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Resumen
Objetivo: Analizar la relacion entre carga laboral y calidad de cuidado del profesional de
enfermeria del area de emergencia de un hospital de Lima, 2022 Metodologia: Este
estudio tiene enfoque cuantitativo de tipo basico, de corte transversal con disefio no
experimental y correlacional. La poblacion estd constituida por 45 licenciados de
enfermeria que laboran en la emergencia del Hospital José Casimiro Ulloa segun
criterios de inclusion y exclusion. Se empleara la técnica de la encuesta, para la
evaluacion de carga laboral , el cuestionario llamado Carga Laboral cuyos autores
fueron Hart y Staveland (1988) y en la evaluacion de calidad del cuidado se utilizara el
cuestionario de evaluacion CARE — Q (escala de cuidado) realizado por la Dra. Patricia
Larson ambos cuestionarios han sido adaptados, validado mediante juicio de expertos

por Gina Susanibar en su estudio de investigacion en el afio 2019.

Palabras claves: Carga laboral, calidad del cuidado, profesional de enfermeria.



Abstract

Objective: To analyze the relationship between workload and quality of care of the
nursing professional in the emergency area of a hospital in Lima, 2022 Methodology:
This study has a basic, cross-sectional quantitative approach with a non-experimental
and correlational design. The population is made up of 45 nursing graduates who work
in the emergency room of the José Casimiro Ulloa Hospital according to inclusion and
exclusion criteria. The survey technique will be used to evaluate the workload, the
questionnaire called Workload whose authors were Hart and Staveland (1988) and in the
evaluation of quality of care the CARE-Q evaluation questionnaire will be used (scale
of care) conducted by Dr. Patricia Larson, both questionnaires have been adapted,

validated by expert judgment by Gina Susanibar in her research study in 2019.

Keywords: Workload, quality of care, nursing professional. Keywords: Workload,

quality of care, nursing professional



1. EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Es oportuno saber sobre esta investigacion que pone en conocimiento la problematica de
la calidad de enfermeria. La Clinical Nurse Specialist nos menciona acerca de la
necesidad de enfermeras lideres, en para la formacion de enfermeras especialistas en
calidad de cuidados y por tal motivo, su practica avanzada tiene como base los propios
cuidados de enfermeria, donde el avance de las actividades toma prestadas

responsabilidades propias de la profesion (1).

Para mejorar el avanza de la calidad del cuidado se realizé En abril de 2015, una reunion
de 2 dias en Hamilton, organizado por la Organizacion Panamericana de la Salud y la
Universidad McMaster titulada, “El acceso universal a la salud y la cobertura universal
de salud: Cumbre de Enfermeria de Practica Avanzada”. Treinta enfermeras y
profesional sanitario de toda América. Luego la Organizacion Mundial de la Salud

establece directrices estratégicas para los afios 20162020 (2).

Segun este trabajo el personal asistencial de Enfermeria presenta un alto riesgo de
experimental una excesiva sobrecarga de labores es un estresor significativo que muchas
veces ocasion un deterioro significativo. Siendo importante la autoeficacia para

disminuir el estrés laboral (3).

Sin embargo, para la OPS la atencion primaria de salud se centra en las necesidades de
la poblacion desplegando en funcion a diversos criterios. Siendo México uno de los
primeros paises que pusieron normas que regulan, la indicaciéon médica por parte de

enfermeria, solo en casas de casos de urgencia donde no se encuentra en el momento el



personal médico. Siendo de suma importancia en esta época de pandemia por covid19

4.

Cada pais latinoamericano y el caribe utilizan diferente terminologia para identificar el
papel de Enfermeria Practica Avanzada; Paises como los Estados Unidos de América y
Canada han incorporado la efectividad de la accion de enfermeria dentro de sus sistemas
de atencion primaria de Salud para sus comunidades marginadas. En Latinoamérica:
Brasil, Colombia, Chile y el mismo M¢xico tomaron iniciativas y didlogos para

fortalecer la calidad de atencion la Enfermeria Practica Avanzada (5).

Siendo de importancia la accion de un enfermero capacitado, usados en los nuevos roles
de enfermeria especializada y gestora en el sistema de salud, son profesionales que tienen
experiencia y capacidad para tomar decisiones complejas, necesarias para llevar a cabo
practicas amplias, listo para su formacion nivel de master. Que garantiza el nivel de

atencion a la poblacion (6).

En este articulo de revisiones cientificas se evidencia el aumento de carga laboral para el
profesional de enfermeria al realizar sus funciones, en los diferentes centros
hospitalarios, teniendo como resultado al final muchas veces un descenso en la calidad

de atencion, frente a los pacientes (7).

En la actualidad en la crisis situacional en la que nos encontramos; época de pandemia
covid19 nos da a conocer la vulnerabilidad del sistema de salud en especial en los paises
subdesarrollados; uno de ellos la falta de profesionales de enfermeria, la sobredemanda
de pacientes en estado moderado a critico, otro fue la condicion laboral en que se
encuentra el profesional de enfermeria, falta de herramientas, materiales, tecnologia e

infraestructuras adecuadas (8).



Por lo general las funciones laborales de enfermeria implican estar pendiente de todo,
enfocados en las necesidades asistenciales, ademas se contribuye a los planes
estratégicos de la institucion como prevencion de los accidentes laborales. El trabajo
implica riesgos fisicos, posicion de trabajo de pie por largos periodos de tiempo y la
alternancia de turnos. Riesgos bioldgicos, y riesgos psicoldgicos derivados del trabajo

en turnos (9).

Los consejos internacionales de enfermeria (Espaia) alzaron su voz de protesta para
mejorar la inversion en la calidad de atencion “seguros eficaces y basados en la
evidencia. Todo con un fin mejorar los resultados de los pacientes creando asi un entorno
positivo para las practicas clinicas. En la actualidad los profesionales de enfermeria
ponen en riesgo la seguridad del paciente y de ellos; por la asignacion de varios servicios.

Estando en las manos de las autoridades competentes (10).

En esta época de pandemia mundial (covid19), las labores de enfermeria se han puesto
en riesgo su seguridad del paciente y de ellos, por el aumento de trabajo y pacientes, en
el Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa. Ante esta situacion surge la siguiente

interrogante

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cual es la relacion entre carga laboral con la calidad de cuidado del profesional de

enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 20227



1.2.2. Problemas especificos

(Cual es la relacion entre la carga laboral en su dimension carga fisica con la calidad
de cuidado del profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de

Lima, 20227

(Cudl es la relacion entre la carga laboral en su dimension carga mental con la
calidad de cuidado del profesional de enfermeria en el drea de emergencia de un

hospital de Lima, 20227

(Cual es la relacion entre la carga laboral en su dimension trabajo a turnos con la
calidad de cuidado del profesional de enfermeria en el drea de emergencia de un

hospital de Lima, 20227

(Cuadl es la relacion entre la carga laboral en su dimension organizacion del servicio
con la calidad de cuidado del profesional de enfermeria en el area de emergencia de

un hospital de Lima, 20227

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Analizar la relacion entre carga laboral con la calidad de cuidado del profesional

de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.



1.3.2. Objetivos especificos

Determinar la relacion entre la dimension carga fisica y la calidad de cuidado del

profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.

Determinar la relacion entre la dimension carga mental y la calidad de cuidado del

profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.

Determinar la relacion del entre la dimension trabajo a turnos y la calidad de cuidado

del profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.

Determinar la relacion entre la dimension factores de la organizacion y la calidad
de cuidado del profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de

Lima, 2022.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tedrica

El presente estudio contiene sustento tedrico ya que se trabaja con un marco
teorico a través de informacion de revistas, libros; sobre la carga laboral y calidad del
cuidado de los profesionales de enfermeria en la emergencia, estas bases tedricas seran
de aporte para las siguientes generaciones y se pondran a disposicion de la sociedad

cientifica de enfermeria.

1.4.2. Metodoldgica

La presente investigacion nos detallara la relacion de la carga laboral y la calidad
del cuidado, como sus dimensiones de la variable en estudio la carga mental, fisica afecta
al profesional de enfermeria y a la vez la calidad del cuidado.
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1.4.3. Practica
Los resultados de la investigacion serviran para el beneficio de la institucion, para
que las autoridades respectivas disefien planes de mejora continua para el bienestar de

los profesionales de enfermeria y los pacientes.

1.5. Delimitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal
El siguiente estudio de investigacion se realizard en el mes de enero del afio

2022.

1.5.2. Espacial
El siguiente estudio de investigacion se realizard en un hospital de Lima, en el

Hospital de emergencia José Casimiro Ulloa, en el area de emergencias.

1.5.3. Recursos

El estudio se realizara con los recursos propios del investigador.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

A nivel internacional:

En Ecuador el 2021, Quiroz (11) en su estudio tuvo como propdsito “Evaluar la
humanizacion del cuidado en las intervenciones de enfermeria en emergencia” La
muestra estuvo conformada por 43 enfermeros y 50 pacientes. Los resultados demuestran
que el déficit de humanizacion se da por el exceso de la jornada laboral, causando
deterioro en la calidad de atencion asociandose significativamente al estrés laboral que

desarrolla el personal.

En México el 2020, Medina (12) su estudio tuvo como propésito “Establecer la
relacion existente entre los factores psicosociales y la calidad del cuidado de enfermeria”.
La muestra estuvo conformada por 126 enfermeras. Se utiliz6 como instrumento para
medir la calidad del cuidado el Cuestionario de evaluacion de los comportamientos de

cuidado otorgado por enfermeria (ECCOE).

En Colombia el 2019, Acosta et al. (13), su estudio tuvo como objetivo “Describir
las competencias clinicas y la carga laboral del profesional de enfermeria en las unidades
de cuidado intensivo adulto de algunas instituciones prestadoras de servicios de Salud”
La muestra conformada por 40 profesionales de enfermeria. La carga laboral fue
evaluada mediante el instrumento validado y adaptado al espafiol, Nursing Activities

Score .



En Ecuador el 2018, Saltos et al. (14), hicieron un estudio que tuvo como objetivo
“Analizar la carga laboral del personal de enfermeria segiin la gravedad del paciente”. Se
observo un exceso de carga laboral en el personal de enfermeria que brinda atencion a los
ingresados en esta unidad, aspectos que pueden conllevar a un detrimento de la calidad

en la atencion al paciente.

En Ecuador el 2020, Farinango et al. (15) su estudio tuvo como proposito
“Determinar las causas de la carga laboral en los profesionales de enfermeria asociada a
la aplicacion del proceso enfermero”. Los resultados obtenidos constatan que los
profesionales de enfermeria no demuestran la evidencia fisica de la realizacion y
ejecucion de sus actividades: por escasez de personal enfermero, el excesivo nimero de

pacientes, escasez de instrumentos.

A nivel nacional:

En el 2020, Zudiga (16) tuvo como proposito de su estudio “Determinar la
relacion entre la sobrecarga laboral y la calidad de cuidado en profesionales de enfermeria
que laboran en los servicios de medicina del Hospital Nacional Dos de Mayo”. La muestra
estuvo constituido por 36 enfermeros de los servicios de medicina. Se utilizd6 como
instrumento el Cuestionario de Carga laboral de Santillan (2015) y la encuesta de Calidad
de cuidado (adaptacion).

También en el 2020, Ascona et al. (17) el objetivo de este estudio es “Decidir si
hay relacion entre el bienestar psicoldgico del profesional de enfermeria y la carga laboral
realizado en el servicio de Emergencia, Hospital Sergio E. Bernales”. La muestra estuvo

conformada por 94 profesionales de enfermeria. Se utilizd como instrumento el

10



cuestionario de carga laboral de Hart y Staveland (1988) adaptado por Edith Margot

Gonzales Salazar (2017).

Enel 2019, Huaman (18) en su investigacion realizada su objetivo fue “precisar
sobre la sobrecarga laboral en los profesionales de enfermeria, pertenecientes al servicio
de emergencia en el Hospital Nacional Sergio E. Bernales. Teniendo una poblacion de
45 Profesionales de Enfermeria. El instrumento que se utilizo es el test de sobrecarga
laboral del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de Espafa que fue

modificado por la autora.

En el 2017, Yalta (19) en su estudio tuvo como objetivo “Determinar la
sobrecarga laboral en enfermeras del servicio de emergencia en el Hospital Nacional
Daniel Alcides Carrion”. La muestra estuvo constituida por 53 enfermeras. Se utilizo
como instrumento el Cuestionario de Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el

trabajo de Espafia.

También en el 2017, Ramos et al.(20) en su estudio tuvo como objetivo “Establecer si
la calidad del Cuidado del Profesional de enfermeria, tiene concordancia con las
relaciones interpersonales en opinion del profesional de enfermeria y del paciente en el
servicio de Emergencia”. La muestra estuvo conformada por 27 enfermeras y 110

pacientes. Se utilizé como instrumento el Cuestionario Care Q.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Carga laboral

Segun la Organizacion Panamericana de 1a Salud, la carga laboral es ocasionado

por el estrés laboral, conduciéndonos a disfunciones Fisicas, Mentales y Sociales;
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dafiandonos nuestra propia salud, produccion y afectando nuestro circulo familiar y
social. Donde el avance industrial y tecnolégico, nos impone retos y condiciones que

muchas veces exceden nuestras habilidades y capacidades (21).

Otro concepto de carga laboral se basa en el consumo de energia humana, mejor
dicho, al tener actividad fisica, mental por la persona en su funcion laboral; ya sea en su
centro de labor y hogar. Todo puede conllevar a riesgos de enfermedades Y disminucion

de la produccion en lo general (22).

Dimensiones de la carga laboral:

Dimension 1: carga fisica.

Se define como el conjunto de requerimientos fisicos que realiza el empleado durante
su turno de trabajo. Como movilizarnos, mover algin objeto y mantener la postura .La
enfermera en su centro de labores al estar de pie, sobrecarga a los muisculos de la pierna,
espalda, hombro y si no mantenemos una adecuada postura la jornada laboral sera

desagradable y agotadora (23).

Dimension 2: carga mental

Es una actividad mental necesaria en nuestra jornada laboral, por ello procesamos
informacion para tener una respuesta en el momento oportuno. La edad, el estado de
salud influyen en la memoria y el razonamiento. El estado de salud influye en la carga
laboral, ademas la exigencia del trabajo, las circunstancias y las desorganizaciones
ocasiona una sobrecarga laboral, que muchas veces conllevan el descenso del desempefio

del trabajador y una baja calidad del cuidado (24).
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Dimension 3: trabajo a turnos.

Consiste en la prestacion de servicio en un centro laboral. Durante los turnos nocturnos
se obtiene efectos negativos, por la razon q nuestro organismo esta, debido a ello el
rendimiento es de menor calidad el trabajo por parte del trabajador. Ademas, trae como
consecuencia alteracion del equilibrio bioldgico, la vida diaria y social, alteracion en el

suefio y héabitos alimentarios (25).

Dimension 4: Factores de la organizacion

Se define como la distribucion organizada hacia el grupo de trabajadores en una entidad
y los modelos de trabajo que estos utilizan para que la empresa logre sus metas,

influenciando en la salud de los trabajadores (26).

2.2.2. Calidad de vida profesional

Para la Organizacion Mundial de la Salud la calidad del cuidado es el grado del
servicio de salud para las personas ya sea paciente o familiar y grupos de poblaciéon en
general. Qué llegan a solicitar una necesidad de servicio salud; con el fin de incrementar
resultados positivos en su mejoria. Teniéndonos confianza por nuestro profesionalismo

y conocimiento (27).

Segun la organizacion panamericana de la salud, define a la calidad de atencion
salud como una prestacion de servicio, que se centra en las personas, familia y
comunidades, brindando seguridad, efectividad, oportunidad, eficacia y siendo

equitativo como atributo. Estos logros se atribuyen por la disponibilidad de los servicios
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y su adecuada organizacion y gestion. Estas mejorias exigen transformacion y

fortalecimiento del sistema de salud (28).

En este articulo cubano, la calidad de atencion de salud conforma la
preocupacion de los sistemas de salud por la busqueda de dar un servicio de excelencia
profesional y el uso adecuado de sus recursos para el paciente, con la finalidad de lograr

la satisfaccion del usuario (29).

Parala ATLANTIC INTERNATIONAL UNIVERSITY la calidad de atencion
en Salud se conceptualiza como la capacidad de adaptarse a las necesidades del paciente,
es decir lo que el usuario espera de ¢l. Siendo la razon basica la calidad es garantia para

su maximo beneficio al paciente (30).

Dimension 1: Accesibilidad

La accesibilidad es necesaria para los cuidados y tratamiento del usuario
garantizando que el licenciado en enfermeria realice sus intervenciones a través de la
interrelacion del usuario y familia .La importancia que tiene la salud en las personas y

en su estado de bienestar no puede ser cuestionable (31).

Dimension 2: Explica y facilita informacion

Actualmente el manejo de las tecnologias brinda informacion a la poblacion acerca
de su tratamiento y diagndstico. Es por ello que los profesionales en enfermeria debemos
estar actualizados al brindar informacion a los pacientes en el momento de las
intervenciones que realizamos al usuario explicandole de forma sencilla acerca de su

diagnéstico y tratamiento disipando sus dudas para su pronta recuperacion (32).
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Dimension 3: Confort

Durante los cuidados de enfermeria se va desarrollando el confort junto al usuario
en la interaccion entre el licenciado de enfermeria para comprender los sentimientos y
necesidades de la otra persona. Este proceso se va a caracterizar por la vision holistica
del enfermero hacia el paciente en la planificacion de sus cuidados para recuperar su

salud, comprometiendo al enfermero en acciones confortadoras (33).

Dimension 4: Anticipacion.

El profesional de enfermeria debe tener actitudes y la capacidad para estar preparada
ante cualquier suceso o situacion de emergencia que se presente durante su jornada
laboral por el bienestar del paciente previniendo asi las futuras complicaciones en su

salud por tal motivo debe predecir, estar atento ante cualquier evento (34).

Dimension 5: Confianza.

Esta relacionada con el vinculo paciente-enfermera teniendo como base la empatia
para el bienestar de la recuperacion de la salud del usuario. Asimismo la cercania del
enfermero hacia el paciente, y este se perciba como persona “Unica, confiada, serena y

segura”, durante su estadia hospitalaria (35).

Dimension 6: Monitorizacion.

Esta relacionado con el cuidado continuo del enfermero hacia la rehabilitacion del
paciente. Esta dimension establece los conocimientos cientificos-técnicos del licenciado
en enfermeria. Las necesidades del usuario permiten cuidados de alta calidad. Es decir,

la vigilancia que realizan los enfermeros hacia el usuario para asegurar la calidad del
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cuidado, conociéndolo individualmente, y tener un predominio cientifico-técnico en los

procedimientos hacia su recuperacion (36).

2.2.3 Rol de la enfermera sobre el tema

Los Profesionales de Enfermeria especialista en Emergencias y desastre ofrecen
una atencion oportuna y eficaz donde debemos tener el compromiso y la responsabilidad
de brindar los cuidados con calidad en nuestro quehacer diario. Este cuidado es la esencia
de la enfermera para asi satisfacer las necesidades del paciente y que mejore su estado

de salud (37).

2.3. Formulacion de hipoétesis

2.3.1. Hipdtesis general

Hipotesis de trabajo (Hi)

Hi: Habra una relacion significativa entre la carga laboral y la calidad del cuidado

del profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.

Hipétesis nula (Ho)

Ho: No hay relacion significativa entre la carga laboral y la calidad del cuidado

del profesional de enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

El método de la investigacion sera un método deductivo; partiendo de lo general

hacia lo particular es decir de mayor a nivel a un menor nivel de generalidad (38).

3.2. Enfoque de la investigacion

El enfoque de la investigacion sera cuantitativo en el cual se mediran las variables

de estudio a través de la recoleccion de datos y técnicas estadisticas (39).

3.3. Tipo de investigacion

El tipo de investigacion sera aplicada, estudiando los fenémenos para plantear
soluciones; de nivel relacional para demostrar si las variables se vinculan; no
experimental solamente se observaran las variables; transversal se realizara el estudio en

un momento determinado (40).

3.4. Diseiio de la investigacion

Sera correlacional, porque se mostrara la relacion entre las variables en estudio

carga laboral y calidad del cuidado (41).
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3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion:
Quedara conformada por 45 licenciados de enfermeria que ejercen labor

asistencial en el servicio de emergencia del Hospital de Emergencia José Casimiro

Ulloa en el afio 2022.

Muestra:

Debido a que la poblacion es accesible se considerara a toda la poblacion de

estudio (muestra censal) que son en total 45 enfermeros.

Muestreo:

La técnica de muestreo para obtencion de la muestra serd no probabilistica y se

tomara las unidades de estudio de forma intencional o por conviccion.

Criterios de seleccion

Criterios de inclusion:

-Todo aquel licenciado en enfermeria que desempeiie labor asistencial en

emergencia del hospital.

-Todo aquel licenciado en enfermeria que firme el consentimiento

informado.

Criterios de exclusion:
-Todo aquel enfermero que desempefie labor administrativa.
-Todo aquel licenciado en enfermeria que ha rotado por escasez de

personal en emergencia.
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-Todo aquel licenciado en enfermeria que no acepte ser parte del estudio.

3.6. Variables y operacionalizacion
V1: Carga laboral (CL)

V2: Calidad del cuidado (CC)

3.6.1. Variable carga laboral

Definicién conceptual:

Conjunto de requerimientos psicofisicos a los que se ve expuesto el trabajador a

lo largo de su jornada laboral (42).

Definicion operacional:

Conjunto del trabajo psicofisicas que esta expuesto el profesional enfermeria durante

la jornada laboral en el en el servicio de emergencia del Hospital de Emergencia José

Casimiro Ulloa, mediante un cuestionario de Carga Laboral para medir las dimensiones

de carga fisica, mental, trabajo a turno y organizacion del servicio.

3.6.2. Variable calidad del cuidado (CC)

Definicién conceptual:
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La calidad de cuidados de enfermeria es asegurar que cada usuario reciba el
conjunto de servicios adecuados para conseguir una atencion en salud Optima,

dedicandose a la mejoria y la preservacion de la dignidad del otro (43).

Definicion operacional:

Conjunto de servicios adecuados para una atencion Optima en el area de
emergencia del Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa mediante un
cuestionario de evaluaciéon de la calidad para medir las dimensiones de
accesibilidad, explica y facilita, conforta, se anticipa, mantiene relacion de

confianza, monitoriza y hace seguimiento
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Tabla 1. Variables y operacionalizacion

. ., . . . . Escala de Escala valorativa
Variables Definicion Operacional Dimensiones Indicadores .94 q
medicion (Niveles o rangos)
Conjunto del trabajo psicofisicas que -Postura correcta
esta expuesto el profesional enfermeria | Carga fisica -Desplazamiento en el lugar
durante la jornada laboral en el en el -Esfuerzo muscular
o ) ald - Atencion y concentracion
servicio de emergencia del Hospital de _Pausas y descanso
Emergencia José Casimiro Ulloa, -Ritmo de trabajo
Carga mental . . .
. . . -Tratamiento de informacion
mediante un cuestionario de Carga - .
. ' ' -Informacion del trabajo - Alta carga laboral =
Laboral para medir las dimensiones de -Experiencias del trabajador 46 a 68 puntos
carga fisica, mental, trabajo a turno y - Rotacion de Turnos
Vi organizacién del servicio. -Calendario de turnos Estabilidad de . ' - Media carga laboral =
grupos Dicotémica 23 a 45 puntos
Carga laboral Trabaio a tu -Refrigerio adecuado (Si-No)
rabajo a turnos . .
! -Evaluacion de la salud - Baja carga laboral =
-Respeto del ciclo del suefio 0-22 puntos
-Proteccion y seguridad
-Limitaciones de turno noche
- Cantidad de Tareas
-Preparacion del trabajador
Factores de la -Iniciativa y manejo
organizacion -Informes de desempefio
- Toma de decisiones Relaciones
interpersonales
V2 Conjunto de servicios adecuados para . - Acercamiento al usuario Categorica |- Alta calidad del
. , Accesibilidad ., . .
una atencion oOptima en el area de -Atencion oportuna Ordinal cuidado =




Calidad del
cuidado

emergencia Hospital de Emergencia
José Casimiro Ulloa, mediante un
cuestionario de evaluacion de la calidad
para medir las dimensiones de
accesibilidad, explica y facilita,
conforta, se anticipa, mantiene relacion
de confianza, monitoriza y hace
seguimiento.

-Frecuencia de la atencion Respuesta al

llamado

Explica y facilita
informacion

- informacion de procedimientos
-Participacion y autocuidado
-Sugiere preguntas

Confort

-Comodidad y confort
-Calma y pausa

-Empatia en la atencion
-Comunicacion efectiva
-Participacion de la familia

Anticipacion

-Prevencion de complicaciones
-Atencion individual
- Explicacion de la atencion

Confianza

- Identificacion correcta

- Aclaracion de dudas
-Prioridad de la atencion

- Empatia con los familiares
- Trato individualizado

Monitorizacion

-Organizacion del trabajo

- Confianza en la realizacion de la tarea
Efectividad de la atencion
-Adecuada atencion
-Retroalimentacion de la educacion
-Monitoreo de la atencidn

(Escala tipo
Likert)

91 a 120 puntos

Media calidad del
cuidado =
61 a 90 puntos

Baja calidad del
cuidado=30-60
puntos
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3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

La técnica que se utilizard sera la encuesta que comprende preguntas cerradas

para la obtencion de informacion de carga laboral y calidad del cuidado.

3.7.2. Descripcion de instrumentos

Cuestionario de Carga Laboral (CCL)

Se usara el cuestionario de Carga Laboral siendo los creadores Hart y Staveland
(1988) adecuado por Gina Susanibar (2019). Comprende en 4 dimensiones formados
por : carga fisica de la pregunta 1 a la 16,carga mental de la pregunta 17 a 31,trabajo a
turnos de la pregunta 32 a la 44 y la organizacion del servicio de la pregunta 45 a 68 .
Siendo un total de 68 preguntas con respuesta de SI=1 y NO= 0, con un valor final de:

Baja, media y alta.

Cuestionario de Calidad de calidad del cuidado (CC)

Se utilizard el cuestionario de evaluacion CARE — Q (escala de cuidado)
Realizado por la Dra. Patricia Larson adecuado por Gina Susanibar Villavicencio.
Consta de 30 preguntas tipo Likert, siendo las dimensiones: accesibilidad de la pregunta

lal 5, explica y facilita de la pregunta 6 a la 8, conforta de 1a 9 a la 16 se anticipa de la
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pregunta 17 ala 19, mantiene la relacion de confianza de la pregunta 20 a 24, monitoriza
y hace seguimiento de la pregunta 25 a la 30. La escala de respuesta es de 1 a 4 puntos

siendo las alternativas nunca, a veces, casi siempre y siempre (44)

3.7.3. Validacion

Mediante juicio de expertos, compuesto por tres especialistas los cuales

concluyeron que ambos instrumentos eran aplicables.

Validez de contenido de los instrumentos Carga Laboral y Calidad del cuidado

Experto Nombre y | Instrumento Instrumento de
Apellidos Calidad del
Carga Laboral .
Cuidado
1 Mg. Luzmila | Aplicable Aplicable
Pillco
2 Mg. Rosa Aguero | Aplicable Aplicable
3 Dra. Marlene | Aplicable Aplicable
Montes

3.7.4. Confiabilidad

La confiabilidad del instrumento carga laboral mediante una prueba piloto y se aplico
el Método de calculo KuderRicharson 20 cuyo valor fue 0.614. Kuder y Richardson. La
confiabilidad del instrumento cuidado de atencion mediante una prueba piloto y se aplico

el método de calculo coeficiente Alfa de Cronbach cuyo valor fue 0,78 (44).
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3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos
Para la recoleccion de informacion del estudio, se obtendra el consentimiento del
proyecto de investigacion por la Universidad Norbert Wiener, la cual emitird una misiva
de presentacion hacia el director del Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa. Al
obtener el permiso de la Institucion, se registrara el proyecto en la oficina de Docencia e
Investigacion, luego de ello se coordinara con la jefatura de enfermeria para realizar la
encuesta a los Enfermeros.
Para ingresar los datos de las variables se empleara el programa de Excel y luego se

procesara con el programa de SSPS version 22.0.

3.9. Aspectos éticos

En el estudio se considerara 4 principios de bioética:

Autonomia: Relacionado con el derecho de la privacidad, la libertad de decidir
(45). Se respetara a los participantes en esta investigacion mediante la autorizacion de
un consentimiento informado. Se hara en plena libertad respetando la fiabilidad y

honorabilidad.

Beneficencia: Relacionado con la idea que cada individuo se beneficie de los
servicios prestados, de acuerdo a lo que sea estipulado (46). Esta investigacion no hara
daflo a ninguna persona. Ya que este trabajo tiene como finalidad, ver la relacion entre

sobrecarga laboral y la calidad del cuidado.
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No maleficencia: No producir dafio y prevenirlo. Incluye no matar, no provocar
dolor ni sufrimiento, no producir incapacidades (47). Los datos seran plasmados, sin

ninguna modificacion para hacer ningtn dafio.

Justicia: La equidad en el acceso a la atencion, eficacia en las intervenciones
destinadas a promover, preservar y recuperar la salud, y eficiencia en el uso de los
recursos disponible (48). Se respeta la confiabilidad y la privacidad de los datos

obtenidos en las encuestas realizadas.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

Actividades
Aifio 2021

Setiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

1. Redaccion del
proyecto de
investigacion.

2.Presentacion
y adaptacion del
proyecto de
investigacion

3. Elaboracion y
adaptacion de los
instrumentos de
investigacion.

4. Recoleccion

tratamiento y analisis

de la informacion

5. Presentacion del

Informe

6. Sustentacion de la

tesis
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4.2. Presupuesto

REC. HUMANOS

Asesorias 1 500.00
;%{/}ZB\?(I)@LES Técnicos en digitaciones 1 100.00

Encuestador 2 0.0000

Estadisticos 1 100.00

MATERIAL

BIBLIOGRAFICO

Internet aproximadamente | 100.00

Otros aproximadamente 50.00

MATERIAL DE IMPRESION

Impresion y copia aproximadamente | 100.00

Empastados de la Tesis 3 ejemplares 50.00
RECURSOS USB Unidad 30.00
MATERIALES |CD, 2 unidades 20.00

MATERIAL DE ESCRITORIO

Papel bond A4 2 millar 30.000

Papelote cuadriculado 10 unidades 10.000

Cartulinas 10 unidades 10.000

Cintas Adhesivas 2 unidades 5.00

Plumones 6 unidades 10.000

SERVICIOS

Comunicaciones Estimado 100.000
SERVICIOS

Movilidad y Viaticos Estimado 100.000

Imprevistos Estimado 50.000

Total, costo 1.365.000
l;leC AUNRCSI(I?Z%OS El proyecto sera autofinanciado
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6.1. Matriz de consistencia

FORMULACION DE PROBLEMAS

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO
METODOLOGICO

Problema general

(Cual es la relacion entre carga laboral
con la calidad de cuidado del profesional
de enfermeria en el 4rea de emergencia
de un hospital de Lima, 2022?

Problemas especificos

e /Cudl es la relacion entre la carga
laboral en su dimension carga fisica con
la calidad de cuidado del profesional de
enfermeria en el area de emergencia de
un hospital de Lima, 20227

* ;Cudl es la relacion entre la carga
laboral en su dimension carga mental
con la calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el area de
emergencia de un hospital de Lima,
20227

* (Cudl es la relacion entre la carga
laboral en su dimension trabajo a turnos
con la calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el area de
emergencia de un hospital de Lima,
20227

e /Cual es la relacion entre la carga
laboral en su dimension organizacion

Objetivo general

Analizar la relacion entre carga
laboral con la calidad de cuidado
del profesional de enfermeria en
el area de emergencia de un
hospital de Lima, 2022.

Objetivos especificos

*Determinar la relacion entre la
dimension carga fisica y la
calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el
area de emergencia de un hospital
de Lima, 2022.

*Determinar la relacion entre la
dimension carga mental y la
calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el
area de emergencia de un hospital
de Lima, 2022.

*Determinar la relacion del entre
la dimension trabajo a turnos y la
calidad de cuidado del
profesional de enfermeria en el

Hipotesis General

HI1: Existe
relacion
significativa entre la
carga laboral y la
calidad del cuidado
del profesional de
enfermeria en el area
de emergencia de un
hospital de Lima,
2022.

HO: No
relacion
significativa entre la
carga laboral y la
calidad del cuidado
del profesional de
enfermeria en el area
de emergencia de un
hospital de Lima,
2022.

una

existe

Variable 1

Carga laboral (CL)

Dimensiones

- Carga fisica
-Carga mental
-Trabajo a turnos
-Factores de la
organizacion

Variable 2

Calidad del cuidado

Dimensiones

-Accesibilidad
-Explica y facilita
informacion.

Tipo de Investigacion

El tipo de investigacion
sera aplicada, estudiando
los  fenémenos  para
plantear soluciones; de
nivel relacional para
demostrar si las variables
se vinculan; no
experimental solamente se
observaran las variables
sin las; transversal se
realizara el estudio en un
momento determinado.

Método y diseiio de la
investigacion

Deductivo, correlacional,
porque se mostrara la
relacion entre las variables
en estudio carga laboral y
calidad del cuidado
correccional.

Poblacion Muestra
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del servicio con la calidad de cuidado
del profesional de enfermeria en el area
de emergencia de un hospital de Lima,
20227

area de emergencia de un hospital
de Lima, 2022.

*Determinar la relacion entre la
dimension  organizacion  del
servicio y la calidad de cuidado
del profesional de enfermeria en
el area de emergencia de un
hospital de Lima, 2022.

-confort.
-Anticipacion.
-Confianza
-Monitorizacion

Estara conformada por 45
licenciados de enfermeria
que ejercen labor
asistencial en el servicio de
emergencia del Hospital
de  Emergencias  José
Casimiro Ulloa en el afio
2022.

Muestra: No habra ya que
solo se trabaja con todo el
personal que labora en el
en el servicio de
emergencia
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6.2. Matriz de operacionalizacion de variables

Variable 1: Carga Laboral

Definicion Operacional: Conjunto del trabajo psicofisicas que esta expuesto el profesional enfermeria durante la jornada laboral en el en el servicio

de emergencia del Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa, mediante un cuestionario de Carga Laboral para medir las dimensiones de carga
fisica, mental, trabajo a turno y organizacion del servicio

Trabajo a turnos

-Rotacion de Turnos

-Calendario de turnos
-Estabilidad de grupos
-Refrigerio adecuado

- Evaluacion de la salud
- Respeto del ciclo del suefio

- Proteccion y seguridad

- Limitaciones de turno noche

Factores de la Organizacion

- Cantidad de Tareas
-Preparacion del trabajador
-Iniciativa y manejo

- Informes de desempefio
-Toma de decisiones
-Relaciones interpersonales

Dimensiones Indicadores Escala Escala valorativa
de
medicion
Carga Fisica - Postura  correcta - Alta carga laboral =
-Esfuerzo muscular 46 a 68 puntos
-Desplazamiento en el lugar
Carga mental -Atencion y concentracion - Pausas y descanso - Media carga laboral
- Ritmo de trabajo - Tratamiento de informacion SI=0; =
-Informacion del trabajo - Experiencias del trabajador 23 a 45 puntos
NO=1

- Baja carga laboral =
0-22 puntos
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Variable 2: Calidad de Vida Profesional

Definicion Operacional: Conjunto de servicios adecuados para una atencion 6ptima en el area de emergencia del Hospital de Emergencia José
Casimiro Ulloa, mediante un cuestionario de evaluacion de la calidad para medir las dimensiones de accesibilidad, explica y facilita, conforta, se
anticipa, mantiene relacion de confianza, monitoriza y hace seguimiento.

IDimensiones Indicadores Escala de medicion Escala valorativa
Accesibilidad -Acercamiento al usuario Nunca: 1 punto - Alta calidad del cuidado
- Atencion oportuna =91 a 120 puntos
-Frecuencia de la atencion A veces: 2 puntos
- Respuesta al llamado . _ - Media calidad del cuidado
Explica y facilita informacion Informacion de procedimientos Cast siempre:3 puntos | _ 61 a 90 puntos
—Part}c1pac1on y autocuidado Siempre: 4puntos .
-Sugiere preguntas - Baja calidad del cuidado
Confort -Comodidad y confort

-Calma y pausa

- Empatia en la atencion
-Comunicacion efectiva
-Participacion de la familia
IAnticipacion -Prevencion de complicaciones
-Atencion individual
-Explicacion de la atencion
Confianza -Identificacion correcta
-Aclaracion de dudas
-Prioridad de la atencion
-Empatia con los familiares
-Trato individualizado

= 30-60 puntos
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Monitorizacion

-Organizacion del trabajo

-Confianza en la realizacion de la tarea
-Efectividad de la atencion

-Adecuada atencion
-Retroalimentacion de la educacion

- Monitoreo de la atencidn
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6.3. Instrumentos

CUESTIONARIO DE CARGA LABORAL (CCL)

OBIJETIVO: Estimado Licenciado(a), el presente cuestionario solo tiene fines
académicos, conocer la carga laboral del profesional de enfermeria que labora en el area

de emergencia del Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa.
LDATOS SOCIODEMOGRAFICOS: marque con una X

Fecha: Edad: Sexo

Tiempo de servicio: | <Safios | 6 a 10 afios | =11afios |

Labora en otra institucion:

2
]

2
<

Carga familiar: depende personas menores de UD

Alguno requiere cuidados especiales:

2
o

Dependen personas mayores de UD

— — — | [—= —
2
o

Alguno requiere cuidados especiales:

II. INSTRUCCIONES: Marque con X en el casillero que crea conveniente.

A% ITEMS

N° | DIMENSION CARGA FISICA SI
POSTURA CORRECTA

1 El trabajo le permite cambiar la posicion de pie-sentado.

2 Mantiene la columna en una postura adecuada de pie o sentado

3 Mantiene los brazos por debajo del nivel de los hombros durante la

jornada laboral

DESPLAZAMIENTO

4 El trabajo exige desplazamiento de un lugar a otro
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5 Los desplazamientos ocupan un tiempo inferior de la jornada laboral.

6 Se realizan desplazamientos con cargas menores a 2 kg (bombas,
monitores, etc.)
ESFUERZO MUSCULAR

7 El trabajo exige realizar un esfuerzo muscular poco frecuente.

8 Para realizar las tareas se utiliza solo la fuerza de las manos

9 Todos los mobiliarios estan operativos y permiten disminuir el esfuerzo
muscular (camas, parantes, etc.)

10 | Cuenta con equipos especiales para levantar cargas mayores a 30 kg

11 | Los pesos que deben manipularse son menores a 25 kg

12 | El peso de la carga permite movilizarla con facilidad.

13 | El tamafo de la carga permite movilizar con facilidad.

14 | El entorno se adapta al tipo de esfuerzo muscular que debe
realizarse(ejem: pasadizos libres)

15 | Le han brindado informaciéon y/o capacitaciéon sobre la manipulacion
correcta de cargas

16 | Ud. manipula correctamente las cargas tomando medidas y posturas
adecuadas
DIMENSION 2: CARGA MENTAL SI | NO
ATENCION Y CONCENTRACION

17 | El nivel de concentracion requerido para la ejecucion de la tarea es bajo

18 | Debe mantenerse la atencion al menos la mitad del tiempo o solo de forma
parcial
PAUSAS Y DESCANSO

19 | El trabajo le permite algunos descansos durante la jornada laboral
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20 | Sepuede cometer algin error sin que provoque dafios sobre otras personas
RITMO DE TRABAJO

21 | Elritmo de trabajo es por causas externas.

22 | El ritmo de trabajo es facilmente realizado por un trabajador con
experiencia
TRATAMIENTO DE LA INFORMACION

23 | El trabajo se basa en los procesos de informacion.

24 | La informacion se percibe correctamente

25 | Se entiende con facilidad los procedimientos establecidos

26 | La cantidad de informacion que se recibe es razonable.
INFORMACION DL TRABAJO

27 | La informacion es sencilla, se evita la memorizacion excesiva de datos.

28 | El disefio de trabajo es adecuado a la accion requerida
EXPERIENCIAS DEL TRABAJADOR

29 | El trabajador tiene la experiencia o conoce los procedimientos y los
equipos.

30 | El trabajo suele realizarse sin interrupciones.

31 | El entorno fisico facilita el desarrollo de la tarea.
DIMENSION 3 : TRABAJOS A TURNOS SI | NO
RELACION DE TURNOS

32 | El trabajo que se realiza es a turnos fijos (solo diurnos)
CALENDARIO DE TURNOS

33 | Elrol de turnos se conoce con anticipacion
ESTABILIDAD DEL GRUPO

34 | Los trabajadores participan en la determinacion de los grupos
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35 | Los equipos de trabajo son estables
REFRIGERIO ADECUADO

36 | Se facilita la posibilidad de una comida caliente y equilibrada.

37 | Serealiza una evaluacion de la salud antes de la iniciar la jornada laboral

38 | El trabajo no implica los turnos nocturnos

39 | Se respeta el ciclo suefio/vigilia.

40 | Ud. Procura que el numero de noches de trabajo consecutivas sea minimo.

41 Se puede practicar el retorno venoso en el turno noche

42 | Los servicios y medios de proteccion y prevencion en materia de
seguridad y salud son los mismos en el turno diurno y nocturno.

43 | La carga de trabajo es menor en el turno noche
LIMITACIONES DEL TUNO NOCHE

44 | Existe en la institucion una politica de limitacion para trabajar en turno
nocturno
DIMENSION 4: FACTORES DE LA ORGANIZACION SI | NO
CANTIDAD DE TAREAS

45 | El trabajo permite realizar tareas cortas, muy sencillas y repetitivas

46 | El trabajo permite realizar la ejecucion de varias tareas.

47 | Se realizan tareas con identidad propia (se incluyen tareas de preparacion,
ejecucion y revision).
PREPARACION DEL TRABAJADOR

48 | La preparacion de los trabajadores estd en relacion con el trabajo que
realizan.

49 | El trabajador conoce la totalidad del proceso

50 | El trabajador sabe para qué sirve su trabajo en el conjunto final
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51 | Laorganizacion de las tareas esta previamente definida, sin posibilidad de
intervencion u opinién por el interesado
INICIATIVA Y MANEJO

52 | El trabajador puede tener iniciativa de resolver algunas incidencias

53 | Puede detener el trabajo o ausentarse cuando lo necesite

54 | Puede elegir el método de trabajo

55 | Tiene posibilidad de controlar el trabajo realizado

56 | Ud. conoce la definicion exacta de las funciones que debe desarrollar en
su puesto de trabajo

57 | Las instrucciones de ejecucion (6rdenes de trabajo, instrucciones,
procedimientos) estan claramente definidas y se dan a conocer a los
trabajadores

58 | Se evitan las incompatibilidades o contradicciones entre 6rdenes o
métodos de trabajo, exigencias temporales
INFORME DE DESEMPENO

59 | Se informa a los trabajadores sobre la calidad del trabajo realizado
TOMA DE DESICIONES

60 | Generalmente sus jefes toman decisiones consultando a los trabajadores

61 | Para la asignacién de tareas se tiene en cuenta la opinion de los
trabajadores

62 | Existe un sistema de consulta. Suelen discutirse los problemas referidos al
trabajo
RELACIONES INTERPERSONALES

63 | Cuando se introducen nuevos métodos o equipos se consultan o discuten

con los trabajadores.
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64 | Latarea facilita o permite el trabajo en grupo o la comunicacion con otras
personas.

65 | Por regla general, el ambiente laboral permite una relacion amistosa

66 | El ambiente permite una relacion amistosa. Cuando existe algin conflicto
se asume y se Buscan vias de solucion, evitando situaciones de acoso.

67 | Si la tarea se realiza en un ambiente aislado, cuenta con un sistema de
comunicacion con el exterior (teléfono, etc.).

68 | En caso de existir riesgo de exposicion a conductas violentas de personas

externas esta establecido un programa de actuacion

GRACIAS POR SU APOYO!
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CUESTIONARIO DELA CALIDAD DEL CUIDADO

ESCALA DE CARE-Q (Escala del cuidado)

OBIJETIVO: Recopilar informacién sobre la calidad del cuidado del profesional de

enfermeria en el area de emergencia del Hospital de Emergencia José Casimiro Ulloa.

I. DATOS SOCIODEMOGRAFICOS

| Fdad: L=30[30a50 [=50 |

2.Sexo:

3. Estado Civil: | Soltero(a) | Casado(a) | Divorciado(a) |

IV. INSTRUCCIONES  Licenciado a continuacion, le haré lectura de un conjunto de
preguntas, orientadas a conocer el nivel de cuidado en la atencion a su paciente. Para lo
cual Ud. respondera una sola alternativa. Este cuestionario tiene caracter de andénimo,

motivo por lo cual le solicito que responda con sinceridad.

NUNCA(N) A VECES(A V) CASI SIEMPRE (CS) SIEMPRE (S)

V | ITEMS N | AV | CS

N° | ACCESIBILIDAD 1 ]2 3

1 | Usualmente suele usted aproximarse al paciente para ofrecerle medidas

que alivien el dolor o para realizarle procedimientos

2 | Administra los medicamentos y realiza los procedimientos a tiempo(a

la hora indicada) al paciente.

3 | Se acerca a la cama del paciente con frecuencia para verificar su estado

de salud

4 | Responde rapidamente al llamado del paciente.

5 | Pide que el paciente le llame si se siente mal o necesita algo.

EXPLICA Y FACILITA N | AV | CS
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6 | Informa al paciente acerca de los procedimientos solicitados por el
médico.
7 | Ensefia al paciente como participar en su cuidado
8 | Sugiere o incentiva al paciente que puede formular preguntas a su
médico si lo necesitara
CONFORTA AV | CS
9 | Se esfuerza para que el paciente pueda estar comodo
10 | Brinda una atencion calmada
11 | Las diversas tareas que realiza le permiten atender correctamente al
paciente
12 | Intenta entablar una conversacion a pesar de sus labores
13 | Establece contacto fisico cuando el paciente necesita
14 | Escucha con atencion al paciente.
15 | Habla con amabilidad al paciente.
16 | Involucra a la familia del paciente en su cuidado.
SE ANTICIPA AV | CS
17 | Esta pendiente de las necesidades del paciente para prevenir posibles
alteraciones en su estado de salud
18 | Cuando esta con el paciente realizdndole algun procedimiento se
concentra Unica y exclusivamente en €l.
19 | Explica usted al paciente antes de iniciar un procedimiento o
intervencion
MANTIENE RELACION DE CONFIANZA AV | CS
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20

Se identifica y se presenta ante el paciente

21

Ayuda a aclarar las dudas del paciente con relacion a su situacion

22 | Pone al paciente en primer lugar, sin importar que pase a su alrededor
23 | Es amistosa y agradable con los familiares y allegados del paciente
24 | Identifica y lo trata al paciente como una persona individual

MONITORIZA Y HACE SEGUIMIENTO

AV

CS

25 | Es organizado en la realizacion de su trabajo
26 | Realiza los procedimientos con seguridad

27 | Su trabajo permite la recuperacion del paciente
28 | Proporciona al paciente un buen cuidado fisico

29 | Se asegura que los familiares y allegados del paciente sepan coémo
cuidarlo (les explica las veces que sea necesario hasta que comprendan)
30 | Vigila constantemente al paciente.
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6.4. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud. Antes
de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes
apartados.

Titulo del proyecto: CARGA LABORAL'Y SURELACION CON LA CALIDAD DEL
CUIDADO DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN EL AREA DE
EMERGENCIA DE UN HOSPITAL DE LIMA 2022

Nombre de los investigadores principales:

Lic. JOSE LUIS ESPINOZA JORGE

Lic. GUILLIAM PATRICIA VELARDE PEREZ

Propésito del estudio:

Analizar la relacion entre carga laboral con la calidad de cuidado del profesional de
enfermeria en el area de emergencia de un hospital de Lima, 2022.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo responder el cuestionario.

Costo por participar: Ningun costo alguno durante el estudio.

Confidencialidad: Los datos que usted nos proporcione estara protegido por codigos y
no por nombres, usted no sera identificado cuando los resultados sean publicados.
Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin dafio alguno.
Consultas posteriores: Si usted tuviese algunas dudas durante el desarrollo de este
estudio puede dirigirse al Lic. JOSE LUIS ESPINOZA JORGE o Lic. GUILLIAM
PATRICIA VELARDE PEREZ

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO
Acepto voluntariamente ser parte de este estudio he leido y comprendido, tuve tiempo y
oportunidad de hacer preguntas, las cuales fueron respondidas satisfactoriamente

53



Nombres y apellidos del participante o apoderado

Firma o huella digital

N° de DNI:

N° de teléfono: fijo o mdvil o WhatsApp

Correo electronico

Nombre y apellidos del investigador

Firma

N° de DNI

N° teléfono moévil

Nombre y apellidos del responsable de

encuestadores

Firma

N° de DNI

N° teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes

iletrados

Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, Enero del 2022

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado
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