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Resumen

La comunicacion es un fendmeno que en la actualidad toma relevancia ante una
realidad multidisciplinaria. El trabajo interdisciplinario; como en el caso de la poblacién
en este estudio, el personal de salud de un centro quirdrgico requieidababil
comunicativas. En este sentido esta investigacion busca identificar el nivel de
comunicacion efectiva en el personal de salud del centro quirtrgico de un Hospital de
Juliaca, 2026. Metodoldgicamente este trabajo se alinea al enfoque cuantitéipeo de
descriptivo con un disefio no experimental y corte transversal. La medicidon de los
niveles de comunicacion efectiva se efectu6 basada en la escala de comunicacion
efectiva de Ignacio De la Cruz, con una validez de V de Aiken (V 0.9992) y
confiabilidadde Alfa de Cronbach (0.976); el procesamiento de datos se realizara
mediante el software estadistico SPSS y para el andlisis de resultado se aplicara la
estadistica descriptiva, utilizando tablas de frecuencias y porcentajes y se aplicaran
medidas de tendeia central.

Palabras clave: Comunicacion efectiwentro quirdrgico, trabajo en equipo



Abstract

Communication is a phenomenon that is gaining relevance in today's
multidisciplinary world. Interdisciplinary work, as exemplified by the popatatn this
study, requires communication skills among healthcare personnel in a surgical center.
This research aims to identify the level of effective communication among healthcare
personnel in the surgical center of a hospital in Juliaca, 2026. Metlgochlg, this
study aligns with a quantitative, descriptive approach, employing-&xperimental,
crosssectional design. Effective communication levels were measured using the Ignacio
De la Cruz Effective Communication Scale, which has an Aiken's Yitya(V =
0.9992) and a Cronbach's Alpha reliability (0.976). Data processing will be performed
using SPSS statistical software, and descriptive statistics will be applied to the results,

including frequency and percentage tables and measures of centeaidg.

Keywords: Effective communication, surgical center, teamwork



Planteamiento delProblema

Identificacion del Problema

La comunicacion es un fenédmeno humano por medio del que se intercambia
informacion y establece relaciones entre personas. Esteaimigio es fundamental para
el trabajo en equipo, el clima laboral y el logro de objetivos; muchas entidades fracasan
debido a una mala comunicaciBetrone, (2021lJevando a una transmisién equivocada
de informacion que perjudica la atencion a losgraeis(Macias et al., 2022)

La Organizacion Mundial de la Salud, (2028¢ncionagueuno de los factores
gue pueden gerargravedafio da salud y seguridad des pacientegs la mala
comunicacion entre el Personal de Sakmese sentido ldoint Commission
International, (2021dlentro de sus objetivos busca promover la comunicacion efectiva
para mejorar la seguridad en la atencion hacia los pacientes.

EnunHospital de una region de Indonediviyanti et al. (2021inenciona
que un 37% dermres son causados por una mala comunicacion entre el personal de
salud pudiéndose prevenir con habilidades comunicativas, también menciona que un
80% esta insatisfecho con la comunicacién en el ambito laBaoraital. (2025)y
Douglas etl. (2021)mencionarmgue una comunicacion inadecuada entre el personal en
el quiréfano puede provocar dafio a los pacientes, generando un mayor costo en la
atencion

En el ejercicio de sus labores, el personal de salud se encuentra involucrado en
distintos procesode comunicacion, como el relevo de turno, el traspaso de pacientes
entre diferentes unidades hospitalayisla toma de decisioneRespecto al relevo de
turnoAhn etal., (2021 )eporta que las fallas de comunicacion en entornos de cuidados
intensivospueden representar hasta el 70% de los efectos adversos en la atencién

médica y de los cuales el 50% ocurren durante los cambios de turno. En relacién con la



toma de decisiones en entornos de cirugia, en un estudio realizadaqias etl.
(2022)describié que la comunicacién afecto la prestacion de atenciones quirdrgicas en
Chiapas, México. En el mismo senti@®ilva et al. (2020inenciona que la falta de
comunicacion entre los miembros del equipo de cirugia es una causa para la suspension
de ciugias.

Asimismo,Lee et al. (2023y Dos Santos «dl. (2020)describen a la unidad de
centro quirdrgico como una unidad compleja que requiere adecuadas competencias y
habilidades del personal que labora en el area, ellos refieren que estas coagpetenci
abarcan no solo conocimientos, sino también actitudes y dialogo adecuado para brindar
una atencion de calidad, aduciendo asi que el no tomar importancia a estas habilidades
puede traer consecuencias negativas en el equipo de trabajo y en la atensgdn que
brinda a los pacientes.

Con todo, la realidad de la problematica de la comunicacion entre los
profesionales de la salud que ejercen en el contexto del centro quirdrgico se evidencia
en sus diversos momentos de trabijartins etal. (2021)se refiee al usodel elemento
comunicativo erel contexto interprofesiondkel centroquirirgicoy describebasadaen
las entrevistas realizadagjela interaccidbn epor momentofiarménicapero por
momentosesta interaccion gernadificultosaresaltando quis contextos
interprofesionaleson complejos y conllevagste tipo dgroblemas comunicativos.

Morales Mayorga et al. (202Bh su estudipresenta a la comunicacion eficaz como
una herramientgueinfluenciadirectamenten la seguridad ha calidadde una

operacién ydescribe quéos elementos de esta, como el respeto mutuo y la confianza
gue en el contexto estresante de una sala de opedacigpacto directen la

seguridad y efectividad del desempefio profesidxdgmas, presenta algunos efectos

adversos ocurridos por la deficiencia comunicativa en una sala de operacion como



reacciones anafilacticas, lesiones por electrocauterio, episodios de disminucion de la
seguridad del paciente, conversion de la laparoscopia a cirugia abierta, retrasos en el
procedimiento, hemorragias involuntarias, diseccion o reseccion involuntarias y
arritmias cardiacas, etc.

En elcontexto mas cercandapresente propuestie estudipBazan et al.
(2024)enun estudio en el hospitat1llde Tocachencontrarorgue un20.0% de
enfemeras de centro quirdrgico teri@amunicaciordeficiente de estos un 80.0% en las
dimensiones de apoyo y resolucion de problemsisnismo menciona que las
enfermeras conomunicacion deficiente no aplicabarcirugia segurdo quenos
infiere la relevancia e importancia de la comunica@€ectivaen el contextale un
centro quirdrgicalado que la falta de habilidades de comunicacion tiene un impacto
negativo en los servicios de salud, afectando directamente la calidad de ateacion vy |
satisfaccion del usuaridendoza, 2024)Asimismo,Abarca et al. (2020gn su
investigacién realizada en un hospital de Arequipa describe una tendencia a relaciones
conflictivas relacionadas con la comunicacion deficiente en la institucién de salud
donde se realizo la investigacion. La falta de comunicacion entre los profesionales de la
salud, y entre profesionales y pacientes, es un problema que puede afectar seriamente la
seguridad de la atencion. Junto con eso, hall6 en los encuestados qus lds tip
conflicto comunicativos que se identificaron se debe a que se generan informes y
mensajes poco claros y deficienteer lo tanto, el presente trabajo busca identificar el
nivel de comunicacion efectiva en el personal de salud de centro quirdrgino de

Hospital de Juliaca, 262



Formulacion del Problema
ProblemaGeneral

¢,Cual es el nivel de comunicacion efectiva en el personal de salud del centro
quirurgico de urHospital de Juliaca, 262
ProblemasEspecificos

¢,Cual es el nivel de comunicacideaiva en la dimension transmisora de la
cultura institucional en el personal de salud del centro quirdrgico Hespital de
Juliaca, 208?

¢,Cual es el nivel de comunicacion efectiva en la dimension fuente de la
motivacion del personal en el personakdkid del centro quirdrgico de tospital de
Juliaca, 208?

¢,Cual es el nivel de comunicacion efectiva en la dimensioén facilitadora del
trabajo en equipo y resolucion de conflictos en el personal de salud del centro
quirdrgico de urHospital de Juliac2026?

Objetivos de lalnvestigacion
ObjetivoGeneral

Identificar el nivel de comunicacion efectiva en el personal de salud del centro
quirdrgico de urHospital de Juliaca, 262
ObjetivosEspecificos

Identificar el nivel de comunicacién efectiva en la @ivsion transmisora de la
cultura institucional en el personal de salud del centro quirdrgico Hespital de
Juliaca, 208.

Identificar el nivel de comunicacién efectiva en la dimensién fuente de la
motivacion del personal en el personal de salud délacqnirdrgico de utdospital de

Juliaca, 208.



Identificar el nivel de comunicacion efectiva en la dimension facilitadora del
trabajo en equipo y resolucion de conflictos en el personal de salud del centro
quirurgico de urHospital de Juliaca, 262

Justificacion
Justificacion Teorica

Este estudio se justifica de manera tedrica, porque aportara conocimientos a
otras investigaciones que indagan el fendmeno comunicativo en el desempefio
profesionalja teoria deHildegad Peplawconsu modelo deelaciones iterpersonales
guepresentda labor de laenfermeriacomo un proceso interpersoyes el marco de la
presente investigaciqnDa | 6 B o s ¢ 0. Per esteanbtivagl pr@séng 2rgbajo
investigala comunicacion efectivaomoun elemento que mejoraslaelaciones
personales en todos los aspectolRdeda humangouestoque fomenta la confianza
entre compafieros, logranahdegrarel trabajo en equipo e impulsar la productividad
asimismgen el contextalel centro quirdrgico de un Hospital de Juliaaplicareste
enfoque permite comprendesmola comunicacion efectivafianzaprocesos técnicos,
fortalece la motivacién gl trabajo en equipasiendo estos elementos esenciales para el

desemperio profesionahsala de operacion.

Justificaciéon Metodobgica

El presente estudio tiene un valor metodoldgico importante porque se regira bajo
un conjunto de pasos, técnicas y procedimientos definidos en la investigacion cientifica
cualitativa, valiéndose de instrumentos psicométricos y estadisticos pardamedir

variablede comunicacién efectivg obtener los resultados.



Justificacion Practica y Social

Este estudio tiene justificacion practica debidpa mediante los resultades
podra observaok nivelesle comunicacioefediva de los profesionalesde k salud en
un centro quirdrgicgpudiendo, a partir de este estudio, mejorat@asodo que el
desemperio profesional s@atimo. Ademasijdentificar las virtudes y defectos
comunicativos ayudariaedectiar de manera eficiente ldsversos programas de
acreditacion hospitalaria, por ejempla,acreditacion de uso dies lineamientos de
cirugiasegurgpropuesto por la OMS.

De la misma manera, este trabajo de investigacion es de relevancia social, ya que
hace referencia directa a una problematica del desgonprofesional que afecta
directamente en el paciente intervenido, permitiendo asi impulsar la seguridad del
paciente en sala de operacion por medio de intervenciones directas en las necesidades
de mejora comunicacional que se pueda identificar en sbp&rde un centro
quirurgico.Por ejemplgpartiendo de las necesidades de mejora comunicacional podria
elaborarse planes como programas de entrenamiento comunicacional, practicas
vivenciales de comunicacién efectiedcéteragde manera que el personal dentro
quirargico mejore sus habilidadesdemunicacion efectiva.

Linea delnvestigacion

El proyecto en desarrollo corresponde a la linea de formacion profesional y
docencia en salud (CIISA 00320) porque se enfoca en el desempefio comunicativo de
los profesionales de la salud en un centro de labores, siendo ellos los actores principales

en esta investigacion.



Desarrollo de lasPerspectivasT edricas

Antecedentes de ldnvestigacion

En esta seccidn se describira los avances y desarrollo de los estsperto a
la comunicacion efectiva en un centro quirdrgico.
Antecedente$nternacionales

Grant et al. (2026kn suinvestigacion hecha en Australtavieroncomo
objetivoanalizar los eventos comunicativos entre profesionales de laesalud
quiréfano e investigar las influencias del ruido en la comunicaEidestudio utiliza un
enfoque mixtgara examinar la relaci@ntre varias variablesxplicadoray la
presencia de por lo menaoga falla comunicaciondlos resultados muestran gse
dieronun representativo nimero de procedimieliidds80) condiversosespecialistgs
de las quee registraron 2274 eventos comunicatid@ndose un 24% de fallas
comunicativay se observaroaon 25% de comunicaciones repetidademas se registro
gue el nivel raximo desonido en eventos comunicatiiog de 64.9 decibelgs64.5
decibeles fue el nivel de sonido al producirse fallas comunicatig&s decibeles fue
el nivel del sonido cuando la comunicacién era repefidasociaronon por lo menos
una fallacomunicativa eventos con@salidadela anestesia comparada a otras fases de
la cirugiala comunicacion relacionadaaheklist de seguridagluirirgica la
comunicacion relacionada con el recuento quirargico, la realizacion de varias tareas a la
vez y @ uso de mascarillas quirdrgicdd estudio concluye quee identifico riesgos
inherentey hechos de fallas comunicativesn un ambiente ruidosm elquiréfano en
el que los profesionales de la satadlizantareas cognitivas complejas y en los qua un
comunicacion eficaz es esencial para garantizar la seguridad de los pacientes.

Hughes et al. (202&)esarroll6 su estudio en gentroacadémico de los Estados

Unidos de Américparaevaluar las barreras de comunicacion relacionadaslcaido
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en elquiréfanoe identificar estrategias para superandsizando ambos enfoques de
investigaciércon un corte transversah una poblaciode 225 participantesEl estudio
obtuvo los siguientes resultados: 80.4% reportdificultades para oien el quiréano

y el 14.7%reportd dificultades en ted las situacionesTodos los participantes con
pérdidas auditivasospechadasadnfirmadageportaron dificultades para oir durante
una cirugialLos participantes que tienen 5 0 mas af®gxposicion a una sala
operacion tienemasprobabilidadesleque se les diagnosticgpérdida auditivaversus
los que tienen menos de 5 afios de exposaliquirofano (p=.024) mientras que no se
vio asociacion de la edad con las perdidas auditivas (pEB8% los partigpantesque
usaban audifonos de ayuda, el 8@¥tiadificultades para entendier comunicado en

un quiréfanoLa comunicacion fue matfificil enla atencién deas® de ortopedia
(31%), enambienteson fuentes deuido (29%), y durante cirugias roboticé=i$o).El
analisis cualitativaesald los retos derivados Heuido ambiental, las barreras fisicas y
factores psicosociales como la jerarquia o la falta de seguridad psicdiigistudio
concluyeque larelacion del ruido y las barreras auditivas y oainativasse reportaron
desde todas las responsabilidades de una sala de opePai@se motivo, se requiere
estudiogde intervenciomue evalten el rol del ruido, la cultura y las estrategias
tecnolégicagpara superar las barreras de la escucha ysahontiempo promoveg!
efectivo trabajo en equipo.

Morales Mayorga et al. (202Bnp sutrabaji c o muni caci - n en
reforzar la seguridad y calidgdu i r Y.endcuadaedplorapnla comunicacion
interprofesionatelaconadosa los evetos adversoen el quiréfanpmediante el
enfoque cuantitativeon un disefio nexperimentgldescriptivo y de corte transversal,
en una poblacion de 58 enfermegag se desenvuelven en el centro quirdrgico, el

estudioencontré queproximadamente el 45%e los encuestados sefiatpie ‘hunca"
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se incluye a los pacientes en el establecimiento de objetivos para su atencién, se observa
variabilidad en la cooperaciéncpordinacion entre profesionales de la salud, y se

identifican areas de dificultad, como espeto mutuo y la confianzal estudio

concluye queds hallazgos resaltan la necesidadestrategias para mejorar la

comunicacion en el entorno quirargico, con el fin de garantizar practicas seguras y
centra@s en el paciente.

Bachar et al. (2024uvieroncomo objetivoobservacasos de interferencia en la
comunicacion verbal en el quiréfaraescribiendo y clasificando lastencides
distraccioney sus contextoen el quir6fanoEste es un estudio con metodologia
prospectiveen la que se observo #lervenciones quirdrgicaprincipalmenteirugias
generalesLos resultados fueron 103 eventos de interferarmiaunicativa verbaluna
media de 2.58a mayoria involucré al médico responsal@e.5%9, a la enfermera
circulante (446%), al médico resiente (44.6%p al técnico de quirdfano (42.7%)a
mayoria de los cas@82.1%) sucedidmientras se realizaba otra tarea relacionada con el
pacientelUn 27.2% de losasos no fueron definidos o repetigosl mensaje se perdio.
La fiabilidad de la inteevaluacionfue 0.87 a 0.98alculada por el coeficiemAC1 de
Gwet Las causas mas comunes de los casos de interferencia fueroidpsialtos,
conversaciones o lealizacion de diferentes actividades al mismo tiergpestudio
concluye que las intenfencias en la comunicacion emgeliréfano tendrian una
implicancia en laseguridad del paciente, los mismos que surgen por ctosficon otras
tareagelacionadas a la atencion del pacieateyido de los equipos quirdrgicos y otras
conversaciones, pdw que el estudio sugiere reorganizar el flujo de los trabajos, las
tareasy las conductas comunicativas las mismas que podrian rémkigiterferencias
de comunicacién verbgltener mejores resultados en la eficiencia y la seguridad de la

cirugia.
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Gonzalez (2023)en su trabajo Comunicaci@sertivaparala seguridaddel
pacienteen el quir6fanoenColombig tuvo el objetivo de analizar la comunicacion
asertiva entre los integrantes del equipo quirdrgico a la luz de la seguridad del paciente
en el gquirofanqg siendoeste estudio denfoquecuantitativode tipo descriptivateniendo
de poblacién a los profesionales de la salud que laboran en el servoiogie, el
estudioencontr¢ fallas comunicativas por parte del receptor y emisor, ademas de
retraso, ineficiencia y tensi@n el equipos siendo estos factdosscualeseducen la
calidadde atenciémponiendo enriesgo la seguridad dphciente, en este estudie
concluyo que la comunicaci@h implementarse correctamente aumenta el nivel de
seguidad del paciente

Kabo et al. (2023)ensu estudio realizado e Large Military Medical

Center de Estados Unidos de Amérempropuseronanalizar como la disposicion
espacial dequiro6fanoen un centro médico impacta lencomunicaciéon del persal del
centro quirdrgicoUsando el enfoque cuantitativo de corte transveisalandolo como
estudiode casaon un disefi@entrado en redemunicativagn una poblacion de 204
trabajadoresEl estudio encontrén el 77% de respuestaslividuales quese recolect)
enla escala de puntospropuesto qué& comunicacion general y esjfgza oscilaron
de 3.4 a 5y de 3.5 a 5 respectivamente, teniendo una mediana para ambos tipos de
comunicacién medidos de 4.7 puntos. El tamafio del equipdrgicooscilo entre 4 a 6
personascon una mediana de 4 personas por eqlip®equipos quirdrgicoson
mayor centralidad de red comunicativa se asocienarpuntuaciones de comunicacion
significativamente masajas.El estudio concluye qua ubicacion espacial da red del
quiréfano tiene importantes repercusiones en la comunicaciéon del equipo quirdrgico

de Castro et al. (20228n suinvestigaciorrealizada en un servicio de

emergencia deisboa,Portugaj se propuso identificar las opiniones de las enfersnera
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sobrela transicion asistenciah el cambio dservicio del departamento de emergencia
y entendesus conocimientos sobre la seguridad del pacieniiezando el enfoque
cuantitativo de tipo descriptivaon un corte transvers&e dispuso de una muasho
probabilisticas de 50 enfermeidslas quee obtuvieron los siguientes resultados,
primero,los encuestadagpinaronafirmativamentesobresi la transmision de la
informacion es actualizaq80%),si la existencia deuidos que interfieren con la
comunicacion del cuidado al paciente (84%)xi la evaluacion del paciente en un
cambio de servicio hospitalario es beneficid®424), en segundo lugar un 508tce
conocer los objetivos internacionales para la seguridad del patanbeen un 84%
esta @ acuerden que la metodologia ISBAR contribugyéa seguridad del paciente.
En este estudio se concluye agseevidente que la formacion de los profesionales y el
uso danstrumentos estandarizadesnestrategiafundamentalesn la seguridad del
paciertie en medio de una transicién de servicio hospitalario.
Antecedentedlacionales,Regionales yLocales

A nivel nacional, también se realizaron estudios queaporntegelevantes
referentes da comunicacion en un contexto de cirugia.

Bazan et al. (2024%n su trabajo tituladGomunicacién de enfermeria con el
equipo quirdrgico y cirugia segura, servicio de Centro Quirargico del Hospltal Il
Tocache 2023 tuvo el objetivofue determinar la relacion entre la comunicacion de
enfermeria con el equipaiurgico y la cirugia segura, dicho estudio fietipo
correlacionglcon enfoque cuantitatiyoon unamuestrade 69 profesionales de
enfermeria@ncontré quein 16.7%teniacomunicacion deficiente y no aplicaban la
cirugia seguraPor lo tantqg concluyd que & necesaridener una comunicacion efectiva
para que se aplique de mejor manera la cirugia sewabeendo relacién entre ambas

variables.
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Hinostroza (2023)en su estudio Comunicacion efectiva de enfermeria y
satisfaccion del usuario hospitalizaen el Hospital Regional Docente Clinico
Quirdrgico Daniel Alcides CarriGhluancayo, 2023uvo el objetivo de determinar la
relacion que existe entre la comunicacion efectiva y la satisfaccion del usuario realiza
un estudio de enfoque cuantitativo detgorrelacional con un disefio no experimental,
tomando como poblacion a los pacientes del Hospital, con una muestra de 152
participantes. En este estudio se hallaron que los niveles de comunicacion efectiva del
personal de enfermeria percibida por los tissason: Bueno, con un 80.3% y muy
pocos encuestados perciben un nivel malo (3.3%) y regular (16,4%) de comunicacion
efectiva en el equipo de enfermeria. Ademas, la sensacién de comunicacion efectiva
(media) es de 97.99 en una escala de 24 al 120, cateawviacion estandar de 16.533
indicando la concentracion de la opinidén de los encuestados con relacion a la media. De
las dimensiones de la comunicacion efectiva medidas, las tres: Kinésico, paralinguistico
y proxémico tiene una mayor percepcién buenaagymenor percepcién mala. En
relacion a cdmo influye la comunicacion efectiva en la satisfaccion del usuario, este
estudio encontré que existe una relacién directa, significativa moderada, entre las dos
variables. De hecho, los indices (Rho de Spearma®dijddican que mientras mejor
es la comunicacién efectiva, mayor es la satisfaccidén de los usuarios.

Alejos (2023) en Lima realizé un trabajo de investigacion esperando
determinar la relacién entre la comunicacion efectiva y el trabajo en equipo entre
enfermeros de un centro quirdrgico de Lima. Utiliza el enfoque cuantitativo de la
investigacién cientifica con un disefio no experimental de tipo descriptivo con un corte
transversal. En su estudio tiene una poblacion de 70 enfermeros especialista® en cent
quirdrgico. El estudio reporta que un 41% tienen un nivel medio de comunicacién

efectiva en el desarrollo de sus labores profesionales y en relacién al trabajo en equipo
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un 44% de los encuestados tiene un nivel medio. Con estos resultados se coecluye qu
hay una relacidn estadistica significativa.

Diaz (2022) en su trabajo sobre habilidades blandas y relaciones interpersonales
en enfermeros de un centro quirdrgico deHoaspital de Lima, Petrtbusco determinar
la relacion de las habilidades blanddasy/relaciones interpersonales, usando un
enfoque cuantitativo de tipo aplicativo, disefio no experimental, nivel descriptivo
correlacionaly una pblaciénde 102 enfermero®entro de los resultados la autora
muestra que la mayoria de los enfermeros etades tienen un nivel regular de
habilidades blandas con un 54.7%, en el nivel bueno se encuentran un 24.4% de los
encuestados, mientras que solo una minoria, el 20.9%, se encuentran en un nivel malo
de habilidades blandas. En la variable relaciones ensopales, la mayoria de los
encuestados también muestran estar en el nivel regular (65.1%) y bueno (17.4%) y solo
una minoria esta en el nivel bajo (17.4%). El estudio concluye que hay correlacion
positiva alta entre las dos variables estudiadas.

Julca ¢ al. (2022)realizaon un estudio sobre la interaccion entre la enfermera y
el paciente en un contexto de cirugia buscando describir las reflexiones en torno a este
fendmeno durante el periodo preoperatorio erlaspital publico de Lambayeque,
Peru. Erel trabajo se utilizé en enfoque de investigacion cualitativo de tipo descriptivo.
El estudio encontré tres categorias de interaccion entre el personal de enfermeria y los
pacientes: (1) Elementos indispensables de la interaccion, (2) interaccion pamayvalo
cuidad la dimension emocional, espiritual y fisica, y (3) Beneficios de la interaccion
para la recuperacion en el posoperatorio basado en la educacién al paciente y su familia.
Dentro de estos tres elementos, en el primero se hace referencia eanant

comunicacién en sus formas verbal y no verbal como el contacto visual, la escucha
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activa, la voz, los gestostc. elementos que son coadyuban en el proposito
comunicativo como elementos indispensables en la interaccion enfermero y paciente.

Pongo(2022) en su estudio tituladi@actores que interfieren en la
comunicacion de enfermeria durante la entrega y recepcion de turndaspeal 111
Essalud, Puno Peru 202, tuvo comaobjetivo determinar los factores que interfieren
durante la entregagcepcion de turno y el desarrollo de la comunicacion del profesional
de enfermeria; este estudio fue de tipo descriptivo, de corte transversal y disefio no
experimental. Obtuvo los siguientes resultados un 14% considera que no hay una buena
comunicacion pr lo contrario un 42% considera que tienen una buena comunicacion.
Los factores fisico83% considera que nunca hay interferencia pertgsd de factores,
mientras que un 22 consideran que siempre haterferenciaMientras que los
factores funcionake 3$% considera que siempse realizan las funciones
adecuadamentenientras que un 34%dican que nunca sucede un funcionamiento
adecuadoEl estudio concluye ques factores fisicomterfieren de manera moderada y
los factoreguncionales en menoredida la comunicaciédurante la entrega y
recepcion de turno

Calderon (202Q)en su trabajo tituladdComunicacion efectiva y trabajo en
equipo del profesional de enfermeria del Hospital Il Suarez Angamos, Miraflores,
2019, buscé determinar la rel@ci entre la comunicacion efectiva y trabajo en equipo
del profesional de enfermeria; el estudio tiene un enfoque cuantitativo de corte
transversal, de disefio no experimental, correlacional, con una poblacion de 82
enfermeros. El estudio tuvo los siguientesultados, el 42,7% de los encuestados
manifiestan que la comunicacién efectiva es moderada, el 40,2% deficiente y 17,1%
considera que es eficiente, concluyendo que existe correlacion estadisticamente

significativa entre ambas variables
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El aporte de lagvestigaciones sirve como precedente importante a nivel
internacional y nacional para el estudio de la comunicacién efectiva en el cdmpo de
personal de salugor lo importante de esta habilidad para el desempefio de las labores
en contextos complejos, mo el de la cirugia.

Marco Conceptual
ComunicacionEfectiva

La comunicacion es un proceso activo y contirudmez (2022)o definecomo
un elemento vital para brindar informacion exacta y oportuna, en esta se transmiten
ideas, pensamientos, opinionemtimientos entre individupsste proceso
comunicativo es muy importante para el desarrollo del trabajo en equipo, es en este
sentido que la enfermera debe tener altos niveles de comunicacion por el papel de
desempeiia en un centro de labores como elocguirirgico.

La comunicacion efectiva, de manera mas especifica, es considerada como aquel
comportamiento de los colaboradores y de los elementos que conforman a la
organizacién, para poder mantener un grado de exposicion de la informacion, tanto
transvesal, como longitudinal, que permita alcanzar la coordinacién mutua y eficiente,
entre el persongdNufies, 2021)Ademas, la comunicacion efectiva incluye
comportamientos asertivos en la transmisién, recepcion e interpretacion de informacién
con claridady respeto mutuda busqueda de soluciones adecuadas para estas conductas
incluye el uso de un lenguaje objetivo y no acusatorio que promueva la comunicacion y
las relaciones respetuosas, ademas de un canal o sistema de notificacién para denunciar
conducas destructivas, es de vital importancia, asegurar una comunicacion
interprofesional abierta y eficaz, desde la identificacion de problemas hasta el
establecimiento de mecanismos y herramientas de comunicacion efidgaseésantos

etal., 2019)
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Como seconsidera en el presente trabajo, la comunicacion efectiva considera las
siguientes dimensiones.
Transmision de laCultura Institucional

Esta dimension entiende el conocimiento de la organizacion, la comunicacion y
el entorno laboral, estas caracteristipas describen la base de una organizacién con
elementos como la vision, mision, valores, historia y cultura del area donde sedabora
un trabajador esta identificado con su organizacion cumplira sus tareas, aportara
mayores ideas, demostrara mas silidades y se reflejara en la produccion de la
empresdReyes, 2022)
Fuente de laMotivacion del Personal

La comunicacion efectiva esta relacionada con la motivacion del perssinal
incluye los valores, la aceptacion de funciones, la difusion ciententos y la
motivacion((Pérez Alarcon & Perez Ipanaque, 202Z%)emas Ademas, Ramirez
(2024)opina que en el entorno laboral de una organizacion la motivacion esta mediada
por el contexto, el ambiente y el aire que se respira ermaltabiénsostene queson
muy importantelos esfuerzos para mejorar la vida laboral, todo eso constituye tareas
sisteméticas que llevan a cabo todos los trabajadores para obtener una oportunidad de
mejorar sus puestos y contribuir con la instituc@neste sentidda comunicacién
efectiva es fuente de la motivacion.
Facilitadora del Trabajo en Equipo y Resolucionde Conflictos

Esta dimension de la comunicacion efectiva por su caracteristica importante
debe ser fluida y oportuna, no debe haber diferencias entenlgssrde los
trabajadoresesto ayuda a coordinar actividades, en la integracién de los equipos de
trabajo, el desarrollo de responsabilidades y las negociaciones ante los desacuerdos

(Morales Mayorga et al., 20283ambiénel jefe de la institucion delmnversar
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fluidamente con todos sus trabajadores y los trabajadores deben sentir la confianza de
poder conversar con los jefes y directivos. Mantener un oportuno dialogo entre los
trabajadores como, por ejemplo, comunicar aspectos de suma importaacia de |
institucion, otorgarles formacién y de esta manera de conserven y desarrollen
competencias y motiven para alcanzar los objetivos de la organizatiéste tipo de
comunicacion tiene que desarrollarse en toda la jerarquia de la institucion puesto
obtenda una imagen de prestigio y se fortaleceran un clima laboral oportuno
(Fernandez, 2022)

Bases Tedricas

La investigacion se desarrolla bajo el modelo tedrico de la interrelacion
planteada por Hildegard E. Peplau. Este modelo es reciente y no muyaitiliza

Saj, (2025)menciona quel planteamientale Peplawsostiene que existe
relacion del hombre con el hombre y del hombre con su entorno ecolégjitambién
presenta a la enfermerda maneranterpersonal

Esta teoria se relaciona con nuestroaj@ble investigacion debido a que
consideramos el equipo de cirugia, constituido por diferentes profesionales, esta en
constante contactomo solamente entre profesionales sino con el paciente. Esta realidad
es revisada en este trabajo desde el puntostke d& la comunicacién efectiyanos
permite comprender que la comunicacién efectiva en el centro quirdrgico no solo
optimiza procesos técnicos, sino que fortalece la motivacién y el trabajo en,equipo
fomentando la resolucion de problemelementos eserales para la seguridad del
paciente.

Un ejemplo de cdmo este concepto se aplica en el dia a dia de un centro de
cirugia es el programa de cirugia segura promovido por la Organizacion Mundial de la

Salud (OMS). Su implementacién se dio en forma de Issteedficacion [checklist] a
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partir del 2008, esto con el fin de que los pacientes que ingresen al quiréfano tengan la
garantia de un servicio de calidad, con practicas profesionales y de seguridad
(Salamanna et al., 2022)

Esta lista incluye la verifacion de actividades de todos los que intervienen en el
procedimiento quirdrgico: cirujanos, anestesistas y enfermera circulante e
instrumentistagDomingo et al., 2022)

Uno de los elementos que aparece dentro de la lista de verificacion es la
comunica@n, de manera implicita. En la segunda parte de dicho instrumento
menciona A Pausa para confirmar | a cirug2a corr
sitio correcto. El anestesidlogo, la enfermera y el cirujano deberian cada uno
individualmente confrma si est 8n de acuerdo, m8s el pa:
(Lista de verificacion de la seguridad quirargica de la Organizacion Mundial de la
Salud: WFSA- Resources, $.) De manera implicita, este requisito implica la
comunicacion efectiva.

El constucto tedrico de interrelacion en enfermeria es la que se pretende
desarrollar, buscando determinar los niveles de comunicacién efectiva en profesionales
de un centro quirargico de la ciudad de Juliaca.

Definicion de Términos
ComunicacionEfectiva

Es el omportamiento de los colaboradores que incluye comportamientos
asertivos en la transmision, recepcion e interpretacién de informacion con claridad y
respeto mutu@Petrone, 2021)

Motivacion delPersonal
Esel conjunto de motivos y acciones que impulsan andividuo a desempeiar

sus funciones con excelenceate fendmeno comprende la practica de valores
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profesionales bajo principios de lealtad y comparierismo, orientandose al cumplimiento
efectivo de las metason el popdésitode alcanzar un alto gradie satisfaccion
individual y colectiva(Lozano et al., 2024)
Trabajo en equipo

Es la capacidad cooperar, empleando todas las habilidades individuales
aportando integracion en el desarrollo de las actividades profesionales, promoviendo la

excelencia(Paravic & Lagos, 2021)
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Metodologia

Descripcion delLugar de Ejecucion

La investigacion se realizara en el servicio de Centro Quirurgico Hespital
publico de Juliaca, ubicado en la provincia de San Roman departamento de Puno. Este
Hospital es de nivel-2, cuenta con diversas especialidades médicas, también cuenta
con un servicio de Centro Quirdrgico que se ubica en el primer piso lado norte del
Hospital, en el cual diariamente se realiza diferentes intervenciones quirUggicas.
proyecto sera ejecutado durante los meses de enero a abril del &fio 202

Poblacion yMuestra
Poblacion

La poblacion estara conformada por todo el personal de salud que labora en el
servicio de Centro Quirurgico de un Hospital de Juliaca, los cuales son 80gseigue
se encuentren trabajando de forma activa durante el mes de febrero del@fio 202
Muestra

La muestra sera de tipo censal y se tomara el total del personal de salud debido
al tamafio reducido gccesibilidad destos (Medina, 2025kiempreque cumplan con
los criterios de inclusidn; este procedimiento permite estudiar a todas las unidades
eliminando el error de muestreo, garantizando una representacion exacta de la poblacion
estudiada.

Criterios de Inclusion y Exclusion.

Criterios del nclusion.

V Personal que desee participar en el estudio

V Personal que trabaje en el servicio de Centro Quirdrgico

V Participantes que hayan completado correctamente el cuestionario.

\Y

Participantes que hayan firmado el Consentimiento Informado
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Criterios deExclusion.

V Persmal que se encuentre de licencia y de vacaciones

V Participantes que hayan completado incorrectamente el cuestionario.

V Participantes que no deseen participar del estudio

Tipo y Disefio del nvestigacion

El estudio de investigacion sera de enfoque cuanttadiado que se basa en la
recopilacion de datos por medio de una escala (instrumento de recoleccion de datos) que
busca medir laariable en cuestion de manera objetiva y cuantificable en una poblacion
dada(Medina, 2025)el disefiosera no experimentah razén a la no manipulaciéon de
la variable en estudiale corte transversal pues la recoleccién de los datos se realizara
en un unico momentdinalmente sera de tipo descriptivo porque se mide una sola
variable buscando describir la realidad de la@cbh en estudidSanchez edl.,
2024)

Formulacién de Hipotesis

El estudio no requiere hipétesiada su condicién de sed dipo descriptivo
(Cohen et al., 2017)

Identificacion de Variable

V.: Comunicacion efectiva
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. Definicién Definicion . . . Escalas de
Variable . Dimensiones Indicadores "y
conceptual operacional medicion
1.Conogémiento dela mision desu
Transmision de la | institucion
La variable sera cultura institucional 2.Conodmiento c la vision de su
medida con el institucion
: : 3.Comunicacion efectiva en enfermeri
o cuestionario de A
La comunicacion Comunicacién 4 Adecuada comunicacidtentro de la
efect!va, es efectiva, que const Institucion L o
considerada como : - i 5.Comprension de indicaciones
de 3 dimensiones: 2 ~
aquel . ) Transmision 6.Comprens.|on de losomparieros
ey 0 i .
Yl institucional | \enteprop
de los elementos qy Fuente de Ia 9.Identificacion de valores
confo_rman ala motivacién del 10Compaﬁerismo en lasabajadores. | 1= Nun_ca
organizacion, para ersonal Fuente de la 11.Unién entre sus compaferos 2 = Casi
Comunicacion | poder mantener un P Facilitad motivacion del 12 Claridad de funciones. nunca
efectiva grado de exposicion d | trab acilitadora personal 13 Difusion oportuna. 3 = Aveces
de la informacién, egui:)% )elufe:glucic’)r 14 Reconocimientgor el cumplimiento| 4 = Casi
tanto transversal, 4 de objetivos siempre
como longitudinal, g%gﬂ::gg%n 15Motivacion del equipo. 5 = Siempre
ue permita alcanze ) - 16. Compromiso con el area de trabajo
I(llcort))rdinacién 1 efect.!va Eficiente 17.AcueF;dos son informados J
mutua y eficiente, (C110| 1.50) . 18Actividades de integracion
entre el personal efzr(?tili/guliﬁg:joenra do - 19.Opo_si_cic')r_1 al tra_bajo en equip_o.
(Nufes Saldafia, 201 109 Facilitadora del 20 Participaion activaen el trabajo en
2021) (701 : ) . trabajo en equipo y| equipo.
Comunicacion ! L
fectiva Deficient resolucion de 21.Comunicacion clara en los reportes
eggg '\ég eliciente| conflictos 22 Respuesta problemas
(307 69). 23 Elaboracion del plan de mejora
24 Negociaion de desacuerdos
25.Comunicads oporturos.
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Técnica elnstrumentos deRecoleccion deDatos
Técnica

La técnicgpara la recoleccion de datesramedianteunaencuestanescala de
Likert, escala que es utilizada con el objetivae@mger datoactitudnalesen
referencia a algun fenomeidernandez eal., 2014) El cuestionarisera provit a los
encuestados de fornfigicacon la intencion dasegurar el llenado cda totalidad del
personal de salud
Instrumento

Para la recoleccion de datos se utilizara un instrumento, que fue elaborado por
Ignacio De la Cruz en el afio 2015 citado en las investigacioriéslais, (2023)
Calderon, (2020y Cordova, (2023)el cual tuvo una confiabilidad del instrumento a
través del alfa d€ronbach con un valor de 0.940 y 0.808; lo que significd que el
instrumento era altamente confiable para la variable nivel de comunicacién efectiva.

El Cuestionario tiene un total de 25, distribuido en 3 dimensiones:
ATransmisi-n de |l a cultura institucional o
personal o (8 2tems) y fAFacilitadora del t
items). Para la calificacién de las respuestaspgeelara la escala de Likert con la
siguiente escala e indice como alternativa de respuesta: 1: Nunca, 2: Casi nunca, 3:
Algunas veces, 4: Casi siempre, 5: Siempre

Se evaluara:

Comunicacion efectiva eficiente (11A50)

Comunicacion efectiva moderado (i7Q09)

Comunicacion Efectiva Deficiente (3069).
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Validez y Confiabilidad.

Validez Para la validacion del instrumento, se someti6 a juicio de expertos
considerando la opinion dé profesionales competentes en el tema conformadd por
enfermera cogrado de Docto4 enfermeragon grado de Magiste2, enfermeras
especialistasn Centro Quirurgicol pscologo especialista en estadistica y doceania
investigaciony 2 enfermeras docentes de investigadidrcual permitio realizar los
ajustes necesios de acuerdoonsus sugerenciakl grado de concordancia que se
obtuvo fue a través del coeficiente V de Aiken teniendo un valora®92lo que

significa que el instrumento es valilpéndice B).

Confiabilidad Para evaluar la confiabilidad daktrumento se aplic@lprueba
piloto a 31 personales de salud que laboran en el &rea de Centro Quinjugion
forman parte de la poblacion de estydiestos resultadse aplico la prueba delfa
de Cronbach donde se obtuvo ali®76,lo cual signiica que el instrumento es
confiable(Apéndice C)

Proceso yRecoleccion deDatos

Previa autorizacion del comité de Etica de la Universidad Peruana Union, se
solicitara la autorizacién respectiva a la direccion del Hospital y a la jefatura de
enfermeria dl Hospitaly del servicio, se presentara el proyecto de investigacion al
director de investigaciéde estepor medio de una solicitud facilitada de la Escuela de
Posgrado.

Una vez aceptado el permiso se procedera a la recoleccion de datos del cual se
enalestaran aproximadamente a 50 personales de salud que laboran en el servicio
ubicandolos en los horarios de ingreso y salida de taorsiderando 15 minutos por
cada personal prewvifirma delconsentimiento informadaurante 2 semanas del mes de

febrera
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Procesamiento yAnalisis deDatos

Culminado la recoleccion de los datos en el cuestionario de Comunicacion
efectiva estos seran tabulados para su anéhsis Excel; luegmk datos seran
procesados mediante un programa estadisgigon la variablele estudio para el
analisis de la informacion, se codificaran e ingresaran los datos del cuestionario de
comunicacion efectiva en personal de sadadcalcularan los puntajes @s resultados
(Eficiente moderadoy deficiente) la informacion sera exprada a través de tablas de
frecuencia ygraficos

ConsideracionesEticas

Para la elaboracion de este trabajo de investigacién se consideraron los
siguientes principios bioétisp
Principio deJusticia

Todoprofesional sera tratado cogspeto e igualdadla informaciérobtenica
serd evidenciagcon honestidad y legitimidad.
Principio deAutonomia

Se respetara la decisidel Profesional de Salude participar en el estudise
brindarala informacionnecesaria dedstudioantes de la firma del consentimie. La
informaciéonse mantendra en anonimato y confidehdad.

Principio deBeneficencia

Los participantes tendran conocimiento sobrprbblematica y b objetivos del
estudiq para urfin benéfico en lavaluacion y mejora de municaciorefectva
entre logprofesionales.
Principio deNo Maleficencia

No se ocultara informacion a los participantes del estsdio que seran

correctamente orientados en el momento de la firma del consentimiento informado.
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Limitaciones del Proyecto

El presente estlio se limita ano dar una opinidnategoricaen relacion a las
causas dgborquédelos niveles decomunicacion efectivalebido agque este estudies
descriptivo y naorrelativg asimismoeste trabajo se limitareo dar una propuesta
predictiva en relddn con elcomportamiento de la poblacion estudiadeel futuro
dado queno es un estudio longitudinale donde si seudieseobtener datos para
realizar ungropuesta predictiva.

En relacion cota aplicacion limitamos el desarrollo del estudio aaun
determinada poblacién (el personal de centro quirdrgerm)n determinad centro
laboral yzonageografia [lospital de Juliagade esta manera, se debe consid&ar
comprension de los resultados de este estudio.

En un sentido particular, el estugiodiia enfrentaciertas limitacionesuna de
ellasel poco personal especialisfaepueda validar los instrumentos en esiaa
geograficade la misma manera se pueelefrentar el problema de poco personal que
labora en el &rea de centro quirdrgico eHadpital donde se realizara el estudio

pudiendo asi no ser una muestra representativa para evaluar la variable.
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Administracién del Proyecto delnvestigacion

Cronograma de Ejecucion

Meses2025- 2026
Diciembre | Enero Febrero Marzo Abril

Actividades

Elaborcion de Perfil de Proyectq

Validacion de cuestionario

Prueba Piloto

Presentacion del proyecto a la
Escuela de Posgrado de Ciencig
de la Salud

Autorizacion del comité detiéa

Presentacion del Proyecto al
Hospital

Muestreo

Aplicacion del cuestionario

Tabulacion de datos

Andlisis e Interpretacion de
resultados

Redaccion de resultados

Presentacion y revision preliming
del proyecto de tesis

Presentacion de informe final y
sustentacion

Presupuesto
Descripcion Cantidad | Precio Unitario| PrecioTotal
Conexion de internet 5 150.00 750.00
Honorarios de validaciéon 9 100.00 900.00
Impresién de Formatos de validacion 100 0.20 20.00
Impresion de Cuestionarios 60 0.20 12.00
Impresién de Oficios y solicitudes 40 0.20 8.00
Folder manila 50 1.00 50.0
Sobre manila 25 1.00 25.00

Materiales de escritorio (Lapiceros, lapices,

15 20.00 300.00
engrapador, perforador, corrector)
Hojas bond 2 20.00 40.00
Asesor linguistico 1 300.00 300.00
Asesor estadistico 2 500.00 1000.00
Licencia de programa estatit® 1 2000.00 2000.00
Refrigerio 30 10.00 300.00

Movilidad local 30 10.00 300.00
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| Total | 6005.00 |
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Apéndices
Apéndice A: Instrumento de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE COMUNICACION EFECTIVA

Instrucciones:

Marca con una (x) la alternativa que crea conveniente de acuerdo a las situaciones

presentadas en el establecimiento de salud:

Siempre Casi Algunas Casi Nunca
siempre veces nunca
5 4 3 2 1
i Escala de
° ems Valoracion

Dimensién 1: Transmisoradela cultura institucional

Conoce lamisién desu institucion

Conocda visiéon de stinstitucion

_ Conocelos procesosie enfermeriaquese
relacionancon lacomunicaciorefectiva

Percibequedentro desu institucion hayinaadecuada
comunicacion

Esfacil de entenddiasindicacionedeljefe inmediato

La informacion es comprendida
correctamente por sesmpafierosegun
indicacion

El tratoentreustedy su jefe deareaes cordial

_ El'ambiente dérabajoespropicio paradesempenasus
funciones

Dimension 2: Fuentede motivacion del personal

Identificauna correctg@racticade valoreenla institucion

Existecompanerismo en laguposdetrabajo

En suareade trabajo séomentala union entresus
1 companeros

Losintegrantes detquipo tienertlarasusfunciones




La difusionde protocolosdocumentosy/o
memorandundel areadetrabajolo realizande mareraoportuna.

El cumplimiento de losbjetivosdurante eturnoes
reconocido

~Los integrantes de su equipo se muestran
motivadoguandorealizansusactividades

El personalemuestra compromiso ceharearespectiva
de trabajo

Dimension 3: Facilitadora del trabajo enequipo yla resoluciéndeconflictos

. Realizan reuniones mensuales y los acuerdos son
informados por gefatura

En su area realizan actividades integradoras para ung
adecuadeomunicacion.

Existecompafieros de trabajo gneles parece adecuadq
trabajar eequipo

Participa activamentigabajanden equipceensuarea

El grupomantieneunacomunicaciorclara erios
reportes deaddurno

El trabajador responde agblemas, hechos en su
momento (pomalainformacion brindadagventoadverso,
otros)

El personaparticipa en la elaboracidtel plande mejora

En suareanegocian desacuerdosn su jefe inmediato

La institucion enuncia commicado de manera
oportuna cuandealizaalgunevento sociab de salud.
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Apéndice B: Validez de los instrumentos

INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Comunicacion efectiva, el
mismo sera aplicado a Personal de Salud de Centro Quirtrgico de un Hospital de
Juliaca, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacién del test titulado:
Cuestionario de comunicacion efectiva, el cual sera posteriormente utilizado como
instrumento de investigacion.

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos
a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redacciéon, adecuacién
contextual y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrece un espacio para las
observaciones hubiera.

Juez N°: l

Fechaactual: 4 — I2- 2024

Nombres y Apellidos del Juez:
D(q. V\ Ot L\“ e e ?u Y f_si—e/

Institucion donde labora:

Fes — Heneatded T enen Lk

Afios de experiencia profesional o cientifica:

25 anoSs

Firma del Juez
(Firma y sello)
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ¢Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?
SI NO( )
1 0

Observaciones e

Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preg;)yas es el adecuado?

SI ( NO( )

Observaciones il

Sugerencias:

3) Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI( ) NO (
1—-0 0—1
Observaciones —

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI( ) NO (
Observaciones —_—

Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en el
constructo? /
)

SI ( NO( )

Observaciones —

Sugerencias:

6) Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del

INSTRUMENTO?
sty NO( )

Observaciones —

Sugerencias:

Fechia: A~ 92~ 7TogH

HE

Valido por: Dva. /‘\?\J\' 8 M clmar;
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

(Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se investiga?

+ + - . - - + - e — B dwisdami 0

0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision comprensiva del
asunto que se investiga?

+ - - + - + - + + : -
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

(Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos también
similares?

" VWD Vs TN MO T el (SINE SRRt IR o0 LS +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90

(Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los informantes?

(Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

S ——

(Qué preguntas se podrian eliminar?

——

Fecha: 1i- 12— e 24

Valido por: Dfo\ " ? \A‘ .‘E;_‘
{




LISTA DE EVALUACION SOBRE EL CUESTIONARIO DE COMUNICACION EFECTIVA

(Version 1.1)
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INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

: 5 R ) 3 Dominio del
DIMENSION N° Items Claridn Conprupnsla Contexto Constructo® Sugerencias
SI .| NO N | NO SI NO SI NO
1 | Conoce la mision de su institucion v A =
2 | Conoce la vision de su institucion i .. - e
Conoce los procesos de enfermeria que se relacionan / /
3 |con lacomunicacion efectiva
. £ i n institucid
Dimensién 1: 4 Percibe que de tro d.e’ su institucion hay una / b i /
Wittt o adecuada comunicacion S
Es facil de entender las indicaciones del jefe e 5
la cultura SIER : /
MR inmediato
institucional : = z
La informacion es comprendida correctamente por <o £a o
6 |suscompaiieros segun indicacion v
7 | El trato entre usted y su jefe de area es cordial i s Wt e
8 El ambignte de trabajo es propicio para desempefiar / s o
sus funciones g
i T racti
9 .lder.ltlﬁ.c'a una correcta practica de valores en la / / ¥ o
institucion
10 | Existe compaifierismo en los grupos de trabajo e 2 g i i
’ r . .7
1 En su area de trabajo se fomenta la union entre sus 7 ! / L o
compaiieros
: i ; e -
Disianalin 2: 12 | Los {nte.gf‘antes del equipo tienen clara sus funciones Ve o i 2 g
Fuente de La difusion de protocolos, documentos, y/o / / L
motivacién del | |3 memorandum del area detrabajo lo realizan de / i
personal manera oportuna. sl
14 El cumphmlento de los objetivos durante el turno, es / / /
reconocido
Los integrantes de su equipo se muestran motivados / / / /
15 | cuando realizan sus actividades B
El personal demuestra compromiso con el area / /
16 : : e P
respectiva de trabajo




Realizan reuniones mensuales y los acuerdos son

e informados por sujefatura

En su area realizan actividades integradoras para una

18 B
adecuadacomunicacion.

Existe compaiieros de trabajo que no les parece

12 adecuado trabajar enequipo

Participa activamente trabajando en equipo en su

20. 4.
area

Dimension 3:

RLE El manti icacion clara en |
Facilitadora del | 21 grupo mantiene una comunicacion clara en los

reportes de cadaturno

LN (R
IR
Lt NS

NN S Al NS

:;?l?;‘:)oye; El trabajador respor}de a prol?!ema§, hechos en su
i 2 momento (pormala informacion brindada, evento
conflictos adverso, otros) :
23 El personal participa en la elaboracion del plan de
mejora
24 En su area negocian desacuerdos con su jefe
inmediato
La institucion enuncia comunicado de manera
55 |Oportuna cuandorealiza algun evento social o de
salud.
" Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. * El item tiene relacion con el constructo
* Todas las palabras del item son usuales en nuestro contexto * El item evaltia el componente o dimension especifica del constructo (bloques)

FIRMA
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Comunicacion efectiva, el
mismo sera aplicado a Personal de Salud de Centro Quirirgico de un Hospital de
Juliaca, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacion del test titulado:
Cuestionario de comunicacion efectiva, el cual sera posteriormente utilizado como
instrumento de investigacion.

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos
a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, adecuacion
contextual y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrece un espacio para las
observaciones hubiera.

Juez N°: o/ |

Fecha actual: |V-12 - 202M

Nombres y Apellidos del Juez:
Avrolio  Cevtuvdn MO»O}V\O

Institucion donde labora:

Univer 8dad  Pexrvona  Unign

Afios de experiencia profesional o cientifica:

|0

- e

A

Firina del"Juez

(Firma y sello)
E.. i
LIC. ENFERMERIA




CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) ;Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacién y estructura del INSTRUMENTO?

SI () NO( )
1 0

Observaciones

Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?

SI () NO( )

Observaciones

Sugerencias:

3) Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?
SI( ) NO ( X)
1—-0 0—1

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI( ) NO (%)
Observaciones

Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimensién al que pertenece en el

constructo?
SI (w) NO( )

Observaciones

Sugerencias:

6) Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?

SI () NO( )
Observaciones N'moe’(umo\
Sugerencias:
Fecha: N-12- 2o

Valido por: _ Avwalia Oem\um MMPO / Jual o
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

+ + - + . + + + + S —
0 10 20 30 40 50 60 70 80 @ 100

(Considera Ud. que este instrumento contiene los conceptos propios del tema que se investiga?

- + - - - + + - B + +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una vision comprensiva del
asunto que se investiga?

+ 4 + & + 4 + - s e e ounchmemns +
0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos también
similares?

- + . + - - + - -+ 4 ¢

0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Estima Ud. que los items propuestos permiten una respuesta objetiva de parte de los informantes?

ks + + - + + + 0 - + 4
0 10 20 30 40 50 60 70 80 100

(Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

-

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: =12- W

Valido por:  Arencl\la CU/\\'\)\«B:V\ HCLC)V\O \\4/ ] - —“{

)\_(L

% eurenﬁ'ﬁ?w

CEP: 15696




LISTA DE EVALUACION SOBRE EL CUESTIONARIO DE COMUNICACION EFECTIVA

(Version 1.1)
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

i ; Sy e 3 Dominio del
DIMENSION N° Items Clarising Congmensin fantexty Constructo® Sugerencias
SI NO SI NO SI NO SI NO
1 | Conoce la mision de su institucion X < K X
2 | Conoce la vision de su institucion X X X X
Conoce los procesos de enfermeria que se relacionan X
3 | con lacomunicacion efectiva e X X
. - Percibe que dentro de su institucion hay una
Dimension 1: 4 A X X X
. adecuada comunicacion 54
Transmisora de s TN :
Es facil de entender las indicaciones del jefe
la cultura Sl g : X X 4
b g inmediato X
institucional : = -
La informacion es comprendida correctamente por
6 | suscompaifieros segun indicacion X x % %
7 | El trato entre usted y su jefe de area es cordial e X < X
3 El ambiente de trabajo es propicio para desempefiar
sus funciones X X X X
9 Identifica una correcta practica de valores en la
institucion P X K K
10 | Existe compafierismo en los grupos de trabajo x < X ¥
1 En su area de trabajo se fomenta la union entre sus
compafieros DS % I X
" - i del equipo tienen cl funci
Dimensién 2: 12 |Los {ntegrantes quipo clara sus funciones | X Y o al
Fuente de La difusion de protocolos, documentos, y/o
motivaciéon del | |3 memorandum del area detrabajo lo realizan de % < > ;
personal manera oportuna. X I
14 El cumplimiento de los objetivos durante el turno, es
reconocido DS DS Do b
Los integrantes de su equipo se muestran motivados
15 |cuando realizan sus actividades K K X X
El personal demuestra compromiso con el area
16 ; .
respectiva de trabajo S X X b




Realizan reuniones mensuales y los acuerdos son
17 . :
informados por sujefatura x < Y
En su area realizan actividades integradoras para una
8 B
: adecuadacomunicacion. X X X X
Existe compaiieros de trabajo que no les parece
19 : ’
adecuado trabajar enequipo X X K X
ici i j en i n
20 Partxclpa activamente trabajando en equipo en su X 5C X X
" ! area
EMBerala.c; El manti icacion clara en los
Facilitadora del | 21 grupo mantiene una comunicacion clar 7( < & %<
trabajo en reportes de cadaturno
equipo y la El trabajador responde a problemas, hechos en su
S el 2 momento (pormala informacién brindada, evento %< N K. %
conlitiion adverso, otros)
23 El personal participa en la elaboracion del plan de
mejora X S K X
24 En su area negocian desacuerdos con su jefe
inmediato X > < K
La institucion enuncia comunicado de manera
25 oportuna cuandorealiza algun evento social o de X Ve w w
salud.
I Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. * El item tiene relacion con el constructo
? Todas las palabras del item son usuales en nuestro contexto * El item evalia el componente o dimension especifica del constructo (bloques)




INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Comunicacién efectiva, el
mismo sera aplicado a Personal de Salud de Centro Quiriurgico de un Hospital de
Juliaca, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacion del test titulado:
Cuestionario de comunicacion efectiva, el cual serd posteriormente utilizado como
instrumento de investigacion.

Instrucciones

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos
a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, adecuacion
contextual y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrece un espacio para las
observaciones hubiera.

Juez N°: 3

Fecha actual: 16/12/24
Nombres y Apellidos del Juez: Lic. Kathia Stefany Casas Huayta
Institucion donde labora: Universidad Peruana Union Campus Juliaca

Afios de experiencia profesional o cientifica: 5 afios

N\ I Y
(MU

Firma del Juez
(Firma y sello)

5C
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CRITERIOS GENERALES PARA VALIDEZ DE CONTENIDO DEL INSTRUMENTO
DICTAMINADO POR EL JUEZ

1) (Esta de acuerdo con las caracteristicas, forma de aplicacion y estructura del INSTRUMENTO?
SI( X) NO( )
1 0
Observaciones

Sugerencias:

2) (A su parecer, el orden de las preguntas es el adecuado?
SI(X ) NO( )

Observaciones

Sugerencias:

3) Existe dificultad para entender las preguntas del INSTRUMENTO?

SI( ) NO X)
1—-0 0—1

Observaciones

Sugerencias:

4) Existen palabras dificiles de entender en los items o reactivos del INSTRUMENTO?
SI() NO X)

Observaciones

Sugerencias:

5) Los items o reactivos del instrumento tienen correspondencia con la dimension al que pertenece en el
constructo?
SI( X) NO( )

Observaciones

Sugerencias:

6) Las opciones de respuesta estan suficientemente graduados y pertinentes para cada item o reactivo del
INSTRUMENTO?
SI(x) NO( )

Observaciones:

Sugerencias: En la dimension 1 Transmisora de la cultura institucional seria ver preguntas del
organigramay las funciones

Fecha: 16/12/2024

Valido por: Lic. Kathia Stefany Casas Huayta
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VALIDACION DE INSTRUMENTO

INSTRUCCIONES: Sirvase encerrar dentro de un circulo, el porcentaje que crea conveniente para
cada pregunta.

(Considera Ud. que el instrumento cumple el objetivo propuesto?

(Estima Ud. que la cantidad de items que se utiliza son suficientes para tener una visién comprensiva del
asunto que se investiga?

(Considera Ud. que si aplicara este instrumento a muestras similares se obtendrian datos también
similares?

(Qué preguntas cree Ud. que se podria agregar?

(Qué preguntas se podrian eliminar?

Fecha: 16/12/2024

Valido por: Lic. Kathia S. Casas Huayta



LISTA DE EVALUACION SOBRE EL CUESTIONARIO DE COMUNICACION EFECTIVA
(Version 1.1)
INSTRUMENTO PARA FINES ESPECIFICOS DE LA VALIDACION DE CONTENIDO (JUICIO DEL EXPERTO)

DIMENSION Ne items Chartisd’ Congruencia® Contexto’® ]é‘:)::t?'ll:)cf:} Sugerencias
SI NO SI NO SI NO SI NO
1 | Conoce la mision de su institucion X X X X
2 | Conoce la vision de su institucion X X X X
Conoce los procesos de enfermeria que se relacionan | X X X X
con lacomunicacién efectiva
. .. Percibe que dentro de su institucion hay una X X X X
Dimension 1: 4 SN
i iy 3 adecua.da comunicacién .
- ciltisa 5 _Es féc_ll de entender las indicaciones del jefe X X X X
institucional mm.edlato - -
La informacion es comprendida correctamente por X X X X
6 | suscompaiieros segun indicacion
7 | El trato entre usted y su jefe de area es cordial X X X X
3 El ambiente de trabajo es propicio para desempefiar X X X X
sus funciones
9 Identifica una correcta practica de valores en la = - o =
institucién
10 | Existe compaiierismo en los grupos de trabajo X X X X
11 Ensu zirea de trabajo se fomenta la unién entre sus X X X X
compaiieros
Dimension 2- 12 | Los integrantes del equipo tienen clara sus funciones X X X X
Fiiciite dé ’ La difusién de protocolos, documentos, y/o X X X X
motivacion del | |3 memorandum del area detrabajo lo realizan de
personal manera OPOI:tun&. _
14 El cumplimiento de los objetivos durante el turno, es X X X X
reconocido
Los integrantes de su equipo se muestran motivados X X X X
15 |cuando realizan sus actividades
16 El personal demuestra compromiso con el area X X X X
respectiva de trabajo




Realizan reuniones mensuales y los acuerdos son
17 i . X X X X
informados por sujefatura
18 En su area realizan actividades integradoras para una X X X X
adecuadacomunicacion.
19 Existe compaiieros de trabajo que no les parece X X X X
adecuado trabajar enequipo
20 %’articipa activamente trabajando en equipo en su X X X X
Dimension 3: =B - T
Facilitadora del | 21 El grupo mantiene una comunicacién clara en los X X X X
trabajo en reportes.de cadaturno
equipo y la El trabajador respoqde a prol?l'emag, hechos en su X X X X
sesolacican de 2 ;rzlc;r:reslz)toogoosr)mala informacién brindada, evento
1 2
conflictos 23 El personal participa en la elaboracion del plan de X X X X
mejora
24 En su area negocian desacuerdos con su jefe X X X X
inmediato
La institucién enuncia comunicado de manera X X X X
25 oportuna cuandorealiza algiin evento social o de
salud.
! Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item. 2 El item tiene relacion con el constructo
? Todas las palabras del item son usuales en nuestro contexto 4 El item evalua el componente o dimension especifica del constructo (bloques)

7 yae

FIRMA
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE CONTENIDO
(JUICIO DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad evaluar la Comunicacion efectiva, el
mismo sera aplicado a Personal de Salud de Centro Quirirgico de un Hospital de
Juliaca, quienes constituyen la muestra en estudio de la validacion del test titulado:
Cuestionario de comunicaciéon efectiva, el cual serd posteriormente utilizado como
instrumento de investigacion.

Instrucciones
La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos
a: relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccién, adecuacién
contextual y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item

presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrece un espacio para las
observaciones hubiera.

JuezN®% 4
Fecha actual: 19/12/2024
Nombres y Apellidos del Juez:

MG. Francis Gamarra Vernal

Institucion donde labora: Universidad Peruana Union

Aflos de experiencia profesional o cientifica:

24 anos

Sy

Firma del Juez
(Firma y sello)
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