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RESUMEN 

 

Introducción: La calidad de las notas de enfermería es un indicador importante en el 

sistema de salud donde expresa de forma clara y sintética el cuidado que se brinda, el servicio de 

centro quirúrgico tiene a su cargo diferentes documentos que se asocian a la seguridad del paciente 

es de ahí la importancia de evaluar estos registros. Objetivo: Determinar la relación que existe 

entre los factores asociados y la calidad de las notas de enfermería en el centro quirúrgico del 

hospital nacional. Metodología: Para el proyecto se empleará de una base científica con enfoque 

cuantitativo, de diseño correlacional. Participaran 50 enfermeras que trabajan en el servicio de 

centro quirúrgico. La recopilación de datos se hará mediante la técnica de la encuesta y la 

observación y los instrumentos que se usaran será el cuestionario y una la lista de cotejo. El análisis 

estadístico se hará en una hoja de cálculos (Excel), posteriormente estas serán exportadas al 

programa estadístico IBM SPSS Statistics 25. Se empleará la prueba correlacional de Pearson para 

ver si existe relación entre las variables ya planteadas.  

Palabras claves: factores, calidad, notas de enfermería. 
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ABSTRACT 

 

Introduction: The quality of nursing notes is an important indicator in the health system, 

where it clearly and concisely expresses the care provided. The surgical center service is in charge 

of different documents associated with patient safety; hence the importance of evaluating these 

records. Objective: To determine the relationship between the associated factors and the quality 

of nursing notes in the surgical center of the national hospital. Methodology: For the project, a 

scientific basis with a quantitative approach and a correlational design will be used. fity nurses 

working in the surgical center service will participate. Data collection will be carried out through 

surveys and observation, and the instruments that will be used are the questionnaire and a checklist. 

The statistical analysis will be done on a spreadsheet (Excel), and later these will be exported to 

the statistical program IBM SPSS Statistics 25. The Pearson correlation test will be used to see if 

there is a relationship between the variables already mentioned. 

Keywords: factors, quality, nursing notes.
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1. EL PROBLEMA 

 

1.1. Planteamiento del Problema  

 

La Organización Mundial de la Salud (OMS) hace referencia a las anotaciones de 

enfermeras las cuales deben tener como características: ser precisas, integras, actualizadas y 

comprensibles. Estas requieren tener datos completos y precisos sobre la atención que se realiza, 

sin dejar de lado la identidad del usuario, la valoración de la salud, los cuidados que se prestan y 

los resultados que con llevan. Además, señala que no se debe dejar de lado la firma o datos del que 

presta la atención (1). 

En Gran Bretaña y España, se ha encontrado estudios que no han sido ajenos a esta 

problemática al mostrar también deficiencias en la calidad; sin embargo, han mostrado interés en 

instaurar y ejecutar diferentes modelos de los cuales son recomendables para mejorar los 

estándares de las notas: teniendo como prioridad la calidad de un buen registro y esto, a su vez, 

estableciendo recomendaciones para su buena realización (2). 

La Organización Panamericana de la Salud (OPS) hace mención lo importante que 

significa hacer un buen registro en los expedientes clínicos relacionados a las acciones o 

intervenciones que se realizan en atender diariamente en nuestras actividades en el ámbito laboral; 

esto es relevante porque generará nueva información relacionada al ámbito de la salud (3). 

Las autoridades que dirigen el sistema de salud de Nicaragua mencionan que enfermería 

es respetada por tener dentro de su formación una base científica, ya que, hoy en día, se puede ver 
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muchos estudios con el objetivo de cuidar a la persona en sus diversas variantes como son: la 

biología humana, el ámbito sociable y lo espiritual y esto a su vez lo vemos reflejado en el “proceso 

de enfermería” (4). 

En un establecimiento hospitalario en Cartagena en el 2012, menciona que los registros de 

enfermería no son fuentes aceptables que ayuden a una comunicación entre todo el equipo que 

brinda una atención al usuario; esto significa que los registros no están contribuyendo a la 

resolución de forma exacta o conveniente para poder dar un cuidado eficiente; con esto se hace 

notar que los licenciados de enfermería no está cumpliendo con el correcto registro que hoy se 

encuentra vigente; además, se señala que una de las causas de debe al desconocimiento del tema 

(5). 

Nuestro país tampoco ha sido ajeno a esta problemática ya que hay un estudio elaborado 

que nos habla sobre los factores que intervienen en el registro de las notas de enfermería, donde se 

enfatiza a los factores personales y factores institucionales; de entre estos factores, el factor 

institucional sí contribuye favorablemente en aquellos registros de enfermería como: recursos 

materiales, sobrecarga de enfermos entre otras. Por ello, es recomendable que la entidad donde se 

labora deba dar facilidades para que haya constantes actualizaciones (6). 

Nuestro ente rector el Ministerio de Salud (MINSA) en la Resolución Ministerial N° 597 

– 2006, Norma Técnica N°022, señala que todas las anotaciones hechas en historial médico deben 

ser escritas con buena caligrafía, objetivas, claras y sin enmendaduras; solo se hará uso de siglas 

que ya se encuentre registradas en la Norma Técnica. Incluso, recalcan que en los diagnósticos 

médicos no se deberían usar siglas (7). 
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Por otro lado, en Ica en una investigación realizada, se da a conocer que el 60 % tiene como 

influencia el factor institucional; es así como se evidencia un déficit en los estándares positivos en 

anotaciones hechas por licenciados de enfermería y esto se percibe como una deficiencia por el 

equipo de salud siendo constituyendo un 70% (8). 

Por último, el hospital donde se realizará el estudio, se mencionan diferentes factores que 

son relevantes y que estas pueden intervenir en la calidad de las notas como son: el ser humano, 

los trámites documentarios, el estado físico y las deficiencias en el alcance de la tecnología dan 

como resultado una deficiencia en el correcto y adecuado llenado de los registros e incluso en la 

lista de chequeo, lo que termina por incumplir con los estándares de cirugía segura (9). 

En el transcurso de mi profesión he estado observando que, en los servicios de centro 

quirúrgico, las notas de enfermería han estado siendo evaluadas en las auditorias y se ha 

evidenciado varias observaciones como son notas incompletas, poco legibles e incluso con 

enmendaduras. Esto dificultando la evidencia del cuidado que se brinda.   

Frente a todo lo expuesto, es significativo realizar este proyecto exponiendo la siguiente 

pregunta:  

1.2. Formulación del Problema 

1.2.1. Problema General 

¿Qué relación existe entre los factores relacionados y la calidad de las notas de enfermería 

en centro quirúrgico del hospital nacional de Lima, 2026? 

1.2.2. Problemas Específicos 

• ¿Como la dimensión personal de los factores se relacionan con la calidad de notas 

de enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional? 
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• ¿Cómo la dimensión institucional de los factores se relaciona con la calidad de las 

notas de enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional? 

 

1.3. Objetivos de la Investigación 

 

1.3.1. Objetivo General  

Determinar la relación que existe entre los factores asociados y la calidad de las notas 

de enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional. 

1.3.2. Objetivos Específicos 

• Identificar como la dimensión personal de los factores se relacionan con la calidad de 

notas de enfermería en el centro quirúrgico de un hospital nacional. 

• Identificar como la dimensión institucional de los factores se relacionan con la calidad 

de las notas de enfermería en el centro quirúrgico de un hospital nacional. 

 

1.4. Justificación de la Investigación 

 

1.4.1. Teórica 

 Los registros de enfermería son un instrumento de práctica cotidiana del personal 

de enfermería ya que en ella expresa de forma clara y sintética en cuidado que se brinda. Una de 

las teóricas que nos apoya es la teoría del entorno de Florence Nightingale, en su libro “notas de 

enfermería” ya que instauró una explicación científica e hizo notar la importancia del cuidado a 

través de los registros de la enfermería (10).  Gracias a este instrumento se pudo dar a conocer y 
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visualizar fuentes que contribuyen a la estadística y ayudan hasta hoy en día a establecer 

diagnósticos de enfermería y ver los verdaderos problemas, estableciendo las 5 etapas que 

utilizamos para brindar el cuidado en enfermería (11) 

Cabe señalar que entre las teorías que nos ayudara con nuestras dimensiones es la “teoría 

de Modelos de Sistemas” establecida por Betty Neuman; donde nos refleja que el ser humano está 

en constante estimulo por el entorno haciendo así a que interactúen y esto pudiendo afectar la 

respuesta que del individuo y nos habla de algunas variables como son: prevención, factores 

estresantes y estructurales (12) 

 

1.4.2. Metodológica  

 La metodología en este estudio se empleará de una base científica con el enfoque 

cuantitativo ya que nos permitirá utilizar una base de datos y aplicar la estadística que nos permitirá 

probar nuestra hipótesis como falsa o verdadera. a nivel descriptivo correlacional ya que aremos 

uso de dos variables para comparar o relacionar entre sí para la recopilación de datos haremos uso 

de dos instrumentos validados y confiables que responderán a nuestras preguntas ya planteadas(13) 

1.4.3. Práctica  

 El estudio planteado tiene como relevancia en el ámbito laboral por lo que se ve 

necesario aplicarlo en el personal de enfermería ya que son las personas que en su quehacer diario 

están en la necesidad de hacer ver el trabajo a través de notas de enfermería y una vez recabada la 

información será sociabilizado en el área donde labora, esta información nos permitirá mejorar los 

factores que contribuyen a una deficiencia en las notas, que nos permitirá tomar nuevas acciones 

que puedan ayudar al entorno al entrono de trabajo de enfermería en el areca de centro quirúrgico 
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como: actualizar al personal a través de capacitaciones, incentivar a la gestión de los espacios en 

las áreas de trabajo y el manejo de recurso; todas estas acciones estarán enfocadas en mejorar la 

calidad y eficiencia de los registros y se verá reflejado en la información que brinde y el mejor 

manejo en la hora del reporte de enfermería. 

 

1.5. Delimitación de la Investigación 

 

1.5.1. Temporal 

Esta búsqueda de información se realizará entre el I semestre del 2026, en este rango de 

tiempo nos permitirá realizar la recolección de información para responder a nuestras preguntas 

planteadas, se tiene previsto este tiempo porque nos permitirá obtener mayor información del 

personal de enfermería ya que es temporada donde muy pocos salen de vacaciones.  

 

1.5.2. Espacial  

Este estudio será realizado en Centro Quirúrgico de un hospital que pertenece al seguro 

social EsSalud que se encuentra ubicada en Av. Grau 800 – La Victoria.  

 

1.5.3. Población y/o Unidad de Análisis 

 Se recolectará información de una población de 40 licenciados de enferm-.ería que prestan 

servicio en el área de cirugía de un hospital del seguro social Essalud en la actualidad.  
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2. MARCO TEORICO 

2.1. Antecedentes  

2.1.1. Antecedentes Internacionales 

Escobar (14) en el 2019, llevo a cabo un estudio con el fin de “determinar el nivel de calidad 

de los registros en las hojas de enfermería en la Unidad Cuidados Post-Anestésicos del Instituto 

Nacional de Oftalmología de las gestiones 2017 - 2018”. Usó como método de investigación el 

método cuantitativo, descriptivo, de retrospectiva, se apoyaron en: historial médico, notas de 

enfermeras de personas con mayoría de edad y post operados inmediatos; tomaron como prueba a 

1278 historiales clínicas y notas hechas por el personal (enfermeras). Se utilizo la entrevista que 

contenía 3 ítems que valoran la calidad de las anotaciones. Entre las conclusiones más destacadas 

están:  los registros clínicos de enfermería tienen una mediana categoría de realización esto se 

evidencia con un 1,3% y el   98,7% no presentan reporte adecuado del paciente, estas atenciones 

no están siendo representadas como tal en plan de atención de enfermería. 

Colicheo (15), en el 2021, tuvo como fin “describir la percepción de los profesionales de 

Enfermería sobre los Factores Institucionales y Profesionales que influyen en la formulación de 

Registros de Enfermería en el servicio de hospitalización de Cuidados Mínimos e Intermedios del 

Hospital Artémides Zatti de Viedma”. El análisis fue observacional; se hizo uso de una población 

de 22 licenciadas que estuvieran laborando en dicha institución, el cuestionario estuvo clasificado 

en 6 áreas que en su totalidad por 32 preguntas. Entre las conclusiones que se llegó fue que la 

mayoría de enfermeros del área comprendieron las recomendaciones de manera desfavorable a 

partir de la indagación que hicieron uso durante la recopilación de datos.  
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Bjerkan et al. (16) en el 2021, tuvieron como meta “comprender las percepciones de los 

profesionales de la salud y de los estudiantes de salud sobre las barreras existentes para la seguridad 

del paciente a través de la realización de prácticas de documentación”. El estudio hizo uso del 

método cualitativo exploratorio; en el cual realizaron 6 entrevistas a educadores sociales y al 

trabajador de enfermería el cual labora en centros del primer nivel y colegio Universitario. 

Obteniendo como información que hay varias barreras que intervienen en la seguridad de los 

pacientes y esto se ve reflejado en la documentación (la calidad) que corresponde al personal de 

enfermería entre los factores que dan a notar son: “Factores individuales", "Factores sociales", 

"Factores organizacionales" y "Factores del uso de tecnología ". llegando a concluir: ven que 

existen barreras negativas en la práctica diaria que afecta a la documentación y en el momento del 

reporte colocando al usuario en un lugar vulnerable en su cuidado.  

Alvarado (17) el 2019, el trabajo tuvo como finalidad “Evaluar la Calidad de notas de 

Enfermería elaboradas por el personal de pediatría del Hospital Nacional Zacamil”. El estudio usó 

el método descriptivo de corte transversal teniendo como muestra a 54 historias de hospitalización 

del servicio pediatría. Entre las contestaciones que resaltaron fueron: que un 20.37% de notas 

tenían manchas, no estaban los nombres completos en un 35.19%, los sellos que usan no se 

encuentran actualizados en un 61%, la gran mayoría de personas hacen uso mal de las abreviaturas 

evidenciado en un 65% y el 48.2% llegan a tener borrones; por otro lado, un 17% del personal si 

llega a realizar registro de funciones vitales mientras que el 100% si hace registro de los 

diagnósticos de enfermería siendo esto algo positivo. En conclusión, el investigador determina que 

no se cumple con las normas de calidad que determina la institución que regula el ejercicio 

profesional de enfermería y el Ministerio de Salud. 
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2.1.2. Antecedentes Nacionales  

Vargas (18) el 2021, efectuó un estudio con la finalidad de “Precisar la calidad de las notas 

de Enfermería utilizadas en la atención de los pacientes del área de Centro Quirúrgico del Hospital 

Nacional Manuel Núñez Butrón 2018”. Fue del modo cuantitativo, descriptivo, univariado, 

observacional y transversal el padrón se conformó de 297 notas de usuarios post operados, se hizo 

uso de la revisión documental y como herramienta la lista de cotejo para calificar las notas de 

enfermería; la información obtenida fue procesado por el programa estadístico STATA. La 

dimensión estructura se evidencia que el 84,8% es regular, un 7,6% buena y el 7,6% deficiente, 

por otro lado, en su dimensión contenido un 4.5% fue regular en el proceso del pre operatorio, el 

15% fue buena, durante el intraoperatorio y 66,7% en el post operatorio fueron entre los resultados 

encontrados. 

Espinoza (8) en el 2022, realizó un estudio con la finalidad de: “evaluar los factores que 

influyen sobre la calidad de notas de evolución de enfermería que realizan los enfermeros de un 

hospital de Ica”. Se hizo uso del diseño correlacional causal. Con una encuesta enfocada para 

enfermeros siendo la muestra de 95 personas se sacó de manera no probabilística intencional de 

un universo de 205 personales de enfermería. En la dimensión personal, institucionales y calidad 

de notas hicieron uso de tres encuestas. Dando como conclusión que los factores antes dichos si 

intervienen en la variable dependiente en la calidad. 

Vásquez et al. (19) en el año 2023, tuvo como propósito “Evaluar la calidad de las 

anotaciones de enfermería en el servicio del centro quirúrgico del Instituto Regional de 

Enfermedades Neoplásicas, Trujillo – 2022”. Siendo este de un enfoque cuantitativo de tipo 

descriptivo, con diseño no experimental y de corte transversal, se trabajó con una muestra de 100 



10 

 

notas de enfermería que trabajan en el área, para la recolección de datos hicieron uso de la lista de 

cotejo hecha por Valverde.  La lista que se hiso uso estuvo conformado por 2 dimensiones 

estructura y contenido formada por 58 ítems siendo validada por 3 juicios de expertos se obtuvo 

con la prueba de Alfa de Cronbach con un 0.990 teniendo como alta fiabilidad del instrumento, el 

58,02% son deficientes y el 54.32% la dimensión estructura es desfavorable en la calidad de las 

notas de enfermería. Dando como conclusión que la calidad de las anotaciones de enfermería en 

dicho estudio es desfavorable. 

Cárdenas et al. (20) en el 2023, en el estudio tiene como finalidad “determinar los factores 

asociados en la elaboración de la calidad de las notas de enfermería, en las Unidades de Cuidados 

Intermedios de un Hospital Público - Trujillo 2023”. El estudio utilizo el método no experimental 

de tipo transversal teniendo como muestras a 50 enfermeras. Se baso en el uso de 2 instrumentos 

para recoger datos como: factores institucionales y profesionales. Entre las respuestas halladas el 

78% el factor profesional, mientras que un 70% el factor institucional afecta a la calidad de notas. 

Se concluyó que ambos factores mencionados se relacionan con la calidad de las notas hechas por 

las enfermeras, por lo cual, se acepta la hipótesis alterna.  

Macedo (21) en el 2023, se planteó como finalidad: “Determinar asociación de los factores 

y calidad de las notas enfermero en la IPRESS César Garayar García, Loreto 2023”. Se hizo uso 

del método cuantitativa, transversal, prospectivo y correlacional teniendo a 80 enfermeros como 

muestras a todas ellas se aplicaron una encuesta. Los resultados mostraron, en su totalidad del 

100%, fueron entre (31-40) años en un 37,5%, el 95%, son de femeninas, mientras que el 70,0% 

trabaja en áreas críticas, 60,0% son licenciadas en enfermería, cuentan con experiencia laboral en 

un el 36,3% entre los (0-5) años, el tipo de contrato de un 58,8% son nombradas, otro dato a tomar 

en cuenta es la disponibilidad de los formatos mencionan el 42,5% no cuentan con los formato 
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SOAPIE durante sus labores, mencionan un el 72,5% la falta de personal. Por lo tanto, concluyen 

que las notas hechas por enfermeras cuentas con un nivel satisfactorio, también mencionan que si 

hay relación entre los factores con la calidad de las notas.  

 

2.2. Bases teóricas  

 

2.2.1. Factores  

 

Tiene como finalidad la influencia que puede ejercer una dimensión o factor ante la 

respuesta a la resolución de un problema. 

 

2.2.1.1 Definición de factores  

Modelo Evans – Stoddar 

Este modelo se estableció en 1990, se implementó como una contestación hacia los 

diferentes factores que puedan determinantes para la salud de una comunidad. Entre ellos destacan 

la desigualdad que existe en los servicios de salud por lo cual quiere decir que socioeconómico 

afecta a la cobertura de salud y por tal motivo también afecte a la calidad (22) 

Herzberg en 1959, habla sobre la “Teoría Bifactorial” menciona que el estímulo de un ser 

puede estar apoyada en dos factores como son: la higiene, (extrínseco) este factor tiene más 

notoriedad en el accionar de los usuarios afectando el goce entre estas podemos encontrar: lo 

administrativo, supervisión, las relaciones con nuestro entorno y las condiciones laborales; otro de 
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los puntos que nos habla es la motivacional hace referencia al factor intrínseco se relaciona al 

entorno personal –organizacional lo vemos en la responsabilidad, resurgimiento de uno mismo y 

el crecimiento (23). 

Debemos tener a cuenta que la realización de las anotaciones puede llegar a ser 

influenciadas por factores extrínsecos e intrínsecos pueden ocasionar un efecto en el 

comportamiento (24) Estos factores producen una influencia sobre el accionar de enfermería y esta 

se evidencia en las funciones que ejercen. Estos factores están clasificados en: personales (está 

relacionado con la misma persona) e institucionales (se basa en el entorno). 

 

2.2.1.2. Dimensiones de los factores y sus indicadores:  

a. Factores personales:  

Llancari et al. Nos menciona que los factores personales serán elementos propios en si de 

la persona se verán reflejados en los valores, actitudes, modos de comportamiento que son ejes en 

el carácter y personalidad de cada persona. Por otro lado, también está incluido como las personas 

establecen ciertas características para poder lograr la superación individual (25)Entre las 

características que encontraremos en esta dimensión son:  

i) La formación académica: menciona la existencia de correlación estrecha a través de 

la educación y el personal de salud con la clase de cuidado que brinda ya que no será probable 

reaccionar a las necesidades que exigen hoy en día en el entorno laboral sin antes tener un 

conocimiento básico algo que se debe destacar es que mejor será la calidad si se cuentan con los 

conocimientos más amplios directamente al área donde se labora (26) 

ii) Experiencia laboral: esta dimensión está muy relacionada con el área donde labora 

y la permanencia que tenga en dicha área pues esta estará asociada al desempeño. Por tal razón, la 
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experiencia, el conocimiento estos puntos darán como consecuencia a un mejor desempeño y 

seguridad (27) 

iii) Capacitación en pregrado y Conocimiento sobre registros: son dos puntos muy 

importantes que enfermería debe enfrentar más porque vivimos en constantes cambios en la 

comunidad donde uno esta y el propio sistema de salud, ya que esto ayudara a fortalecer 

conocimientos propiciando así la autonomía y las capacidades de cada personal de enfermería es 

por eso la importancia de adquirir capacitaciones y actualizaciones constantes (28). 

 

b. Factores Institucionales:  

Serán un conjunto de componentes empezando la organización de las labores del 

profesional, el cumplir con los turnos asignados, el número de paciente que se atiende y el grado 

de dependencia del cuidado serán factores que intervienen en la calidad de las notas de enfermería. 

Ya que estos puntos tendrán repercusión en el tiempo que se tiene para realizar un adecuado 

registro afectando así la claridad, coherencia e información fiable de una afección médica (29) Los 

puntos que se debe tener en cuenta son:  

i) Las capacitaciones: es un punto importante en la formación del profesional para dar 

frente a los desafíos que se presenta en el desempeño de nuestra labor y en el sistema de salud, 

este ítem ayuda a la autonomía y aumenta las capacidades de cada profesional, por tal motivo es 

muy necesario que las entidades proporcionen capacitaciones de actualización ya que hoy en día 

esto es lo que demanda al personal de enfermería para enfrentar con seguridad nuevos desafíos 

(28) 

ii) El entorno de trabajo: esta comprende el área donde desempeña sus labores está 

pudiendo afectar el desempeño demostrándose un entorno sucio, que no haya temperaturas 
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adecuadas de las áreas, la mala iluminación, áreas de distribución incorrectas, no se piensa en la 

ergonomía del personal evidenciándose en incomodidad afectando así la calidad de las anotaciones 

(30) 

iii) Reconocimiento laboral: en algunas entidades los jefes son las primeras personas 

en estimular las mejoras en la calidad por tal motivo eso les empuja a la búsqueda de cursos o 

capacitaciones relacionadas en mejorar la calidad de su trabajo (30) Por otro lado, el personal 

siempre busca una estimulación y reconocimiento sobre su desenvolvimiento en su área de trabajo, 

sin dejar de lado la valoración y evaluación constante ya que permite establecer nuevas metas u 

objetivos para resolución de problemas (30) 

iv) Reclutamiento de personal: este ítem contribuye ineficazmente la causa de la falta 

de personal, provocando sobrecarga de labores, la demora en las atenciones y así no respetando la 

calidad de las notas (24) Se debe tener en cuenta dos puntos: tener suficiente personal en las horas 

de trabajo de mayor afluencia y designar personal suficiente para el desarrollo adecuado (24) 

 

2.2.2. Calidad de las notas de enfermería 

 

Definición de Calidad 

La Organización Mundial de la Salud menciona que la calidad en salud es cuando existen 

resultados positivos prestando atención a los usuarios y en la población. Por lo cual el personal 

sanitario muestra conocimientos basadas en evidencias científicas para conseguir una cobertura 

sanitaria. También hace mención que se habla de calidad en los servicios cuando existe: eficacia, 

seguridad y estar centrado en las personas. Por otro lado, mencionan los servicios de salud deben 

tener estos atributos: pertinente, imparcial, integrado y eficaz (31).  
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Por otro lado, hacen mención que la calidad a los servicios de salud no debe solo darse en 

personas que tengan dinero o que estas sean complejas, si no que deben estar presentes en todos 

los servicios que presten asistencia médica en todos sus niveles de atención. Para que se dé un 

servicio de calidad en salud deben estar involucrados todos lo que conformen la organización de 

una institución (32). 

 

2.2.2. Notas de Enfermería 

Las anotaciones hechas por enfermeras revelan los resultados de los cuidados que realizan 

las enfermeras, estos registros forman parte de las historias clínicas y brindan información 

oportuna y clara y reflejan el tiempo que se brinda en el cuidado de cada paciente siendo este un 

cuidado holístico (33) 

Por otro lado, la literatura no menciona sobre la utilidad en la cual nos basamos para 

realizar las notas y esta es el Proceso de Atención de Enfermería. puesto que las notas deberían ir 

todas las fases del proceso de enfermería son: evaluación, diagnóstico de enfermería, planeación, 

realización y valorar los resultados (34) 

El Minsa, menciona que las notas de enfermería deberían tener como mínimo: Las notas 

de ingreso de pacientes: fecha, tiempo (hora), el modo de entrada del usuario a la sala de 

operaciones.  

Un pequeño relato del cómo se encuentra paciente, dentro de esa descripción deberá estar: 

signos vitales, funciones biológicas y estado general de cómo está el usuario.  
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Otro punto que señala es realizar un registro de la evolución durante la permanencia de la 

hospitalización en esta debe estar: funciones, signos y síntomas de importancia señalando fecha y 

hora; cabe señalar que también se debe anotar los tratamientos que se le aplique al paciente y por 

último poner “nombres completos, rubrica, sello y colegiatura” (7). 

 

2.2.4. Calidad de las Notas de Enfermería  

Al personal sanitario siempre evaluaran la calidad de su atención y muchas veces esta no 

se ve reflejada en las notas. Ya que para hablar de calidad nos menciona que las intervenciones 

deben ser realizadas en ese mismo momento es así como lograremos la satisfacción del usuario. 

Ahora un punto importante dentro de la atención es el control de calidad de las notas hechas por 

enfermeras puesto que los registros son documentos obligatorios y que forman parte de 

expedientes clínico a su vez brindará información oportuna y se podrá seguir haciendo un cuidado 

continuo (34). 

2.2.4.1. Dimensiones de calidad de las notas de enfermería y sus indicadores:  

a. Estructura:  

se hace referencia “la forma” del escrito, quiere decir que las notas de enfermería deben 

mantener una estructura haciendo uso de un leguaje técnico - científico, tiene que ser entendible 

para personal de salud. Por lo tanto, omitir las fallas ortográficas, estas deben poder leerse, si se 

hacen uso de siglas estas deben estar establecidas (35) 

i) Precisión: hacemos referencia a las notas estas deben ser llenadas integras, 

fidedigna, exacto y precisas; de tal forma que se compruebe las acciones que se realizaron de tal 
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modo nos permitas tener una correlación lógica evitando omitir detalles ya que estas ayudaran en 

los cuidados posteriores (34) 

ii) Comprensible continua: las notas deben ser organizados deben tener una 

cronología acerca del proceso de atención de enfermería teniendo en cuenta lo siguiente: 

valoración, planeación, diagnostico, intervención y evaluación estos puntos deben mantener en 

todo momento un orden (36).  

iii) Libre de errores: comprende que las notas deben ser legibles o se debe utilizar 

letra imprenta, se debe evitar tachaduras si se cometió un error en el momento de la escritura solo 

se deberá tachar con una línea y escribir al costado “error” incluir la firma del personal a cargo, se 

debe evitar manchas, si se usan abreviaturas solo deberán ser las aceptadas, se debe tener en cuenta 

que la escritura debe ser con lapicero ya que si se usa lápiz no se notara y se prestara para malas 

alteraciones o malentendidos y evitar dejar espacios entre líneas (18) (37). 

iv) Firma y sello: por último, punto las notas deben tener ciertas carteristas como: 

resumidas, concisas, concretas, pero sin obviar alguna acción que se haya realizado ni disminuir 

alguna información y estas deben terminar con el sello de la responsable de enfermería que brindo 

el cuidado  

b. Contenido: 

Se refiere al tipo de información que engloban las notas de enfermería; esta información 

que se rescate debe abracar desde el momento de recepción del paciente hasta su salida, hay que 

tener presente que estas anotaciones deben reflejar nuestra atención y a su vez permita dar una 

buena valoración por el bienestar del paciente (18) 

Las notas hechas por enfermeras en dicha dimensión deben cumplir estas características:  
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i) Valoración: viene ser el inicio de la fase del Proceso de Atención en Enfermería 

va desde la información previa y recolección de datos del estado de salud del paciente, donde da 

evidencia desde la identificación con datos objetivos ya que esta información será acogida por la 

enfermera, haciendo el uso de una valoración cefalocaudal y usando la observación y también 

estará incluido los datos subjetivos, esta información será tomada a través de la entrevista será lo 

que paciente relata de su condición, esta etapa nos permite evaluar el estado físico, psicológico, 

social y espiritual esta información; se registra haciendo uso de modelos o teorías de enfermería 

que estén en relación al servicio de centro quirúrgico (18). 

ii) Diagnóstico: parte del Proceso de Atención de Enfermería, esta etapa se encuentran 

los diagnósticos de enfermería, deberán estar bien formuladas y deben representar a la 

problemática y demandas del paciente, algo que se debe tener en cuenta es que estos diagnósticos 

deberán tener una priorización según la decisión del profesional (38). 

iii) Planificación: es parte del proceso en mención basándose para determinar acciones 

o actividades entre la enfermera y el paciente, estas con el fin de prevenir, disminuir, controlar, 

modificar y eliminar las problemáticas que se identificaron en la atención; que vienen hacer los 

diagnósticos encontrados. Otro punto que también se verá en esta etapa es que se platearan las 

metas y objetivos especificando a lo que deseamos llegar, teniendo en cuenta las prioridades que 

estas deben tener. Tienen que estar organizadas y registradas en el plan de atención (38). 

iv) Ejecución: corresponde también parte del proceso se aplicará las acciones para 

mejorar o fortalecer la salud de un usuario, esto habrá surgido de los dilemas o dificultades ya 

previamente reconocidos durante el plan de cuidado, estas deben ser con orden de priorización 

según los diagnósticos de enfermería y a su vez deben estar registradas en orden cronológico 

(38,39). 
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v) Evaluación: en esta quinta parte del proceso se llegarán a realizar una comparación 

del estado actual del paciente con los objetivos que se plantearon, esta evaluación de los resultados 

será constantes en cada etapa, teniendo en cuenta la prioridad y calidad de la atención que se 

brinda. Estas acciones deben estar consignadas en las notas de enfermería y estar sellado por el 

personal de enfermería que brinda el cuidado (38,39). 

 

2.2.5 Teorías de enfermería 

Cabe destacar que las notas de enfermería expresan o dan visibilidad del cuidado que se brinda 

dando como evidencia las intervenciones que se realizan y estas a su vez se puedan evaluar para 

mejorar el cuidado (10). Por lo tanto, tenemos teóricas que avalan el desarrollo del conocimiento 

de nuestra profesión como son:   

Florence Nightingale 

Una de las teóricas que nos apoya es la teoría del entorno de Florence Nightingale, en su 

libro “notas de enfermería” menciona sobre las funciones que netamente le pertenece a 

enfermería como es el cuidado basándose en conocimientos de la persona y el entorno que 

lo rodea (40) Reflejando la importancia del cuidado y esta se refleje en registros (10).  

Gracias a este instrumento se pudo dar a conocer y visualizar fuentes que contribuyen a la 

estadística y ayudan hasta hoy en día a establecer diagnósticos de enfermería y ver los 

verdaderos problemas, estableciendo las 5 etapas que utilizamos para brindar el cuidado en 

enfermería (41). 
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Betty Neuman  

Cabe señalar que entre las teorías que nos ayudara con nuestras dimensiones es la “teoría 

de Modelos de Sistemas” reflejando que el ser humano está en constante estimulo por ende 

enfermería este activo junto con el paciente puesto que hay diferentes variables que pueden 

intervenir en la respuesta y nos habla de algunas variables como son: prevención, factores 

estresantes y estructurales (12)En nuestra práctica diaria como profesional esta teoría nos brinda 

un abordaje integral e individualizado con un solo fin que es el cuidado. 

Tenemos como referencia esta teoría como una herramienta que se usa en la valoración e 

intervención ya que os permite recopilar información del paciente para poder generar 

intervenciones según la necesidad de cada individuo (41).  

 

2.3. Formulación de hipótesis 

2.3.1. Hipótesis general 

 

Hi: Existe relación estadísticamente significativa entre los factores y la calidad de las 

anotaciones de Enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional de Lima, 2026 

Ho: No existe relación estadísticamente significativa entre los factores y la calidad de las 

anotaciones de Enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional de Lima, 2026. 

 

2.3.2. Hipótesis especificas  
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• Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión factores personales en la 

calidad de las anotaciones de enfermería en el centro quirúrgico.  

• Existe relación estadísticamente significativa entre la dimensión factores institucionales 

y la calidad de las anotaciones de enfermería en el centro quirúrgico. 
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3. METODOLOGIA 

3.1. Metodología de investigación  

  La investigación manejará el método hipotético – deductivo, ya que se empleará de 

hipótesis que tendrán que ser aceptadas o rechazadas a partir de la deducción mediante hechos 

estadísticos (42). Se trata de instaurar la veracidad o falsedad de la hipótesis planteada; ya que 

estas no pueden ser comprobadas inmediatamente ya sea por su carácter de título general. Este tipo 

de metodología compromete imponer a exámenes o pruebas a las hipótesis antes enunciadas para 

hallar contraejemplos que comprueben si es veras o falso ya que esto ayudara a fundamentar 

nuestro trabajo. Asu vez ayuda a mejorar y establecer teorías que ya han sido presentadas y 

enriquecer nuevos conocimientos (43) 

Por otro lado, también nos dice que este método nos permite establecer proposiciones 

y conclusiones finales de modo que este presentado por un razonamiento valido y consistente 

estas deben ser comprobadas y evidenciadas con la realidad (44). 

3.2. Enfoque de investigación  

  En este estudio se utilizará un enfoque cuantitativo, ya que se formarán a partir de 

una base de datos numeral, con la ayuda apoyo de técnicas estadísticas. Para proceder al estudio 

de las cantidades recogidas en el estudio, con el propósito de estudiar la conducta y verificar una 

hipótesis (42). También nos dice que se hará uso de la visualización como un método de 

recolección de información así para llegar a las respuestas de nuestras preguntas ya planteadas esta 

a su vez ara uso de mediciones de parámetros, obtener frecuencias y estadísticas de la población 

(45)  
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Es tal el alcance de la investigación con enfoque cuantitativo el poder implementar una 

conexión de causa – efecto a su vez permite relacionar las variables dadas en diversas realidades 

haciendo uso de la estadística y así permite que otros investigadores continúen con nuevos estudios 

o profundicen lo ya investigado (46) 

3.3 Tipo de investigación  

 El tipo de investigación que se usará será la aplicada en mención a este tema, Sampieri. 

et al. manifiestan que se debe hacer uso saberes inmediatos que consienten en resolver 

oportunamente las practicas (42) Se caracteriza por ser uso de teorías y normas científicas ya 

comprobadas por diferentes autores, haciendo uso de estas se podrán explicar o solucionar 

problemas que se vienen resolviendo en diferentes realidades (44). Vargas Cordero hace mención 

que la investigación aplicada también es conocida como “practica o empírica” ya que usa 

investigaciones ya realizadas o adquiridas para establecer nuevos conocimientos (47) 

3.4. Diseño de investigación  

 El diseño que se usara es no experimental, ya que no tendremos injerencia en la 

manipulación de las variables, ya que esta busca evidencias sistemáticas donde la persona 

investigadora no tiene el poder directo sobre el tema a estudiar (46). Por otro lado, será de corte 

transversal ya que la recopilación de información será en un solo momento definido. Por último, 

se aplicará un diseño correlacional ya que se establecerá la relación de las dos variables para que 

esta luego pueda ser estudiada (42) También hace mención Tacillo Yauli (44) que estas variables 

una vez medidas serán asociadas estadísticamente, y llegarán a tener conexión positiva o negativa 

pudiendo llegar a tener algún nivel causal; esta definición hace referencia al nivel correlacional. 
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3.5. Población, muestras y muestreo 

 Este trabajo académico será efectuado en 50 enfermeras (o) asistenciales, por tal razón 

será aplicada en toda la población que labore en la actualidad en el servicio de centro quirúrgico 

del hospital nacional Lima 2026. Se contemplará el uso de inclusión y exclusión, que se 

mencionará más adelante:  

Criterios de inclusión: 

• Licenciados (as) de enfermería.  

• Profesionales de enfermería con especialidad y laboren actualmente en 

centro quirúrgico.  

• Licenciados (as) que acepten firmar la conformidad para participar 

voluntariamente. 

Criterios de exclusión: 

• Profesionales de enfermería que trabajen en áreas administrativas.  

• Profesionales de enfermería que no estén trabajando actualmente en centro 

quirúrgico.  

• Licenciadas que no consientan colaborar. 

3.6. Variables y Operacionalización  

Variable 1: Factores 

Variable 2: Calidad de las notas de Enfermería
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Tabla de Operacionalización de Variables  

Variables 
Definición 

Conceptual 

Definición 

Operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

Medición 

Escala 

Valorativa 

Factores 

Tiene como 

referencia a la 

influencia que 

ejerce una 

dimensión o 

elemento ante una 

resolución 

podemos decir que 

existen factores 

externos 

(institucionales) y 

factores internos 

(personales) que 

pueden jugar un papel 

importante en nuestras 

decisiones y nuestra 

labor diaria como 

enfermeros. 

 

Personales 

• Formación académica 

• Experiencia 

profesional 

• Capacitación en 

pregrado 

• Conocimiento sobre 

registros 

Nominal 

Favorables 

(10 – 18 

puntos) 

 

 

Desfavorables 

(0  - 9 puntos) Institucionales 

• Actualizaciones 

• Lugar de trabajo 

• Reconocimiento 

laboral 

• Dotación de personal 

• Normas de control y 

supervisión 

• Plan de capacitación 
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Calidad de 

las notas de 

enfermería 

Es una herramienta 

en la cual nos sirve 

de apoya para 

realizar una 

evaluación del nivel 

de calidad del 

proceder de la 

enfermera sin 

olvidar que los 

registros son 

documentos 

obligatorios y que 

forman parte de 

expedientes clínico 

Es la valoración de las 

propiedades o 

características con las 

que cuenta un relato 

hecho por enfermeras 

explicando los 

cuidados que se 

realizan a un paciente 

quirúrgico. 

Estructura 

• Precisión 

• Comprensible 

continua  

• Libre de errores  

• Firma y sello 

Nominal 

Deficiente: 0 – 

11 

Por mejorar: 

12 – 14 

Satisfactorio: 

15 – 16 

Contenido 

• Valoración   

• Diagnóstico  

• Planificación   

• Ejecución   

• Evaluación 

Deficiente: 0 – 

9 

Por mejorar: 

10 - 11 

Satisfactorio: 

12 - 14 
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3.7. Técnicas e Instrumentos de recolección de datos  

3.7.1 Técnica 

 La técnica que se utilizará para recopilar información para poder medir la variable 

factores será la encuesta y para la segunda variable que es calidad en las notas de enfermería será 

la observación participante ya que nosotros participaremos ávidamente en la acción que queremos 

observar (48). Por lo tanto, como instrumentos usaremos un cuestionario y la lista de cotejo (42). 

3.7.2 Descripción del instrumento  

 Instrumento 1: Factores  

Para el trabajo se utilizará el instrumento creado por Contreras Espíritu realizado en el 

Hospital Nacional Daniel Alcides Carrión. Dicho cuestionario cuenta con 21 ítems repartidos de 

la siguiente manera: (03 ítems) que hacen referencia a los datos personales. Por otro lado, (07 

ítems) hacen mención a los factores persónales, (11 ítems) relacionados a los factores 

institucionales y, por último, se puede señalar que 19 ítems de los 21 ítems son de opciones 

múltiples (49).  

Será dada la aplicación directa o también autoadministrada en un tiempo de 15 a 20 min.  

 

 Instrumento 2: Calidad de los registros de enfermería   

Por otro lado, la técnica que se usará para este estudio será una revisión de historias 

clínicas; por lo cual se hará uso de lista de cotejo para valorar la dimensión calidad de las notas de 

enfermería en el servicio de centro Quirúrgico dicho instrumento tiene como autoría de 

Mamanchura y Vizcarra de año del 2019, elaborada con 31 ítems repartidos de esta manera para 
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medir las siguientes dimensiones: estructura (18 preguntas) y contenido (13 preguntas), las cuales 

están enfocadas en la realización de los registros de enfermería (50). 

Tal instrumento tiene como respuestas dicotómicas las cuales tienen como opciones “SI 

CUMPLE” y “NO CUMPLE” como respuestas. 

 

3.7.3. Validación  

El instrumento que evaluara los factores fue validado por juicios de expertos conformada 

por 8 profesionales de enfermería, por el cual realizaron una prueba de concordancia cuyos 

resultados fueron de 0.06 (49) 

Tenemos a la calidad de las notas de enfermería como segunda variable fue validada fue 

mediante juicios de expertos el cual ha demostrado concordancia de criterios, se demostró 

mediante la prueba estadística “distancia de puntos múltiples” encontrando como resultado 1.05 

por lo cual se determina su validez para ser aplicado (50) 

3.7.4. confiabilidad  

La variable factores fue evaluada por una prueba piloto en 10 enfermeras como muestra y 

estas fueron procesadas estadísticamente con la prueba de Alfa de Cronbach como resultados es 

0.670, cuyo puntaje determina la confiabilidad y ser aceptable para ser aplicada (49). 

Por último, el instrumento que mide la calidad de las notas de enfermería también fue 

sometida a la prueba de Alfa de Cronbach teniendo como resultado 0,947 probando su 

confiabilidad para ser aplicada (50).  
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3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos  

 Los datos que se obtendrán serán cuando previamente se hallamos pedido permiso 

al hospital de estudio después de tener el permiso se procederá a realizar las coordinaciones a 

través del responsable del servicio y previo consentimiento informado del personal se procederá a 

realizar el cuestionario que llevará a cabo entre 10 a 15 min en el servicio. Por otro lado, también 

se coordinará con el área de archivos para acceso a las historias clínicas. 

 Ya una vez hecha las encuestas se procederá a verificar si se ha hecho un correcto 

llenado del instrumento. Luego se realizará una tabla que representara los datos que se recolectaron 

en una hoja de cálculos (Excel), posteriormente estas serán exportadas al programa estadístico 

IBM SPSS Statistics 25. Por último, se elaborarán las tablas con los datos recolectados que 

ayudarán a cumplir con nuestros objetivos ya planteados. Se empleará la prueba correlacional de 

Pearson para ver si existe relación entre las variables ya planteadas también utilizaremos 

estadística descriptiva para estudiar cada variable por separado y sus dimensiones respectivamente. 

Estos a su vez nos permitirá realizar la discusión de los resultados.   

 

3.9. Aspectos éticos  

 Basándonos en el informe de Belmont, veremos 4 principios o lineamientos que 

dirigen a la investigación (51) 

Principio de Autonomía: el estudio respetara la decisión de cada persona o participante de 

dicho estudio respetando su decisión y voluntad de participar o no a pesar de que se le haya 

explicado de manera clara y resolviendo las dudas que pueda tener. Se aplicará la encuesta solo si 

la persona firma el consentimiento informado.   
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Principio de Justicia: los instrumentos serán aplicados sin distinción de ninguna índole 

previamente coordinado por las jefaturas pertinentes. 

Principio de Beneficencia: con dicho estudio se busca beneficiar en la calidad de atención 

que se brinda al paciente y así poder hacer uso de estrategias para lograr mejoras. 

Principio de No maleficencia:  se procederá a explicar a cada entrevistado que sus 

respuestas o datos que nos brinden no serán divulgadas y se actuara con respeto para así no 

perjudicar su ambiente laboral.   
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4. ASPECTOS ADMINISTRATIVOS 

4.1. Cronograma de actividades 

ACTIVIDADES  

2026 

Feb Mar. Abr. May. Jun. Jul. 

Búsqueda de la realidad problemática X      

Identificación de las fuentes bibliográficas  X      

Situación problemática y marco teórico  X X     

Importancia y justificación de la investigación  X X     

Planteamiento de problemas y objetivos   X     

Enfoque y diseño de investigación   X X    

Población, muestra y muestreo   X X    

Técnicas e instrumentos de recolección de datos  X X    

Aspectos bioéticos    X    

Métodos de análisis de información    X X   

Aspectos administrativos del estudio     X   

Elaboración de los anexos     X   

Aprobación del proyecto      X X 

Sustentación del trabajo      x 
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4.2. Presupuesto  

 

Componente Precio unitario cantidad Precio total 

Laptop 2500 1 2500.00 

Impresora 650.00 1 650.00 

USB 25 1 25.00 

Internet 30 5 150.00 

Tinta impresora 100.00 1 100.00 

Útiles de oficina 80.00 1 80.00 

Reproducción 

ofimática 

85.00 1 85.00 

Consultorías    

Consultorías 

estadísticas 

2000.00 1 2000.00 

Consultorías 

metodológicas 

2300.00 1 2300.00 

TOTAL  7890.00 
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Anexo 1: Matriz de Consistencia 

Título: Factores asociados y la calidad de las notas de enfermería en centro quirúrgico del hospital nacional de Lima, 2026. 

 

PLANTEAMIENTO 

DEL 

PROBLEMA 

 

OBJETIVOS 

 

HIPOTESIS 

 

VARIABLES 

 

METODOLOGIA 

Problema General Objetivo General Hipótesis General 

Variable 1: 

 

Factores relacionados 

 

Dimensiones: 

• Personal 

• Institucional 

 

 

Variable 2: 

 

Calidad de las notas 

de enfermería 

 

Dimensiones: 

• Estructura 

• Contenido 

• Tipos de 

investigación 

 

Aplicada 

 

• Diseño de 

investigación 

Cuantitativa 

Observacional 

Correlacional 

Transversal 

 

 

• Población y muestra: 

Tendrá una población 

de 50 enfermeras que 

trabajan en centro 

quirúrgico.  

¿Qué relación existe entre 

los factores relacionados y 

la calidad de las notas de 

Enfermería en el centro 

quirúrgico del hospital de 

Lima en el 2026? 

 

 

Determinar la relación 

que existe entre los 

factores asociados y la 

calidad de las notas de 

enfermería en el centro 

quirúrgico en un hospital 

nacional. 

 

 

Existe relación 

significativa entre los 

factores relacionados y la 

calidad de las notas de 

enfermería en el centro 

quirúrgico en un hospital 

nacional de Lima, 2026. 

Problema especifico Objetivo especifico Hipótesis especifico 

PE1 

 

¿Como la dimensión 

personal de los factores se 

relacionan con la calidad 

de notas de enfermería en 

el centro quirúrgico del 

hospital nacional? 

 

OE1 

 

Identificar como la 

dimensión personal de 

los factores se 

relacionan con la calidad 

de notas de enfermería 

en el centro quirúrgico 

de un hospital nacional. 

 

HE1 

 

Existe relación 

estadísticamente 

significativa entre la 

dimensión factores 

personales en la calidad 

de las anotaciones de 

enfermería en el centro 

quirúrgico. 

 



46 

 

PE2 

 

¿Cómo la dimensión 

institucional de los 

factores se relaciona con 

la calidad de las notas de 

enfermería en el centro 

quirúrgico del hospital 

nacional? 

 

 

OE2 

 

Identificar como la 

dimensión institucional 

de los factores se 

relacionan con la calidad 

de las notas de 

enfermería en el centro 

quirúrgico de un hospital 

nacional. 

 

 

HE2 

 

Existe relación 

estadísticamente 

significativa entre la 

dimensión factores 

institucionales y la 

calidad de las 

anotaciones de 

enfermería en el centro 

quirúrgico. 
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Anexo 2: Instrumentos  

FACTORES 

Buenos días, mi nombre es Lady Ocon Tribeño. Alumna de la segunda especialidad de Centro 

Quirúrgico. 

Sr. (a) Enfermera(o) el presente cuestionario tiene como fin de tener información con el objetivo 

de Determinar la relación entre los factores y la calidad de las anotaciones de Enfermería en el 

centro quirúrgico en la institución donde labora, las respuestas adquiridas se utilizarán para dicha 

investigación. Para ello, requiero su colaboración contestando la encuesta brindada del modo más 

honesta posible, de ante mando agradezco su colaboración y recuerde que será de manera anónima 

por lo cual le pido que sea honesto al responder.  

Instrucciones: Marque con un aspa “X” la respuesta que Usted considere crea acorde a la situación 

que está atravesando. Recuerde que no existen respuestas correctas e incorrectas.    

I. Datos personales del profesional de enfermería  

1.  Edad: 

a. Menor de 30 años (   )  b. 30 a 39 años (   )  c. 40 a 49 años (   )  

d. 50 a 59 años (   ) 

2. Sexo:   

a. Femenino (   )  b. Masculino (   )   

3. Estado civil   

a. Soltera (   ) b. Casada (   ) c. Viuda (   )   d. Divorciada (   )   

II. Datos de factor personal   

1. Formación académica  

a. Licenciada (   )  b. Especialista (   )  c. Magister (   )   
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2. Años de experiencia que usted tiene en centro quirúrgico:   

a. Menos de 1 año (   ) b. 1 a 5 años (   ) c. 6 a 10 años (   )  d. Más de 10 

años  (   ) 

3. Para usted las anotaciones de enfermería son registros de:   

a. Observaciones que realiza la enfermera durante su turno de trabajo (   ) 

b. Actividades administrativas que realiza la enfermera en su turno de trabajo ( ) 

c. Evolución del paciente durante el turno de trabajo (   ) 

4. ¿Qué aspectos se toman en cuenta para la elaboración de las anotaciones de enfermería?   

a. Lista de problemas y grado de dependencia (   ) 

b. Estado de paciente y lista de problemas (   )  

c. Lista de problemas y notas anteriores (   ) 

5. ¿Utiliza Usted el SOAPIE para realizar las anotaciones?   

a. Si (  )  b. No (   )  c. A veces (   )   

6. De su experiencia personal usted considera que el momento en que se debe realizar las 

anotaciones de enfermería es:   

a. Al comenzar el turno (   ) b. Después del turno de trabajo (  )   

c. Antes de terminar el turno (   ) 

7. ¿Por qué cree usted que no se realiza el registro de SOPAIE en las historias clínicas?   

a. Falta de tiempo (   ) b. Exceso de pacientes en su turno (  ) 

c. Falta de capacitación (   ) 

III. Datos de factores institucionales   

8. Señale usted a cuantos eventos sobre actualización de los registros de enfermería 

(SOAPIE) ha asistido en el presente año:   
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a. 1 a 2 eventos (   ) b. 3 a 4 eventos (   ) c. 4 a más eventos (   )   

d. Ninguno (   )  

9. La institución realiza procesos de capacitación referente a registro de enfermería 

(SOAPIE)  

a. 1 a 2 capacitaciones (   )  b. 3 a 4 capacitaciones (   )   

c. Nunca (   ) 

10. ¿El ambiente físico del centro laboral es adecuado para cumplir con sus labores 

profesionales?   

a. Adecuado (   )  b. Inadecuado (   )   

11. ¿Alguna vez usted ha recibido un reconocimiento profesional de la institución donde 

labora durante el presente año?  

a. Si (   )   b. No (    )  

12. El número del personal de enfermería del servicio de centro quirúrgico es:   

a. Suficiente (   )  b. Insuficiente (   )  

13. Cuando en el trabajo necesita ayuda normalmente usted es apoyado por:   

a. Técnica de enfermería (   )  b. Enfermera (   )  c. Otros (   )   

14. Las normas de control del personal que prevalecen en su trabajo son:   

a. Flexibles (   )  b. Rígidas (   )  c. Rutinarias (   )   

15. La supervisión del personal de enfermería es de manera:   

a. Normativa (   )  b. Fiscalizadora (   )  c. Rutinaria (   )   

16. ¿Existe un plan de capacitación en el servicio de centro quirúrgico?   

a. Si (   ) b. No (   )  

17. Se siente usted motivada trabajando en su servicio:   
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a. Si (   )  b. No (   )   

18. La institución en la que labora realiza actividades de motivación a su personal:   

a. Si (   )  b. No (   ) 
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LISTA DE COTEJO 

 

Nº Historia Clínica: …………..……………………………Nº cama: …………….……………  

Diagnóstico Clínico: ……………………………………………………………………………… 

Fecha actual: ………………………… Hora de chequeo:………………………………………  

INSTRUCIONES 

Esta guía contiene una serie de ítems en la cual: Conforme: Si realiza las acciones del enunciado 

No conforme: Si No realiza las acciones del enunciado. 

Dimensión Estructura  SI NO Observaciones 

1. Coloca nombre y apellido del paciente.    

2. Coloca el número de historia clínica del 

paciente. 

   

3. Registra la fecha y hora de recepción del 

paciente a URPA 

   

4. Registra los signos vitales del paciente 

(temperatura, frecuencia cardiaca, 

respiración, etc.) de acuerdo con el turno de 

atención respectivo. 

   

5. Realiza el plan de cuidado de enfermería.    

6. Realiza la evaluación del plan de cuidados 

de enfermería. 

   

7. Estructura correcta (redacción).    

8. Refleja presentación y orden    
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9. Presenta enmendaduras (uso de corrector).    

10. Uso de abreviaturas NO oficiales     

11. Deja líneas abajo     

12. Letra legible     

13. Uso de color de lapicero oficiales de 

acuerdo con el turno. 

   

14. Coloca firma y sello (identificación de la 

enfermera) 

   

15. Mantiene orden cronológico    

16. Registra los medicamentos administrados al 

paciente especificando nombre genérico, 

hora, dosis y vía de administración. 

   

17. Menciona procedimientos especiales 

realizados al paciente durante el turno. 

   

18. Se registra lo que se informa verbalmente al 

paciente durante la atención brindada en el 

servicio. 

   

Dimensión Contenido  SI NO  Observación 

I. Valoración     

1. Obtiene datos objetivos del paciente    

2. Obtiene datos subjetivos del paciente    

3. Evalúa las esferas del comportamiento 

humano: físico, psicológico, espiritual, 

social. 

   

4. Registra datos obtenidos aplicando los 

modelos y/o teorías de enfermería. 
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II. Diagnostico    

5. Formula adecuadamente los diagnósticos de 

enfermería. 

   

6. Utiliza etiquetas diagnósticas de la NANDA 

a establecer los tipos de diagnóstico de 

enfermería: real, potencial, bienestar. 

   

III. Planificación    

7. Planea la atención de enfermería en formato 

establecido de acuerdo con sus diagnósticos 

   

8. Establece prioridades en el orden de los 

cuidados a brindar. 

   

9. Establece los resultados esperados en base 

al problema. 

   

IV. Ejecución    

10. Registra las intervenciones de enfermería en 

forma adecuada y oportuna. 

   

11. Realiza las notas de enfermería aplicando el 

SOAPIE. 

   

V. Evaluación    

12. Evalúa las intervenciones de enfermería en 

base a los resultados esperados (NOC). 

   

13. Evalúa las intervenciones de enfermería en 

base a la evolución del estado del paciente. 
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Anexo 3. Formato de consentimiento informado 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN 

 

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener 

Investigadores: Lic. Ocon Tribeño Lady 

Título: Factores asociados y la calidad de las notas de enfermería en centro quirúrgico del hospital 

nacional de Lima, 2026. 

__________________________________________________________________________  

 

Propósito del estudio 

Lo invitamos a participar en un estudio llamado: “Factores asociados y la calidad de las notas de 

enfermería en centro quirúrgico del hospital nacional de Lima, 2026”. Este es un estudio 

desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Lic. Ocon Tribeño 

Lady. El propósito de este estudio es determinar la relación que existe entre los factores asociados 

y la calidad de las notas de enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional. Su ejecución 

ayudará a/permitirá establecer la relación que existe entre la relación entre los factores y la calidad 

de las anotaciones de Enfermería en el centro quirúrgico del hospital nacional. 

Procedimientos 

Si usted decide participar en este estudio, se le realizará lo siguiente: Se explicará el procedimiento 

a realizar para la toma del instrumento, se firmará el consentimiento informado y se procederá con 

el llenado de los cuestionarios. 
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La entrevista/encuesta puede demorar unos 25 minutos y (según corresponda, añadir a detalle). 

Los resultados de la/los instrumentos se le entregarán a usted en forma individual o almacenarán 

respetando la confidencialidad y el anonimato.  

 

Riesgos 

Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario 

Beneficios 

Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la investigación (de manera individual o grupal), 

que puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional. 

Costos e incentivos 

Usted no deberá pagar nada por la participación. Tampoco recibirá ningún incentivo económico 

ni medicamentos a cambio de su participación.  

Confidencialidad  

Nosotros guardaremos la información con códigos y no con nombres. Si los resultados de este 

estudio son publicados, no se mostrará ninguna información que permita su identificación. Sus 

archivos no serán mostrados a ninguna persona ajena al estudio.  

Derechos del paciente 

Si usted se siente incómodo durante la aplicación del instrumento, podrá retirarse de este en 

cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna 

inquietud o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con la Lic. 

Ocon Tribeño Lady (número de teléfono: 991403964) o al comité que validó el presente estudio, 
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Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Ética para la investigación de la 

Universidad Norbert Wiener, tel. +51 924 569 790. E-mail: comite.etica@ uwiener.edu.pe  

 

CONSENTIMIENTO 

Acepto voluntariamente participar en este estudio. Comprendo qué cosas pueden pasar si participo 

en el proyecto. También entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que 

puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este 

consentimiento.  

 

 

Participante                                        Investigador 

Nombres:______________________   Nombres:______________________ 

DNI:__________________________   DNI:_________________________ 
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Anexo 4: Informe de originalidad 
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