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RESUMEN

La presente investigacion titulada: “Factores que determinan la calidad
del ingreso a quiréfano y la efectividad de la preparacion prequirdrgica del
paciente sometido a cirugia en el Centro Quirurgico del Hospital 1l Essalud —
Huancavelica, afio 2023”". El objetivo fue determinar de qué manera los
factores de la calidad del ingreso a quir6fano se relacionan con la efectividad
de la preparacion prequirargico del paciente sometido a cirugia en el centro
quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.

La investigacion como metodologia fue desarrollado en la region y
provincia de Huancavelica cuya poblacion y muestra estuvo constituida por 30
enfermeros del Hospital Il Essalud — Huancavelica, tuvo un nivel de estudio
descriptivo correlacional, de tipo aplicada y con un disefio no experimental.
También tuvo un método deductivo aplicando la técnica de la encuesta con un
instrumento como cuestionario Concluyendo de qué manera los factores de la
calidad del ingreso a quiréfano se relacionan con la efectividad de la
preparacion prequirdrgico del paciente sometido a cirugia en el centro
quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023; en el cual se ve
manifestada de acuerdo a la correlacién de Spearman con cuyo coeficiente es
de 0,673 y la significancia es de 0.000 donde se ve en la tabla 17; indicando
una correlacion positiva. Demostrando que la calidad del ingreso a quiréfano

si se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirargico del paciente.

Por lo tanto, se acepta la hipétesis planteada.
Palabras clave: Factores, quir6fano, efectividad de la preparacion y

paciente.



ABSTRACT

This research is titled: “Factors that determine the quality of admission
to the operating room and the effectiveness of the presurgical preparation of
the patient undergoing surgery at the Surgical Center of Hospital Il Essalud —
Huancavelica, year 2023.” The objective was to determine how the quality
factors of admission to the operating room are related to the effectiveness of
the pre-surgical preparation of the patient undergoing surgery in the surgical
center of the Il Essalud hospital - Huancavelica, year 2023.

The research as a methodology was developed in the region and
province of Huancavelica, whose population and sample consisted of 30
nurses from Hospital Il Essalud — Huancavelica, it had a correlational,
descriptive study level, of applied type and with a non-experimental design. It
also had a deductive method applying the survey technique with an instrument
such as a questionnaire Concluding how the factors of the quality of admission
to the operating room are related to the effectiveness of the pre-surgical
preparation of the patient undergoing surgery in the surgical center of the
hospital Il Essalud — Huancavelica, year 2023; in which it is manifested
according to the Spearman correlation with whose coefficient is 0.673 and the
significance is 0.000 where it is seen in table 17; indicating a positive
correlation. Demonstrating that the quality of admission to the operating room
IS related to the effectiveness of the patient's pre-surgical preparation.
Therefore, the proposed hypothesis is accepted.

Keywords: Factors, operating room, effectiveness of preparation and

patient.
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INTRODUCCION

El presente trabajo de investigacion lleva como titulo: “Factores que
determinan la calidad del ingreso a quir6fano y la efectividad de la preparacion
prequirdrgica del paciente sometido a cirugia en el Centro Quirargico del
Hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023". La realidad muestra que la
disparidad entre las enfermeras continta; por ejemplo, provision y aceptacion
inadecuada de funciones, interrupciones en la atencion, falta de atencién a las
necesidades de salud del paciente, mayor frecuencia de eventos, eventos
adversos resultantes de la atencion de enfermeria, mala comunicacion entre
audiencias multidisciplinarias, etc. Falta de informacion y orientacion al
paciente sobre las actuaciones que debe realizar, descuidos al realizar
llamadas telefénicas, y peor aun, cuando el paciente desconoce al personal
del servicio u hospital en el que se encuentra ingresado. Mis hermanas no
vienen asi que lo cuido yo, para ello fue desarrollado de la siguiente manera:

Capitulo I: Demuestra la descripcion del problema por medio de los
problemas y objetivos de la investigacion por medio de la general y
especificos, como también la justificacion, limitaciébn y viabilidad de la
investigacién, también la hipotesis de manera general y especifica, la
operacion de variable y sus de definiciones tedricas.

Capitulo II: Muestra el marco tedrico por medio de los antecedentes en
sus 3 niveles como internacional, nacional y local, también las bases tedricas
segun las variables, dimensiones e indicadores.

Capitulo llI: Indica la metodologia que se estad aplicando, también
determinando la poblacion y la muestra para poder aplicar la técnica e
instrumento para la recoleccion de datos.

Capitulo IV: Es la presentacion de los resultados de manera descriptiva
e inferencial por medio de tablas, figuras y sus interpretaciones
correspondientes.

Capitulo V: Presenta la discusion de resultados comparandolo con los
resultados de los autores de los antecedentes con los resultados encontrados
por medio de la contrastacién de hipétesis. Y finalmente presentacion de las
conclusiones, recomendaciones, referencias bibliograficas y los anexos

correspondientes.
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CAPITULO I. PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Fundamentacion del problema de investigacion

La Organizacion Mundial de la Salud en el afio 1991 sostenia la
afirmacion que: "La atencion Sanitaria de calidad alta es la que puede
identificar las necesidades de la salud tanto educativas, preventivas, curativas
y de mantenimiento tanto del individuo como de la poblaciéon de una forma
total y precisa, ademas de destinar los recursos necesarios oportuna vy
efectivamente como el estado actual del conocimiento lo permite"®,

Los avances en ciencia y tecnologia en la segunda mitad del siglo XX
trajeron muchos cambios a la practica profesional de enfermeria y a la
medicina en general, lo que llevo al surgimiento de planes de atencion de
enfermeria estandar para guiar la practica y garantizar una atencion éptima.
En los tres niveles de atencion médica, brindamos atencion integral, holistica,
especializada, individualizada y de alta calidad para las personas sanas o
enfermas, sus familias y sus comunidades @.

Brindar un servicio de calidad es un proceso encaminado a alcanzar
altos niveles de excelencia en el servicio y satisfaccion del cliente. Sin
embargo, para lograr este objetivo es necesario recordar que la existencia, la
duracion y la continuidad son condiciones y caracteristicas especificas de este
cuidado. Ademas, son un componente importante de la atencion médica, ya
gue brindan proteccién, comodidad y apoyo sin comprometer la integridad de
quienes reciben el tratamiento .

La 272 Conferencia Panamericana de Salud celebrada en Washington,
EE.UU. en 2007, sefialé que todavia existen importantes problemas de calidad
tanto en los paises desarrollados como en los paises en desarrollo. Se
destacé que las causas del deterioro de la calidad son diversas y conducen a
errores. tanto a nivel de sistema como a nivel de servicio de salud individual.
Las razones de la baja calidad del personal incluyen la baja motivacion del
personal médico; Habilidades y competencias técnicas débiles, falta de
suficiente trabajo en equipo y relaciones de confianza, condiciones de trabajo
inadecuadas y falta de programas de desarrollo profesional y de carrera ©.

Desde el ingreso al centro quirdrgico hasta el traslado a planta, la

atencion que los equipos médicos brindan a los usuarios durante su estancia
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en el centro quirargico es un desafio. Por tanto, la calidad de la atencién debe
ser humana, oportuna, continua y segura, es importante prepararse
adecuadamente para el ingreso al quir6fano, presentarse por su nombre,
familiarizarse con su historial médico y asegurarse de tener toda la informacion
necesaria. Transporte adecuadamente a los pacientes al quiréfano antes de
la cirugia para garantizar la seguridad. Estaba sentado en la cama del
quirdfano interior. Asegurese de que el paciente se sienta comodo y listo para
despertar de la anestesia en el periodo inmediatamente anterior a la cirugia.
Por lo tanto, en este departamento se verifican los parametros vitales del
paciente y se le informa sobre todos los procedimientos que se realizardn
hasta el final de la cirugia ©®).

Este andlisis demostré que muchos errores cuando el paciente ingresa
al quiréfano estan relacionados con la etapa preoperatoria inmediata, es decir,
manejo inadecuado de funciones vitales, controles posteriores, bafio,
consentimiento informado para cirugia, preparaciéon para el transporte, ingreso
al quiréfano (gorro, zapatos, bata, etc.), etc. Asegurese de tener el tiempo que
necesitas para preparase ©).

La realidad muestra que la disparidad entre las enfermeras continla;
por ejemplo, provision y aceptacion inadecuada de funciones, interrupciones
en la atencion, falta de atencion a las necesidades de salud del paciente,
mayor frecuencia de eventos, eventos adversos resultantes de la atencién de
enfermeria, mala comunicacién entre audiencias multidisciplinarias, etc. Falta
de informacion y orientacién al paciente sobre las actuaciones que debe
realizar, descuidos al realizar llamadas telefénicas, y peor aun, cuando el
paciente desconoce al personal del servicio u hospital en el que se encuentra
ingresado. Como no aparece, sus hermanas se ocupan de él (.

La presente investigacion se desarrollara en busca de beneficios
significativos, para conocer los factores que determinan la calidad del ingreso
a quiréfano y la efectividad de la preparacién prequirtrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro quirdrgico del hospital Il Essalud -

Huancavelica.
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1.2. Formulacion del problema de investigacion general y especifica
1.2.1. Problema general
¢ Cudles son los factores que determinan la calidad del ingreso a
qguiréfano y su relacion con la efectividad de la preparacion prequirtrgico
del paciente sometido a cirugia en el centro quirtrgico del hospital Il
Essalud — Huancavelica, afo 20237
1.2.2. Problemas especificos
PE1l: ¢En qué medida el componente humano se relaciona con la
efectividad de la preparacién prequirtrgico del paciente sometido a
cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud -
Huancavelica, afio 20237
PE2: ¢(En qué medida el componente técnico se relaciona con la
efectividad de la preparacién prequirtrgico del paciente sometido a
cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud -
Huancavelica, afio 20237
PE3: ¢En qué medida el componente del entorno se relaciona con la
efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente sometido a
cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud -
Huancavelica, afio 2023?
1.3. Formulacion del objetivo general y especifica
1.3.1. Objetivo general
Determinar de qué manera los factores de la calidad del ingreso a
quiréfano se relacionan con la efectividad de la preparacion
prequirdrgico del paciente sometido a cirugia en el centro quirdrgico del
hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
1.3.2. Objetivos especificos
OEL1: Determinar de qué manera el componente humano se relaciona
con la efectividad de la preparacion prequirtrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afo 2023.
OE2: Determinar de qué manera el componente técnico se relaciona con

la efectividad de la preparacion prequirargico del paciente sometido
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a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud -
Huancavelica, afio 2023.

OES3: Determinar de qué manera el componente del entorno se relaciona
con la efectividad de la preparacion prequirtrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afo 2023.

1.4. Justificacion

. Justificacion Teodrica: Con la presente investigacion amplié los
conceptos teoricos de la calidad y la preparacion prequirdrgico, en
la medida que favorezcan a toda la poblacion, de la misma manera
facilitara su informacion como referencia para estudios futuros

sobre el tema.

. Justificacion practica: El resultado permitio6 que el hospital Il
Essalud — Huancavelica, determine una calidad adecuada para la
mejora de la preparacion prequirdrgico, acorde a las necesidades

que demandan.

. Justificacion metodolédgica: Se justific6 metodolégicamente, ya
gue su desarrollo trajo consigo evidencias, las cuales se pueden
emplear en otros estudios cercanos, servira como antecedente
para estudios que traten temas relacionados con la calidad y la
preparacion prequirargico principalmente en el hospital Il Essalud —
Huancavelica.

1.5. Limitaciones
Como limitacion fue encontrado falta de disponibilidad de los
enfermeros del hospital Il Essalud — Huancavelica para responder las

encuestas.

1.6. Formulacion de hipoétesis general y especifica
1.6.1. Hipotesis general
Los factores de la calidad del ingreso a quir6fano se relacionan con la
efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente sometido a cirugia

en el centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
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1.6.2 Hipdtesis especifica
HE1: El componente humano se relaciona con la efectividad de la

preparacion prequirargico del paciente sometido a cirugia en el
centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
HE2: El componente técnico se relaciona con la efectividad de la
preparacion prequirtrgico del paciente sometido a cirugia en el
centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
HE3: El componente del entorno se relaciona con la efectividad de la
preparaciéon prequirirgico del paciente sometido a cirugia en el
centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
1.7 Variables
1.7.1 Variable independiente
X= La calidad Dimensiones:
+ Componente humano.
« Componente técnico.

+ Componente del entorno.
1.7.2. Variable dependiente

Y= Preparacion prequirdrgico.
Dimensiones:
* Preparacion fisica.

» Preparacion Psico-emocional.
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1.8. Definicion tedricay operacionalizaciéon de variables

Tabla 1 Operacion de variables

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES
Etica
El objetivo es proporcionar a cada Respeto
. - . _ Componente humano
paciente los servicios diagndsticos y _
o 3 o Interes
terapéuticos mas adecuados para recibir
una atencion médica 6ptima y minimizar el Efectividad
VARIABLE INDEPENDIENTE ; . -
riesgo de enfermedades iatrogénicas, Componente técnico Seguridad
CALIDAD teniendo en cuenta todos los factores y
conocimientos sobre el paciente y los Eficiencia
servicios médicos. resultados Comodidad
manteniéndolo bajo control. Maximizar la ——
Componente del entorno Privacidad

satisfaccion del paciente con el proceso®.

Confianza del usuario por el servicio

VARIABLE DEPENDIENTE

Preparacién quirdrgica

Periodo que compre nde el estudio y

Preparacion fisica

Estado nutricional

Estado respiratorio

Estado cardio vascular

preparacion del enfermo para la

intervencion quirdrgica ©.

Preparacion Psico-emocional

Ansiedad psiquica

Ansiedad somatica

Temor
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CAPITULO Il. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes
2.1.1. A nivel internacional

En Ecuador Quito, (2019). Sanchez (19, en su tesis titulada:
“Factores influyentes para reintervencion quirdrgica en pacientes
sometidos a cirugia desde octubre del 2018 hasta octubre del 2019 en
el Hospital Docente De Calderén, Quito-Ecuador”, para optar el titulo de
Especialista en Cirugia Maxilofacial en la Universidad Central del
Ecuador.

El propdsito de este estudio fue determinar los factores que
influyen en la reintervencion en pacientes intervenidos quirdrgicamente
en el Hospital Universitario Calderén de Quito, Ecuador, de octubre de
2018 a octubre de 2019. Este estudio es observacional, longitudinal,
analitico y retrospectivo. Esta muestra fue seleccionada ya sea
intencionalmente considerando los criterios de inclusién o por razones
practicas. Pacientes masculinos y femeninos sometidos a revision
quirdrgica, cirugia electiva y cirugia de emergencia para cirugia de
revision en el Campus Quirdrgico del Hospital General Universitario
Calderon. Intervenciones de octubre de 2018 a octubre de 2019
respecto a criterios de exclusion: pacientes que no fueron
reintervenidos, las historias clinicas no contienen datos claros y
relevantes o no contienen informacion completa. Durante el examen de
documentos clinicos se utiliz6 esta técnica e instrumentos, a partir de
los cuales se lleg6 a las siguientes conclusiones: El principal motivo de
reintervencion fue el desbridamiento quirurgico y fijacion de la fractura,
con lavado abdominal adicional. Las areas principales son la cirugia
general y la cirugia traumatologica, y los factores que influyen
significativamente en la decisidén de los pacientes de someterse a una
cirugia de revision son el tiempo operatorio, la edad, el tipo de
hospitalizacion, el tratamiento antibiético y la motivacion para la cirugia
de revision. Funcién, desempefio, area de especializacion y antigiiedad

en el servicio de la hospitalizacion después de la cirugia.
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En Colombia, (2019). Rincon @, en su tesis titulada: “Factores
asociados a la incidencia de infeccién de sitio quirdrgico en una cohorte
de usuarios del servicio de cirugia de un hospital de tercer nivel de
atencién en Bucaramanga, Colombia. 2017-2019”, para optar el Titulo
de Magister en Investigacion de Enfermedades Infecciosas en la
Universidad De Santander.

El objetivo fue identificar factores asociados con la incidencia de
infecciones del sitio quirdrgico entre proveedores de servicios
quirargicos con heridas limpias y contaminadas en un servicio de
atencion terciaria de salud en Bucaramanga, Colombia. Se realiz6 un
estudio de cohorte analitico, observacional y con seguimiento
prospectivo. La muestra estuvo compuesta por 652 pacientes de
ginecologia, oncologia, cirugia general, cardiologia, ortopedia, cirugia
plastica y urologia con heridas limpias y contaminadas del
departamento quirdrgico del HUBLC. Utilizando técnicas de recogida de
datos de revision de historias clinicas, seguimiento telefonico y
encuesta, llegamos a las siguientes conclusiones. Los resultados de
este estudio mostraron una incidencia acumulada de 1SQ en la cohorte
de estudio, que correspondi6 al 2,1% de las cirugias. Sin embargo, se
tuvieron en cuenta los factores de riesgo asociados con el desarrollo de
ISQ, incluida la edad del paciente, los antecedentes de hipertension, los
antecedentes de diabetes, la clasificacion ASA >3, el tabaquismo, la
técnica quirdrgica utilizada y el tiempo operatorio. Para heridas limpias
y contaminadas.

En Ecuador Quito, (2019). Naula y Pico (12, en su tesis titulada:
“Valoracion de satisfaccion anestésica y factores relacionados, en
pacientes adultos sometidos a Cirugia Oftalmologica del Hospital
Eugenio Espejo de la ciudad de Quito desde enero a abril 2019, para
optar el Titulo de especialista en anestesiologia, reanimacioén y terapia
del dolor en la Pontifica Universidad Catolica del Ecuador.

El objetivo fue medir la satisfaccion con la anestesia y sus
factores relacionados en pacientes sometidos a cirugia ocular en el
Hospital EUGENIO ESPEJO. Se realiz6 un estudio observacional,
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descriptivo y transversal. Se recolectaron datos de los primeros 100
pacientes post operados del servicio de oftalmologia del Hospital
Eugenio Espejo. El instrumento utilizado fue una encuesta, la cual
permiti6 llegar a las siguientes conclusiones: o Existe relacion
significativa entre las variables edad/género y la satisfaccién con la
calidad de la atencion anestésica y de los servicios médicos (p>0,05).
Se evalud la satisfaccién del ASA, tipo de cirugia (planificada o de
emergencia), duracion de la cirugia, tipo de anestesia utilizada
(anestesia general, anestesia local, anestesia local auxiliar) y el
especialista que realiz6 la anestesia (oftalmélogo/anestesiologo).
efecto. Calidad de la anestesia y los servicios médicos. El miedo es un
factor frustrante. En el presente estudio, esto ocurrio en el 61% de los
pacientes, principalmente mujeres. Las principales complicaciones que
provocaron insatisfaccion en los pacientes fueron dolor (18%), nauseas
y vomitos (11%) y prurito (10%). Conclusién: Es importante evaluar
continuamente la satisfaccion del paciente con la cirugia ocular. Los
altos indices de satisfaccion nos permiten fortalecer nuestro objetivo de
brindar atencion médica de calidad y un servicio agradable.
2.1.2. A nivel nacional

En Perd Arequipa, (2018). Manrique @3, en su tesis titulada:
“Factores asociados a la infeccion del sitio Quirurgico superficial en
pacientes del servicio de Cirugia - Hospital Regional Honorio Delgado
Arequipa, setiembre - Octubre 2018”, para optar el Grado Académico
de: Maestro en Salud Publica en la Universidad Catdlica de Santa
Maria.

El objetivo del estudio fue investigar la incidencia de infecciones
superficiales de heridas en pacientes atendidos en el departamento de
cirugia del Hospital Regional Honorio Delgado de septiembre a octubre
de 2018. Se analizaron estadisticas descriptivas. La muestra del estudio
estuvo compuesta por pacientes programados para ser sometidos a
cirugia abdominal en septiembre y octubre de 2018. Se utilizaron
técnicas de observaciéon clinica y documental con este instrumento

como guia de observacion y se llegd a las siguientes conclusiones:
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Incidencia de infecciones de heridas superficiales (33,33%) en
pacientes del departamento quirdrgico del Hospital Regional Honorio
Delgado atendidos de septiembre a octubre de 2018, Factores
asociados a infecciones de heridas superficiales Calculado en base a,
66 hombres, 67%, pacientes preoperatorios de cirugia, estancia
hospitalaria 0-2 dias 70,00% (pacientes de urgencia) y procedimiento
de urgencia planificado 73,33%.

En Lima Perd, (2022). Sotamba 4, en su tesis titulada: “Factores
gue influyen en la aplicacién de la lista de verificacién de cirugia segura
y su nivel de cumplimiento en el Centro Quirurgico del
Hospital General los Ceibos — Guayaquil, 2021”, para optar el grado de
titulo de especialista en enfermeria en centro Quirdrgico, en la
Universidad Maria Auxiliadora.

Tuvo como objetivo determinar factores que influyen en la
aplicacién de la lista de verificacion de cirugia segura y su nivel de
cumplimiento en el centro quirdrgico del Hospital General los Ceibos,
Guayaquil 2021, el estudio se desarrollo con la metodologia de enfoque
cuantitativo, con el disefio descriptivo transversal no experimental la
poblacion estuvo conformado por 60 profesionales que trabajan en el
centro quirdrgico. La cual se ha recolectado los datos con la técnica del
instrumento del cuestionario y de acuerdo a ello llego a la siguiente
conclusion en que a través de su desarrollo la investigacion aporta
evidencia de los factores y como también el nivel del cumplimiento en
las lista y verificacion de una cirugia segura ya que de esa manera se
puede elaborar los planes estratégicos y asi tener una mejora continua.

En Lima Per(, (2018). Zapata (13, en su tesis titulada: “Calidad
de cuidado del profesional de enfermeria y nivel de ansiedad de los
pacientes en preoperatorio, servicio de hospitalizaciéon centro médico
especializado San Felipe, 2018”, para optar el Titulo Profesional de
Licenciada en Enfermera en la Universidad Inca Garcilazo de la Vega.

El objetivo fue examinar la relacion entre la calidad de la atencién
brindada por las enfermeras y los niveles de ansiedad preoperatoria del

paciente en los Servicios Hospitalarios del Centro Médico de
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Especialidades San Felipe - 2018. El método fue descriptivo y
correlacional transversal. disefio. , cuantitativamente. La muestra
estuvo compuesta por 148 pacientes. Se utiliz6 un cuestionario de
investigacion como instrumento de recoleccion de datos y se obtuvieron
los siguientes resultados. Se confirmé la siguiente correlacion de
Spearman entre la variacion en la calidad de la atencion brindada por
las enfermeras y la variacién en los niveles de ansiedad del paciente.
2.1.3. A nivel local

En Perl Huanuco, (2020). Vergara 9, en su tesis titulada:
“Actitud del paciente durante la preparacion psicologica que brinda la
enfermera en el preoperatorio en el Hospital Hermilio Valdizdn Medrano
— Huanuco 2020”, para optar el Titulo Profesional de Licenciada en
Enfermeria en la Universidad Nacional Hermilio Valdizan.

El objetivo fue conocer la actitud de los pacientes durante la
preparacion psicolégica que realizan las enfermeras en la fase
preoperatoria en el Hospital Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco en
el afo 2020. Este estudio fue un estudio observacional utilizando un
enfoque cuantitativo, nivel descriptivo y disefio descriptivo. El andlisis
incluy6 a 170 pacientes programados para cirugia entre enero y febrero
de 2020. Se utilizé un cuestionario como método y herramienta y se
extrajeron las siguientes conclusiones. Los pacientes preoperatorios
muestran actitudes principalmente positivas durante la preparacion
psicologica. La hipdtesis de investigacion para este estudio fue
establecida y aceptada por las enfermeras antes de la operacion.

En Perd Huanuco Tingo Maria. (2019). Mestanza "), en su tesis
titulada: “Cuidados de enfermeria y su relacion con el nivel de estrés en
los pacientes prequirurgicos del hospital Tingo Maria 2019”, para optar
el Titulo Profesional de Licenciada en Enfermeria en la Universidad de
Huanuco.

El objetivo fue investigar la relacion entre la atencidon
preoperatoria al paciente y los niveles de estrés en el Hospital Tingo
Maria. Este método es compatible con estudios analiticos y

transversales. La muestra estuvo compuesta por 145 pacientes
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preoperatorios. Para la recopilacion de datos se utilizaron un
cuestionario de enfermeria confiable y bien validado y una escala de
estrés del paciente preoperatorio. Se llegaron a las siguientes
conclusiones: Los cuidados de enfermeria se asocian con los niveles de
estrés del paciente preoperatorio. Hospital Tingo Maria en 2020.
Aceptamos la hipétesis presentada en este estudio, esto destaca la
necesidad de optimizar las intervenciones médicas para ayudar a los
pacientes a gestionar adecuadamente el estrés en el periodo
preoperatorio.

En PerG Huanuco, (2019). Arias ®® en su tesis titulada:
“Satisfaccion de la madre sobre la calidad de atencion brindada por la
enfermera en la unidad de Neonatologia del Hospital II ESSALUD
Huénuco - 2019”, para optar el Grado de Maestro en Administracion y
Gerencia en Salud en la Universidad Nacional Hermilio Valdizan.

El objetivo fue medir la satisfaccion de las madres con la calidad
de la atenciéon brindada por las enfermeras en el servicio de
neonatologia del Hospital Es salud Huanuco. Métodos: Se trata de un
estudio cuantitativo, correlacional y prospectivo. Una muestra de 45
madres completo cuestionarios sobre caracteristicas
sociodemogréficas, satisfaccibn materna y calidad de la atencién a
través de un cuestionario de enfermeria. Los datos se procesaron en
Excel e IBM-SPSS versidon 24.0 y se utilizaron pruebas estadisticas de
chi-cuadrado. Resultados: Existe relacion entre la satisfaccion materna
y la calidad de la atencién brindada por las enfermeras: Chi = 54,603, p
= 0,000. De igual forma, la relaciéon entre la satisfaccion materna y la
calidad de la atencion brindada por las enfermeras se encontrd en la
dimension interpersonal, Chi = 68,499, p = 0,000. También existe
correlacion entre la satisfaccion de las madres y la calidad de la atencion
brindada por las enfermeras en los aspectos técnicos y cientificos, Chi
= 71,299, p = 0,000. Se monitored la relacion entre la satisfaccion de las
madres con los aspectos ambientales y la calidad de la atencion
brindada por las enfermeras y fue Chi = 78,429, p = 0,000. Finalmente,

concluimos que existia una relacion significativa entre la satisfaccion
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materna y la calidad de la atencién brindada por las enfermeras en p <
0,005, por lo que se tuvo que rechazar la hip6tesis nula.
2.2. Bases teoricas
2.2.1. La calidad

La calidad puede describirse como una serie de esfuerzos para
satisfacer a los clientes, esto incluye el desarrollo continuo de
estrategias que agreguen valor a productos especificos. Por lo tanto,
cada interaccion con un cliente es muy importante ya que ayuda a
recopilar una gran cantidad de datos Uutiles para comprender al
consumidor y formular una estrategia eficaz 19

Estos son brindados por profesionales de la salud en diferentes
niveles, incluyendo atencion, prevencion, tratamiento, rehabilitacion,
provision de cuidados paliativos, proteccidn social y calidad de vida de
las personas y de la poblacién en su conjunto. La atencidén sanitaria
responde a las necesidades de la comunidad mas que al deseo
individual de una mejor salud. Por lo tanto, cada persona debe recibir la
atencion médica que necesita, no la atencion médica por la que esta
dispuesto a pagar 9.

La calidad del servicio se basa en la escucha, la atencion
personalizada, el asesoramiento, la pronta resolucibn de las
necesidades del cliente, la respuesta rapida y eficaz, acortando el
tiempo de resolucion de los problemas y necesidades y garantizando la
satisfaccion del cliente en el tiempo. La atencidén sanitaria se puede
definir como el tratamiento de una enfermedad especifica por parte de
un profesional médico. Se centra en la atencion técnica y se refiere a la
aplicacion de la ciencia y la tecnologia para resolver problemas de
salud. relaciones interpersonales que ocurren entre los trabajadores de
la salud y los pacientes 3,

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la calidad es
el conjunto de servicios diagndsticos y terapéuticos mas adecuados
para lograr una asistencia sanitaria ideal. Se consideran todos los

factores y conocimientos sobre el paciente y el servicio de salud, lo que
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da como resultado un resultado que minimiza el riesgo y maximiza la
satisfaccion del paciente (22,

Calidad significa eficiencia, competencia y respeto por los
pacientes y sus familias. Calidad significa "hacer lo correcto con
precision y rapidez". Calidad significa limpieza, precision, mejora
continua, atencién a la innovacién, uso de vocabulario apropiado y
garantizar que los pacientes tengan confianza en los servicios prestados
(23)_

Las fases de calidad pueden ser varias, como inspeccion, control
estadistico de procesos, aseguramiento de la calidad, fase de estrategia
de calidad total, fase de tecnologia y fase de innovacién. Mientras tanto,
se han desarrollado conceptos como control de calidad, aseguramiento
de la calidad, procesos de calidad total y mejora continua de la calidad
total. De esta manera se cre6 un grupo de expertos cuyo pensamiento,
orientacion y experiencia brindan un impulso impresionante y ejemplar
para el desarrollo cualitativo, tanto cronolégica como conceptualmente
(55)_

La atencion médica de calidad debe garantizar la mayor tasa
posible de recuperacién, puntualidad y seguridad, y debe brindarse en
condiciones que garanticen la calidad médica, asi como la salud, la
seguridad y la dignidad de los pacientes y profesionales. Al Estado le
interesa garantizar la integralidad, la continuidad, la universalidad y la
igualdad en la prestacion de los servicios de salud y asi mantener la
eficacia de la calidad de la atencion de salud, que debe ser proporcional
a los aspectos de calidad de vida de las personas para que sea
satisfactoria, necesidades del usuario en términos del nivel de atencion
que recibe ©9),

Es por ello que se dice que el control de la calidad tiene los 4
pasos en primer paso se caracterizan para la entrega de un buen
servicio, como segundo tienen gque establecer los estandares que se
desean para las caracteristicas que se han identificado, en el tercer
punto se tiene que actuar de manera precisa ante el exceso de los

estandares gue se han establecido y como cuarto paso en que siempre
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se debe hacer una planificacién de mejoras en los estandares de las
calidades de atencion ¢7),

Por otra parte, en la actualidad la calidad se manifiesta, y es
reconocida, como factor impredecible para la continuidad de las
empresas en los mercados cada vez mas competitivos, es decir que se
debe de cumplir las necesidades de los clientes 9,

Es por ello en el sector salud de la importancia en que se debe
contar con todo los instrumentos que se utilizar4 para el servicios del
quiréfano que debe ser de calidad, ya que de esa manera se podra
preparar al paciente para una adecuada intervencion, para eso los
centros médicos hospitalarios deben de contar con profesionales
capacitados y con experiencia para que pueden realizan de la mejor
manera la intervencién, por ello se debe implementar los servicios
necesarios con la finalidad de que se lleve a cabo los servicios de cirugia
de la mejor manera.

Trilogia de la calidad

Consta de tres aspectos principales: planificacion de la calidad,
control de la calidad y mejora de la calidad.

a) La planificacion de la calidad incluye un conjunto de
procedimientos universales, estos pasos son esencialmente la
identificacion de las necesidades del cliente, el desarrollo de
caracteristicas del producto que satisfagan las necesidades del
cliente y el desarrollo de procesos que puedan producir estas
caracteristicas del producto.

b) b) El control de calidad implica evaluar el comportamiento real de
la calidad, comparar los resultados obtenidos con los objetivos
propuestos y tomar medidas para reducir la diferencia.

c) La mejorade la calidad significa aumentar la calidad a niveles sin
precedentes. La metodologia para lograr este objetivo es la
siguiente. Construir la infraestructura necesaria para lograr
mejoras anuales de calidad, identificar las necesidades
especificas de los proyectos de mejora y crear un equipo para

cada proyecto con una clara responsabilidad sobre el éxito del
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proyecto, proporcione a su equipo los recursos, la motivacion y
la formacion que necesita 24,
Importancia

Un punto importante a la hora de evaluar la calidad de la atencion
brindada es el perfil de los clientes atendidos en el quir6fano y la
dinAmica de las actividades realizadas. Estos tienen como objetivo
proporcionar informacién para apoyar la organizacion y planificacion de
la atencion de acuerdo con las necesidades del cliente, medicion del
tamario del equipo médico, provision de recursos fisicos y costos 9,

Esta perspectiva enfatiza la importancia de los registros de
atencion al paciente. Esto proporciona apoyo ético y legal a los
pacientes y a los responsables de su atencion, y también permite una
comunicacion mas efectiva entre los equipos y facilita la evaluacion de
la calidad de la atencion. Cuando estos datos faltan o son inadecuados,
afectan el disefio de intervenciones para brindar atencion
individualizada, segura y de alta calidad y crean barreras para medir los
resultados de la atencion 29,

Para reducir los riesgos potenciales de la cirugia, la atencion
debe planificarse individualmente para cada paciente en funcién de la
evidencia cientifica y de la condicion clinica del paciente @7).
Dimensiones de la calidad

La calidad es la aplicacién de la ciencia y la tecnologia de la salud
de una manera que maximice los beneficios para la salud sin aumentar
indebidamente el riesgo. Por lo tanto, el nivel de calidad se refiere al
grado en que se espera que la atencion brindada alcance la relacidon
riesgo-beneficio mas favorable.

Los mismos autores afiaden que la calidad de la atencion es el
encuentro entre el paciente y el proveedor, deberia definirse como el
grado en que se utilizan los recursos mas deseables para lograr la
mayor mejora en el estado de salud, medido por los resultados
esperados resultantes de la atencion actual. Hay tres aspectos

principales de la calidad de los servicios médicos:
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« Componente humano: Se trata de la relacibn entre
profesionales y pacientes y de la distribucién de informacion
logistica y sanitaria. En otras palabras, es el nivel de interaccion
y comunicacion entre pacientes y profesionales sanitarios,
incluidas las relaciones interpersonales adecuadas, donde se
prioriza la confianza y el respeto, la empatia, la sinceridad, el
lenguaje claro y la fiabilidad de la informacion, esto tiene un
impacto decisivo en la satisfaccion del paciente.

« Componente técnico: Estos son todos los elementos que
componen el proceso de prestacion de servicios médicos.
Demostrar la adecuaciéon del apoyo prestado, el progreso
cientifico y el compromiso profesional. Estructuras fisicas,
servicios, esto incluye ejecutar todos los pasos en funcion de seis
aspectos clave: rendimiento, conocimiento, eficiencia,
continuidad, disponibilidad y seguridad.

« Componente del entorno (confort): Estd garantizado por un
conjunto de factores y circunstancias en las que el paciente se
siente comodo, como condiciones confortables en el centro
médico, orden, ventilacion e iluminacion, electricidad suficiente,
respeto a la vida privada, servicios publicos adecuados

(teléfono, sefializacion, etc.) @9,

2.2.2. La preparacion prequirargica

Viene a ser el “Periodo que comprende el estudio y preparacién
del enfermo para la intervencion quirargica”. Comienza con la primera
conversacion entre cirujano y paciente, este es uno de los momentos
estratégicos de la relacion.

La atencién general que se brinda a los pacientes quirdrgicos
antes de la cirugia se denomina atencién preoperatoria; de igual forma,
la fase preoperatoria se refiere al periodo entre informar al paciente
sobre el problema de salud y la necesidad de tratamiento quirdrgico y el
traslado del paciente al quiréfano. De hecho, la fase preoperatoria

finaliza cuando comienza la anestesia ©.
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El manejo preoperatorio de cada paciente es parte de una
atencion continua que se extiende desde la consulta quirtrgica inicial
hasta la recuperacién completa. Aunque idealmente esto requiere
colaboracion interdisciplinaria, los cirujanos hacen todo lo posible para
garantizar que todos los pacientes reciban la atencion adecuada. Esto
incluye la creacién de una cultura de atencion y seguridad de alta
calidad con estandares altos y consistentes. Ademas, es
responsabilidad del cirujano equilibrar los riesgos del curso natural de
la enfermedad si no se trata con los riesgos asociados con la cirugia. El
éxito de la cirugia depende de la comprension por parte del cirujano de
la biologia de la enfermedad y de la eleccién correcta ©9,

Una buena atencion preoperatoria es clave para un resultado
quirdrgico exitoso. Esto incluye cuatro aspectos principales: eleccion de
la cirugia mas adecuada, consulta y consentimiento, evaluacion
preoperatoria y preparacion preoperatoria. El objetivo de esta atencion
es optimizar la condicion preoperatoria del paciente para lograr el mejor
resultado quirdrgico y minimizar la morbilidad. Otro objetivo importante
de la atencion preoperatoria es reducir el miedo y la ansiedad del
paciente mientras espera la cirugia. Una buena atencion preoperatoria
también ayudara a evitar retrasos y cancelaciones de procedimientos
quirdrgicos, maximizando asi la satisfaccion del paciente mientras
navega por el sistema hospitalario ©9).

Los protocolos juegan un papel importante en la practica clinica,
especialmente para garantizar una atencidn segura al paciente. Su
implantacion permite minimizar las diferencias en procedimientos,
expedientes, procesos y acciones realizadas periodicamente. Los
protocolos promueven la estandarizacion y mejoran la confiabilidad de
la atencion al paciente al minimizar el error humano en procedimientos
complejos 1),

El propésito de la evaluacion preoperatoria es asegurar que el
paciente ingrese al quir6fano en el mejor estado fisiol6gico posible y
reducir la morbimortalidad asociada a la intervencion. Tenga en cuenta

gue la anestesia y la cirugia agravaran la enfermedad y agregaran a
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otras causas. lesiones porque estimulan el sistema nervioso, los
nervios, aumentan la circulacién sanguinea, el esfuerzo respiratorio y
mejoran el metabolismo. Esta evaluacién también puede proporcionar
recomendaciones para el mejor manejo clinico en el periodo
perioperatorio 62,
Cirugias electivas

Cirugia electiva significa cualquier cirugia electiva que pueda
posponerse durante al menos 24 horas. Si se requiere cirugia electiva,
el especialista asignara una categoria clinica con base en la evaluacion

realizada 9,

Preparacion Integral preoperatoria

Debe ser integral, es decir fisica, hemodindmica, psicoemocional,
basandose en la preparacién requerida para el tipo de cirugia realizada
y una descripcion de los procedimientos quirdrgicos y anestésicos a los
que se sometera el paciente 29,
Procedimiento

Dia previo a la intervencion:

+ El dia antes del procedimiento, ensefie al paciente a usar jabén

antiséptico y pidale que le ayude a ducharse o bafarse.

» Revisa el historial médico del paciente, prescribe medicamentos
y preparaciones apropiados para el procedimiento y realiza
pruebas previas a la anestesia para garantizar el cumplimiento

de las pautas y la disponibilidad de productos sanguineos.

* En pacientes sin antecedentes de transfusion, si la situacion
clinica lo permite, se toman dos muestras diferentes antes de la
transfusién para aumentar la seguridad y permitir una liberacion
mas rapida de los componentes sanguineos (tipificacion ABO).

» Asegurese de que no existan contraindicaciones ni alergias a los
medicamentos prescritos, ya sean premedicacion oral y/o enteral
u otros medicamentos.

» Explicar al paciente y/o familiares los tratamientos especificos

segun el protocolo: terapia intravenosa, insercion de catéter
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urinario o sonda nasogastrica, uso de espirometro, calcetines o

drenajes antiembolicos.

Administrar medicamentos y/o preparaciones preoperatorias

segun las indicaciones.

Si es necesario, explique que se debe restringir la ingesta oral de
alimentos y liquidos durante al menos 8 horas antes del
procedimiento.

Asegurar que los documentos no incluidos en el expediente
digital del paciente (formularios de consentimiento, pruebas, etc.)

estén completos 0,

Dia de la intervencion en la Unidad de hospitalizacién:

Asegurese de que el paciente esté en ayunas.
Verifique que la identificacién del paciente y la colocacién del

brazalete sean correctas.

Si es posible, indique o ayude al paciente a bafiarse con jabén
antiséptico 1 hora/minutos antes del procedimiento.

Administrar medicamentos y/o preparaciones antes de la cirugia
si hay procedimientos adecuados disponibles.

Completar el historial médico digital apropiado y los formularios
quirdrgicos preoperatorios.

Si el paciente estd tomando premedicacion, aconsejarle que
permanezca en camay no se mueva por riesgo de caida.
Primero, le pediran que orine.

Busque joyas, anillos, esmaltes de ufias y cosméticos.

Tenga en cuenta que los equipos de uso personal, como
dentaduras postizas, audifonos y lentes de contacto, se pueden
conservar, pero deben retirarse y entregarse a un miembro del

equipo antes de la cirugia.

No se recomienda la depilacién con cera. Si es absolutamente
necesario, recortela con maquinilla eléctrica lo mas cerca posible

de la fecha del tratamiento.

Aplique desinfectante a la incision.
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Asegurese de estar vestido apropiadamente.
Los materiales usados deberan eliminarse en el contenedor

destinado a tal efecto.

Quitese los guantes.

Higiene de manos.

Asegurar que los documentos no incluidos en el expediente
digital del paciente (formularios de consentimiento, pruebas, etc.)
estén completos.

Dar tiempo a los familiares para hablar con el paciente antes de
llevarlo al quiréfano.

Informar a los pacientes y sus familias sobre el apoyo
preoperatorio. Es posible que un familiar le acompafe hasta su
llegada al quiréfano.

Digale a su familia donde estardn esperando durante el

procedimiento 9.

Dia de la intervencion en el ante quiréfano: Acogida del paciente en el

area prequirargica segun protocolo:

Identificacion del paciente.

Presentacion del equipo.

Resumen de las instrucciones de funcionamiento.

Revisar el historial médico del paciente y los requisitos
preoperatorios.

Complete la seccion correspondiente del formulario de cirugia.
Asegurese de quitarse cualquier equipo personal (gafas,
audifonos, dentadura postiza total o parcial, pelucas, etc.) y
entregarselo a un familiar antes de ingresar al quiréfano.
Sensibilizar a las familias sobre los horarios de visita a la sala de

espera quirdrgica y la UCI G0,

Importancia de la preparacion pre quirdrgica

Todos los procedimientos quirdrgicos implican riesgos para los

pacientes y provocan cambios fisicos, psicolégicos y sociales. Depende

de la edad, la extension de la cirugia, los conocimientos quirdrgicos
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previos, el historial quirdrgico, la calidad de la atencién, la ocupacién y
el nivel socioeconémico.

Por lo tanto, la primera etapa del proceso quirdrgico es la mas
importante para la ejecucion exitosa de la cirugia y que ésta no se vea
interrumpida. Los pacientes generalmente visitan a un médico, reciben
informacién general limitada sobre la cirugia y se van a casa con
preguntas sin respuesta el dia de la cirugia.

Por el contrario, una adecuada preparacion preoperatoria que
se centre en la evaluacion integral, la preparacion, los objetivos
quirargicos y la informacién detallada, comprensible y veraz sobre los
riesgos y complicaciones quirdrgicas proporciona muchos beneficios al
paciente, entre ellos: Superar el estrés fisioldégico provocado por la
anestesia, el dolor, la pérdida de sangre y liquidos, la inmovilidad y el
traumatismo tisular.

Abordar los cambios de humor (ansiedad, preocupacion,
inquietud, miedo, tristeza) que pueden afectar a los pacientes con
respecto a la muerte, el cuidado de los nifios, los costos posoperatorios,
los resultados posoperatorios y el abandono familiar durante el periodo
de intervencién preparacion mental Gb,

Dimensiones Preparacion Fisica

Condiciones relacionadas con la preparacion externa e interna
del cuerpo del paciente. Esto incluye preparacion de la piel, ropa,
ausencia de magquillaje, dentaduras postizas, joyas y ufas cortas y
limpias. Ayuno, alergias, azucar en sangre, hemoglobina, perfil de
coagulacion, hipertension, etc. 29,

« Estado nutricional: Para evitar el riesgo de broncoaspiracion
durante el procedimiento, los pacientes deben llegar con el
estbmago vacio (aproximadamente con 8 a 10 horas de
anticipacion).

« Funcion respiratoria: Valorar si el paciente tiene una enfermedad
respiratoria cronica o es fumador. Las personas sin condiciones

meédicas se aseguran de que su saturacion sea la correcta.
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» Funcidn cardiovascular: Evaluacion de condiciones relacionadas
con insuficiencia cardiaca, cardiopatia isquémica, arritmias
severas, valvulopatias y cardiopatias crénicas.
* Funcion genitourinaria: los pacientes pueden experimentar
retencion urinaria debido a los medicamentos. Los pacientes a
menudo requieren que se les inserte un catéter urinario, ya sea
debido a la duracion de la cirugia o porque la vejiga esta dilatada,
lo que dificulta la cirugia.
« Estado psiquiatrico y neurolégico: los cambios neuroldgicos y/o
conductuales inducidos por la anestesia son comunes en el
posoperatorio, especialmente en pacientes mayores, y deben
evaluarse para obtener el estado inicial 2,
Preparaciéon Psico-emocional

La preparacion psicologica de los pacientes que participan en
una cirugia tiene como objetivo prevenir y limitar emociones como el
miedo, el estrés y la ansiedad, para no prolongar el tiempo de la
operacion, que es tan compleja como la enfermedad. Ademas, deben
tener conocimientos suficientes sobre el proceso quirlrgico y sus
consecuencias, deben participar activamente en el proceso quirdrgico y
participar en la recuperacion, deben tolerar y reconocer mejor el dolor y
deben ser capaces de brindarse apoyo psicolégico a si mismos ©3).

Ademas, es una condicion relacionada con la capacidad del
paciente para afrontar la cirugia; cuando estas tranquilo, ansioso o
preocupado @9,

De manera similar, el malestar psicolégico es patoldgico cuando
las funciones basicas del sistema cognitivo, como pensar, predecir y
planificar el futuro, se alteran y causan un malestar clinicamente
significativo en una persona; se centra en las emociones del paciente

(34).

Por tanto, la ansiedad somatica se produce cuando una persona
experimenta una angustia extrema debido a sintomas fisicos como dolor
o fatiga. La persona piensa intensamente en los sintomas que

interfieren en la vida diaria; sin embargo, los pacientes con trastorno de
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ansiedad somatica no fingen sus sintomas; su dolor y otros problemas
son reales y pueden ser causados por un problema médico. A menudo
no se puede encontrar ninguna causa fisica; sin embargo, el principal
problema radica en las reacciones y comportamientos extremos
asociados con los sintomas 4.

Estos cambios de humor impactan negativamente en el proceso
de recuperacion postoperatoria, haciendo que la recuperacion sea mas
lenta y dificil ®%, 38 Segin el modelo psiconeuroinmune, los niveles
altos de ansiedad se asocian con cambios en el proceso de curacion,
mayor percepcion del dolor postoperatorio, mala adherencia a las
recomendaciones terapéuticas, efectos anestésicos y secundarios, y
postoperatorio. Se puede confirmar que existe una fuerte correlacion
con la apariciéon del dolor, complicaciones, infecciones, vomitos, dolores

de cabeza, etc. G,

2.3. Bases conceptuales

1.

2.

Ansiedad: Se trata de una respuesta psicofisiolégica debida a una
intensa activacion del sistema nervioso central y de todo el organismo.
Es entonces cuando es necesario actuar en situaciones que requieren
esfuerzos intensivos o prolongados, y el objetivo es activar y gestionar
amenazas Yy peligros que estan ocurriendo actualmente o que pueden

surgir en el futuro @8),

Ansiedad somaticos: Se caracteriza por multiples sintomas fisicos
persistentes  asociados con  pensamientos, emociones Yy
comportamientos excesivos y desadaptativos asociados con estos
sintomas. Los sintomas no se crean ni simulan intencionalmente y

pueden o no estar relacionados con un problema médico conocido (9,

Calidad: La calidad de una cosa u objeto determina su valor y la

satisfaccion que aporta al objeto 40,

Confort: Eso crea comodidad y conveniencia, las emociones
agradables o desagradables que experimentan las personas les
impiden centrarse en lo que deberian estar haciendo. La mejor
sensacion general durante la actividad es una sensacion de nada e

indiferencia hacia el entorno “v,
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5. Estado nutricional: Es un equilibrio entre la ingesta de nutrientes y las
necesidades nutricionales del individuo, lo que requiere que haya
nutrientes disponibles para mantener las reservas y reemplazar las

pérdidas “2),

6. Funcidén cardiovascular: Esta es la estructura a través de la cual estas
sustancias se transportan a las células individuales. Al eliminar los
productos de desecho, nuestro cerebro puede pensar y nuestros pies

pueden caminar 43,

7. Funcion respiratoria: El oxigeno se transfiere del aire a la sangre y el
diéxido de carbono (CO2) se elimina del aire, este intercambio de gases
tiene lugar en los pulmones “4),

8. Genitourinaria: Parte del cuerpo que desempefia un papel en la
reproduccion, la excrecion de productos de desecho en forma de orina

0 ambas “s),

9. Interpersonal: Se refiere a una situacién entre minimo dos personas

(46).

10.Procedimiento prequirurgico: Se trata de una serie de pruebas
diagnésticas y de laboratorio realizadas antes de la cirugia,
encaminadas a evaluar el estado de salud general del paciente, prevenir

posibles riesgos durante la operacion y garantizar la maxima seguridad

(7).

2.4. Bases epistemoldgicas, bases fisioldgicas y/o bases antropologicas

Desde el punto de vista epistemoldgico, este trabajo tiene un marco que
incluye rasgos metodoldgicos y tedricos, en ambos casos el tema, su solucion,
los objetivos de la investigacion, un resumen de las opiniones de los distintos
autores, los resultados del trabajo de campo, etc. Este procedimiento no sélo
confirma la existencia de una investigacion genuina y proporciona resultados
precisos, sino que también puede utilizarse para resolver problemas

institucionales.
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CAPITULO lll. METODOLOGIA

3.1. Ambito

La presente investigacion se desarrollé en el hospital Essalud, categoria
Il, ubicado en la region y provincia de Huancavelica. El estudio se llevé a cabo
en el afio 2023. Especificamente en el centro quirdrgico del Hospital y la sala
de observaciones ya que es el ambiente donde los pacientes después de la
operacion se encuentran la cual se requirié a que debe estar a una evaluacion
constante.
3.2. Poblacion

La poblacion fue de 30 enfermeros del Hospital 1l Essalud —
Huancavelica, en centro quirdrgico, para ello se ha utilizado el criterio de

inclusién y exclusion.

Criterio de inclusion
- Enfermeros que laboran en Centro Quirldrgico que laboran mas
de 6 meses.
- Enfermeros contratados y nombrados.

- Enfermeras que aceptan firmar el consentimiento informado.
Criterio de exclusién
- Enfermeros que cubren licencia por enfermedad o vacaciones.
- Enfermeras que laboran menos de 6 meses.
- Enfermeras que no desean participara en el estudio.
- Enfermeros de programas externos y consultorios.
3.3. Muestra.
En la presente investigacion se determind de acuerdo a la poblacion de
lo que se ha empleado el criterio de inclusion y exclusion en la cual se ha

tomado a la poblacion muestral de las 30 enfermeras.

3.4. Nivel y tipo de estudio
3.4.1. Nivel
Este estudio tuvo un alcance o nivel descriptivo — correlacional:
Con el propdésito que establecio una relacion entre dos o mas variables,
es descriptivo porque buscara dar una buena idea de cémo funciona y

lo constituye un fendmeno y el comportamiento de las variables,
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factores o elementos que se interrelacionan en la explicacion del

momento (0,
3.4.2. Tipo

* Se buscé analizar los resultados que se han obtenido en la
investigacion lo cual a través de ello se ha buscado el cumplimiento

de los objetivos planteados.

* Segun el tipo es prospectivo de ocurrencia, es decir que se ha
observado la muestra de estudio en un tiempo determinado lo cual a

través de ello se han obtenido los datos relevantes.

* Segun el periodo y secuencia de estudio fue de tipo transversal, es

decir que se ha recolectado los datos en un solo momento.

* Eltipo de investigacion del presente estudio es aplicada, es decir que
se busco la aplicacién o utilizacion de los conocimientos existentes
gue se haya realizado otras investigaciones.

3.5. Disefio de investigacion

La presente investigacion se desarroll6 con el disefio no experimental,
la cual no se ha cambiado la variable de manera deliberada es decir que solo
se ha observado el resultado tal como se ha dado, donde se aplico el tipo
descriptivo correlacional, donde se describieron los aspectos relevantes y

mediante ello se ha buscado la relacion, dicho esquema es el siguiente:

A
R

e SR RETEES

Donde:

M= Muestra
X= Calidad
Y= Preparacion prequirdrgico r=

Relacién entre las variables
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3.6. Métodos, técnicas e instrumentos
3.6.1. Métodos

La investigacion empled el método deductivo, esto se debe a que
implica la expresividad de los constructos que permiten diferenciar la
medicién de la variable objetivo a través de la operacionalizacién. Luego
se interpreta de acuerdo con las realidades especificas en cuanto al
alcance y propdsito del estudio; es decir, pasamos de lo general a lo
especifico 63,

También Hernandez-Sampieri ¢4, la deduccion establece que
consta de un conjunto de procesos y reglas que permiten sacar
conclusiones basadas en afirmaciones o suposiciones. De manera
similar, el analisis deductivo suele ser util para comprender los
fendmenos, para los propdsitos de este estudio, el método deductivo
nos permitié identificar conceptos mediante la interpretacion de las
variables hipotéticas y desarrollarlos mediante la operacionalizacién, en
este caso, Calidad y preparacion quirargico entorno al hospital Il Es
salud - Huancavelica.

3.6.2. Técnica

Encuesta: Consiste en una serie de preguntas relacionadas con
una o mas variables que se estan midiendo. La investigacion puede ser
descriptiva o explicativa 2,

3.6.3. Instrumento

Cuestionario: Es un trabajo que consta de una serie de
preguntas, redactadas de manera coherente, secuenciadas, ordenadas,
ordenadas segun un plan preciso, y cuyas respuestas deben
proporcionar toda la informacion necesaria (62,

El mencionado instrumento utiliza la Escala Likert, que es un
método de medicion utilizado por los investigadores con el objetivo de
evaluar la opinion y actitudes de las personas. Para este instrumento se
considero 5 niveles de puntuacion que va desde:

1. Nunca.

2. Casi nunca

3. Aveces.
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4. Casi siempre
5. Siempre.

3.7 Validacion y confiabilidad del instrumento

La validacién de cada uno de los instrumentos que se realizé mediante
juicio de expertos, para ello se presentd una carta de peticion para la
validacion. La confiabilidad fue realizada mediante el coeficiente Alfa de
Cronbach.
3.8. Procedimiento

Para el adecuado procedimiento de la investigacion se tenia que tener

en cuenta los siguientes procedimientos.

- Se solicité a la Decanatura, inscripcion y autorizacion para realizar el

presente estudio.

- Se solicito a direccion del Hospital, autorizacion para la ejecucion del

trabajo de investigacion.

- Se coordiné con cada jefe de centro quirdrgico para aplicacion del

instrumento.

- Los datos procesados y codificados fueron transpuestos en una matriz
que sera analizada por varios programas disefiados para el
procesamiento de datos, que incluyen.

SPSS: Software que proporciona a los cientificos herramientas para
realizar procedimientos para analizar datos rapidamente, formular
hipodtesis, describir relaciones entre variables, identificar tendencias y
hacer predicciones.

Para la presentacion del informe se utiliz6 el Word donde se
describe cada uno de los resultados que se hallaron, como también las
conclusiones y sugerencias.

3.9. Plan de tabulacién y andlisis de datos
Tabulacion de datos
Los datos se resumen en tablas utilizando la estadistica de
correlacién de Rho Spearman ya que dio un resultado no paramétrico.

Analisis de datos:



42

Las variables estudiadas se caracterizaron mediante estadistica

descriptiva basada en tablas de frecuencias y figuras.

3.10. Consideraciones éticas

El presente trabajo de investigacion fue desarrollado bajo

responsabilidad asumida por el autor, el consentimiento de la poblacién

muestral para la recopilacion de datos y/o informacidén necesaria, teniendo en

consideracion lo siguiente:

Principio de Beneficencia no perjudicara al personal que participa en el
estudio.

La informacion recopilada, sé utilizé solo para el presente estudio y no
podr& ser usados con otros fines.

El personal que interviene podré retirase cuando lo deseo sin ninguna
penalidad.

No se ocasionara ningun gasto durante la aplicacién del instrumento

El Consentimiento informado sera explicado para que firmen sin

ninguna coaccion.
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CAPITULO IV. RESULTADOS

4.1 Procesamiento de resultados

Tabla 2 COMPONENTE HUMANO INDICADOR ETICO

El comportamiento ético, profesional y respeto a los cddigos de conducta
y los principios éticos en el trabajo

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Casi siempre 7 23,3 23,3 23,3
Siempre 23 76,7 76,7 100,0

Valido
Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 1

El comportamiento ético y profesional, respeto a los cddigos de conducta y los
principios éticos en el trabajo

Porcentaje

Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 3
Interpretacion

Segun la pregunta planteada, fue de la siguiente manera: que el 76.7%
respondieron siempre y el 23.3% casi siempre. Concluyendo que el 76.7% de
los encuestados indican que siempre se comportan de manera ética y
profesional, respetando los cédigos de conducta y los principios éticos en tu
trabajo.
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Tabla 3 COMPONENTE HUMANO INDICADOR RESPETO
Comprension y respeto por las diferencias culturales y creencias de
pacientes en la prestacion de atencion médica

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Casi siempre 12 40,0 40,0 40,0
Siempre 18 60,0 60,0 100,0

Valido
Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 2

Comprension y respeto por las diferencias culturales y creencias de pacientes

en la prestacion de atencion médica

Porcentaje

Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 4

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, fue de la siguiente que el 60% respondieron
siempre y el 40% casi siempre. Concluyendo que el 60% de los encuestados
indican que siempre buscan comprender y respetar las diferencias culturales y

creencias de tus pacientes en la prestacién de atencion médica.
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Tabla 4 COMPONENTE HUMANO INDICADOR INTERES
El interés por escuchar las preocupaciones y necesidades del paciente

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces Casi 2 6,7 6,7 6,7
siempre
Valido 9 30,0 30,0 36,7
Siempre 19 63,3 63,3 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 3

El interés por escuchar las preocupaciones y necesidades del paciente

Porcentaje

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 5

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, fue de la siguiente manera: Con el 63.3%
respondieron siempre, el 30% casi siempre y el 6.7% a veces. Concluyendo
que el 63.3% de los encuestados indican que siempre se muestran

interesado/a en escuchar las preocupaciones y necesidades de tus pacientes.
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Tabla 5 COMPONENTE TECNICO INDICADOR EFECTIVIDAD
La garantia de la efectividad en los tratamientos o procedimientos

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
siempre
Valido 12 40,0 40,0 76,7
Siempre 7 23,3 23,3 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 4

La garantia de la efectividad en los tratamientos o procedimientos

Porcentaje

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 6

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 23.3% respondieron siempre, el 40% casi siempre y el 36.7%
a veces. Concluyendo que el 40% de los encuestados indican que casi siempre
consultan a sus colegas para garantizar la efectividad de los tratamientos o

procedimientos.
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Tabla 6 COMPONENTE TECNICO INDICADOR SEGURIDAD
Los protocolos de sequridad y emergencia en situaciones criticas

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces 3 10,0 10,0 10,0
Casi
siempre 12 40,0 40,0 50,0
Valido
Siempre 15 50,0 50,0 100,0
Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 5

Los protocolos de seguridad y emergencia en situaciones criticas

Porcentaje

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 7

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 50% respondieron siempre, el 40% casi siempre y el 10% a
veces. Concluyendo que el 50% de los encuestados indican que siempre

siguen los protocolos de seguridad y emergencia en situaciones criticas.
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Tabla 7 COMPONENTE TECNICO DIMENSION EFICIENCIA

La coordinacion eficientemente con otros miembros del equipo de atencién
médica para asegurar una atencién continua y fluida

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces Casi 1 3.3 3.3 33
siempre
Valido 9 30,0 30,0 33,3
Siempre 20 66,7 66,7 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 6

La coordinacion eficientemente con otros miembros del equipo de atencion
médica para asegurar una atencion continua y fluida

60

40

Porcentaje

3,3%

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 8

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 66.7% respondieron siempre, el 30% casi siempre y el 3.3% a
veces. Concluyendo que el 66.7% de los encuestados indican que siempre
coordinan de manera eficiente con otros miembros del equipo de atencion

médica para asegurar una atencion continua y fluida.
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Tabla 8 COMPONENTE ENTORNO INDICADOR COMODIDAD

La comunicacién clara con los pacientes y sus familias sobre las opciones
disponibles para mejorar su comodidad en el entorno de atencién

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces Casi 2 6,7 6,7 6,7
siempre
Valido 19 63,3 63,3 70,0
Siempre 9 30,0 30,0 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 7

La comunicacion clara con los pacientes y sus familias sobre las opciones

disponibles para mejorar su comodidad en el entorno de atencién

Porcentaje

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 9

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 30% respondieron siempre, el 63.3% casi siempre y el 6.7% a
veces. Concluyendo que el 63.3% de los encuestados indican que casi siempre
se comunican de manera clara con los pacientes y sus familias sobre las

opciones disponibles para mejorar su comodidad en el entorno de atencion.
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Tabla 9 COMPONENTE ENTORNO INDICADOR PRIVACIDAD
La privacidad de los pacientes, durante los procedimientos

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces Casi 1 3.3 3.3 3.3
siempre
Valido 11 36,7 36,7 40,0
Siempre 18 60,0 60,0 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 8

La privacidad de los pacientes, durante los procedimientos

Porcentaje

A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 10

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 60% respondieron siempre, el 36.7% casi siempre y el 3.3% a
veces. Concluyendo que el 60% de los encuestados indican que siempre
toman medidas para proteger la privacidad de los pacientes, como cerrar

cortinas o puertas durante los procedimientos.
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Tabla 10 COMPONENTE ENTORNO INDICADOR CONFIANZA

El compromiso y responsabilidad, en la generacién de confianza en la calidad
del trabajo

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Casi siempre 9 30,0 30,0 30,0
Siempre 21 70,0 70,0 100,0

Valido
Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 9

El compromiso y responsabilidad, en la generacion de confianza en la calidad
del trabajo

Porcentaje

Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 11

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 70% respondieron siempre y el 30% casi siempre.
Concluyendo que el 70% de los encuestados indican que siempre cumplen con
tus compromisos y responsabilidades, generando confianza en la calidad de

tu trabajo.
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Tabla 11 PREPARACION FiSICA INDICADOR NUTRICIONAL Evaluacién
del estado nutricional de los pacientes que estan en preparacion quirdargica
para identificar posibles deficiencias o necesidades especificas

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje vélido acumulado
Casi nunca 1 3,3 3,3 3,3
A veces 12 40,0 40,0 43,3
Casi siempre 11 36,7 36,7 80,0
Valido
Siempre 6 20,0 20,0 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.
Figura 10

Evaluacion del estado nutricional de los pacientes que estan en preparacion
quirdrgica para identificar posibles deficiencias o necesidades especificas

Porcentaje

Casi nunca A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 12

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 20% respondieron siempre, el 36.7% casi siempre, el 40% a
veces y el 3.3% casi nunca. Concluyendo que el 40% de los encuestados
indican que a veces evallan el estado nutricional de los pacientes que estan
en preparacion quirdrgica para identificar posibles deficiencias o necesidades

especificas.
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Tabla 12 PREPARACION FISICA INDICADOR RESPIRATORIO

La preparacion quirargica y la recepcion de instrucciones claras sobre la
importancia de evitar irritantes respiratorios antes de la cirugia

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Nunca 1 3,3 3,3 3,3
Casi nunca 3 10,0 10,0 13,3
A 14 46,7 46,7
valido veces 6, 6, 60,0
Casi siempre 7 23,3 23,3 83,3
Siempre 5 16,7 16,7 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 11 La preparacion quirdrgica y la recepcion de instrucciones claras
sobre la importancia de evitar irritantes respiratorios antes de la cirugia
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Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 13

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 16.7% respondieron siempre, el 23.3% casi siempre, el 46.7%
a veces, el 10% casi nuncay el 3.3% nunca. Concluyendo que el 46.7% de los
encuestados indican que a veces se aseguran de que los pacientes en
preparacion quirdrgica reciban instrucciones claras sobre la importancia de

evitar el tabaco y otros irritantes respiratorios antes de la cirugia.



54

Tabla 13 PREPARACION FiSICA INDICADOR CARDIOVASCULAR

Evaluacion del estado vascular de los pacientes en preparacion quirdrgica,
incluyendo la revision de signos vitales

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
A veces Casi 1 3.3 3.3 3.3
siempre
Valido 5 16,7 16,7 20,0
Siempre 24 80,0 80,0 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 12

Evaluacion del estado vascular de los pacientes en preparacion quirdrgica,
incluyendo la revision de signos vitales
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Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 14

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 80% respondieron siempre, el 16.7% casi siempre y el 3.3% a
veces. Concluyendo que el 80% de los encuestados indican que siempre
evallas el estado vascular de los pacientes en preparacion quirdrgica,

incluyendo la revision de signos vitales como la presion arterial y el pulso.
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Tabla 14 PREPARACION PSICOEMOCIONAL INDICADOR ANSIEDAD
El nivel de ansiedad psiquica de tus pacientes

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Casi nunca 1 3,3 3,3 3,3
A veces 6 20,0 20,0 23,3
Casi siempre 12 40,0 40,0 63,3
Valido
Siempre 11 36,7 36,7 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 13

El nivel de ansiedad psiquica de tus pacientes

Porcentaje

Casi nunca A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 15

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 36.7% respondieron siempre, el 40% casi siempre, el 20% a
veces y el 3.3% casi nunca. Concluyendo que el 40% de los encuestados
indican que casi siempre evaluan periédicamente el nivel de ansiedad psiquica

de tus pacientes.
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Tabla 15 PREPARACION PSICOEMOCIONAL ANSIEDAD SOMATICA

La intervencion en apoyo psico-emocional a tus pacientes a manejar su
ansiedad somatica

Porcentaje
Frecuencia Porcentaje Porcentaje valido acumulado
Nunca 1 3,3 3,3 3,3
Casi nunca 2 6,7 6,7 10,0
A 26,7 26,7 7
valido veces 8 6, 6, 36,
Casi siempre 13 43,3 43,3 80,0
Siempre 6 20,0 20,0 100,0

Total 30 100,0 100,0

Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.
Figura 14

La intervencién en apoyo psico-emocional a tus pacientes a manejar su

ansiedad somatica
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Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 16

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 20% respondieron siempre, el 43.3% casi siempre, el 26.7% a
veces, el 6.7% casi nunca y el 3.3% nunca. Concluyendo que el 43.3% de los
encuestados indican que casi siempre implementan estrategias de apoyo

psico-emocional para ayudar a tus pacientes a manejar su ansiedad somatica.
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Tabla 16 PREPARACION PSICOEMOCIONAL INDICADOR TEMOR

La informacion clara y comprensible sobre el procedimiento o intervencion
médica, reduccion del temor de los pacientes

Porcentaje

Frecuencia Porcentaje Porcentaje vélido acumulado
A veces 4 13,3 13,3 13,3
Casi siempre 12 40,0 40,0 53,3
Siempre 14 46,7 46,7 100,0

Vaélido Total 30 100,0 100,0
Nota. Encuesta 2023. Fuente. IBM SPSS Statistics.

Figura 15

La informacion clara y comprensible sobre el procedimiento o intervencion
médica, reduccion del temor de los pacientes
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A veces Casi siempre Siempre

Nota. Encuesta 2023. Fuente: Tabla 17

Interpretacion

Segun la pregunta planteada, los encuestados respondieron de la siguiente
manera: Con el 46.7% respondieron siempre, el 40% casi siempre y el 13.3%
a veces. Concluyendo que el 46.7% de los encuestados indican que siempre
proporcionan informaciéon clara y comprensible sobre el procedimiento o

intervencion médica para ayudar a reducir el temor de los pacientes.
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4.2 Contrastacion de hipoétesis
e Hipodtesis general
Los factores de la calidad del ingreso a quiréfano se relacionan con la
efectividad de la preparacion prequirargico del paciente sometido a

cirugia en el centro quirdrgico del hospital Il Essalud — Huancavelica,
afo 2023.

Tabla 17 Correlacién Hipotesis General

) Preparacion
La calidad prequirdrgica
Coeficiente de
correlacion Sig.
(bilateral) 1,000
La calidad N 673
Coeficiente de .
correlacion Sig. 30
(bilateral) ,000
,673 30 1,000
Rho de Preparacion
Spearman prequirdrgica ,000 .
N 30 30

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). Nota:
Software estadistico SPSS

Interpretacion

Al respecto de la hip6tesis general afirma que los factores de la calidad del
ingreso a quiréfano se relacionan con la efectividad de la preparacion
prequirdrgico del paciente sometido a cirugia en el centro quirdargico del
hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023. Demostrando una correlacion
de Rho de Spearman de 0.673 y una significancia de P valor de 0.000, dicho
resultado afirma una correlacion positiva entre la relacion de las dos variables.

Por lo tanto, se acepta la hipotesis planteada.

e Hipotesis especifican®l

El componente humano se relaciona con la efectividad de la
preparacion prequirurgico del paciente sometido a cirugia en el centro

quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
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Tabla 18 Correlacion Hipotesis especifica n°1

Componente Preparacion
humano prequirdrgica
Coeficiente de
correlacion Sig.
(bilateral) 1,000
Componente N
,642
humano Coeficiente de
correlacion Sig. 30
(bilateral) ,000
,642 30 1,000
Rho de Preparacion
Spearman prequirdrgica ,000 .
N 30 30

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). Nota:
Software estadistico SPSS

Interpretacion

Al respecto de la hipétesis especifica n°1 afirma que el componente humano
se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afio 2023. Demostrando una correlacién de Rho de Spearman
de 0.642 y una significancia de P valor de 0.000, dicho resultado afirma una
correlacion positiva entre la dimension de la variable independiente y la

variable dependiente. Por lo tanto, se acepta la hipotesis planteada.

e Hipotesis especifica n°2
El componente técnico se relaciona con la efectividad de la preparacién
prequirargico del paciente sometido a cirugia en el centro quirdrgico del

hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
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Tabla 19 Correlacion Hipotesis especifica n°2

Componente Preparacion
técnico prequirdrgica
Coeficiente de
correlacion Sig.
(bilateral) 1,000
Componente técnico N ,657
Coeficiente de :
correlacion Sig. 30
(bilateral) ,000
,657 30 1,000
Rho de Preparacion
Spearman prequirdrgica ,000 .
N 30 30

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). Nota:
Software estadistico SPSS

Interpretacion

Al respecto de la Hipétesis especifica n°2 afirma que el componente técnico
se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afio 2023. Demostrando una correlacion de Rho de Spearman
de 0.657 y una significancia de P valor de 0.000, dicho resultado afirma una
correlacion positiva entre la dimension de la variable independiente y la

variable dependiente. Por lo tanto, se acepta la hipotesis planteada.

e Hipdtesis especifican®3
El componente del entorno se relaciona con la efectividad de la
preparacién prequirargico del paciente sometido a cirugia en el centro

quirdrgico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023.
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Tabla 20 Correlacion Hipotesis especifica n°3

Componente del

Preparacion

entorno prequirdrgica
Coeficiente de
correlacion Sig.
(bilateral) 1,000
Componente del N 668
entorno Coeficiente de ’
correlacion Sig. 30
(bilateral) 000
,668 30 1,000
Rho de Preparacion
Spearman prequirdrgica 000 '

**_ La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). Nota:
Software estadistico SPSS

Interpretacion

Al respecto de la Hipodtesis especifica n°3 afirma que el componente del

entorno se relaciona con la efectividad de la preparacién prequirdrgico del

paciente sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud —

Huancavelica, afio 2023. Demostrando una correlacion de Rho de Spearman

de 0.668 y una significancia de P valor de 0.000, dicho resultado afirma una

correlacion positiva entre la dimension de la variable independiente y la

variable dependiente. Por lo tanto, se acepta la hipotesis planteada.
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CAPITULO V. DISCUSION DE RESULTADOS

» Con relaciéon a la hipotesis general: Los factores de la calidad del
ingreso a quirdfano se relacionan con la efectividad de la preparacion
prequirargico del paciente sometido a cirugia en el centro quirurgico del
hospital Il Essalud — Huancavelica, afio 2023. Mediante la aplicacion
de la correlacion de Rho de Spearman dio como resultado 0,673,
demostrando que existe una correlacion positiva. El cual la
investigacion se asemeja con la de Manrique %), en su tesis titulada:
“Factores asociados a la infeccion del sitio Quirurgico superficial en
pacientes del servicio de Cirugia - Hospital Regional Honorio Delgado
Arequipa, setiembre - Octubre 2018”, concluye que la incidencia de
infeccion del sitio quirdrgico superficial en pacientes del Servicio de
Cirugia del Hospital Regional Honorio Delgado atendidos durante el
periodo septiembre — octubre de 2018 fue de (33.33%), con respecto a
los factores del paciente asociados a la infeccidén del sitio quirargico
superficial, el sexo masculino 66.67%, pacientes con estancia
preoperatoria de 0 a 2 dias 70.00% (pacientes quirurgicos de urgencia),
y la cirugia programada de emergencia 73.33%.

» Con relacion a la hipotesis especifican®°l: El componente humano
se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirdrgico del
paciente sometido a cirugia en el centro quirdrgico del hospital Il
Essalud — Huancavelica, afio 2023. Mediante la aplicacion de la
correlacion de Rho de Spearman dio como resultado 0,642,
demostrando que existe una correlacion positiva. El cual la
investigacion se asemeja con la de Zapata %, en su tesis titulada:
“Calidad de cuidado del profesional de enfermeria y nivel de ansiedad
de los pacientes en preoperatorio, servicio de hospitalizacion centro
médico especializado San Felipe, 2018”, concluyendo que hay una
relacion entre la variable calidad del cuidado del profesional de
enfermeria y la variable nivel de ansiedad del paciente, segun la

correlacion de Spearman de 0.661, teniendo un resultado moderado.
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» Con relacion a la hipotesis especifica n°2: El componente técnico
se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirargico del
paciente sometido a cirugia en el centro quirdrgico del hospital Il
Essalud — Huancavelica, afio 2023. Mediante la aplicacion de la
correlacion de Rho de Spearman dio como resultado 0,657,
demostrando que existe una correlacidon positiva. El cual la
investigacion se asemeja con la de Mestanza 17, en su tesis titulada:
“Cuidados de enfermeria y su relacién con el nivel de estrés en los
pacientes prequirurgicos del hospital Tingo Maria 2019, afirmando que
los cuidados de Enfermeria se relacionan con el nivel de estrés de los
pacientes prequirdrgicos del Hospital Tingo Maria durante el afio 2020;
aceptandose la hipotesis planteada en este estudio; que evidencian la
necesidad de optimizar las intervenciones de Enfermeria para
conseguir que los pacientes tengan un adecuado manejo del estrés en
el periodo prequirurgico.

» Con relacion a la hipotesis especifica n°3: ElI componente del
entorno se relaciona con la efectividad de la preparacion prequirdrgico
del paciente sometido a cirugia en el centro quirargico del hospital Il
Essalud — Huancavelica, afio 2023. Mediante la aplicacion de la
correlacion de Rho de Spearman dio como resultado 0,668,
demostrando que existe una correlacion positiva. El cual la
investigacion se asemeja con la de Arias 8, en su tesis titulada:
“Satisfaccion de la madre sobre la calidad de atencion brindada por la
enfermera en la unidad de Neonatologia del Hospital II ESSALUD
Huanuco - 2019”, concluyendo que con un p <valor de 0.005, existe
correlacion significativa entre la satisfaccion de la madre sobre la
calidad de atencién brindada por la enfermera, por lo que se tuvo que

rechazar la hipétesis nula.
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CONCLUSIONES

e Se determiné de qué manera los factores de la calidad del ingreso a
quiréfano se relacionan con la efectividad de la preparacion prequirdrgico
del paciente sometido a cirugia en el centro quirdrgico del hospital I
Essalud — Huancavelica, afio 2023; en el cual se ve manifestada de
acuerdo a la correlacion de Spearman con cuyo coeficiente es de 0,673
y la significancia es de 0.000 donde se ve en la tabla 17; indicando una
correlacion positiva. Demostrando que la calidad del ingreso a quiréfano
si se relaciona con la efectividad de la preparacién prequirdrgico del
paciente. Por lo tanto, se acepta la hipotesis planteada.

e Se determiné de qué manera el componente humano se relaciona con
la efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente sometido a
cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio
2023; en el cual se ve manifestada de acuerdo a la correlacion de
Spearman con cuyo coeficiente es de 0,642 y la significancia es de 0.000
donde se ve en la tabla 18; indicando una correlacion positiva.
Demostrando que el componente humano si se relaciona con la
efectividad de la preparacion prequirargico del paciente. Por lo tanto, se
acepta la hipotesis planteada.

e Se determino de qué manera el componente técnico se relaciona con la
efectividad de la preparacion prequirdrgico del paciente sometido a
cirugia en el centro quirargico del hospital Il Essalud — Huancavelica, afio
2023; en el cual se ve manifestada de acuerdo a la correlacion de
Spearman con cuyo coeficiente es de 0,657 y la significancia es de 0.000
donde se ve en la tabla 19; indicando una correlacion positiva.
Demostrando que el componente técnico si se relaciona con la
efectividad de la preparacion prequirurgico del paciente. Por lo tanto, se
acepta la hipétesis planteada.

e Se determind de qué manera el componente del entorno se relaciona
con la efectividad de la preparacion prequirtrgico del paciente sometido
a cirugia en el centro quirdrgico del hospital Il Essalud — Huancavelica,

afo 2023; en el cual se ve manifestada de acuerdo a la correlacién de
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Spearman con cuyo coeficiente es de 0,668 y la significancia es de 0.000
donde se ve en la tabla 20; indicando una correlacion positiva.
Demostrando que el componente del entorno si se relaciona con la
efectividad de la preparacion prequirurgico del paciente. Por lo tanto, se

acepta la hipétesis planteada.
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RECOMENDACIONES O SUGERENCIAS

Se recomienda al director del Hospital Il Essalud — Huancavelica tener
en cuenta los resultados para implementar mejoras en Centro
Quirurgico con la finalidad de tener una buena calidad de atencion en

los servicios de cirugia.

Se recomienda a la jefatura de enfermeria en que deben de tener una
coordinacion con el jefe del centro quirdrgico con la finalidad de realizar
una programacion con la finalidad de realizar capacitaciones a los
personales sobre los temas especificos identificado en la que se

requiere mejorar.

Se recomienda a los personales de enfermeria en que siempre deben
capacitarse con la finalidad de mejorar su desempefio laboral, con la
finalidad de que no se sientes estresados, mediante la capacitacion los

enfermeros pueden saber manejar sus emociones del estrés.

Se recomienda al jefe de la unidad de capacitacion coordinar con la jefe
de Centro quirdrgico programar y ejecutar talleres en habilidades de
comunicacién empatica para establecer una conexién emocional con

los pacientes y sus familias durante la preparacion preoperatoria.

Se recomienda a la jefatura del servicio y personal de enfermeria.
Garantizar la confidencialidad y el respeto a la intimidad de los
pacientes durante todas las etapas de la preparacion pre quirdrgica,

creando un ambiente de respeto y dignidad.

Se recomienda al director del Centro Quirurgico Del Hospital 1l Essalud
— Huancavelica; asegurar que las areas de espera estén disefiadas
para ofrecer comodidad y privacidad a los pacientes y sus familiares

con la finalidad de que no se sientan incomodo.
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ANEXO 01

MATRIZ DE CONSISTENCIA

TiTULO: “FACTORES QUE DETERMINAN LA CALIDAD DEL INGRESO A QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE LA
PREPARACION PREQUIRURGICA DEL PACIENTE SOMETIDO A CIRUGIA EN EL CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL I
ESSALUD — HUANCAVELICA, ANO 2023"

PROBLEMA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE METODOLOGIA
Problema general Objetivo general Hipotesis general Variable Tipo de
¢Cuales son los factores que determinan la Determinar de qué manera los factores Los factores de la calidad del Independiente investigacion
calidad del ingreso a quiréfano y su relacion de la calidad del ingreso a quiréfano se  ingreso a quiréfano se relacionan Calidad Aplicada
con la efectividad de la preparacion relacionan con la efectividad de la con la efectividad de la preparacion  Dimensiones Nivel
prequirdrgico del paciente sometido a cirugia preparacién prequirdrgico del paciente  quirlrgico del paciente sometido a - Componente Descriptivo -
en el centro quirdrgico del hospital Il Essalud preq sometido a cirugia en el centro ciru  cirugia en el centro quirirgico del humano Correlacional
— Huancavelica, afio 2023? quirudrgico del hospital Il Essalud — hospital Il Essalud — Huancavelica, _ Componente Disefio
Problemas especificos Huancavelica, afio 2023. - 2023. técnico No experimental de
® /En qué medida e[ componente Objetivos especificos Hipotesis especificas - Componente corte transversal.
humano se relaciona con la e Determinar de qué manera el ® EI componente humano se del entorno k|
efectividad de la preparacion componente humano se relaciona relaciona con la efectividad de Variable ™ ‘
prequ;rgrglco  del ﬁamer:te con la efectividad de la preparacion la preparacion prequirdrgico del  pependiente Ny
sometido a cirugia en el centro P ; i i iruai .
quirdrgico del hogspital | Essalud prequirargico del paciente paciente sometido a cirugia en Preparacion Poblacion

— Huancavelica, afio 20237

® (En qué medida el componente
técnico se relaciona con la
efectividad de la preparacion
prequirdrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro
quirdrgico del hospital Il Essalud
— Huancavelica, afio 20237

® En qué medida el componente
del entorno se relaciona con la
efectividad de la preparacion
prequirdrgico del

paciente sometido a cirugia en

el centro quirdrgico del hospital Il
Essalud — Huancavelica, afio
20237

sometido a cirugia en el centro
quirdrgico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afio 2023.

e Determinar de qué manera el
componente tecnico se relaciona
con la efectividad de la preparacion
prequirdrgico del paciente
sometido a cirugia en el centro
quirdrgico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afio 2023.

e Determinar de qué manera el
componente del entorno se
relaciona con la efectividad de la
preparacién prequirdrgico del
paciente sometido a cirugia en el
centro quirdrgico del hospital I
Essalud — Huancavelica, afio 2023.

el centro quirargico del hospital
Il Essalud — Huancavelica, afio
2023.

e El componente técnico se
relaciona con la efectividad de
la - preparacion prequirtirgico
del paciente sometido a cirugia
en el centro quirargico del
hospital I Essalud -
Huancavelica, afio 2023.

e El componente del entorno se
relaciona con la efectividad de
la preparacion prequirdrgico del
paciente sometido a cirugia en
el centro quirdrgico del hospital
Il Essalud — Huancavelica, afio
2023.

prequirdrgico
Dimensiones
- Preparacion
fisica
- Preparacion
Psico-
emocional

Esta constituida por
30 enfermeros del

Hospital 1l Essalud
Huancavelica.
Muestra

Se consignara como
muestra es 30
enfermeros.

Técnica: Encuesta
Instrumento:

Cuestionario
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Operacionalizacion de
variables

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
Componente humano Etica 1.¢Con que frecuencia te comportas de manera ética y
profesional, respetando los codigos de conducta y los
principios éticos en tu trabajo?
VARIABLE Respeto 2.¢,Con que frecuencia buscas comprender y respetar las
INDEPENDIENTE dlfereng|f;1s culturalef y ctet.anmas de tus pacientes en la
prestacion de atencion médica?
CALIDAD
Interés 3.,Con que frecuencia te muestras interesado/a en
escuchar las preocupaciones y necesidades de tus
pacientes?

Efectividad 4.¢Con qué frecuencia consultas de colegas para garantizar

la efectividad de los tratamientos o procedimientos?
Componente técnico

Seguridad 5.¢Con que frecuencia sigues los protocolos de seguridad y
emergencia en situaciones criticas?

Eficiencia 6.¢,Con que frecuencia coordinas eficientemente con otros
miembros del equipo de atencion médica para asegurar
una atencion continua y fluida?

Comodidad 7.¢,Con que frecuencia te comunicas claramente con los
pacientes y sus familias sobre las opciones disponibles
Componente del para mejorar su comodidad en el entorno de atencién?
entorno
Privacidad 8..,Con que frecuencia tomas medidas para proteger la

privacidad de los pacientes, como cerrar cortinas o
puertas durante los procedimientos?
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Confianza del usuario por el 9. ¢Con que frecuencia cumples con tus compromisos y

servicio

responsabilidades, generando confianza en la calidad de
tu trabajo?

Preparacion fisica

VARIABLE
DEPENDIENTE

Preparacion quirdrgica

Estado nutricional

10.

¢, Con qué frecuencia evallas el estado nutricional de los
pacientes que estdn en preparacion quirdrgica para
identificar  posibles  deficiencias o necesidades
especificas?

Estado respiratorio  11.

¢Con que frecuencia te aseguras de que los pacientes en
preparacién quirargica reciban instrucciones claras sobre
la importancia de evitar el tabaco y otros irritantes
respiratorios antes de la cirugia?

Estado cardio vascular12.

¢Con que frecuencia evallas el estado vascular de los
pacientes en preparacion quirdrgica, incluyendo la
revision de signos vitales como la presion arterial y el
pulso?

Preparacion
Psicoemocional

Ansiedad psiquica 13.

¢ Evallas periddicamente el nivel de ansiedad psiquica de
tus pacientes antes de la preparacion quirdrgica?

Ansiedad somatica 14.

¢Implementas estrategias de apoyo psicoemocional para
ayudar a tus pacientes a manejar su ansiedad somatica?

Temor

15.

¢ Con que frecuencia proporcionas informacion clara y
comprensible sobre el procedimiento o intervencion
médica para ayudar a reducir el temor de los pacientes?
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ANEXO 02
CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO, coereire et e , estoy de acuerdo en participar en la presente investigacién que
se viene realizando. El objetivo del estudio es determinar de qué manera los factores de la
calidad del ingreso a quiréfano se relacionan con la efectividad de la preparacion
prequirdrgico del paciente sometido a cirugia en el centro quirurgico del hospital Il Essalud —
Huancavelica, afio 2023”

Entiendo que mi participacion es voluntaria, que mis respuestas seran confidenciales y que
no recibiré dinero por mi colaboracion y que la informacidn sera usada solo para el presente

estudio y puedo retirarme cuando lo deseo.

Permito que la informacion obtenida sea utilizada sélo con fines de investigacion.

Firma del personal de salud Firma investigador

Hudanuco, /- /2023.
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ANEXO 03
INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

Ne escalas: :l Fecha: / /

CUESTIONARIO DIRIGIDO PARA LOS ENFERMERQOS DEL HOSPITAL I

ESSALUD — HUANCAVELICA

Titulo de la investigacion FACTORES QUE DETERMINAN LA CALIDAD DEL INGRESO A
QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE LA PREPARACION PREQUIRURGICA DEL PACIENTE
SOMETIDO A CIRUGIA EN EL CENTRO

QUIRURGICO DEL HOSPITAL Il ESSALUD — HUANCAVELICA, ANO 2023” Instrucciones: Sr. Srta.
Enfermero (a). Le saludo cordialmente a la vez le presento el siguiente cuestionario el cual
debe leer de manera responsable y dar respuesta a las 15 preguntas y dar respuestas que

emita sean fidedignas y confiables.

Estd Ud. ¢De acuerdo en compartir la informacion? Sl D NOD
Género Edad

Lugar de procedencia

Tener en cuenta:

1: Nunca
2: Casi nunca

3: A veces
4: Casi siempre
5: Siempre
Escala
N.2 Preguntas
12[3]4a]s

VARIABLE CALIDAD

Dimension Componente Humano

¢Con que frecuencia te comportas de manera ética y
1 | profesional, respetando los cddigos de conducta y los
principios éticos en tu trabajo?

¢Con que frecuencia buscas comprender y respetar las
diferencias culturales y creencias de tus pacientes en la
prestacion de atencién médica?

éCon que frecuencia te muestras interesado/a en
3 | escuchar las preocupaciones y necesidades de tus
pacientes?

Dimension componente técnico
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éCon qué frecuencia consultas de colegas para
4 | garantizar la efectividad de los tratamientos o
procedimientos?

¢Con que frecuencia sigues los protocolos de seguridad
5 | y emergencia en situaciones criticas?

éCon que frecuencia coordinas eficientemente con
otros miembros del equipo de atencién médica para
asegurar una atencion continua y fluida?

Dimension componente entorno

éCon que frecuencia te comunicas claramente con los
pacientes y sus familias sobre las opciones disponibles

7
para mejorar su comodidad en el entorno de atencién?
éCon que frecuencia tomas medidas para proteger la
3 privacidad de los pacientes, como cerrar cortinas o

puertas durante los procedimientos?

éCon que frecuencia cumples con tus compromisos y
9 | responsabilidades, generando confianza en la calidad de
tu trabajo?

VARIABLE PREPARACION PREQUIRURGICA

Dimension preparacion fisica

¢Con qué frecuencia evalulas el estado nutricional de los
pacientes que estan en preparacién quirdrgica para
identificar posibles deficiencias o necesidades
especificas?

10

¢Con que frecuencia te aseguras de que los pacientes en
preparacidon quirdrgica reciban instrucciones claras
11 | sobre la importancia de evitar el tabaco y otros
irritantes respiratorios antes de la cirugia?

¢Con que frecuencia evalulas el estado vascular de los
pacientes en preparacidén quirdrgica, incluyendo la
revision de signos vitales como la presion arterial y el
pulso?

12

Dimension preparacion psicosocial

¢éEvaluas periédicamente el nivel de ansiedad psiquica de
13 | tus pacientes?

¢Implementas estrategias de apoyo psicoemocional
14 | para ayudar a tus pacientes a manejar su ansiedad
somatica?
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15

¢Con que frecuencia proporcionas informacién clara y
comprensible sobre el procedimiento o intervencién
médica para ayudar a reducir el temor de los pacientes?

Has concluido. Muchas gracias por su participacion.
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ANEXO 04

FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTOS

Nombre del experto:

Especialidad:

“Calificar con 1,2,3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION iTEM RELEVANCIA  COHERENCIA  SUFICIENCIA  CLARIDAD
Componente éCon que frecuencia te comportas de manera ética y
humano profesional, respetando los cddigos de conducta y los
principios éticos en tu trabajo?
éCon que frecuencia buscas comprender y respetar las
diferencias culturales y creencias de tus pacientes en la
prestacion de atencién médica?
éCon que frecuencia te muestras interesado/a en
escuchar las preocupaciones y necesidades de tus
pacientes?
Componente ¢éCon qué frecuencia consultas de colegas para
técnico garantizar la efectividad de los tratamientos o

procedimientos?

¢Con que frecuencia sigues los protocolos de seguridad y
emergencia en situaciones criticas?

¢,Con que frecuencia coordinas eficientemente con otros
miembros del equipo de atencién médica para asegurar
una atencién continua y fluida?
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Componente
del entorno

¢ Con que frecuencia te comunicas claramente con los
pacientes y sus familias sobre las opciones disponibles
para mejorar su comodidad en el entorno de atencién?

¢Con que frecuencia tomas medidas para proteger la
privacidad de los pacientes, como cerrar cortinas o
puertas durante los procedimientos?

¢ Con que frecuencia cumples con tus compromisos y
responsabilidades, generando confianza en la calidad de
tu trabajo?

Preparacion

fisica

¢, Con qué frecuencia evallas el estado nutricional de los
pacientes que estan en preparacion quirdrgica para
identificar  posibles deficiencias 0 necesidades
especificas?

¢ Con que frecuencia te aseguras de que los pacientes en
preparacién quirirgica reciban instrucciones claras sobre
la importancia de evitar el tabaco y otros irritantes
respiratorios antes de la cirugia?

¢,Con que frecuencia evallas el estado vascular de los
pacientes en preparacion quirdrgica, incluyendo la
revision de signos vitales como la presién arterial y el
pulso?

¢Evallas periédicamente el nivel de ansiedad psiquica
de tus pacientes?
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¢Implementas estrategias de apoyo psico-emocional
Preparacion para ayudar a tus pacientes a manejar su ansiedad
P somatica?

Psico-

¢, Con que frecuencia proporcionas informacion clara

emocional y comprensible sobre el procedimiento o
intervencién médica para ayudar a reducir el temor
de los pacientes?

¢Hay alguna dimensidn o item que no fue evaluada?SI( )NO( ). EncasodeSi,

¢Qué dimension o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado:SI( ) NO( )



Nombre del experto:

Especialidad:
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ANEXO 05

VALIDACION DE INSTRUMENTOS POR JUECES

Lhe. €59 SEy Low Ka

CenmTo GUvEOQLGiI{o

CCHO A

GurS Pr

“Calificar con 1,2,3 6 4 cada toem respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION ITEM RELEVANCLA | COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD
+Con que frecuencia te compenas de manera 6hca y profesonal,
respelando los codigos de conducta y las prncipios éliccs en tu
trabajo? H H L" L'l
Componente ¢Con que Mecuencia bLSCcas comprender y respalar 1as
humano diferencias culturales y oeendas cda Ws paciemes en §a Ll L{ H
prestacién da atencikdn madca? L{
sCon qua frecuencla 18 muestras Interesado'a en escuchar las
pregcupacicnes y necesidades de tus pacentes? L‘( ._1
LCoan qué frecvanca consullas de colegas para garantizar la
Componente efectivided de los tratamianics © procadimianios? L_{ (5]
técnico iCon que frecuencia siguas ¥0s prolccoles de seguricad y
emerzencia en siluaciones criticas? L4 H L.{
‘ sema




88

¢Con que [recuenca ccordinas eficientemente con olres
micmbros del equipo de atencidn meédica para asegurar una
atencidn confnua y Nuida?

Componente del
entorne

£Con que lrecuencia te comunicas claraments con ks paciealas
y sus famlies scbre las opciones disponibles para mejorar su
comadidad en el enlomo oe atencidn?

2Con gque fracuencia tomas medidas para proteger & privacadad
de los pacienias, como carar cotinas o puertas duranie ks

peocedimienios?

(Con que frecuencia cumples con tus compromiscs Y
responsabilidades, generando confienza en ka3 caldad de v
trabaje?

Preparacian
fisica

¢Con qué frecuencia evaloss el estado aulnconal de los
pacientas que esldn en preparacidn quirirgica pars identificar
pasbles deficiancias o necesidades especificas?

:Con que frecuencia |8 aseguras G2 que %8 pacientes en
prepasacion quinirgica reciban instruccionas claras sobre la
mmporanca de ewiar o tabaco y ctros milanles respiratorics
antes de la cirugia?
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¢Con qua frecuencia evali:as el estado vascular g« los pacientas
N preparacidn quinkgica, incluyando la revision de signas vitales
coma la presitn arenal y o pulsa?

cEvalias periddcarmenta ol nivel de anssedad psiquca ca lus
pacientes?

H

slmpiomentas eslralegas de apoyo psico-emocional para ayudar

Preparacién
8 lus pacientes a manejar su ansledad somatca?

Psico-emocional

¢Con que Fecuencia proporoonas  Informackin clara y
comprensible scbre ¢l procedimiento o intervencdn médica para

l ayudar a reducir @l iemor de los pacientes?

9

s Hay alguna dimensién o [tem que no fue evaluada? Si{

£ Qué dimension o item failta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado: SI{x ) NO( )

} NO { ). En caso de Si,

— ":‘-5" y ...
@ '*"‘-:‘:m.'a-t{'\-::

CEF Qa6 RES Sy
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ure | npicela

Especialidad. Taswomeatizta

“Calificar con 1,2,3 & 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”™

| DIMENSION

ITEn

|

RELEVANCIA [ COHERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD

A

respelando jos cdigos de conducia y los prncipios ALcos en tu
trsbajo?

«Cn que frecuencia 1e comportas 68 manera 6tca y profesional, |

| . | { |
| Componente [,Con que frecuencia buscas comprénder y respelar ias ‘ | |
| humano diferencias culturales y creencias de tus pecienles en la l |
prasiacitn de alencién médica? H “ Y LY l

| | 1

Con que frecusncia te mueswas interesado/a Bn escuchar s 1 ’l

preocupaciones y nacasidades da tus pacienles? L‘ Y Y l 4 |
|

' ¢Con qué fracuencia consultas de colegas para garanizar la \ ‘| \

técnico .Con que frecuencia sigues los protocolos de seguridad y
emergencia en stuaciones crilicas? L\ “

At :Lq

ic, Maricela Barzela Lin
%P ENCERIN CUIRRGEC
“EP, 17044 + REE 3451

St
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1

(Con que frecuancia coordnas eficigmemarte con  oUOS
mismbros del eaupa de alenciss médca para asegurar wna
alencikdn conlinua y fluda?

Componente del
entorno

+Con qus frecuensa e COMUNICGES Clramenia ton las pacenles
y sus famiias sobre las opciones dsponibles para mejorar su
comadidad en el anlarna ge atencén?

Tﬁmqwmamelmsmmmmwhpmwm

wmpacianet.wmomwwnhasowomsmmm
procedimientos?

¢,Conmohmnciamplesomtuscompmnmy
responsabdidades, gererando ccrfienza en la calidad da lu
rebajo?

Preparacion
fisica

;,Oonq.néiroweraawd‘asdcsladamnmldem
paciantes que @slan en praparacidn qurdrgea para wsentifizar
pasiles deficiensas o necesicades especifcas?

@@nmenowmwasogmdaqwlosmm
preparacidn quinrgcea recban insinjccones claras scbre

ares 03 la crugia? esparator L{ .
s
. M uiTéZiii'Bmlg
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]'me'imwh:ﬂnﬁom«mm [ l

mumnohwﬂwmmummdcw-m L \ "1
como 3 presdn artenal y o pulso? L‘ J 1 [ "'
r lLtvmmmdnﬁnlamedem ' — T |
Preparacién LWmMme'noowpmm;ﬁaw & N |
Pel @ tus CACOMAS & Mmanea’ suU ansedad somatca? “ -4 -4 A |
~Con que Weasmncia proporocnas mormacdn clara ¥ 1
comprensie sobm & £IOCRdIMIEnt © MAanenctn médca purd "
Mamductdmmbcoociom-s" i L‘ | H -
¢Hay aiguna dimensicn o item que no fue evaluada? SI { ) NO { ‘o). En casc de Si,
£Qué dimenssién o flem falta?
DECISION DEL EXPERTO:
El nstrumento debe ser aglicado: S1{ ) NO{ )
e
Lite



Nombre del experto:

Especialidad:
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“Calficar con 1,2,3 6 4 cada item respecto a los criterios de relevancia, coherencia, suficiencia y claridad”

DIMENSION iTEM 'RELEVANCIA [ COMERENCIA | SUFICIENCIA | CLARIDAD
¢, Con que frecuencia te Componas oa maneca &ica y profesanal,
respalando los codigos oo conducia y 108 prNcpios dlicos en by L] L
e A ! “Y
Componente  |,Con qua frecusnGa buscas compronder y respeler las
humano dfgroncas cuiturales y oreencias de tus packrkes en la ' &« u
prestacién de alencidn médica? “‘1 b f
¢Con que fracuencia fe muesiras interesadcda &n escuchar 88 X -
preceugaciones y nacesdades de lus packntes? \/\ '-’F 3 "'[
LCon qué frecuancia consullas de calegas para garantizar 13 -
Componente | &fectvidad ca ks ralamienlos o procedimiontos? A *._Ji . \./
técnico LCon que frecuencia sgues los profocolos de segurkded y %
eMRrEeNcA BN SAUASINAS Cribcas? L—\ \4{ '\_!‘ \_{




Componente del
entorno
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(Con que hocuencia CONBNAS  ehcentements ©on  olros
MAaMNUS del equpo 38 alencdn INAdCa Pars BsegUINr UNa

atencudn continua y fhcta?

“

A
\,C

| Con qua recuencia te comunicas claraments con los pacentas

y sus fampas sobre las opciones dsponiblos para mejorar su
oamodidad en ol antomao de atancdn?

| £ Con que frecuenca tomas moddas para prolepar 1 prvackiad
do los pacwntes, oMo camar cortnas 0 puenas durame s

procedimientos?

L1 y,

¢Con que frocuencia cumples con tws  COmpromisos y
responsabihdades genarando confisnza en la calidad do

trabajo?

|

WA}
£

Preparacién
fisica

(Con qué fecuencia evadias el estado nutrconal de los
pacentes que estdn en preparacidn quinrgica para Kontificar
positias deficiencias o necasidades espacifivas?

L
o

+Con que fecuencia te aseguras de que ks pacenies en
preparacion quiningiea rechan instrucciones claras sobre |a
importancia ce evitar el tabaco y otros rriantes raspratonos

anles de la crugia?

&

g

]

CEra IvFy2,
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—

¢ Con que frecuencia evalias el eslada vascular de lcs paciortes
on proparacitn quinirgca, nauyerdo ia revisin de sones viiales ; f
como |8 preitn arterial y el puiso? =

Preparacién

Psico-emocional

¢Evaiias perddicamente ol nvel de answdad psiquica de us ) ¥
pacenies? \J\ \ i
¢Implementas esiralegias de ppoyo psicoemocional para ayudar

8 bus paceviles a manejar su ansiedad somdliza? u '-{ 3

C
Ll<|_¢

(Con que frecuancia proporcionas nicrmacdn das v
comprensibla 50bra &l procedmianto o nlervencdn médca para A

ayudar a reducr gl lemor da ks pacentes?

¢Hay alguna dimensidn o item que no fue evaluada? Sl (

) NO ( ). Encaso de SI,

¢ Que dimensicn o item falta?

DECISION DEL EXPERTO:

El instrumento debe ser aplicado; 81 (NJ) NO{ )

£

el TYIyY
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ANEXO 06
APLICACION DE ENCUESTA

-ESSALUD
N

i

1 6 OCT. 2023

“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo” THAMITE DOCLYERTARID
Qn,a..q:.s.?_...(% -

L "

SOLICITO: APLICACION DE ENCUESTA.
Sr:

Dr. MAURO LUIS POMA RAMOS
Director del Hospital Il Essalud Huancavelica

Yo, Juan Nicolas Marcos Talaverano, identificado con DNI N°

23274334, con domicilio en Jr. Miguel Grau s/n Distrito de Ascensién — Huancavelica,
_ actual servidor de nuestra prestigiosa red asistencial Huancavelica — Hospital 11
Huancavelica, me dirijo ante usted con el debido respeto y expongo:

Que, en atencién al Art.2 Inciso 20 de la Constitucién Politica del
Pert (derecho de peticién) recurro a su digno despacho a efectos de SOLICITAR
ordene a quien corresponda, permita al suscrito permitirle el acceso a sus
instalaciones con la finalidad de ejecutar una encuesta a los enfermeros que laboran
en el Hospital II, con los fines de consignar informacion veridica para el desarrollo del
trabajo de investigacion (tesis) denominada “FACTORES QUE DETERMINAN LA
CALIDAD DEL INGRESO A QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE LA
PREPARACION PREQUIRURGICA DEL PACIENTE SOMETIDO A CIRUGIA EN
EL CENTRO QUIRURGICO DEL HOSPITAL Il ESSALUD - HUANCAVELICA, ANO
2023”, para la obtencién del titulo profesional de segunda especialidad en
enfermeria.

Teniendo en consideracion las exigencias actuales de la SUNEDU e]
cual es de conocimiento publico, que, para la obtencién del grado, es la ejecucién de
la tesis resulta indispensable, dentro de los cuales la informacion requerida es de
suma importancia para el desarrollo de mi tema.

POR LO EXPUESTO:

Pido a usted acceder a lo solicitado por ser de justicia y necesario
para esta actividad.

N

Huancavelica, 13 de octubre del 2023.

de—

Juan Nicolas, M’acos Talaverano
7 ;
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ANEXO 07
PANEL FOTOGRAFICO

"
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ANEXO 08

HUANUCO-PERU
FACULTAD DE ENFERMERIA

ACTA DE DEFENSA DE TESIS PARA OPTAR EL TITULO DE SEGUNDA
ESPECIALIDAD PROFESIONAL EN ENFERMERIA EN CENTRO QUIRURGICO

En la Plataforma “Cisco Webex Meetings” asignado a la Facultad de Enfermeria de la
Universidad Nacional Hermilio Valdizéan, siendo las veinte horas, del dia dicciocho, del mes de
diciembre del 2023, ante los miembros integrantes del Jurado Calificador, nombrados mediante el
RESOLUCION N°316-2023-UNHEVAL-D-ENF, del 04.SET.2023.

e Dra. Luzvelia Guadalupe ALVAREZ ORTEGA PRESIDENTE
e Dra. Marina Ivercia LLANOS DE TARAZONA SECRETARIA
e Dra. Rene CASTRO BRAVO VOCAL

El aspirante al Titulo de la Segunda Especialidad Profcsional en Enfermeria en Centro
Quirdrgico, Lic. Enf. Juan Nicolas MARCOS TALAVERANO; bajo la asesoria de la Dra.
EUDONIA ISABEL ALVARADO ORTEGA (RESOLUCION N°349-2023-UNHEVAL-D-ENF,
del 14.JUL.2023); procedieron a la defensa de la tesis titulado: FACTORES QUE DETERMINAN
LA CALIDAD DEL INGRESO A QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE LA PREPARACION
PREQUIRURGICA DEL PACIENTE SOMETIDO A CIRUGIA EN EL CENTRO
QUIRURGICO DEL HOSPITAL II ESSALUD- HUANCAVELICA, ANO 2023.

Finalizado el acto de defensa, cada miembro del Jurado procedié a la evaluacion del aspirante
al Titulo de Segunda Especialidad Profesional en Enfermeria en Centro Quirtrgico, teniendo presente
los criterios siguientes:

a) Presentacion personal.

b) Exposicion: el problema a resolver, hipdtesis, objetivos, resultados, conclusiones, los
aportes, contribucion a la ciencia y/o solucion a un problema social y recomendaciones.

¢) Grado de conviccion y sustento bibliografico utilizados para las respuestas a las interrogantes
del Jurado y publico asistente.

d) Diccién y dominio de escenario.

Asi mismo, ¢l Jurado plantea a la tesis las observaciones siguicntes:

Obteniendo en consecuencia la nota de DIECISIETE (17) equivalente a MUY BUENO por lo que se
declara APROBADO (Aprobado o desaprobado).

Los miembros del jurado firman el presente ACTA en sefial de conformidad, en Huanuco,
siendo las 21:20 horas del dia 18 de diciembre de 2023.

PRESIDENTE
Dra. Luzvelia Guadalupe ALVAREZ ORTEGA

R e R

»/ SECRETARIO (A) 0
Dra. Marina Ivercia LLANOS DE TARAZONA Dra. Rene CASTRO BRAVO
DNI N°22418598 DNI N°22403763

Deficiente (11,12,13)
Bueno (14,15,16)
Muy Bueno (17, 18)
Excelente (19,20)

Av. Universitaria N° 601 - 607 Pabell6n Nuevo (Salud), 4to.Piso-Cayhuayna

“Afio de la unidad, la paz y el desarrollo” A 4
UNIVERSIDAD NACIONAL HERMILIO VALDIZAN ¥ N
)

-
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ANEXO 09

“Afio de la unidad, Ia paz y el desarrollo”

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO VALDIZAN” HUANUCO

@ FACULTAD DE ENFERMERIA g‘ =
2/ =

)

UNIDAD DE INVESTIGACION

DIRECCION UNIDAD DE
INVESTIGACION

turnitin @')

CONSTANCIA ANTIPLAGIO

Cddigo: 0052-UI-FE
Prov. N°984-2023-UNHEVAL-D-FENF

LA DIRECTORA DE LA UNIDAD DE INVESTIGACION DE LA FACULTAD DE
ENFERMERIA DE LA UNHEVAL, HACE CONSTAR:

Que, la Tesis titulada: “FACTORES QUE DETERMINAN LA CALIDAD
DEL INGRESO A QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE LA PREPARACION
PREQUIRURGICA DEL PACIENTE SOMETIDO A CIRUGIA EN EL CENTRO
QUIRURGICO DEL HOSPITAL II ESSALUD-HUANCAVELICA, ANO 2023”,
del Lic. Enf. MARCOS TALAVERANO, Juan Nicolas de la Segunda Especialidad
Profesional en Enfermeria en Centro Quirdrgico; presento 10% de Similitud y
CUMPLE, con lo que indica la Tercera Disposicion Complementaria del
Reglamento General de Grados y titulos modificado de la UNHEVAL “Los
trabajos de investigacion y tesis del pregrado deberan tener una similitud maxima
de 35% y de posgrado y segundas especialidades una similitud de 30%.

Se expide la presente constancia a solicitud de las interesadas.

Cayhuayna, 13 de diciembre de 2023

efie Deza y Falcdn
CTORACUNIDAD DE INVESTIGACION
FACULTAD DE ENFERMERIA
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ANEXO 10

Reporte de similitud

NOMBRE DEL TRABAJO AUTOR

FACTORES QUE DETERMINAN LA CALIDAD DEL -
INGRESO A QUIROFANO Y LA EFECTIVIDAD DE Juan Nicolas MARCOS TALAVERANO

LA PREPARACION PREQUIRURGICA DEL
PACIENTE SOMETIDO A CIRUGIA EN EL CENTRO
QUIRURGICO DEL HOSPITAL Il ESSALUD-
HUANCAVELICA, ANO 2023

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

17021 Words 99984 Characters

RECUENTO DE PAGINAS TAMANO DEL ARCHIVO

99 Pages 3.1MB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Dec 13, 2023 10:02 AM GMT-5 Dec 13, 2023 10:03 AM GMT-5

® 10% de similitud general
El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base

* 9% Base de datos de Internet * 1% Base de datos de publicaciones

* Base de datos de Crossref * Base de datos de contenido publicado de Cros
+ 7% Base de datos de trabajos entregados

@ Excluir del Reporte de Similitud

» Material bibliografico - Material citado
» Coincidencia baja (menos de 15 palabras)

Dra. Irene Deza y Falcap;:
DIRECTORA UNIDAD DE INVESTIG:
FACULTAD DE ENFERMERIA
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® 10% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:
* 9% Base de datos de Internet * 1% Base de datos de publicaciones
» Base de datos de Crossref » Base de datos de contenido publicado de Crossr

» 7% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.unheval.edu.pe o
@ 3%
Internet
repositorio.ucv.edu.pe o
2 1%
Internet
e repositorio.upla.edu.pe <1%
Internet
o hdl.handle.net <1%
Internet
e uarm on 2023-10-05 <1%
Submitted works
6 Universidad San Ignacio de Loyola on 2023-08-22 <1%
o
Submitted works
0 Universidad Nacional Hermilio Valdizan on 2023-05-20 <1%
(o
Submitted works
0 repositorio.puce.edu.ec <1%

Internet

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.unheval.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13080/5713/2EN.CQ090Ch51.pdf?isAllowed=y&sequence=7
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/36300/SILVA_GR.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.upla.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12848/4720/T037_47741646_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/20.500.13053/1051
http://repositorio.puce.edu.ec/bitstream/handle/22000/16802/TRABAJO%20DE%20TITULACION.pdf?isAllowed=y&sequence=1

©®© 6 6 © 6 6 6 6 © 6 6 ©
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repositorio.uandina.edu.pe

Internet

Universidad Nacional Hermilio Valdizan on 2022-12-02

Submitted works

repositorio.uma.edu.pe

Internet

manualclinico.hospitaluvrocio.es

Internet

Universidad Tecnologica del Peru on 2021-02-24

Submitted works

Universidad Nacional Jose Faustino Sanchez Carrion on 2019-11-27

Submitted works

repositorio.udh.edu.pe

Internet

repositorio.upeu.edu.pe:8080

Internet

Universidad Nacional Hermilio Valdizan on 2022-11-23

Submitted works

dspace.uce.edu.ec

Internet

1library.co

Internet

Universidad de Burgos UBUCEV on 2023-05-03

Submitted works

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uandina.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12557/5564/Nico_Tesis_maestro_2023.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/1036
https://manualclinico.hospitaluvrocio.es/documentos/MANUAL-CLINICO-DE-PROCEDIMIENTOS-GENERALES-DE-ENFERMERIA.pdf
http://repositorio.udh.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14257/4212/Primo%20Cabrera%2c%20Wimmer.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.upeu.edu.pe:8080/bitstream/handle/20.500.12840/766/Merino%20Zelada%2c%20Maribel%20%281%29.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://www.dspace.uce.edu.ec/bitstream/25000/24249/1/UCE-FOD-CPO-SANCHEZ%20LUIS.pdf
https://1library.co/document/zx209lvq-factores-asociados-incidencia-infeccion-quirurgico-atencion-bucaramanga-colombia.html
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