V[

Universidad
Norbert Wiener

UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

“FACTORES PERSONALES E INSTITUCIONALES Y SU
RELACION CON LA CALIDAD DE ATENCION DE LA ENFERMERA
DE LA CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL HOSPITAL
REGIONAL DE MOQUEGUA, 2021”

TRABAJO ACADEMICO PARA OPTAR EL TiTULO DE
ESPECIALISTA DE GESTION EN CENTRAL DE ESTERILIZACION

PRESENTADO POR:
LIC. MAMANCHURA FLORES, NELY ELIANA

ASESOR:
MG. MORI CASTRO, JAIME ALBERTO

LIMA — PERU
2022






DEDICATORIA:

Este presente trabajo de investigacion es
dedicado en primer lugar a Dios, por tener la
satisfaccion de contar con buena salud dia a dia
y porque siempre guia el sendero de mi camino;
a mi familia por su apoyo incondicional en el
proceso de mi vida profesional, por estar conmigo
siempre en los momentos mas dificiles; y a mis
docentes que me apoyaron en el proceso de

formacion.



AGRADECIMIENTO:

Agradezco a la Universidad Privada Norbert
Wiener por la formacion profesional que me
brindaron y a los docentes que gracias a sus
enseflanzas pude llegar a culminar con mi

objetivo.



ASESOR:
MG. MORI CASTRO, JAIME ALBERTO



JURADO

PRESIDENTE : Dra. Cardenas De Fernandez Maria Hilda
SECRETARIO : Mg. Fernandez Rengifo Werther Fernando
VOCAL : Mg. Uturunco Vera Milagros Lizbeth

Vi



INDICE

1. EL PROBLEMA 11
1.1. Planteamiento del problema 11
1.2. Formulacion del problema 12
1.2.1. Problema general 12
1.2.2. Problemas especificos 12
1.3. Objetivos de la investigacion 13
1.3.1. Objetivo general 13
1.3.2. Objetivos especificos 13
1.4. Justificacién de la investigacion 14
1.4.1. Tedrica 14
1.4.2. Metodoldgica 14
1.4.3. Préctica 14
1.5. Delimitaciones de la investigacion 15
1.5.1. Temporal 15
1.5.2. Espacial 15
1.5.3. Recursos 15
2. MARCO TEORICO 16
2.1. Antecedentes 16
2.2. Base Teorica 18
2.3. Formulacion de hipotesis 22
3. METODOLOGIA 25
3.1. Método de la investigacion 25
3.2. Enfoque de la investigacion 25
3.3. Tipo de investigacion 25
3.4. Disefio de la investigacion 25
3.5. Poblacion, muestra y muestreo 25
3.6. Variables y operacionalizacion 26
3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos 28
3.7.1. Técnica 28
3.7.2. Descripcion de instrumentos 28
3.7.3. Validacion 28
3.7.4. Confiabilidad 29

3.8. Plan de procesamiento y andlisis de datos 29

vii



3.9.

Aspectos éticos

4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS
4.1. Cronograma de actividades

4.2. Presupuesto

5. REFERENCIAS

Anexos

Matriz de consistencia

29
31
31
32
33
39
40

viii



Resumen

Objetivo Analizar la relacién de los factores personales e institucionales con la
calidad de atencion de la enfermera de la Central de Esterilizacion del Hospital
Regional de Moquegua, 2021. Material y método: Esta investigacion tiene enfoque
cuantitativo, porque se utiliza la recoleccion de datos para hacer la demostracion
de la hipoétesis sustentado en el andlisis estadistico y el analisis de las cualidades
o0 atributos descritos para determinar los resultados de los modelos de conducta en
una poblacion. Cuando hablamos de una investigacién cuantitativa damos por
aludido al ambito estadistico, es en esto en lo que se fundamenta dicho enfoque,
en analizar una realidad objetiva a partir de mediciones numéricas y analisis
estadisticos para determinar predicciones o patrones de comportamiento del

fendmeno o problema planteado.

Palabras claves: Factores personales e institucionales, Calidad de atencion de

enfermeria.



Abstract

Objective To analyze the relationship of personal and institutional factors with the
quality of care of the nurse at the Central Sterilization Center of the Regional
Hospital of Moquegua, 2021. Material and method: This research has a quantitative
approach, because data collection is used to make the demonstration of the
hypothesis supported by the statistical analysis and the analysis of the qualities or
attributes described to determine the results of the behavior models in a population.
When we speak of a quantitative investigation, we take the statistical field for
granted, it is on this that this approach is based, on analyzing an objective reality
from numerical measurements and statistical analysis to determine predictions or

behavior patterns of the phenomenon or problem posed.

Keywords: Personal and institutional factors, Quality of nursing care.



1. EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

El area correspondiente a la central de esterilizacion brinda a diferentes servicios
del hospital procesamiento y distribucion de suministros. Se le puede adjudicar al
area varias funciones vinculadas a la desinfeccion, descontaminacion y
esterilizacion de los instrumentos y suministros reutilizables. En esterilizacién al no
ser adecuada puede terminar en consecuencias catastroficas y fatales; implica
carga econdmica los actos esterilizados se evalla por determinados indicadores de
calidad (1).

Estos incluyen productos, estructuras y procesos que perjudican al presupuesto del
Hospital y la calidad de los procesos de trabajo en la Central de Esterilizacion. El
profesional de enfermeria adquiere competencias como dimension del ser, hace y
piensa para dar atencion integral al individuo, familia y comunidad con herramientas
y técnicas, con valores que evidencien su compromiso de ayuda en la identificacion

de necesidades y/o problemas, ejecucion y evaluacion de un plan de cuidados (2).

El cuidado de enfermeria se identificO como objeto de estudio de enfermeria. Cuidar
es ciencia y arte con conocimientos, actitudes, aptitudes, interés y responsabilidad
por el otro. El proceso de desarrollo de indicadores de calidad es variable e incluso
puede diferir entre distintos paises; incluso dentro de un mismo pais puede tener
variaciones, esto esta vinculado a los diferentes sistemas de salud de cada pais y

también a las regulaciones que existen sobre el tema de esterilizacion (3).

Existen pardmetros generales y estandarizados en los cuales uno puede basarse;
esto implica revision de la literatura y el analisis de la situacion, seguido de la
opinidn de expertos y el estudio de viabilidad. En nuestro pais, Perd, las centrales
de Esterilizacién siguen los parametros de una normativa nacional; sin embargo,
cada Hospital debe tener un documento técnico que contenga los requerimientos

de un manual (4).

Se usaron indicadores de calidad en el proceso de esterilizaciébn, como, por
ejemplo, la prueba de cinta, prueba de paquete, y para los productos (prueba de

esporas). Se requiere de conjuntos de indicadores de calidad en las evaluaciones
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de la calidad del Centro de Esterilizacion. Estos indicadores deben ser
cientificamente solidos y practicos para el pais. Entre los afios 2003 y 2004 se
realizd una investigacion en relacién con el desarrollo de indicadores de calidad

integra para los Centros de Esterilizacion (5).

En Moquegua, el Hospital Regional cuenta con una unidad correspondiente a la
Central de Esterilizacion con personal que tiene diferentes caracteristicas
personales e institucionales, que predominan como la edad, tiempo que llevan
laborando, las capacitaciones en el area, etc. Por lo que sus capacidades y
aptitudes para trabajar en un area que requiera mucha atencion pueden tener
diferentes variaciones e influencias de la calidad del personal de enfermeria desde
una perspectiva laboral.

1.2. Formulacién del problema
1.2.1. Problema general

¢, Cual es la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad de
atencion de la enfermera de la Central de Esterilizacion del Hospital Regional de
Moquegua, 20217?

1.2.2. Problemas especificos

e ¢ Cual eslarelacion de los factores personales e institucionales en su dimension
factor personal con la calidad de atencion de la enfermera de la Central de

Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 20217

e ¢ Cudl eslarelacion de los factores personales e institucionales en su dimensién
factor institucional con la calidad de atencién de la enfermera de la Central de

Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 20217

e (Cual es la relacidn de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencién de la enfermera en su dimensién estructura (humana) de la Central

de Esterilizacién del Hospital Regional de Moquegua, 20217
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e ¢ Cudl es la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencion de la enfermera en su dimension proceso (técnica) de la Central de
Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 20217

e ¢Cudl es la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencion de la enfermera en su dimension resultados (entorno) de la Central

de Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 20217
1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general

Analizar la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad de
atencion de la enfermera de la Central de Esterilizacion del Hospital Regional de

Moquegua, 2021.
1.3.2. Objetivos especificos

e Determinar la relacion de los factores personales e institucionales en su
dimension factor personal con la calidad de atencion de la enfermera de la

Central de Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 2021

e Determinar la relacion de los factores personales e institucionales en su
dimension factor institucional con la calidad de atencion de la enfermera de la

Central de Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 2021

e Determinar la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencién de la enfermera en su dimension estructura (humana) de la Central

de Esterilizacién del Hospital Regional de Moquegua, 2021

e Determinar la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencién de la enfermera en su dimension proceso (técnica) de la Central de

Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 2021

e Determinar la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad
de atencion de la enfermera en su dimension resultados (entorno) de la Central

de Esterilizacién del Hospital Regional de Moquegua, 2021
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1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Teobrica

Este estudio dard a conocer los factores personales e institucionales relacionados
a la calidad del personal de salud, siendo fundamental de la asistencia en salud. En
el Centro Quirurgico, la importancia de la evidencia escrita de cuidados que realiza
el profesional mediante un registro con estdndares de calidad que tiene como
objetivo dar continuidad del cuidado que se brinda al individuo que se encuentra
hospitalizado quirargicamente que demanda atencién profesional personalizada.
Lleva a la responsabilidad profesional y legal. Las Centrales de Esterilizacion son
areas y unidades operativas dentro del sistema hospitalario, su objetivo es ofrecer
a cada individuo atendido un medio ambiente seguro e instrumentos y materiales
estériles que garanticen el control de infeccion, ofrece al trabajador condiciones

para la promocién de salud y la prevencion de lesiones temporales o permanentes.
1.4.2. Metodoldgica

La investigacion dara informacion para el servicio de Central de esterilizacion del
Hospital Regional de Moguegua para implementar estrategias que fortalezcan y
afiancen en enfermeras y personal de salud, la calidad de atencion tiene la
aplicacion del proceso de enfermeria y que sea considerado realmente como una
herramienta metodolégica en ejercicio profesional, permitira que el personal de
salud tomen conciencia que utilidad de registros de enfermeria se centra en valor
legal y como instrumentos de gestion e indicador de calidad, que realiza auditorias

a fin de evaluar, optimizar y garantizar la calidad de los servicios prestados.
1.4.3. Préctica

El resultado de la investigacion sera atil en dos ambitos importantes en los que hoy
en dia es indispensable, el ambito de la ensefianza y el ambito hospitalario. Dicha
investigacion servird de aporte fundamental al plan de mejora continua que se
elabora anualmente con el fin de revertir las actitudes negativas del personal de
enfermeria frente a la calidad de atencion en el servicio. Los resultados permiten al
personal de salud del servicio de la Central de Esterilizacion a trabajar para

alcanzar la calidad de atencion.
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1.5. Delimitaciones de lainvestigaciéon
1.5.1. Temporal

El estudio se ejecutara en los meses comprendidos entre el tercer y cuarto trimestre
del 2021.

1.5.2. Espacial

El estudio se realizara en el servicio de la Central de Esterilizacion del Hospital
Regional de Moquegua.

1.5.3. Recursos

Para el desarrollo del estudio, el recurso humano estara a cargo del investigador,

asi como los recursos materiales y econémicos.
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2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
A nivel internacional:

Chuqui (6) en el 2016, en Ecuador, objetivo identificar factores que influyen en
aplicacion del proceso enfermero por profesionales de enfermeria en el Hospital
Riobamba. Estudio descriptivo, descriptivo. El 100%, de 10 enfermeras no aplican
5 etapas del Proceso Enfermero, 31% si cumplen, 4 solo dos etapas y 1 con 3
etapas. El 92% atiende méas de 10 pacientes. 71% no tienen claro del proceso
enfermero. El 49% con la lista de chequeo aplican una etapa del Proceso

Enfermero.

Rojas (7) en el 2017 en Colombia, con su estudio factores relacionados con la
aplicacion del proceso de atencion de enfermeria y las taxonomias en 12 unidades
de cuidado intensivo de Medellin, los factores profesionales relacionados con
aplicacion del PAE, el profesional predomina son sexo femenino (82%) jovenes
(74% con menos de 35 afnos). Tiempo de experiencia en UCI, el promedio fue 4.4
afos y experiencia profesional de toda area en promedio 9.3 afios, poco o ningun
entrenamiento en cuidado intensivo. El factor institucional relacionado con
aplicacion PAE, relacion del PAE en UCI, 88% de profesionales de instituciones

publicas dice que aplicay 75% que laboran en las privadas sefiala lo mismo.

Canacuan (8) en el 2017 en Colombia, que busco identificar el conocimiento y
aplicacion de esta herramienta en el trabajo comunitario. Estudio descriptivo,
observacional, Cuantitativo. La herramienta es usada por enfermera, la valoracion
fue céfalocaudal con 46%, identificaron la Teoria de Nola Pender la mas cercana al
trabajo comunitario en 50%. Para la aplicacion del PAE se necesitan lo cognitivas,

técnicas en 86% Y las etapas del PAE les causa dificultad aplicarlas en 34%.

Boaventura (9) en el 2017 en Brasil, con objetivo identificar conocimiento tedrico
practico del proceso enfermero en hospital de S&o Paulo - Brasil. Estudio
exploratorio descriptivo, cualitativo. EI 58% imposibilita uso de cuidados de
enfermeria, el 39% dice que los impresos no son propicios en el trabajo, el 30% hay

falta de credibilidad de uso de metodologia. Los enfermeros utilizan PAE como
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trabajo sin condicion, contribuyendo a desacuerdos de conocimientos

conceptuales.

Ponti y col., (10) en el 2017 en Argentina, con objetivo de ver conocimiento y
dificultad del proceso de atencion de enfermeria en la practica. Estudio cuantitativo,
descriptivo, transversal. El proceso de atencion de enfermeria es usado en base
operativa con rangos en estudiantes para sus practicas pre profesionales. Segun
frecuencias en varios servicios, la atencion de enfermeria son herramientas
necesarias y Utiles en practicas. Existe conocimientos del tema y las etapas son
cumplidas.

A nivel nacional:

Herrera (11) en el 2018, con objetivo de la identificacion del factor personal e
institucional relacionado en las aplicaciones de los procesos de atencion de
enfermeria en el servicio de medicina y emergencias del Hospital Ill Cayetano
Heredia, en el 2018”, el profesional que lo aplican 6ptimamente el PAE, van a sumar
20%. El factor personal relacionado con el PAE es edad y tiempo del servicio, el
factor institucional estéa relacionado con las aplicaciones como plan de capacitacion
en PAE. Las aplicaciones del PAE mejorara con edad, tiempo de servicio y

aplicaciones de planes de capacitaciones de la institucion.

Pariapaza y Puga (12) en el 2018, con objetivo determinar relaciéon de factores
personales e institucionales y calidad de registros de enfermeria en servicio de
medicina H.R.H.D. Arequipa. Estudio cuantitativo. Factores personales de
enfermeria, 93% con Media Influencia. En Factores Institucionales el 51% Baja
Influencia. En Calidad de Registros, en notas de Enfermeria y Kardex son
deficientes en 61% y 67%. No hay relacion de factores personales con Calidad de

registros de enfermeria.

Veliz (13) en el 2017, con objetivo de determinar la percepcién de estudiantes de
enfermeria sobre la ensefianza del PAE en Enfermeria de Universidad Nacional
Mayor de San Marcos; enfoque cuantitativo, nivel aplicativo, descriptivo y
transversal. El 51% con percepciéon medio favorable, 27% desfavorable y 22%

favorable. La mayoria de estudiantes tienen percepcion media respecto a
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metodologia de ensefianza del PAE debido a factores negativos: tiempo para la

ensefanza del PAE.

Bartolo y Sol6rzano (14) en el 2018, en factores personales e institucionales
relacionados a la calidad de las anotaciones de enfermeria en el Servicio de Cirugia
del Hospital Guillermo Almenara Irigoyen, 2016. El 51% de factores institucionales
desfavorecen en la elaboracion de las anotaciones de enfermeria, el 45% de
factores personales favorecen en la elaboracion de las anotaciones de enfermeria
y el 57.5% de anotaciones son de regular calidad. La mayoria de factores
institucionales desfavorecen en la elaboracion de las anotaciones de enfermeria, y

esto se evidencia en las anotaciones de enfermeria de regular calidad.

Anglade (15) en el 2017, dice que los factores personales asociados a la
elaboracion de anotaciones de enfermeria, identificandose que en un total de 30
(100%), 13 (43,3%) los factores personales favorecen en la elaboracion de
anotaciones y 17 (56,7%) desfavorecen la elaboracion de dicha actividad. Se
observa la presencia de factores institucionales asociados a la elaboracion de
anotaciones de enfermeria, identificandose que en un total de 30 (100%), 8 (26,7%)
los factores institucionales favorecen en la elaboracion de anotaciones y 22 (73,3%)

desfavorecen la elaboracion de dicha actividad.

2.2. Base Teorica

2.2.1. Primera variable: Factores personales e institucionales
Factores

Son elementos que condicionan las situaciones, son los causantes de la evolucion
de un hecho. Son las actitudes de las personas en cada obligacién, son los grados
de motivaciones y predisposiciones donde la persona va a encarar sus trabajos,
segun las circunstancias donde se desarrolle. Segun las circunstancias externas,
las personas demuestran varias actitudes que van a generar diferentes resultados.

Hay dos tipos que estan relacionados que son personales e institucionales (16).
Dimension 1: Factor personal

La Edad.
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Existe en periodos de sensibilizacion porque en afios el profesional es vulnerable,
siendo los primeros afios en su carrera profesional que seria los periodos que se
produce la transicidn de ideales en practicas diarias, aprende recompensas de cada
uno, profesional y econémico, no son esperadas. Los profesionales con mas edad
tienen buenas estrategias para enfrentar el estrés y expectativas reales. A mayor o

menor edad se encuentra madurez y experiencia para afrontar presiones (17).
Conocimiento

Se dice que los recursos hospitalarios son limitados, donde el profesional de salud
se optimiza en lo que pueda. El profesional tiene conocimiento del recurso que
utiliza. En la importancia del profesional es su propio gestor, conoce su recurso y
utiliza varias estrategias para mejorar los sistemas de salud. La calidad del
desempefio se relacionado con los niveles de conocimientos, si estan al dia en los

avances de la tecnologia son ideales para buenos desempefios profesionales (18).
Capacitacion

Son propios del individuo como estimulos para mejorar el desempefio laboral. Las
capacitaciones son importantes para los empleadores, porque son factores
importantes en la calidad y desempefio laboral, ayuda a tener satisfacciones en su
empleo. Las capacitaciones son importantes porque el profesional capacitado son
elementos de cambios; la participacidon en atenciones queda a pacientes se

acompafia de sustentos tedricos que ayuda sus quehaceres diarios (19).
Motivacion

La motivacidon es palabra usada para comprender los estados que dan energia al
organismo, llevan conductas dirigidas a objetivos, son deseos de superacion de
cada ser humano para un desempeno diario”. Se requieren conocimientos del
comportamiento humano. Es conjunto de aspiraciones, estimulos y motivos de
fuerza, para mantener el curso del trabajo que determina en el nivel de rendimiento.

La motivacion condiciona muchos factores y se considera pluridimensional (20).
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Tiempo de Servicio

Hay dos periodos, que estan en dos primeros afios en la carrera profesional y de
los que tienen mas de 10 afios de experiencia, el profesional con muchos afios de
experiencia tiene mejor estrategia para enfrentar el estrés y también de los
conflictos en el centro de trabajo, ello no es afectado a sus frustraciones al igual

gue para los jévenes que se empiezan en sus profesiones (21).
Identidad Profesional

La identidad profesional por el trabajo da satisfaccién al crecer profesionalmente,
pero generar apatia y desilusion si tarea se percibe innecesario. El estrés produce
sintomas como no ir a trabajar, pérdida de su autoestima, desinterés, insomnio,
dolor de cabeza, problemas de pareja y familiar. Hay desacuerdos en el trabajo.
Hay insatisfaccion en las discrepancias sobre las aspiraciones y metas que causa

ansiedad y frustracion, con estrés en personas de 40 a 50 afios (22).

Dimensidn 2: Factor institucional

Son caracteristicas limitadas en lo logistico, técnico y administrativo, segun si la
institucion provee recursos materiales y econémicos, hay la posibilidad de falta de
operatividad y abastecimiento. Las culturas personales e institucionales son
dimensiones que logran los equilibrios para el profesional que cumplen con las
labores dadas. La condicién y ambiente de trabajo son conjuntos de variables que,

influyen en la vida y salud del trabajador (23).
Normas Institucionales

Son protocolos que describen las realizaciones de las todas las actividades con su
respectivo registro. Las normas que estan establecidas estan direccionadas por
cada una de las instituciones para que sean implementadas o ejecutadas. Se
considera tomar plazos determinados en ejecutar todas las normas. Se deben
hacer capacitaciones de forma constante a todo el personal para mejorar todos los

procedimientos a va a realizar (24).
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Programa de Capacitacién

En enfermeria se necesita recursos intelectuales que ayuden a tomar decisiones y
realizar las acciones ideadas y que puedan tener evidencias en los registros para
sefalar situaciones de importancia como son los comportamientos y respuestas de
pacientes en cuidados brindados. El registro ayuda a dar informaciones validas y
confiables a los equipos de salud, que se convertiran en grandes registros, con gran
valor legal que estan acreditados en calidad de atencion de enfermeria (25).

Los Turnos Laborales

Los horarios inadecuados puedes causar malestares y agotamientos; los horarios
en excesos muy prolongados pueden generar estrés, pueden causar desinterés en
el apoyo social en la familia y en los amigos. El horario de trabajo de los
profesionales conlleva a tener frustraciones, porque no tienen poder de disponer la
actualizacion de los conocimientos o0 tener que asistir a todas las actividades

académicas (26).

Reconocimiento Laboral

La estimulacion de un trabajador, debe tener importancia mediante asignacion de
tareas que prueben su habilidad, dandole énfasis en su desempefio, se debe
valorar su trabajo y darle oportunidad en participar en tener metas y en tomar
decisiones. Hay cinco necesidades en el hombre, siendo el cuarto la necesidad de
estima, donde las personas satisfacen sus necesidades. La necesidad genera

satisfaccion como prestigio, confianza, poder y posicion (27).
Realizaciéon de la Anotaciones de Enfermeria

Ayuda a evidenciar toda actividad realizada en las atenciones de enfermeria, con
las mismas indoles integrales e individualizadas. Con conocimiento fundamentado
para maximizar las calidades de la atencion, también en garantizar toda continuidad

en el cuidado. Estos son documentos de caracter legales (28).
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Disponibilidad De Materiales

Todo insumo y material como por ejemplo el formato requerido y necesario en el
desarrollo de actividad laboral, donde hay falta de recursos va a limitar el
desempefio laboral 6ptimo del profesional (29).

Personal Profesional

No hay factores desfavorables en atencién de enfermeria como faltas del mismo
personal; genera recarga de usuarios, saturacion en lo asistencial y de elaboracion
de anotaciones como: Personal suficiente que se recarga normal, como en primeras
cuatro horas de la mafiana y las Gltimas de la jornada vespertina. Deja al personal
adecuado en las atenciones y seguras del paciente, durante la noche. Los servicios

necesarios en la unidad, en horas en que la enfermera esta en refrigerio (30).
Sobrecarga de Trabajo

El exceso de trabajo o dificultad de cumplir con los plazos. Falta de tiempo como
factor de estrés asistencial. Hay sobrecarga de trabajo, ejemplo, responsabilidad
por las tareas. La sobrecarga lleva a insatisfaccion, baja autoestima, tension sentir
amenazas. Las exigencias en trabajo son racionalmente aceptables y acompanado
de muchas tareas no agradables. A mayor exigencia, hay mas responsabilidad en
el trabajo habitual (31).

2.2.2. Segunda variable: Calidad de atencién de la enfermera
Calidad.

Son opiniones o sentimientos relacionado al sujeto, objetos o fendbmenos como:
impresion, pretension y estremecimiento. Es el proceso cognitivo, que indica de
forma directa las realidades. Ello se da segun los sentidos y de factores, internos,
gue producen situaciones mentales como imagenes con objetos sensibles. La
vision de calidad brinda ello en si mismo. La fraccion de calidad estan segun las

percepciones (32).

Cuidar es ayudar a los demas a crecer, se relaciona con bienestar y potencialidad

para tener satisfaccion y lograr satisfacer sin realizar poder en la otra persona, se
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producen confianzas y respetos en la libertad, dando parametros que apoyan su
desarrollo. El cuidar a otra persona es estar alli para los otros. Watson con el
cuidado dice que son simbolos morales de enfermeria que tiene idea transpersonal
de preservar dignidad de la persona, dando apoyo para su control y bienestar (33).

El cuidado es necesario en interaccion paciente enfermera porque brinda confianza
con conocimientos en conductas las enfermedades, el cuidado humano, es dar
cuidado segun avale buenas notificaciones, buenos tratos para la seguridad y
solucionar dudas y miedos relacionados con la enfermedad. El cuidado de
enfermeria es dar al individuo la interaccién del dialogo de confianza, respeto y

afecto para ayudar frente a peligros de salud, o vivir con restricciones (34).
Componentes asociados a la calidad

La motivacion sensorial son las mismas, en los individuos, cada persona aprecia
las cosas de forma diferente. La emocion o efecto fisico que estan fuera, como
imagenes, olores, ruidos agradables, olores. La emocion interna del sujeto, como
requerimientos, estimulos dan preparacion psicolégica de motivacion externa. Las
personas reciben estimulos por sensaciones, la informacion se da por los sentidos;

gue es percibido, sino que hay percepcion a través de la persona (35).

Hay tres fases: a. Seleccion: La persona aprecia las motivaciones que recibe segun
Sus rasgos gue tiene cada sujeto, intermedian de manera inconsciente eligiendo los
recados que arriban. b. Organizacion: las motivaciones que se eligen se estructuran
y catalogan mentalmente la persona estableciendo un mensaje. c. Interpretacion:
esta brinda significacion a las motivaciones estructuradas. Esta fase esta en funcion

de aspectos internos, de su préactica en interrelacioén con el medio (36).
2. Factores que influyen en la calidad

Factores externos: Se consideran la intensidad, repeticion, tamafio y novedad.
Factores internos: se encuentran la atencion, motivos, intereses y valores,

caracteristicas del observador, cultura (37).

23



Dimension 1: Estructura (humana)

Se dan en funcién donde los individuos estan bajo valores sociales y reglas que
administran interrelaciones de todas las personas. Las reglas se modifican por una
definicidn ética que tiene el profesional segun perspectivas y ambicione de caracter
propio que se relaciona con los factores humanisticos de atencion como los factores

principales (38).
Dimension 2: Proceso (técnica)

Se relaciona al usar la ciencia y tecnologia para enfrentar las dificultades de los
individuos que alcancen las méaximas ventajas sin tener que incrementar los
peligros, con respecto a las ayudas de las tecnologias con ayuda cientifica para el
servicio al usuario. Los servicios que brindas las enfermeras estan relacionados
con los rendimientos profesionales recomendables en la labor de enfermeria, dando

competencia al dar atenciones en momentos oportunos advirtiendo los peligro (39).
Dimension 3: Resultados (entorno)

Aqui los usuarios son brindados con atenciones comodas que estan relacionados
con el contenido de los servicios en las atenciones de salud, tienen que ver con los
niveles basicos en las formas de comodidad, decoraciéon y seguridad que ve el
paciente por las atenciones brindados, alli estan comprendidos, elementos y

situaciones para hacer que los usuarios estén satisfechos (40).
2.2.3. Rol de la enfermera sobre el tema

La enfermeria es una ocupacion profesional que se basa en las experiencias
practicas y de los conocimientos que se adquieren empiricamente. El concepto de
la enfermeria lleva al profesional a tener que tener conocimientos para generar
técnicas, que se centran en lo que se tiene que hacer con otras disciplinas, ello se
debe al matiz religioso y femenino de enfermeria, la falta de formacion del
profesional de enfermeria, y de medicina que hace que se centre las atenciones de
enfermeria en su labor y no en los pacientes, que es la razon de ser profesional en
enfermeria. Enfermeria es el cuidado autbnomo y con la colaboracién prestado a

las personas de diferentes edades, familias, grupos y comunidades, enfermos o0 no
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en los contextos, que incluyen la salud, las prevenciones de enfermedades, y del

cuidado del enfermo, discapacitado y moribundas (41).
2.3. Formulacion de hipotesis

H1: Existe una relacién positiva estadisticamente significativa de los factores
personales e institucionales con la calidad de atencién de la enfermera de la Central

de Esterilizacion del Hospital Regional de Moquegua, 2021

HO: No hay relacién de los factores personales e institucionales con la calidad de
atencion de la enfermera de la Central de Esterilizacion del Hospital Regional de
Moquegua, 2021

3. METODOLOGIA
3.1. Método de lainvestigacion

Se utilizara el método cientifico, el cual permite desarrollar una serie de procesos
l6gicos y demostrables en el desarrollo de la investigacion. Como método
descriptivo se identificara una lista de caracteristicas, y el método cuantitativo
llamado también estadistico para la representacion de las caracteristicas

evaluadas” (42)
3.2. Enfoque de lainvestigacion

El presente estudio es de enfoque cuantitativo. Hernandez y col., sostiene que este
enfoque utiliza la recoleccién de datos para demostrar la hipétesis basado en el
analisis estadistico y medicidbn numérica para determinar los resultados de los

modelos de conducta en una poblacién (43).
3.3. Tipo de investigacion

Landeau R. “el tipo de estudio esta en relacion a la intencion de la investigacion, y
al numero de variables en estudio, en la fase de planificacion de un estudio, antes
de pensar en un disefio especifico, es U(til encuadrar nuestra pregunta de

investigacion en uno (o varios) de estos enfoques o categorias” (44).
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3.4. Disefio de la investigacion

El presente trabajo de investigacion es de tipo cuantitativo, método descriptivo de
corte transversal ya que va a describir los hechos tal y como se presenten en un
tiempo y espacio determinado (45).

3.5. Poblacién, muestray muestreo

Est4 conformada por 10 Enfermeras de la Central de Esterilizacion del Hospital
Regional de Moquegua, por lo tanto, se tomara la totalidad de la poblacion en
estudio, por ser una poblacion finita.

3.6. Variables y operacionalizacion

3.6.1. Variables de estudio

Primera variable Factores personales e institucionales
Segunda variable: Calidad de atencion de la enfermera

Definicion conceptual de la primera variable Factores personales e

institucionales

Se denomina a toda fuerza o condicién que cooperan con otras para producir una
situacion o comportamiento. Se considera 2 tipos de factores: Factores personales

y Factores institucionales (45).

Definicion operacional de la primera variable Factores personales e

institucionales

Para la recoleccion de datos de la variable Factores personales e institucionales,
se usara un cuestionario. El instrumento de 3 items, la primera que corresponde a
datos generales, la segunda corresponde a los factores personales y la tercera
parte corresponde a los factores institucionales Si: 1 Punto No: 2 Puntos Se

categoriza de la siguiente manera: Ausente: 15-22 puntos Presente: 23 a 30 puntos
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Definiciobn conceptual de la segunda variable Calidad de atencion de la

enfermera

Percepcioén de satisfaccion en relacion a un conjunto de actitudes y acciones que

satisfacen las necesidades de salud del paciente (46).

Definiciébn operacional de la segunda variable Calidad de atencion de la

enfermera

Pata obtener los datos se usara el instrumento de Calidad del Cuidado enfermero,
consta de tres dimensiones de 22 items: Dimension interpersonal 7 items,
Dimension técnica 10 items y Dimension entorno 5 items, con la escala de Likert,
en total desacuerdo (1), en desacuerdo (2), indeciso (3), de acuerdo (4), totalmente

de acuerdo (5) Niveles y rangos: Calidad Max 140 y Min 28.
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3.6.2. Operacionalizacion de variables

Segunda variable:
Calidad de
atencibn de la

enfermera

enfermero, consta de tres dimensiones
de 22 items: Dimension interpersonal 7
items, Dimension técnica 10 items y
Dimension entorno 5 items, con la escala
de Likert, en total desacuerdo (1), en
desacuerdo (2), indeciso (3), de acuerdo
(4), totalmente de acuerdo (5) Niveles y
rangos: Calidad Max. 140 y Min 28

) o ) ) ) ) L Escala valorativa
Variables Definicién Operacional Dimensiones Indicadores Escala de medicion _
(Niveles o rangos)
Para la recolecciébn de datos de la Edad, Conocimiento, Motivacion,
) FACTORES . ) o )
variable  Factores  personales e Formacioén, Tiempo de Servicio, Identidad
) ) S ) ) ) PERSONALES )
Primera  variable: | institucionales, se usara un cuestionario. Profesional
Factores Consta de 3 items, la primera que S|
personales e | corresponde a datos generales, la Capacitacién, Ambiente laboral, | No
institucionales segunda corresponde a los factores FACTORES o -
INSTITUCIONALES Reconocimiento personal, Dotacion de
personales y la tercera parte corresponde
personal
a los factores institucionales
Pata obtener los datos se usara el
ESTRUCTURA . i )
instrumento de Calidad del Cuidado Saludo, Identifica, Cortesia, Confianza,
(interpersonal) Atencion, Incentiva, Consuelo - En total

PROCESO Sencillo, Comprensible, Orientacion, Vista,
o Informe, Abandono, Proporciona,
(efectividad) L
Supervision, Efectos Adversos
RESULTADOS . L o
Condiciones,  Ventilacion,  lluminacion,
(entorno) Limpieza, Comodidad

desacuerdo (1).
- En desacuerdo (2)
- Indeciso (3),
- De acuerdo (4),
- Totalmente de

acuerdo (5)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccidn de datos
3.7.1. Técnica

Para las técnicas se usaran las encuestas, que seran utilizadas como unos
procesos de investigacion, ya que se obtendran y se elaboraran las bases de datos
de manera rgpida y con efectividad. Sobre nuestro tema hay varios trabajos de
investigacion que se utilizaron esta técnica. Los investigadores dicen que son
técnicas mas utilizadas como un procedimiento establecido, donde se recogeny se
analizan los datos de las muestras de casos en universos muy amplia, que se van

a describir, de explorar, de tener que predecir todas las caracteristicas.
3.7.2. Descripcién de instrumentos

Para la recoleccion de datos de la variable Factores personales e institucionales,
se utilizara un cuestionario para conocer que esta ocurriendo con esta variable y
asi poder relacionar con la otra variable de interés. La técnica que se utilizé fue la
entrevista y el instrumento es una encuesta formulado por la, Lic. Patricia Gliceria
Contreras Espiritu en su tesis “Factores Personales e Institucionales que Influyen
en el Llenado de Notas de Enfermeria del Servicio de Emergencia — Hospital
Nacional Daniel Alcides Carrion — 2010”, dicho instrumento contiene 3 items, la
primera que corresponde a datos generales, la segunda corresponde a los factores
personales y la tercera parte corresponde a los factores institucionales. Para la
Calidad de atencion de la enfermera, se utilizara el Primer instrumento Calidad
del Cuidado enfermero Elaborado por Pajuelo Verdnica en Chimbote, 2013,
Adaptado por la Bach. Jansary Sait Avalos Lorenzo, instrumento completamente
valido y confiable por tener una vision multidimensional del cuidado enfermero. Se
trata de un cuestionario breve y multidimensional, se investigaron aspectos
cuantitativos, como cualitativos Se consideraron tres dimensiones 28 items con las
dimensiones: Dimension interpersonal con 8 items, Dimensién técnica con 15 items
y Dimensién entorno con 5 items, con la escala de Likert, en total desacuerdo (1),
en desacuerdo (2), indeciso (3), de acuerdo (4), totalmente de acuerdo (5) Niveles
y rangos: Calidad Max 140 y Min 28.
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3.7.3. Validacién

Las valideces de los instrumentos se realizaron en los trabajos originales de donde
se tomaron los instrumentos que se hicieron mediante un “juicio de expertos”,
donde se sometieron al instrumento a juicios de tres expertos, para evaluar las
recolecciones de los datos. Donde se analizaron segun 3 conceptos basicos:
pertinencias, relevancias y claridades. Si los instrumentos cumplen con 3
condiciones, donde los expertos firman unos certificados de validez donde se
indican que existen que “Hay Suficiencia”. La validacién de las pruebas pilotos
fueron mediante 3 expertos sobre el tema, donde se verificaron los estados de los
instrumentos, cuya validez interna fue del 0,93 para Factores personales e
institucionales y de 0.90 para Calidad de atencién de la enfermera.

3.7.4. Confiabilidad

Las confiabilidades del instrumento se midieron mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach con rangos de 0 a 1 cuanto mas cercanos al uno mas confiables son los
instrumentos “Las confiabilidades expresan que los instrumentos son aplicables
para otras investigaciones y la consistencia de sus items sirven para identificar las
caracteristicas principales de la variable investigada”. La medicion del primer
instrumento Factores personales e institucionales fue del 0.93 y del segundo
Calidad de atencion de la enfermera fue 0.94. Indica que la confiabilidad consiste

en el "grado en que un instrumento produce resultado consistente y coherente.
3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos

Terminada la obtencion dela base de datos luego de la aplicacion del instrumento
se analizaran los datos mediante el programa de SPSS.25.0, posteriormente se
realizaran las figuras y las tablas en el programa Microsoft Office Word 2014 y
Microsoft Office Excel 2014. Se procederan con los analisis estadisticos
correspondientes a través de los porcentajes y las frecuencias en tablas, usando
figuras de barras, cuyos elementos nos ayudan para ver las descripciones de las

variables de estudio.
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3.9. Aspectos éticos

Se tendra en cuenta aspectos de proteccion del entrevistado de la investigacion y
los principios bioéticos de autonomia, no maleficencia, beneficencia y justicia, asi
mismo se aplicé el consentimiento informado previa informacion dada a los

familiares participantes.
Principio de autonomia

Este principio incorpora las bioéticas a las éticas médicas tradicionales, definidas
como aceptacion del agente responsable en la toma de decision. Se respetara
mediante consentimiento informado de aceptacion en participacion del estudio.

Principio de beneficencia

Segun este principio lo que se busca es aportar o beneficiar en la muestra elegida
donde la problematica se desarrolld, asimismo ser de aporte en investigaciones que
busquen mejorar las condiciones en la calidad de vida de los profesionales de

enfermeria
Principio de no maleficencia

En toda investigacion de connotacion social no trata de perjudicar a las instituciones
0 a las muestras elegidas, dado que se respetaran las privacidades de los datos

donde también en el bienestar del sujeto.
Principio de justicia

Este principio generalmente se refiere a justicias distributivas, donde lo equitativo
de bienes escasos en comunidades. Con justicias significas, para dar a cada uno
de lo propio, de lo necesario, donde se busca vinculos del proyecto sociales ciertos

beneficios equitativos del profesional de enfermeria.
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS

4.1. Cronograma de actividades

2021
ACTIVIDADES ENERO FEBRERO MARZO ABRIL MAYO
2 3 1 2| 3] 4 2| 3 2| 3 2| 3
Identificacion de titulo
Elaboracién del problema de estudio: planteamiento del
problema, formulaciéon del problema, objetivos de la
investigacion, justificacion de la investigacion y las
delimitaciones de la investigacion.
Elaboracion del marco teorico del estudio: antecedentes, X
base teodrica y formulacion de hipotesis.
Elaboracion de la metodologia del estudio: método de
investigacion, enfoque de investigacion, tipo de
investigacion, disefio de investigacion, poblacion, variables X
y Operacionalizacion, técnica e instrumentos de
recoleccion de datos, plan de procesamiento y analisis de
datos y aspectos técnicos.
Elaboracion de aspectos administrativos del estudio: X
cronograma de actividades y presupuesto.
Elaboracion de las referencias del estudio: revision X
bibliografica, anexos, matriz de consistencia.
Aprobacion del proyecto
Sustentacion de proyecto
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4.2. Presupuesto

RECURSOS 2021 TOTAL
Marzo Abril Mayo Junio Julio

Internet S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 150.00
Lapiceros SI.5 SI. 5 SI.5 S/. 15.00
Hoja bond A4 S/12 S/. 12 S/. 24.00
Impresiones SI.5 S1.5 SI.5 SI.5 S/.5 S/. 25.00
Espiralado S/.10 S/. 10.00
Movilidad S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 10 S/. 50.00
Llamadas s/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 30 S/. 150.00
TOTAL S/424.00
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Anexo A. Matriz de consistencia

+; Cual es la relacién de los factores personales
e institucionales con la calidad de atencion de la
enfermera en su dimensién proceso (técnica) de
la Central de Esterilizacion del Hospital Regional
de Moquegua, 2021?

+; Cual es la relacién de los factores personales
e institucionales con la calidad de atencion de la
enfermera en su dimension resultados (entorno)
de la Central de Esterilizacion del Hospital
Regional de Moguegua, 20217

+Determinar la relacién de los factores personales
e institucionales con la calidad de atencion de la
enfermera en su dimensién proceso (técnica) de la
Central de Esterilizacion del Hospital Regional de
Moquegua, 2021

+Determinar la relacién de los factores personales
e institucionales con la calidad de atencién de la
enfermera en su dimension resultados (entorno) de
la Central de Esterilizacion del Hospital Regional
de Mogquegua, 2021

institucionales

con la calidad de
atencién de |la
enfermera de la

Central de
Esterilizacion del
Hospital

Regional de

Moquegua, 2021

FORMULACION DE PROBLEMAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES | DISENO METODOLOGICO
Problema general Objetivo general
¢ Cual es la relacion de los factores personales e | Analizar la relacion de los factores personales e | Hipétesis  H1:
institucionales con la calidad de atencion de la | institucionales con la calidad de atencién de la | Existe una Tipo de Investigacion
enfermera de la Central de Esterilizacién del | enfermera de la Central de Esterilizacion del | relacion positiva Seréd una investigacion de tipo
Hospital Regional de Moquegua, 20217 Hospital Regional de Moquegua, 2021. estadisticamente descriptivo correlacional;
Problemas especificos Objetivos especificos significativa de descriptiva  porque busca
+; Cual es la relacién de los factores personales | *Determinar la relacion de los factores personales | los factores especificar las propiedades,
e institucionales en su dimension factor personal | e institucionales en su dimensién factor personal | personales e las caracteristicas y perfiles
con la calidad de atencion de la enfermera de la | con la calidad de atencion de la enfermera de la | institucionales importantes de  personas,
Central de Esterilizacion del Hospital Regional de | Central de Esterilizacion del Hospital Regional de | con la calidad de grupos, comunidades o
Moquegua, 20217 Moquegua, 2021 atencion de la | Primera cualquier otro fendmeno que
+; Cual es la relacién de los factores personales | *Determinar la relacion de los factores personales | enfermera de la | variable se someta a un analisis y
e institucionales en su dimensiéon factor | e institucionales en su dimension factor | Central de | Factores correlacional  porque tiene
institucional con la calidad de atencién de la | institucional con la calidad de atencién de la | Esterilizacidn del | personales e | como propdsito evaluar la
enfermera de la Central de Esterilizacién del | enfermera de la Central de Esterilizacion del | Hospital institucionales | relacion que exista entre dos o
Hospital Regional de Moquegua, 20217 Hospital Regional de Moquegua, 2021 Regional de mas conceptos, categorias o
+; Cual es la relacién de los factores personales | *Determinar la relacion de los factores personales | Moquegua, 2021 | Segunda variables
e institucionales con la calidad de atencién de la | e institucionales con la calidad de atencién de la | HO:  No  hay | variable: Método y diseio de Ia
enfermera en su dimension estructura (humana) | enfermera en su dimension estructura (humana) | relacion de los | Calidad  de | investigacion
de la Central de Esterilizacion del Hospital | de la Central de Esterilizacion del Hospital | factores atencién de la | deductivo
Regional de Moquegua, 2021? Regional de Moquegua, 2021 personales e | enfermera Poblacion Muestra

La poblacion esta formada por
10 personales de enfermeria
de la Central de Esterilizacion
del Hospital Regional de
Moquegua, por lo tanto, se
tomara la totalidad de la
poblacion en estudio, por ser
una poblacion finita.
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Anexo B. Instrumentos de recoleccién de datos

Encuesta

INSTRUCCIONES

A continuacion, se le presenta una serie de preguntas. Marque con un X la respuesta que
considere correcta o la mas conveniente. No hay respuestas buenas ni malas, asegurate de

contestar todas.
SI()1 NO ()2

DATOS ESPECIFICOS

N FACTOR PERSONAL VALOR

SI | NO

1 La edad es una caracteristica que interviene en el registro de monitoreo

de esterilidad en el servicio.

2 Los estudios de segunda especialidad repercuten en el desenvolvimiento

de la enfermera en el servicio.

3 Considera que asistir a actividades de capacitacion favorece en el

desempefio de la enfermera en el servicio.

4 La motivacion constituye un factor que interviene en el trabajo en equipo

del personal de enfermeria en el servicio.

5 El tiempo de servicio es considerado un factor que interviene en el registro

de enfermeria en el servicio.

6 Considera que es importante que el profesional de enfermeria demuestre

su identidad profesional en el servicio.

FACTOR INSTITUCIONAL

7 Existen normas institucionales que intervienen en la calidad de atencién

de la enfermera en el servicio.
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8 La existencia de un programa de capacitacion continua en el servicio
constituye una caracteristica que interviene en el buen desempefio de
enfermeria en el servicio.

9 La institucion brinda facilidades para asistir a cursos o temas de
actualizacion.

10 | Existe el reconocimiento al trabajo realizado por parte de la jefatura del
setrvicio.

11 | El registro de las notas de enfermeria es realizado por Ud. en todas las
areas del servicio.

12 | La disponibilidad de formatos facilita el registro y monitoreo de las
actividades de enfermeria en el servicio.

13 | La dotacion adecuada del personal profesional de enfermeria contribuye
a la organizacion de enfermeria en el servicio.

14 | La demanda de intervenciones quirdrgicas es un factor que interviene en

el desempefio de enfermeria en el servicio.
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[I. INSTRUCCIONES:

Los items, que a continuacion se describen tienen una puntuacion de entre 1 y 5 puntos, por
lo que se le solicita colocar una X segun su valoracion:(NO HAY RESPUESTA CORRECTA
O INCORRECTA, SOLO SE LE PIDE VERACIDAD, HONESTIDAD EN SUS RESPUESTAS)

ITEMS PUNTUACION

- Totalmente en desacuerdo 1, - En desacuerdo 2, - Indeciso 3, - De acuerdo. 4, -Totalmente
de acuerdo 5.

CONTENIDO

N ENUNCIADOS 112 (3 |4 |5

ESTRUCTURA: (DIMENSION HUMANA) TRATO, amabilidad, interés,
COMODIDAD, CONFORT.

1 La enfermera se identifica al momento de su atencion

2 La enfermera lo escucha cuando usted necesita hablar

3 La enfermera se muestra amable cuando usted solicita su atencion

4 Las enfermeras se preocupan por las areas del servicio

5 Las enfermeras muestran interés por el bienestar del personal de su servicio

6 Las enfermeras se preocupan por regular la luz y temperatura de las areas del

servicio

7 Las enfermeras supervisan o controlan el mantenimiento fisico de cada area

del servicio

PROCESO: (Dimension técnica) INFORMACION, ORIENTACION,
ACCESIBILIDAD, OPORTUNIDAD, CONTINUIDAD,

8 La enfermera le orient6 sobre el trabajo en las tres areas diferenciadas

9 La enfermera le proporciond, informaciéon sobre cambios en el patrén de

actividad y/ o rutina diaria.
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10 | La enfermera le orientd sobre cuidados de higiene y cadena de esterilidad.

11 | Le enfermera le orient6 sobre los cuidados de transporte del material

12 | La enfermera le ensefio medidas de prevencion de posibles complicaciones

13 | La enfermera le explicd sobre los posibles efectos secundarios que se
presentan en el servicio

14 | La enfermera es accesible Cuando usted le solicita apoyo.

15 | La enfermera lo hace sentir seguro cuando le proporciona El cuidado.

16 | Laenfermera se asegura que tenga la atencion médica en el Momento preciso.

17 | La enfermera da seguimiento a sus necesidades en forma oportuna.
RESULTADOS (dimension entorno) IMPACTO (seguridad, respeto,
humanizacién cuidado, confianza, imagen)

18 | Me siento segura frente a la atencidn de la enfermera

19 | Siento gran respeto por el trabajo que realizan las enfermeras

20 | Las enfermeras me dan un trato humano

21 | Me siento confiada y segura frente a los procedimientos que realizan las
enfermeras

22 | Las enfermeras son profesionales bien preparadas en conocimientos tedricos

y préacticos

46




ANEXO A. CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacién en salud.
Antes de decidir si participa 0 no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: FACTORES PERSONALES E INSTITUCIONALES Y SU
RELACION CON LA CALIDAD DE ATENCION DE LA ENFERMERA DE LA
CENTRAL DE ESTERILIZACION DEL HOSPITAL REGIONAL DE MOQUEGUA,
2021

Nombre de los investigadores principales:
Lic. MAMANCHURA FLORES, NELY ELIANA

Propésito del estudio:

Analizar la relacion de los factores personales e institucionales con la calidad de
atencion de la enfermera de la Central de Esterilizacion del Hospital Regional de
Moquegua, 2021.

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedira responder el cuestionario.
Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.
Confidencialidad: La informacion que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no sera
identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o
pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.

Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo
de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a Lic. MAMANCHURA
FLORES, NELY ELIANA

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en

cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO
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Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coaccion ni he sido
influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que

finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante o apoderado Firma o huella digital

N° de DNI:

Ne° de teléfono: fijo o mévil o WhatsApp

Correo electrénico

Nombre y apellidos del investigador Firma
N° de DNI
Ne teléfono movil
Firma

Nombre y apellidos del responsable de encuestadores

N° de DNI

N° teléfono

Datos del testigo para los casos de participantes iletrados Firma o huella digital

Nombre y apellido:

DNI:

Teléfono:

Lima, diciembre del 2021

*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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