

Licencia de SPSS 90

Total 910 soles

Bienes: Laptop: costo: 1,500 soles
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11.
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12. ANEXOS

ANEXO N.° 01. PROTOCOLO DE RECOLECCION DE DATOS

“ASOCIACION ENTRE HIPOALBUMINEMIA Y COMPLICACIONES
POSOPERATORIAS DE PROTESIS TOTALES DE CADERA EN EL
HOSPITAL DE ALTA COMPLEJIDAD VIRGEN DE LA PUERTA 2021-2023”

Fecha......coooeoii e N
|. DATOS GENERALES:

1.1. Historia clinica:

1.2. Edad: anos:
1.3. Sexo: Masculino () Femenino ( )
1.4. Comorbilidades: Si( ) No( )

II. VARIABLE RESULTADO:

Ha presentado alguna complicacion posquirargica:Si () No( )

lll. VARIABLE EXPOSICION:

Ha presentado Hipoalbuminemia: Si( ) No( )
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