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Resumen

La investigacion sobre la relacion entre satisfaccion laboral y seguridad del paciente en enfermeras

del centro quirtrgico, hospital departamental de Huancavelica, 2022, se investigacion se



desarrollard tomando en referencia el método hipotético deductivo, enfoque cuantitativo, tipo
aplicado, disefio no experimental, correlacional y transversal. La muestra serd de 32 enfermeras
que trabajan en el centro quirurgico, y se aplicara dos instrumentos, un cuestionario sobre
satisfaccion laboral y una guia de observacion sobre la seguridad del paciente.Como resultado, se
medira la variable satisfaccion laboral tomando en cuenta la escala valorativa de satisfecho (66-
90), ni satisfecho/ni insatisfecho (42-65) e insatisfecho (18-41) ; asi también la variable seguridad
del paciente se medira tomando en cuenta la escala valorativa de Nivel adecuado (16 —30) y nivel
inadecuado (0 — 15). En conclusion, se determinara si existe relacion entre ambas variables, es

decir, un personal satisfecho brindara un nivel adecuado de seguridad al paciente.

Palabras clave: seguridad del paciente, enfermeria, satisfaccion laboral, paciente.

Abstract

The research on the relationship between job satisfaction and patient safety in nurses of the
surgical center, departmental hospital of Huancavelica, 2022, the research will be developed taking

into account the hypothetical deductive method, quantitative approach, applied type, non-



experimental, correlational and cross-sectional design. The sample will be 32 nurses who work in
the surgical center, and two instruments will be applied, a questionnaire on job satisfaction and an
observation guide on patient safety. As a result, the job satisfaction variable will be measured
taking into account the rating scale of satisfied (66-90), neither satisfied/not dissatisfied (42-65)
and dissatisfied (18-41) ; likewise, the patient safety variable will be measured taking into account
the assessment scale of adequate level (16 - 30) and inadequate level (0 - 15). In conclusion, it will
be determined if there is a relationship between both variables, that is, a satisfied staff will provide

an adequate level of patient safety.

Keywords: patient safety, nursing, job satisfaction, patient.



1. El1PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

El personal de enfermeria es clave de la seguridad del paciente. Es el que vigila al
paciente para que se recupere de la mejor manera posible y lo antes posible. Es
responsable de cuidar a los pacientes en cualquier momento y que cualquier complicacion
que pueda aparecer durante la fase de recuperacion o en la realizacion del tratamiento se
minimice al méximo. Precisamente, uno de los propositos de la “Agenda 2030 para el
Desarrollo Sostenible de las Naciones Unidas (SDG)” es brindar pautas para llevar una
vida de estilo saludable y la promocion a todas las edades; un objetivo al que la seguridad

del paciente contribuye considerablemente (1).

La OMS ha propuesto en salvaguardia de la cirugia segura, la implementacion de
listas de comprobacion de seguridad (LV) en la sala quirargicas, lo que queda demostrado
en al reducir la mortandad y las complicaciones relacionadas con los procesos
quirargicos, también se ha disefiado un LVS de seguridad, que es un instrumento para

optimizar la calidad de atencion (2).

En Espana, 2018 muchos expertos recomiendan la capacitacion de los
profesionales en salud respecto a habilidades para que puedan lograr organizaciones de
caracter saludable considerando aspectos como la ergonomia (fisicos), también la
conexion cognitiva (estatal y emocional), la habilidad en la comunicacion y trabajo de
equipo, lo que incluye también el desarrollo de una cultura de organizacion; debido a que

afecta a la capacidad de respuesta empatica de personal de salud, asi también la tasa de



respuesta positiva es 34.7%, y 64% opinaron que estan de acuerdo con la mejora en su

actividad diaria (3).

Con respecto a las adversidades y la administracion del talento humano en un
hospital, 2021 indicaron que los eventos adversos determind consecuencias negativas y
producen incrementos gastos y costos de atencion médica, asi como puede causar secuelas
en el estado de salud el paciente internado, esta secuela suelen ser de indole emocional,
para lo cual se requiere de una adecuada gestion de los talentos humanos para lograr el
bienestar de los trabajadores, mejorar y optimizar los servicios brindados, asi como

disminuye la E.A (4).

La Organizacion Mundial de la Salud en 2019 estipula que los eventos adversos
debido a las unidades son una de 10 causas que dan lugar al incremento de la mortalidad
y/o discapacidad a nivel mundial, en los paises que tiene un PBI alto, sufren dafios los
pacientes en una cantidad de 1 x 10 cuando reciben atencion en el hospital, las causas
pueden ser eventos indeseables y casi el 50% de los cuales son evitables. Cada afio, hay
134 millones de eventos indeseables debido a una atencion particular en hospitales en

paises de nivel bajo y medio (5).

En un hospital de Bogot4, Colombia, 2019 indica que, en casos de administracion
de medicamentos ha ocurrido al menos un error, hay otros sabores frecuentes como son
la no limpieza de los instrumentos antes de diluir y de administrar soluciones iguales a
diferentes pacientes, estos errores son potencialmente dafiinos 972, por eso es importante

la promocion de normas estandarizadas de las acciones a llevarse a cabo cuando se



administran medicamentos y desarrollar una cultura que brinde seguridad en la atencion

médica para evitar que causen eventos no deseados (6).

En el ambiente de trabajo es muy importante medir si el colaborador esta
satisfecho del trabajador porque los recursos humanos son importantes para una
institucion que busque obtener incrementos de productividad y eficiencia logrando
mejores indices de atencion médica. por lo tanto, la satisfaccion laboral en el personal de
salud va a influir en la calidad y servicio que presta en su relacion con los pacientes,

ademas influye en su desarrollo profesional (7).

En el Instituto Nacional de Ciencias Neuroldgicas de Lima-Pert, 2018, enuncian
que los profesionales enfermeros se encuentran en nivel medio de insatisfaccion, y se
observa en la dimension condiciones de trabajo, en ese sentido se han hecho sugerencias
y propuestas de mejora en el entorno del colectivo de enfermeria a fin de garantizar el

cuidado que prestan a los usuarios del instituto (7).

Los pilares mas importantes de toda organizacion de salud son la satisfaccion del
personal y la seguridad del paciente quirurgico, al respecto como respuesta a nivel de
insatisfaccion que tiene los enfermeros respecto al entorno en el que se desenvuelven, es
que se ha observado que el equipo de enfermeros muchas veces presenta conductas no
correspondientes al patron que deben cumplir como es qué no desarrollan el trabajo de
equipo, conflictos entre el personal del area quirurgica debido a la insuficiencia de

provision de materiales o carencia de insumos, también la recarga de funciones debido a



la falta de personal, inexistencia de incentivos, inadecuada comunicacion y falta de
empatia y armonia todo ello perjudica al desarrollo de un buen trabajo del enfermero (8).
La Ley General del Trabajo y el Codigo Internacional de Enfermeria, menciona qué el
personal enfermero requiere de un entorno seguro y Optimo, por qué trabajar en
condiciones de peligrosidad exponiéndose a infecciones, crearan tension emocional,
también las jornadas largas de trabajo y la escasez de personal abruman al personal de

enfermeria disminuyendo su rendimiento (9).

En el Peru el trabajo de enfermeria de un centro quirdrgico mantiene un estrés
laboral de nivel medio, y dentro de 2 factores que conllevan esta situacion esté el exceso
de trabajo el clima no es saludable. también el excesivo control, la exigencia en el trabajo

crearan un ambiente con temperatura inadecuada (10).

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general
(Cudl es la relacion que existe entre la satisfaccion laboral y la seguridad del
paciente en enfermeras del centro quirurgico, Hospital Departamental de

Huancavelica - 20227

1.2.2. Problemas especificos
- (Cudl es la relacion de la satisfaccion laboral segun la dimension relaciones
sociales y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirargico, Hospital

Departamental de Huancavelica - 20227



1.3.

1.3.1.

1.3.2.

(Cual es la relacion de la satisfaccion laboral segiin la dimension desarrollo
personal y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirtirgico, Hospital

Departamental de Huancavelica - 20227

(Cual es la relacion de la satisfaccion laboral segun la dimension desempefio de
tareas y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirurgico, Hospital

Departamental de Huancavelica - 20227

Objetivos de la investigacion

Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre la satisfaccion laboral y la seguridad del
paciente en enfermeras del centro quirurgico, Hospital Departamental de

Huancavelica - 2022.

Objetivos especificos

Identificar la relacion de la satisfaccion laboral segliin la dimension relaciones
sociales y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirrgico, Hospital
Departamental de Huancavelica — 2022.

Identificar la relacion de la satisfaccion laboral segin la dimension desarrollo
personal y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirurgico, Hospital
Departamental de Huancavelica - 2022

Identificar la relacion de la satisfaccion laboral segun la dimension desempefio de
tareas y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirargico, Hospital

Departamental de Huancavelica - 2022



1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Justificacion Teorica

Referente a la satisfaccion laboral, Frederick Herzberg (11) y la teoria de los dos
factores argumenta que se halla en relacion con el servicio que brinda, y sus actitudes ante
ello, por lo tanto, hay factores intrinsecos o motivadores y factores extrinsecos. Y sobre
la seguridad del paciente se basa tedricamente en la investigacion de Hildegard E. Peplau,
en su Teoria de las relaciones interpersonales psicodinamicas, en el cual se observa la
importancia que tiene el trato interpersonal como medio terapéutico, por lo que manifiesta
que la personalidad del enfermero va a influir en el mismo y paciente (12). La
contribucion de la investigacion tiene como propdsito reforzar los principios éticos y tiene
sentido humanistico en el trato con el paciente, debido a que toma en cuenta que el ser
humano necesita gozar de bienestar integral, en este caso el paciente. Las
recomendaciones serviran para que las organizaciones y establecimientos de salud puedan

mejorar en el cuidado y seguridad del paciente.

1.4.2. Justificacion Metodologica

Se basa en que la relacion entre satisfaccion laboral y la seguridad del paciente,
sera analizado de acuerdo con los procesos de la investigacion cientifica, sobre el
problema observado se formularan preguntas, elaboran objetivos e hipotesis, teorias
fundamentales y conceptos tedricos relacionados. Sera un estudio de tipo aplicada, debido
a que se basara en el conocimiento recolectado referente al tema y Porque se basa en la
observacion de la relacion del cuidado de enfermeria y la seguridad del paciente, se

formulan las preguntas, objetivos de investigacion e hipotesis, fundamentando con teorias



base y conceptos relacionados a fin de tener un conocimiento tedrico del tema; en el
aspecto metodologico, es de tipo aplicada, porque se basan en el conocimiento adquirido
para desarrollar mejor las actividades propias de la profesion. Sera de disefio no
experimental, correlacional y transversal, y se aplicarda dos instrumentos para recoger
datos, es decir dos cuestionarios. Asimismo, se pretende contribuir metodologicamente

con futuras investigaciones referentes al tema en mencion.

1.4.3. Justificacion Practica

Se basa en que se orienta a definir la relacion satisfaccion laboral y seguridad del
paciente, basandonos en las teorias se expresa que el profesional de enfermeria se halla
satisfecho con sus labores cuando brinda seguridad al paciente. La investigacion beneficia
al personal de enfermeria y paciente, debido a que es importante que el personal se halle
satisfecho identificandose con su labor. EI paciente en la medida que recibe buenos
cuidados también estard seguro. Las actividades del enfermero requieren de valores
personales, orientados a auto cuidar, restablecer y conserva la vida, lo cual se establece
en la relacion enfermero-paciente, los buenos cuidados van a beneficiar al paciente antes,
durante y cuando sale de una sala de operaciones, cumpliendo el principio de brindar

bienestar a los pacientes.

1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal

Se ejecutara en el mes de junio del afio 2022.



1.5.2. Espacial
El estudio se realizard en el centro quirargico del Hospital Departamento de
Huancavelica, ubicado en Avenida Andrés Avelino s/n, Barrio Yananaco. Departamento:

Huancavelica, Provincia: Huancavelica y Distrito: Huancavelica. Latitud: -12.7876° o

12° 47" 16" sur y Longitud: -74.9816° o 74° 58' 54" oeste.

1.5.3. Poblacion
La poblacion esta centrada en el personal de enfermeria de hospital departamental

de Huancavelica.



2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Dentro de los estudios previos de la investigacion, se mencionan a las siguientes

investigaciones internacionales.

Asimismo, en una investigacion sobre el cuidado que se debe brindar al paciente,
Cardoso, et al. (13), durante el afio 2021 en el Brasil, plantearon como objetivo
“determinar la cultura de seguridad del paciente del personal de enfermeria en un centro
quirargico”. Fue una investigacion disefio no experimental, transversal, aplicado en 200
enfermeros que pertenecian a tres centros quirurgicos. Como resultado se obtuvo que el
centro 1, no tenia area de seguridad al paciente que se halle reforzada, la dimension
aprendizaje organizacional alcanzo el 80.6% y mejora continua 75.6%, de eventos
reportados 76.2%, el puntaje fue regular, en el centro 2 y 3, dijeron que la seguridad del
paciente era muy buena; en conclusion, el 80% de los centros 1,2 y3 reportaron como

ningun caso adverso en el Gltimo afio.

Sobre las dificultades en el cuidado de enfermeria, Larissa, et al. (14), en el afio
2021, desarrollaron en el Brasil, una tesis cuyo objetivo fue “definir los inconvenientes
que tiene un enfermero en la seguridad del paciente en un centro quirurgico”. Fue un
estudio de disefio exploratorio, nivel descriptivo, enfoque cuantitativo y cualitativo. Se
aplicod a una muestra de 204 enfermeros de centros de cirugia. Como resultado se obtuvo
en apoyo organizacional 35.6%, conflictos interpersonales dentro del area de trabajo

38.3% y participacion en el equipo de cirugia segura un 25.8%. En conclusion, se
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determiné que las dificultades mas relevantes fueron relaciones interpersonales y el apoyo

organizacional.

Aranaz y Fernandez (15), en el afio 2020, desarrollado en Espafia, en su
investigacion tuvieron como propodsito “definir como estrategia docente, conocimientos
y percepciones sobre la calidad de seguridad del paciente”. Fue un estudio de enfoque
cuantitativo y observacional, transversal y descriptivo. Se aplicé a una muestra de 122
trabajadores de salud, se utilizé un instrumento por cada curso antes y después. Como
resultado el 60% tuvieron respuestas correctas sobre las practicas seguras, en higiene de
mano y microorganismo resistentes a antibioticos, 66% y 61% respuestas no correctas
respectivamente, investigacion mads identificacion efectos adversos 62% y 56%
respondieron incorrectamente. 80% afirmo como positiva la clase de seguridad al
paciente, percepcion de seguridad 63.9% respondieron negativamente, 88% se preocupa
por la seguridad del paciente, 65% tenia miedo y no respondid, en medicion de 10 se
alcanzo satisfaccion en 9.3 puntos. En conclusion, los aspectos mencionados como

estrategias de intervencion mejoran la cultura de seguridad al paciente.

Batista et al. (16), en el afio 2021, desarrollado en Brasil, en su investigacion tuvo
como propodsito “analizar como perciben una cultura de seguridad los enfermeros y
médicos en pacientes quirirgicos, en una institucion de Brasil”. Fue un estudio de enfoque
cuantitativo, descriptivo, transversal. La poblacion fue de 248 profesionales de salud y el
50% fue la muestra intencional. Se aplico el cuestionario Hospital Survey on Patient
Safety Culture (HSOPSC). Como resultado se observo la debilidad en la cultura de la

seguridad del paciente, con 23.9% en enfermeria y 13.9% en medicina. En conclusion,
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en ambos profesionales difiere el concepto de cultura de seguridad del paciente, siendo
las mas positivas del grupo de enfermeria, se recomienda aplicar acciones para reforzar

esta actividad en ambos grupos.

Salazar y Restrepo (17), en el afio 2020, en su investigacion, desarrollada en
Colombia, tuvo como finalidad “definir la cultura de seguridad del paciente, en centros
quirargicos”, se utilizo el instrumento Hospital Survey on Patient Safety Culture”. Fue
una investigacion de tipo cuantitativo, multicéntrico, transversal, descriptivo. Se aplico
a 514 trabajadores de salud. Como resultado el promedio de seguridad al paciente en los
servicios de cirugia fue 8, medido en una escala del 1 a 10, 62% respuestas positivas, de
mayor puntaje fueron aprendizaje organizacional 82.94%, trabajo en equipo 82.94%, de
menor puntaje, respuesta no punitiva a errores 46.25%, franqueza en comunicarse
45.38%. En conclusion, las fortalezas e indicador que se obtuvieron fueron aprendizaje
organizacional y trabajo en equipo y corresponden a mejora continua y nivel de servicio

respectivamente.

Ubilla (18), en el afio 2019, Ecuador, en su investigacion desarrollada en Ecuador,
tuvo como finalidad “relacionar la variable satisfaccion laboral del personal de enfermeria
y la seguridad del paciente”. Fue una investigacion de enfoque cuantitativo, descriptivo
y correlacional, en una muestra de 28 enfermeras, se aplico la encuesta para cada una de
las variables. Como resultado, se determind que existe satisfaccion parcial, el 39.29% se
hallan en desacuerdo, es decir no estan a gusto en sus labores Segun el coeficiente de

Pearson 0.719 la incidencia fue positiva. En conclusion, se implementaron estrategias
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como incentivos, frases motivacionales, capacitacion, buzon de reclamos y encuesta de

satisfaccion.

Merino (19), en el afio 2018, en su trabajo de investigacion desarrollada en
Espafia, realiz6 “la evaluacion de la relacion existente entre la cultura de seguridad del
paciente y la satisfaccion laboral en un hospital”. Fue una investigacion transversal,
enfoque cuantitativo, la muestra de 206 profesionales sanitarios y se utiliz6 una encuesta
para cada variable. En el caso de seguridad fue el del Hospital Survey on Patient Safety.
Como resultado satisfaccion laboral tuvo un nivel medio de 7.21, con una desviacion
estandar de 2.01 y en seguridad del paciente 7.48 con una desviacion estandar de 1.98.
En conclusion, existe relacion entre ambas variables, es decir, estan fuertemente
asociadas.

Dentro de los estudios previos de la investigacion, se mencionan a las siguientes

investigaciones internacionales.

Vasquez (20), en el afio 2021, desarrollé una investigacion sobre “medir el nivel
de satisfaccion laboral en enfermeros del centro quirtirgico de un hospital de Essalud,
Lima”. Tuvo enfoque cuantitativo, descriptivo, diseflo no experimental y transversal. La
muestra fueron 37 profesionales de enfermeria del servicio quirargico. Se aplico la
encuesta en base a un cuestionario. Como resultado se observd que las variables
satisfaccion laboral se analizoé por medio de las dimensiones de factores motivadores o
intrinsecos cuyos indicadores fueron desarrollo y logro, reconocimiento, desarrollo del
trabajo, responsabilidad y factores higiénicos o extrinsecos en promociones y ascensos,

supervisiones, politicas de organizacion, remuneraciones y entorno de trabajo, en lo
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referente a la confiabilidad se aplico el Alfa de Cronbach, logrando un 0.99 o 99% de
confiabilidad, con un margen de error del 0.01% lo que indica que es confiable. En
conclusion, se determina que este nivel se logra cuando se elevan los niveles de ambos

factores motivaciones e higiénicos.

Morales (21), en el afio 2020, en su investigacion tuvo como finalidad “hallar el
nivel de satisfaccion laboral de enfermeros del centro quirtirgico del Hospital Docente
Belén, Lambayeque”. Es de enfoque cuantitativo, tipo basico, disefio descriptivo y
transversal. En una poblacion de 19 profesionales de enfermeria, se aplico dos
cuestionarios uno para cada variable. Como resultado, el 31.58% siente mediana
satisfaccion con su labor, el porcentaje de insatisfaccion fue de promocion y ascenso

36.84% remuneraciones. En conclusion, el 68.42% siente satisfaccion por su labor.

Avilés (22), En el aio 2022, plante6 “hallar la relacion de Burnout y satisfaccion
laboral en enfermeros de un centro quirtrgico en Lima”. Tuvo un enfoque cuantitativo,
disefio correlaciona y transversal, aplicado a una muestra de 18 enfermeros del centro. Se
aplicod un cuestionario, para medir el indice de Burnout y otro para la segunda variable.
Como resultado se evidencio que el indice de Burnout, de tipo ordinal con una puntuacion
de 0-132, y la variable satisfaccion laboral, de escala ordinal y puntuacioén de 0-117. La
validacion del cuestionario Satisfaccion Laboral fue de 0.943 (KMO>(.5) y confiabilidad
segin Alfa de Cronbach de 0.99, resultando aplicable. En conclusion, se determina que,
a mayor indice de Burnout, también habra menor satisfaccion laboral, la relacion es

inversa.
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Cordova (23), en el afio 2021, planted6 como finalidad “hallar la relacion de
satisfaccion laboral y desempefio en el cuidado de pacientes en un centro quirirgico”, se
baso en la teoria de las necesidades bifactorial de Frederick Herzberg, fue desarrollado
en el Hospital Victor Lazarte Echegaray”. Fue una investigacion de enfoque cuantitativo,
tipo descriptivo, correlacional. La muestra fue de 20 enfermeras del centro, y se aplico un
cuestionario y una guia de observacion respectivamente. Como resultado presentan un
80% de satisfaccion laboral; dentro de ella la satisfaccion intrinseca es 100% y la
satisfaccion extrinseca es 65% en nivel alto, 30% nivel medio y 5% en nivel bajo, el nivel
de desempefio es 100% alto. En conclusion, hay una relacion negativa moderada con un

=-0.529 con un p<0.05 entre ambas variables.

Jaime (24), en el afio 2020 en una investigacion tuvo como objetivo “determinar
la influencia del entorno laboral en la satisfaccion laboral de enfermeros de un centro
quirargico”. Fue de enfoque cuantitativo, tipo descriptivo y transversal. La muestra fue
de 20 enfermeros, y se aplic6 como instrumento dos cuestionarios, uno para cada variable.
Como resultado el 40% de enfermeros dijeron que las condiciones son regulares, 20%
buenas y 20% malas, sobre el nivel de satisfaccion laboral, un 55% opinaron estar
satisfechas laboralmente, medianamente satisfechas 40%, y el 5% insatisfechas. En
conclusion, se establecid una relacion positiva entre ambas variables del centro

quirargico.
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2.2. Bases teoricas

2.2.1. Satisfaccion Laboral

Robbins expresa que la satisfaccion del centro laboral se determina como una
respuesta de lo atractivo de las funciones, las recompensas, relaciones con los compatfieros
y entorno laboral, ademas también influyen la personalidad del trabajador y de las
funciones, si su vocacion esta de acorde con su personalidad habra mayor posibilidad de
satisfaccion, las dimensiones que argumenta son: “trabajo actual, funciones del trabajo,
trabajo en general, seguridad, interaccion con el jefe inmediato, ambiente de trabajo,
desempefio de funciones, oportunidades de progreso, entorno laboral, interrelacion con

los compafieros y sueldos e incentivos” (23).

La Teoria de las caracteristicas de la funcion segin Hackman y Oldham, relaciona
la satisfaccion con el trabajador, por lo que se podria desarrollar ideales organizacionales
del trabajo, por medio del aumento de aptitudes y autonomia de funcion, intervienen los
estados de variedad del trabajo, identidad, tarea, autonomia que involucra la
responsabilidad del trabajador mas el feedback que refuerza lo aprendido; la teoria del
ajuste de Dawis y Lofquist, que mencionan dos tipos de relacion, una es el nivel en que
las personas desarrollan habilidades y destrezas orientadas lograr un “resultado
satisfactorio” y otra cuando el contexto de trabajo cumple las necesidades del individuo,
para un buen nivel de satisfaccion; la teoria de Lawler, satisfaccion por facetas, indica
que hay relacion entre satisfaccion y rendimiento cuando de por medio esta la recompensa

y equidad, hay dos procesos en que se compara lo intrapersonal e interpersonal, la
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satisfaccion es la discrepancia de lo que piensa que debe hacer y lo percibe que obtiene

(26).

La satisfaccion laboral se comprende como un estado saludable y placentero que
ese resultado de varios aspectos y qué puede ser influenciado por un entorno como son
las aspiraciones, experiencias, formas de abordaje ante problemas y decisiones. (27). Las
dimensiones de la satisfaccion laboral del personal de enfermeria en un centro quirargico
son: Condiciones fisicas y materiales, Beneficios laborales y/o remunerativos, politicas
administrativas, relaciones sociales, desarrollo personal, desempefio de tareas y relacion
con la autoridad (28). De los cuales se analizaran relaciones sociales, desarrollo personal
y desempefio de tareas, que son las dimensiones mas inmediatas para manejar entre el

personal de enfermeria (IV-V-VI).

Las condiciones fisicas y materiales se refieren a las condiciones de estructura
fisica como ambientes amplios y ventilados, camillas bien ubicadas, y los materiales que
incluyen (implementos) que el trabajador necesita para desarrollar sus labores, también
se le llaman los facilitadores; los beneficios laborales (remuneracion), se refiere a
incentivos econdmicos sea cotidiano o eventual esta conversacion al pago el servicio que
brinda; politicas administrativas, referidas al acuerdo que tiene el trabajador o
compromiso con las normas y reglas de la institucion que sirven para regular la relacion
laboral y directa entre trabajador y entidad; las relaciones sociales, se refiere al nivel de
armonia y satisfaccion del trabajador en relacion con sus colegas u otras trabajadores de
la organizacion que también realizan una actividad laboral diaria; el desarrollo de

personal referido a la oportunidad de autorrealizacion del trabajador; el desempefio de
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tareas que es el rendimiento del trabajador, a sus funciones diarias y su relacion con sus

superiores inmediatos respecto a las actividades que realiza (29).

2.2.2. Seguridad del Paciente Quirtrgico

Se basa en las teorias de enfermeria en las cuales se ha relacionado al enfermero
con el paciente, siendo el paciente un resultado del cuidado y atencion que se le brinda,
entre los autores principales se menciona a Hildegard E. Peplau y la “Teoria de las
relaciones interpersonales o psicodinamica”, en el cual destaca lo importante de esta
relacion, y rescata el lado humanistico de la profesion, Virginia Henderson, quien
menciona 14 necesidades basicas que atender en un paciente, Faye Glenn Abdellah,
igualmente indico 21 problemas que enfrenta el personal de enfermeria, Ernestine
Wiedenbach en su teoria sobre la Enfermeria Clinica, menciona que esta profesion es un
arte, el cual tuvo un gran impacto en el area asistencial, Lydia E. Hall y el “Modelo de
esencia, cuidado y curacion” (core, care, cure); Joyce Joyce Travelbee: y el “Modelo de
relaciones entre seres”, comprende relacion enfermera paciente terapéutica. Kathryn E.
Barnard y el “Modelo de interaccion para la evaluacion de la salud infantil”, Evelyn Adam
y el “Modelo conceptual de la enfermeria”. aplicé la relacion de ayuda y el esquema de
flor del equipo sanitario interdisciplinar, el cual comprendia el plan asistencial, el
ejercicio profesional, rol, solucion de problemas y procesos de enfermeria. Nancy Roper,
Winifred W. Logan y Alison J. Tierney sobre un “modelo de la enfermeria basado en un
modelo de la vida”; Ida Jean (Orlando) Pelletier y la “Teoria del proceso de enfermeria y
la interaccion “y Raile Alligood, en el “Estado actual y ciencia de la teoria enfermera”,

indicando teorias hipotesis y leyes (30).
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El area quirtirgica se relaciona practicamente con todas las areas del centro de
salud, y su mision principal es “dar continuidad en el cuidado del paciente” por ello la
necesidad de trabajar en forma coordinada y eficiente, desde el momento que ingresa a
una unidad para ser preparado para una operacion, el transporte del paciente y la
intervencion misma hasta la salida de la unidad quirtirgica y se necesita de la interrelacion
efectiva del personal de enfermeria, para que se dispongan de todos los materiales
requeridos, tanto a nivel administrativo como asistencial para la correcta intervencion el

paciente quirargico (31).

La seguridad del paciente es la disminucion y atenuacién de los actos sin
seguridad en el sistema de salud gracias a la mejora de tareas, lo que garantiza resultados
de provecho para los pacientes, por lo tanto, corresponde usar o aplicar mejores practicas
a fin de obtener resultados eficaces que brinden bienestar al paciente (32). Es también el
intento consciente de evitar lesiones a los pacientes, muy importante para elevar la calidad
en la atencion, en la actualidad este aspecto de seguridad es considerado un problema
principal en el tratamiento de la salud, por lo tanto, las deficiencias en la seguridad que
se brinda al paciente quirtrgico afectan también monetariamente a la organizacion y
pueden ser irreversible como causar la muerte (33). Actualmente las actividades de
seguridad del paciente quirurgico incluyen no solo la prevencion de errores, también la
comunicacion, participacion y trabajo en equipo de todo el area quirtirgica y personal de

salud comprometido (34).

En ese sentido hablar de cultura de seguridad del paciente, es brindar al paciente

un entorno seguro, donde prima las funciones del enfermero, que debe ser el resultado de
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valores, habilidades y formas de conducirse en forma individual y colectiva como
competencia en salud, para ello los establecimientos de salud elaboran protocolos
pertinentes y monitoreo de casos complicados (35). Por otro lado, la OMS indico que 1
de cada 10 pacientes fue victima de las equivocaciones cometidas por la asistencia del
personal de enfermeria, de ahi que, en el 2004, se present6 la “Alianza Mundial para la
seguridad del paciente”, a fin de concientizar a la poblacion de enfermeros, en este
compromiso (36). Asi también se menciona que el conjunto de estrategias que se van
implementando para seguridad del paciente van complementando la cultura de seguridad

y determina el nivel de riesgo de un establecimiento de salud (37).

Las evidencias de pacientes quirargicos satisfechos demuestran que se deben tener
presente todas las fases del proceso quirtrgico, el preoperatorio, o antes de la operacion,
el intraoperatorio cuando se deben unir acciones para suplir necesidades y lograr el
bienestar del paciente durante el proceso, poniendo en obra la habilidad y destreza en el
trato, también la fase post operatoria, cuando ingresa a recuperacion y ya esto es un buen

indicador de recuperacion (38).

La OMS desde el 2004 juntamente con la Joint Commision en Accreditatios of
Healthcare Organizations, han contribuido para mejorar la seguridad del paciente
indicando puntos importantes a tomar en cuenta en los centros de salud a fin de disminuir
los riesgos, de los cuales se tomaran la identificacion y procedimiento seguro del paciente,

prevencion de caidas y dafios, y la comunicacion efectiva (39).



20

Las dimensiones de la seguridad del paciente, “identificacion y procedimiento
seguro del paciente”, comprende la identificacion a quien se brinda atencion y el cual
seria intervenido quirurgicamente, a fin otorgarle un lugar seguro (40). La prevencion de
caidas y dafios es evidente este tipo de riesgos porque suceden con frecuencia y es muy
comun, considerado como problema de salud publica, con repercusion biopsicosocial y
de indole econdmica, y tomado como indicador de atencion del paciente (41). La
comunicacion efectiva debe desarrollarse entre enfermero-paciente porque influye en los
avances de la salud fisica y emocional, los pacientes se sienten complacidos y mas atin
cuando sus familiares son parte de las terapias, por lo que el personal de enfermeria debe
ser interactivo, perceptivo y cumplir con informar adecuadamente y en forma oportuna

(42).

2.3. Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

HI: Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral y la seguridad del paciente

en enfermeras del centro quirtrgico, Hospital Departamental de Huancavelica - 2022.

HO: Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral y la seguridad del paciente

en enfermeras del centro quirargico, Hospital Departamental de Huancavelica — 2022

2.3.2. Hipotesis especificas
Hl1:Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segun la dimension
relaciones sociales y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirurgico,

Hospital Departamental de Huancavelica — 2022
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HO:Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segun la dimension
relaciones sociales y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirdrgico,

Hospital Departamental de Huancavelica — 2022

Hl1:Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segin la dimension
desarrollo personal y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirtrgico,
Hospital Departamental de Huancavelica - 2022

HO_ Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segin la dimension
desarrollo personal y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirtrgico,

Hospital Departamental de Huancavelica - 2022

Hl1:Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segin la dimension
desempefio de tareas y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirargico,

Hospital Departamental de Huancavelica - 2022

HO:Existe relacion significativa entre la satisfaccion laboral segin la dimension
desempefio de tareas y la seguridad del paciente en enfermeras del centro quirargico,

Hospital Departamental de Huancavelica - 2022
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3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion

Se han tomado en consideracion:

Se aplicara el método hipotético — deductivo, el cual comprende la elaboracion de
hipodtesis y tiene como objetivos la resolucion de problemas y explicar fendmenos
recurrentes, tomando en cuenta las causas que la originan, y luego estimar
acontecimientos futuros, es decir parte de lo general para concluir en forma particular

(43).

3.2. Enfoque de la investigacion

Es de enfoque cuantitativo, debido a que concretiza los hallazgos de la
investigacion y se basa en medios objetivos, aplicando técnicas de estadistica, expresando

las frecuencias en tablas y figuras (44).

3.3. Tipo de la investigacion

Es de tipo aplicada, debido que los objetivos son practicos y estan enfocados en
definir los conocimientos pertinentes para ser aplicados a un escenario real, a fin de
enriquecer la cultura y ciencia, el objetivo es resolver un problema concreto segin sea un

entorno social u organizacional (45).

3.4. Diseiio de investigacion

Disefio no experimental transversal correlacional.
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Un disefio es no experimental cuando los investigadores no intervienen en el

comportamiento de las variables, es decir no se actia deliberadamente para alterar el
hecho, por lo tanto, no existe ninguna intervencion ni manipulacion (46).
Una investigacion es de corte transversal cuando se ejecuta dentro de un periodo
especifico, es decir los datos recolectados corresponderan al tiempo definido
previamente, y serd hecho una vez, lo que va a resultar que a la misma vez que se recogen
datos se estar midiendo y obteniendo resultados (47).

Una investigacion es correlacional, porque en la investigacion se pretende
comprobar si hay asociacion o correlacion entre ambas variables (48).

Esquema:

< —> 0 <— X

Doénde:

M: Muestra

X: Satisfaccion laboral.
Y: Seguridad del paciente.

I: Relacion.

3.5. Poblacion, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacion
Comprende 32 enfermeras del “Centro Quirtrgico del Hospital Departamental de

Huancavelica — Perti, 2022”. Se refiere al conjunto de elementos que contiene
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caracteristicas muy particulares y semejantes, los que serian sometidos a investigacion
(49).
3.5.2. Muestra

No es necesario calcular probabilisticamente una muestra, debido a que
participaran en el estudio el 100% de la poblacion. La muestra permite generalizar los
resultados observados y hacer que la poblacion sea accesible (50).
3.5.3. Muestreo

El muestro es no probabilistico, es de conveniencia, dado que se trabajaran con
toda la poblacion existente. Este tipo de muestreo se realiza cuando el investigador elige
a criterio la muestra, en el cual todos los elementos seleccionados tienen las mismas

caracteristicas (51).

Criterios de inclusion
Profesional de enfermeria con 6 meses o mas de labor

Profesional de enfermeria que otorga el consentimiento informado.

Criterios de exclusion
Profesional de enfermeria con menos de 6 meses de labor.
Profesional de enfermeria que no otorga el consentimiento informado.

Profesional de enfermeria que estén haciendo uso de sus vacaciones o licencia



3.6. Variables y operacionalizacion de variables

Variable 1: satisfaccion laboral

25

Variable Definicién Deﬁmc.lon Dimensiones Indicadores Esca.l " fle Escala valorativa
conceptual operacional medicion
VI. Comprende como  La satisfaccion ~ Relaciones sociales Complacencia frente a la Ordinal Satisfecho
Satisfaccio  una condicion laboral se medira interrelacion con compaiieros de 66-90
n Laboral saludable qué por medio de: trabajo
puede ser “Relaciones Ni satisfecho/ni
influenciado por sociales, desarrollo Comparte actividades laborales insatisfecho
un entorno como personal y cotidianas.
son las desempefio de 42-65
aspiraciones, tareas. (26).
experiencias, Desarrollo personal Aprovechamiento de la Insatisfecho
formas de abordaje oportunidad de realizarse 18-41

(25).

Desempeiio de tareas

La autorrealizacion
Realizar actividades
significativas.

Valora las tareas cotidianas
Valora su puesto de trabajo.




Variable 2: seguridad del paciente
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Variable Definicion Deﬁmc_lon Dimensiones Indicadores Esca_l a fle Escala valorativa
conceptual operacional medicion
Las acciones
esenciales se
encuentran la Identificacion y - Presentacion y verificacion de la Nominal . .
. . ., . . . . . P Nivel adecuado:
V2 identificacion y procedimiento seguro identidad del paciente, y demas datos Dicotémica 16— 30
procedimiento del paciente relacionados.
seguro del
paciente,
prevencion de
Seguridad del ~ Comprende el caidas y dafios y - Confirmacion al paciente sobre la
paciente aminoramiento y  la comunicacion intervencion

mitigacion de
acciones
inseguras dentro
del sistema de
salud procurando
resultados
eficaces para el

paciente (30).

efectiva, estas
metas se basan en
acciones
especificas que
permiten mejorar
la seguridad en la
atencion,
identificadas en
politicas
institucionales y
sustentadas, y
estan
comprendidas en
los protocolos a
nivel
internacional

3.

- Verificacion  de
biomédicos

equipos

- Constatacion de la disponibilidad
de materiales (protesis e implantes) y
equipo médico.

- Coloca en posicion correcta segiin
cirugia.

Nivel inadecuado
0-15



Prevencion de caidas y
dafios.

Comunicacion efectiva

- Verificacion del nivel de
temperatura y adecuada ventilacion.

- Traslado del paciente a mesa de
operaciones.

- Participacion de induccion
anestésica

- Proteccion de ojos y zonas de
presion protegiéndolo con
aditamentos.

- Comunicacion de los procesos
realizados.

27
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica

Se aplicara la técnica de la encuesta y la observacion, es decir se hara uso de 1
cuestionario y 1 guia de observacion. Cabe mencionar que cuestionario es un instrumento
muy importante que se usa para la obtencion y registro de datos y comprende un conjunto

de preguntas debidamente estructuradas enfocadas en lograr los objetivos (50).

Descripcion de instrumentos

Para medir la variable “satisfaccion laboral” se utilizara como instrumento el
cuestionario. fue elaborado por Eugenio, Kelly en el afio 2019 (51), el cual contiene 18
preguntas, distribuidos en 3 dimensiones: Relaciones sociales distribuido en los items 1-
2-3-4; desarrollo personal distribuido en los items 5-6-7-8-9-10 y desempefio de tareas
distribuido en los items 11-12-13-14-15-16-17-18; sera medido segun la Escala de Likert
en “Totalmente de acuerdo con la opinién (5), Mayormente de acuerdo con la opinioén
(4), Indiferente a la opinion (3), Pocas veces de acuerdo con la opinion (2) y Totalmente
en desacuerdo con la opinion (1)”, asi también se establecera una escala valorativa de

Satisfecho (66-90), Ni satisfecho/ni insatisfecho (42-65) e Insatisfecho (18-41).

Asimismo, para la variable “seguridad del paciente” el instrumento es una guia de
observacion que fue trabajado por Rodriguez, Cecilia (52) y Vergara (37) y en el afio
2020, contiene 30 items con alternativas dicotémicas. Esta agrupado en 3 dimensiones:
“Identificacion del paciente y Procedimiento seguro: (1,2,3,4,5,6,7,8,9,10,11,12,13).
Prevencion de caidas y dafios: (14,15,16,17,18,19,20,21,22,23,24) y Comunicacion

efectiva y continuidad del cuidado: (25,26,27,28,29,30)”. Es dicotomica con respuestas
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Si y No. Se medira con la escala valorativa de: “Nivel adecuado: 16 — 30 y Nivel

inadecuado: 0 — 15.

Validacion

La validez de un instrumento va a permitir conocer el nivel de exactitud del
constructo tedrico que se pretende medir y si realmente es aprovechable para los fines, de

esta forma determinaremos si es valido y también fiable (53).

El cuestionario de “Satisfaccion Laboral” creado por Sonia Palma Carrillo en 1999,
y tomado por referente en sucesivas investigaciones, (51), obtuvo una validez de

constructo y validez concurrente de 0.05.

La guia de observacion sobre la seguridad del paciente, Rodriguez Cecilia en el
2017 expresa su validacion del contenido de la siguiente manera: realizado por 5 expertos
en enfermeria, quienes tuvieron la responsabilidad de validar el marco operacional y los

items que comprende el instrumento. (52).

Confiabilidad
El cuestionario de” Satisfaccion Laboral” en una prueba piloto de 20 encuestados

de la muestra, se obtuvo un coeficiente Alfa de Cronbach, resultando un 0.79 es decir de

“alta confiabilidad” (51).

En la guia de observacion sobre seguridad del paciente se realizd en la prueba

piloto de 20 encuestados de la muestra, y se uso la prueba estadistica de Kuder Richardson
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20 (38). Cabe mencionar que la prueba KR 20 se aplica porque es un instrumento

dicotémico.

3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Los datos seran procesados utilizando el software estadistico SPSS y Microsoft
Office Excel. Se hara uso de las técnicas estadisticas aplicando una prueba de correlacion
segun determina la prueba de normalidad, sean datos de distribucion normal o no, se

utilizara un coeficiente de correlacion de Pearson o Spearman.

3.9. Aspectos éticos

Considerando los principios éticos:

El principio de autonomia que sugiere el respeto a las respuestas de los
encuestados, previamente el encuestador se presentard y también explicara lo importante

que es su opinion o respuesta sobre el tema.

El principio de beneficencia, que sugiere que todos los profesionales de
enfermeria deben de conocer que la investigacion pretende enriquecer el aspecto

formativo de la profesion en relacion con los pacientes.

El principio de no maleficencia, por medio del cual todo participante estara

informado de que no hay riesgo de ninglin tipo y sus respuestas seran anonimas.

El principio de justicia, de acuerdo con ello, el trato serd dentro del marco de lo

cordial y del respeto, no habra discriminacion ni rechazo.



4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1.
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Cronograma de actividades EL. DIAGRAMA DE GANGT NO
VAN X, VER MODELO

ACTIVIDAD

ABRIL A JULIO 2022

Setiembre

Octubre

Noviembre

Diciembre

1. PLANEAMIENTO

1

2

3

2

3

4

1

2

3

4

1

2

3

Elaboracion de trabajo académico

Presentacion del trabajo académico

asesora

Asesoramiento del trabajo académico por

Aprobacion del trabajo académico

2. EJECUCION

Aplicacion del cuestionario y guia de
observacion

Proceso de datos

Interpretacion y andlisis de datos

3. INFORME

Ejecucién del informe de trabajo
académico

Asesoria del informe por asesora

Presentacion del informe de trabajo
académico

Revision el informe por los jurados

Aprobacion del informe

4. SUSTENTACION DE TRABAJO
ACADEMICO

Acto de sustentacion de trabajo
académico
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4.2. Presupuesto
Actividades Recursos Unid. Cant. | Costo | Costo
Med. unit. | total
S/. s/.
Elaboracion de Subtotal 48.1 | 964.0
trabajo académico. Movilidad local Pasajes 20 10.0 | 200.0
Papel bond 80 gr. Millar 2 35.0 70.0
Servicio de internet Hrs 500 1.0 | 500.0
Impresion Unidad 500 0.1 50.0
Espiralados Unidad 12 2.0 24.0
Aplicacion de Subtotal 11.0 | 120.0
instrumentos de Movilidad local Pasajes 10 10.0 | 100.0
recoleccion de datos.
Copias de Unidad 200 0.1 20.0
instrumentos de
recoleccion de datos.
Representacion de Subtotal 510.1 | 603.0
datos. Asesor Estadistico Profesional 1 500.0 | 500.0
Impresion Unidad 30 0.1 3.0
Movilidad local Pasajes 10 10.0 | 100.0
Elaboracion del Subtotal 32.6 | 470.0
informe de trabajo Movilidad local Pasajes 30 10.0 | 300.0
académico Impresion del informe Unidad 600 0.1 60.0
de investigacion.
Espiralados Unidad 12 2.5 30.0
Empastado Unidad 4 20.0 80.0
TOTAL 983.2 | 2157.0
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“SATISFACCION LABORAL Y SEGURIDAD DEL PACIENTE EN ENFERMERAS DEL CENTRO QUIRURGICO,

HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE HUANCAVELICA-2022”

PROBLEMA

OBJETIVO

HIPOTESIS

VARIABLES

METODOLOGIA

¢, Cual es la relacion que existe entre la
satisfaccion laboral y la seguridad del
paciente en enfermeras del centro
quirargico, Hospital Departamental de
Huancavelica - 20227

Determinar la relacion que existe entre la
satisfaccion laboral y la seguridad del
paciente en enfermeras del centro
quirargico, Hospital Departamental de
Huancavelica - 2022.

Existe relacion significativa entre la
satisfaccion laboral y la seguridad del
paciente en enfermeras del centro
quirtrgico, Hospital Departamental de
Huancavelica - 2022.

PROBLEMAS
ESPECIFICOS

OBJETIVOS
ESPECIFICOS

HIPOTESIS
ESPECIFICAS

- (Cual es la relacion de la satisfaccion
laboral segun la dimension relaciones
sociales y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirtrgico,
Hospital Departamental de
Huancavelica - 20227

- (Cual es la relacion de la satisfaccion
laboral segun la dimension desarrollo
personal y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirtrgico,
Hospital Departamental de
Huancavelica - 20227

- (Cual es la relacion de la satisfaccion
laboral segtin la dimension desempefio
de tareas y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirargico,
Hospital Departamental de
Huancavelica - 2022?

- Identificar la relacion de la satisfaccion
laboral segun la dimension relaciones
sociales y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirurgico,
Hospital Departamental de
Huancavelica — 2022.

Identificar la relacion de la satisfaccion
laboral segun la dimension desarrollo
personal y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirurgico,
Hospital Departamental de
Huancavelica - 2022

Identificar la relacion de la satisfaccion
laboral seglin la dimension desempefio
de tareas y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirurgico,
Hospital Departamental de
Huancavelica - 2022

- Existe relacion significativa entre la
satisfaccion ~ laboral segin la
dimension relaciones sociales y la
seguridad del paciente en enfermeras
del centro quirurgico, Hospital
Departamental de Huancavelica —
2022

- Existe relacion significativa entre la
satisfaccion  laboral segin la
dimension desarrollo personal y la
seguridad del paciente en enfermeras
del centro quirurgico, Hospital
Departamental de Huancavelica -
2022

- Existe relacion significativa entre la
satisfaccion ~ laboral segin la
dimension desempefio de tareas y la
seguridad del paciente en enfermeras
del centro quirargico, Hospital
Departamental de Huancavelica -
2022

Variable 1:
Satisfaccion laboral
Variable 2:

Seguridad del
paciente

Método de investigacion:
Método de investigacion:

Los métodos de investigacion que se ha
tomado en consideracion son:
Método hipotético — deductivo

Enfoque de la investigacion: cuantitativo.
Tipo : aplicada

Diseiio de investigacion:

Disefio no  experimental transversal
correlacional.

Poblacion muestra y muestreo:
- Poblacién

La poblacion estara conformada son 32
enfermeras que laboran en el servicio del

Centro Quirargico del Hospital
Departamental de Huancavelica — Peru, 2022
- Muestra:

Sera el 100% de la poblacion a ser estudiada
- Muestreo:
- Por conveniencia.

No hay necesidad de realizar muestreo, dado
que se trabajaran con todas las enfermeras
que laboran en el servicio de Centro
Quirtrgico del Hospital Departamental de
Huancavelica
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5. Técnicas de recoleccion de datos:

La encuesta y como instrumento el cuestionario
sobre satisfaccion laboral y

Para la variable seguridad del paciente la técnica
sera la observacion y como instrumento la guia
de observacion

6. Técnica de procesamiento de datos:

Estadistica descriptiva
Estadistica inferencial
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Anexo N° 02.- Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE SATISFACCION LABORAL (51)

I.  INTRODUCCION: El presente instrumento tiene como objetivo Determinar la
relacién que existe entre la satisfaccion laboral y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirargico, Hospital Departamental de Huancavelica -
2022, se agradece su participacion.

II.  INSTRUCCIONES: Marque con un aspa (x) en la respuesta que considere
correcta con respecto a su percepcion sobre la satisfaccion laboral.
IlI. DATOS GENERALES
- EDAD:......
- SEXO:F()M()
- TIEMPO DE SERVICIO......
-  CONDICION LABORAL: NOMBRADO () CONTRATADO ()
IV. CUERPO:
Alternativas de respuesta del item
Totalmente | Mayormente | Indiferente | Pocas veces | Totalmente
items de acuerdo de acuerdo ala opinion | de acuerdo en
con la con la con la desacuerdo
opinion opinion opinion con la
opinién
RELACIONES
SOCIALES

El ambiente creado por mis
compaiieros es el ideal para
trabajar

Me agrada trabajar con mis
compaieros

Prefiero tomar distancia
con las personas con las
que trabajo.

La solidaridad es una virtud
caracteristica en nuestro
trabajo

DESARROLLO
PERSONAL

En caso de alguna
dificultad recibo apoyo de
mis colegas.

Me siento a gusto con la
enfermera jefe.
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Siento que el trabajo que
hago es justo para mi
manera de ser.

Mi trabajo me permite
desarrollarme
personalmente

Disfruto de cada labor que
realizo en mi trabajo.

10.

Me siento feliz por los
resultados que logro en mi
trabajo.

DESEMPENO DE
TAREAS

11.

Mi trabajo me hace sentir
realizado
profesionalmente.

12.

Haciendo mi trabajo me
siento  bien  conmigo
mismo.

13.

La tarea que realizo es tan
valiosa como cualquier
otra.

14.

Me siento realmente util
con la labor que realizo.

15.

Las tareas que realizo las
percibo como algo de suma
importancia.

16.

Mi trabajo me motiva

17.

Me gusta el trabajo que
realizo.

18.

Me siento complacido con
la actividad que realizo.




GUIA DE OBSERVACION DE SEGURIDAD DEL PACIENTE (52)

46

I. INTRODUCCION: El presente instrumento tiene como objetivo Determinar la
relacion que existe entre la satisfaccion laboral y la seguridad del paciente en
enfermeras del centro quirirgico, Hospital Departamental de Huancavelica —

2022.

II. INSTRUCCIONES: Marque con un aspa (x) en la respuesta después de la
observacion que realice la investigadora.

III.  DATOS GENERALES

- EDAD: ...
SEXO: F ()M ()

TIEMPO DE SERVICIO......
- CONDICION LABORAL: NOMBRADO ( ) CONTRATADO( )

IV. CUERPO:

Alternativas de

Dimensiones items BESPUCSGE
SI NO
1. Se presenta y confirma la identidad del paciente.
2. Verifica la historia clinica
3. Contrasta Consentimientos informados firmados.
4. Verifica riesgo quirtirgico y exdmenes complementarios.
5. El personal se apoya simultaneamente para el bienestar del
paciente
6.  Se asegura de alergias y antecedentes quiriirgicos.
Identificacion y | 7. Coteja medicamentos que han sido administrados o
procedimiento  seguro suspendidos antes de la cirugia
del paciente . -
P 8.  Confirma con el paciente el procedimiento que le van a
realizar.
9. Comprueba con el paciente diagnodstico y la zona que va a ser
intervenida.
10.  Verifica el funcionamiento de equipos biomédicos
11. Contrasta con el equipo médico la disponibilidad
instrumentacion quirtirgico e insumos.
12.  Coloca en Posicion quirirgica adecuada.
13.  Verifica que el quiréfano tenga la temperatura y ventilacion

adecuada (18 a 25°)




47

14. Traslada al paciente de la camilla a la mesa quirtrgica con
ayuda

15. Acompaiia al paciente antes de la cirugia

16. Traslada al paciente en camilla con barandas

17. Protege ojos y zonas de presion colocando aditamentos.

18. Verifica sondas, drenajes y herida operatoria

gggg:.ncién de caidas y 19. Colpca manta térmica segiin el paciente e intervencion a

realizar.

20. Mantiene el quiréfano limpio y ordenado

21. Realiza o verifica la asepsia de la zona que va a hacer
intervenida.

22. Verifica la esterilidad de la ropa e instrumental quirtrgico

23.  Verifica y registrar el recuento de gasas antes y durante la
cirugia.

24. Recuento del instrumental antes y al final de la cirugia.

25. Se brinda el tiempo necesario para contestar sus dudas

26. Se pone en el lugar del paciente y/o familia para comprenderlo

Comunicacion efectiva 27. Llama al paciente por su nombre

28. Respeta el idioma y nivel cultural del paciente.

29. Esrespetuosa en la intimidad del paciente.

30. Escucha al paciente y le brinda su apoyo
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Anexo N° 03.- Consentimiento informado

Y 0, ot e , en mi condiciéon de Licenciado (a) en
Enfermeria del Hospital Departamental de Huancavelica, autorizo mi participacion de
manera voluntaria en brindar informacion para el trabajo de investigacion titulado
“SATISFACCION LABORAL Y SEGURIDAD DEL PACIENTE EN ENFERMERAS
DEL CENTRO QUIRURGICO, HOSPITAL DEPARTAMENTAL DE
HUANCAVELICA-2022”. Asimismo, declaro que fui informado(a) respecto a los
siguientes aspectos:

1. La participacion sera de manera espontanea para los fines de la investigacion.

2. Las informaciones obtenidas seran tratadas bajo absoluta reserva y fielmente
relatadas por la investigadora.

3. Que en cualquier momento cualquiera de las unidades de estudio puede desistir
de participar en la investigacion, no ocasionando ningin tipo de sancion o
prejuicio.

4. Que lainvestigadora estara disponible para cualquier aclaracion que sea necesaria
respecto al asunto abordado, durante la realizacion de esta.

En sefial de conformidad firman al pie,

LICENCIADO(A) EN LIC. CANCHURICRA ALANYA
ENFERMERIA ROSS MERY
Investigadora

Huancavelica, .................. del 2022.
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