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RESUMEN:

Este estudio prospectivo cuali-cuantitativo con un disefio no experimental
objetivo determinar conocimientos, percepcion y actitudes del Internado rotativo de
Universidad Técnica del Norte en la cuidad de Ibarra en el de periodo 2013-2014,
mediante una encuesta validada, aplicada a 64 Internos de enfermeria en la cual

se identific aspectos favorables y otros problematicos.

Entre los principales hallazgos en la seccién A (conocimientos), revelo que
cerca de la mitad de internos de enfermeria conoce el significado de seguridad del
paciente y sus principales objetivos. Asi también diferencian los eventos adversos
de los errores. Con respecto a mecanismos de transmision mas comun de
infecciones hospitalarias de la pregunta A5, el 82,8% de encuestados respondio
correctamente, asi como en la gran mayoria reconocié la importancia del lavado

de manos. La seccion B (Percepcion), revelo que la mayoria no ha observado



errores, sin embargo los que si los han percibido manifiestan que es frecuente el
error medicamentoso. También se relaciona la sobrecarga laboral y la falta de
conocimientos como causas de eventos adversos, asi como la falta de supervision
como condicion determinante en la produccion de errores. Se aprecia un
desconocimiento de estrategias de prevencion de eventos adversos, lo cual esta
relacionado con la escasa promocion de temas de seguridad de paciente por parte
de las instituciones de practica. A su vez los resultados de la seccion C (Actitudes)
revel6 que los internos de enfermeria se inclinaron principalmente por la
“Autoeducacion”, seguido por la opcion de “Aplicar conocimientos” y con la
“Mejoracion de atencion” como actitudes que revelan un gran interés con respecto

al tema.

Palabras clave: Seguridad del paciente, evento adverso, error, conocimiento,

percepcion, aptitudes, cultura, Internos de enfermeria.

SUMMARY:

KNOWLEDGE, PERCEPTIONS AND ATTITUDES ABOUT PATIENT SAFETY IN
NURSING ROTARY INTERNAL OF UNIVERSIDAD TECNICA DEL NORTE
IMBABURA PROVINCE PERIOD 2013 - 2014

This prospective qualitative and quantitative study with a not experimental
design objective determine knowledge, perception and attitudes of the rotating
Internship of Universidad Técnica del Norte in Ibarra city in the period 2013-2014,
through a validated survey, applied to 64 Interns nursing in which favorable and

problematic aspects were identified.



Among the main findings in section A (knowledge)was revealed that about half
of internal nursing knows the meaning of patient safety and its main objectives.
Also they differentiate adverse events from mistakes. With respect to mechanisms
of common hospital infection transmission of A5 question, 82.8% of surveyed
answered correctly as well as the majority recognized the importance of hand

washing.

The section B (Perception) revealed that most of them have not observed
mistakes, however, those who have perceived shows that the drug mistake is
frequent. Also, the work overload and the lack of knowledge are related like causes
of adverse events, and lack of supervision as determining factor in the production
of mistakes. Ignorance of prevention strategies adverse events were observed,
which is related to the poor promotion of patient safety issues by practice
institutions. At the same time the results of Section C (Attitudes) revealed that
internal nursing mainly inclined for the "Self-education”, followed by the option of
"apply knowledge" and the " attention improvement” like attitudes that reveal a
great interest with respect to the subject.

Key words: Patient safety culture, patient safety, adverse event, mistake,

knowledge, perception, skills, culture, Internal nursing.

INTRODUCCION:

La seguridad del paciente desde la perspectiva de la atencion de salud supone
un conjunto de normas, procedimientos, instrumentos y métodos basados en
evidencias cientificas destinados a minimizar el riesgo de dafio sobre agregado y
de eventos adversos en la atencién de la salud. Incluye medidas que garantizan
practicas diagnosticas, terapéuticas y de cuidados de enfermeria seguros, asi

como de ajuste del medio ambiente, organizacion y funcionamiento institucional,



incluyendo la dotacion, competencias y sostenimiento del nuevo personal.
(Cometto MC & 1-17., 2011)

Por tanto la labor del interno de enfermeria debe estar orientada a mejorar la
seguridad del paciente teniendo por objetivo, encontrar soluciones que permitan
mejorar la calidad y seguridad de la atencidon y prevenir posibles dafios a los
mismos brindando cuidados seguros responde a un modo de actuacion
profesional profunda donde se involucra el enfermero de forma directa, como
elemento esencial en la cultura de calidad que se estampa en los servicios de
salud (Ortega, 2006).

MATERIALES Y METODOS:

Este proyecto de investigacion fue de tipo no experimental, cuali-cuantitativo,
ya que se evalud los conocimientos, percepciones y actitudes de los internos de
enfermeria en seguridad del paciente, con un disefio de tipo prospectivo.

Los pasos para el desarrollo de la presente investigacion fueron los siguientes:

e Como estrategia técnica para la investigacion se utilizo la revision documental
de la carrera para extraer informacion de las caracteristicas de la poblacién en
estudio y sobre la temética de seguridad del paciente a nivel mundial y local.

e Se estructur6 una encuesta semiestructurada, la misma que consta de
preguntas abiertas con listas de orientacién, que permitié evaluar las actitudes
de los internos rotativos sobre la seguridad del paciente y la siguiente parte de
la encuesta que es estructurada con un cuestionario de preguntas de opcién
multiple para evaluar el grado de conocimientos de los internos rotativos de la
carrera de enfermeria en temas relacionados a la seguridad del paciente, se
privilegiara preguntas extraidas de los reactivos de la carrera para evaluar

competencias especificas.



e Se validaron los instrumentos para establecer rabrica de verificacion en la cual
se establecen los criterios y los indicadores de competencias mediante el uso
de escalas para determinar conocimientos, percepcion y actitudes de los
internos rotativos de enfermeria sobre seguridad del paciente.

e Se aplico la encuesta a los 64 internos rotativos de enfermeria, Facultad de
Ciencias de la Salud de la Universidad Técnica del Norte.

e Se procesaron los resultados de la evaluacion para finalmente redactar el

informe final del trabajo de investigacion.

Para el andlisis e interpretacion se utilizé un disefio uni y bivariado, para lo cual
se utilizd el paquete estadistico Spss pasw statistics versionl8 y los estadigrafos
de la estadistica descriptiva (medidas de tendencia central). Para la

representacion estadistica mediante el paquete Excel.

DISCUCION DE RESULTADOS:

Teniendo encuenta los conceptos e importancia de la seguridad del paciente,
este estudio realizado a un total de 64 internos de enfermeria de la Universidad
Técnica del Norte, ciudad de Ibarra tanto de 7mo semestre y de 8vo semestre,
haciendo énfasis en los conocimientos, percepcion y aptitudes que tienen sobre
seguridad del paciente, se identificaron algunos aspectos favorables y otros
problematicos.

Aunque no hay muchos estudios realizados en internos de enfermeria acerca
de seguridad del paciente publicados que representen un alto nivel de evidencia
cientifica que permita la generalizacion de los hallazgos, la evidencia que se
encontré puede ser analizada para su aplicacion en planes de mejoramiento
concretos en la practica, capacitacion y educacion. Existen muchos aspectos por
mejorar que requieren ser trabajados para conseguir que la cultura de seguridad
del paciente sea realmente asumida por los internos de Enfermeria la Universidad

Técnica del Norte



El andlisis producto de la seccidon A (conocimientos), revelé que cerca de la
mitad de internos de enfermeria conoce el significado de seguridad del paciente y
cudles son sus principales objetivos. Asi también la gran mayoria diferencia los
eventos adversos de los errores, en relacion al estudio realizado en el Médulo de
Urgencias del Hospital General Regional N° 25, IMSS de la ciudad de México
(estudio en el que se basdé la investigacion) en el que solo el 19% de Internos pudo
responder correctamente las interrogantes, aunque el conocimiento es mayor, mas
de la mitad de encuestados no tiene una idea clara de los conceptos basicos.

(Campos Castolo, Martinez Lopez, & Chavarria Islas, 2010)

Con respecto a mecanismos de transmision mas comun de infecciones
hospitalarias de la pregunta A5, el 82,8% de encuetados respondié correctamente,
asi como en la gran mayoria reconocié la importancia del lavado de manos, se
percibe que existe un alto conocimiento respecto al analisis y que se ha hecho
énfasis en la malla curricular con respecto a este tema. Se reconoce que el

mejoramiento continuo en la Institucion.

El andlisis producto de la seccion B (Percepcion), revel6 que la mayoria no ha
observado errores, sin embargo los que si han percibido manifiestan que el error
medicamentoso, prescripcion y de administracion, seguido del error terapéutico
son los mas observados. Como internos de enfermeria e constante capacitacion y
actualizacion de conocimientos la opinién y percepcién deben ser consideradas

como potenciales formas de mejorar la seguridad del paciente.

También se relaciona la sobrecarga laboral y la falta de conocimientos como
causas de eventos adversos, asi como la falta de supervision como condicion
determinante en la produccion de errores, percepcién a tomar en cuenta, ya que la
realidad que viven internos de enfermeria en la actualidad aumenta las

probabilidades de que ocurran eventos adversos.



Se aprecio un gran desconocimiento de estrategias de prevencion de eventos
adversos, lo cual esta relacionado con la escaza promocion de temas de
seguridad de paciente por parte de las instituciones de practica. Gran parte de los
encuestados manifiesta que al detectarse un evento se analiza y se presenta en
sesion del hospital y otra parte manifiesta que se divulga como rumor o “chisme”,
evidenciando el poco interés institucional en cuanto a seguridad del paciente. La
gran mayoria de los internos percibe la seguridad del paciente como
responsabilidad de todo el personal, pero principalmente del personal de

enfermeria

A su vez los resultados de la seccién C (Actitudes) revelé que los internos de
enfermeria se inclinaron principalmente por tres medidas de accidén, en su gran
mayoria inclinados por la “Autoeducacion”, seguido por la opcion de “Aplicar
conocimientos” y finalizando con la “Mejoracion de atencion”, actitudes que
revelan un gran interés con respecto al tema, sin embargo también evidenciando

impotencia al no poder aplicar todos los conocimientos adquiridos

El grado de seguridad del paciente es percibido como bueno, pero sefialando
que siempre hay lugar para mejorar, los resultados revelan que la percepcion dara
pautas para implementar medidas de accion en los Internos de enfermeria, de

corto y a mediano plazo, para fortalecer la cultura de seguridad del paciente.

CONCLUSIONES:

Al finalizar la investigacion con el tema: “Conocimientos, percepcion y actitudes
sobre seguridad del paciente en internos rotativos de enfermeria de la Universidad
Técnica del Norte, provincia de Imbabura periodo 2013 — 2014” se llegé a las

siguientes conclusiones:

Los conocimientos sobre seguridad del paciente en los internos rotativo de

enfermeria, segun los datos obtenidos, se determind que el 54,7% poseen el



adecuado concepto sobre el tema, demostrando que falta profundizar

conocimientos acerca de la seguridad del paciente.

La percepcion de los internos rotativos de enfermeria sobre seguridad del
paciente en el ambito laboral en relacion con los eventos adversos, se evidencia
en su mayoria que son relacionados con la administracion de medicamentos,
constituyendo esta, una actividad importante en el cuidado integral del paciente, lo

gue se ve influenciados por la falta de conocimientos y habilidades.

El estudio permitié6 determinar que entre las causas que influyen directamente
en la seguridad del paciente en el ambito laboral, se relacionan con la falta de
supervision al interno rotativo de enfermeria, sobrecarga de trabajo, falta de
conocimiento y habilidades, enfatizando la importancia de estos aspectos en el
proceso de formacién de los estudiantes de la carrera de enfermeria, para mejorar

la calidad de atencion.

Las actitudes positivas y comportamientos de los internos rotativos de
Enfermeria en la seguridad del paciente, se manifiestan en aspectos importantes a
fortalecer, como son, la autoeducacién, la aplicacibn de conocimientos,

habilidades y la toma de conciencia en mejorar la atencién en la practica diaria.

El aporte del presente estudio de investigacion, con la implementacion del
curso virtual “Cultura de Seguridad del Paciente”, permitira en los estudiantes de la
Carrera de Enfermeria permitira crear una cultura de seguridad del paciente para

mejorar el desempefio profesional en ambito laboral.

Los hallazgos actuales respaldan una constante capacitacion y actualizacion
tematica hacia la construccion unificada de parametros de actuacién ante
situaciones especificas de la practica de enfermeria respecto de la seguridad del
paciente. Aunque no hay muchos estudios realizados en internos de enfermeria

acerca de seguridad del paciente que representen un alto nivel de evidencia



cientifica que permita la generalizacion de los hallazgos, la evidencia que se

encontr6 puede ser analizada para su aplicaciéon en planes de mejoramiento

concretos en la practica, capacitacion y educaciéon. Existen muchos aspectos por

mejorar que requieren ser trabajados para conseguir que la cultura de seguridad

del paciente sea realmente asumida por los internos de Enfermeria la Universidad

Técnica del Norte.
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