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Resumen

El uso del teléfono inteligente incrementa con el pasar de los dias dentro de los hospitales,
ya que, facilita actividades que realiza el profesional de enfermeria durante su jornada laboral,
sin embargo, su uso inadecuado y excesivo ha traido consigo riesgos en la seguridad del
paciente. La presente investigaciéon tuvo como objetivo: Describir y analizar el uso del
teléfono inteligente durante la jornada laboral de profesionales de enfermeria de Chiclayo,
2023; se empled un enfoque cualitativo de abordaje descriptivo; la muestra fue no
probabilistica, por conveniencia y estuvo conformada por 12 enfermeras del servicio de
emergencia del Hospital Las Mercedes de Chiclayo. Para la recoleccion de datos se utilizé dos
instrumentos: una entrevista semiestructurada y una Escala Likert, ambos fueron validados
por juicio de expertos. Posterior al analisis, se obtuvieron como resultados 3 categorias: Una
herramienta de comunicacion eficaz, Herramientas amigables para facilitar el trabajo e
Implicancias del uso personal del teléfono inteligente. Se concluyé que el personal de
enfermeria atribuye un uso benéfico al teléfono inteligente durante su jornada laboral, puesto
que facilita la comunicacion. y simplifica sus actividades a través de las herramientas y
aplicativos que posee, sin embargo, ese uso implica un contacto frecuente con el dispositivo
tecnoldgico que puede traer consecuencias relacionadas con la seguridad del paciente y del

propio personal.

Palabras clave: Uso, Teléfono Inteligente (D000068997), Profesional de enfermeria, Riesgo
(D012306), Peligro (DDCS034663), Seguridad del paciente (D061214)



Abstract

The use of smartphones is increasing with each passing day in hospitals, since it facilitates
activities performed by the nursing professional during the workday; however, its
inappropriate and excessive use has brought with it risks to patient safety. The objective of
this research was to describe and analyze the use of smartphones during the working day by
nursing professionals in Chiclayo, 2023; a qualitative approach with a descriptive approach
was used; the sample was non-probabilistic, by convenience and consisted of 12 nurses from
the emergency department of the Hospital Las Mercedes de Chiclayo. Two instruments were
used for data collection: a semi-structured interview and a Likert scale, both of which were
validated by expert judgment. After the analysis, 3 categories were obtained as results: An
effective communication tool, Friendly tools to facilitate work and Implications of the
personal use of smartphones. It was concluded that nursing personnel attribute a beneficial
use to the smartphone during their workday, since it facilitates communication and simplifies
their activities through the tools and applications it has, however, this use implies frequent
contact with the technological device that can have consequences related to the safety of the

patient and the personnel themselves.

Keywords: Use, Smartphone (D000068997), Nursing professional, Risk (D012306), Hazards
(DDCS034663), Patient safety (D061214).



Introduccion

Es un hecho indiscutible, que la tecnologia se ha vuelto parte integral de la vida diaria, y el
uso de los teléfonos inteligentes, es prueba de ello '. El smartphone o teléfono inteligente, es
un instrumento electronico, que posee diversas herramientas, tales como: un lente para captar
imagenes y videos, conexion a internet, geolocalizacion, entre otras; que en conjunto

componen un mecanismo de ultima generacion *

. Como los dispositivos facilitan la
comunicacion y acceso a la informacion, muchas personas hacen uso de ellos sin importar la
edad, cargo o condicion social °. Tanto que, su manejo a nivel mundial, sigue en aumento,
estableciéndose en el 2019 una cifra de 3.300 millones de usuarios y en el 2022 se increment6

a 4.500 millones de usuarios *°.

El personal de salud, no es ajeno al uso de esta tecnologia, ya sea fuera o dentro del &mbito
laboral. Con respecto al profesional de enfermeria, un estudio cualitativo, revel6 que todas las
participantes enfatizaron que el teléfono inteligente era mas beneficioso para la comunicacién
inmediata con el equipo clinico interprofesional®. Igualmente, en un estudio realizado en
Estados Unidos, reporta que el 98% de las enfermeras encuestadas utilizaban sus teléfonos
moviles en el entorno laboral; de los cuales, el 90% lo usaba para indagar informacion y mas
del 75% para otras actividades relacionadas al trabajo. Sin embargo, el 30% de participantes
menciond que los teléfonos inteligentes eran agentes distractores ’. En Italia, se realizd un
estudio a una muestra de 193 enfermeras, la mitad de ellas, utilizé su smartphone para realizar
busqueda de informacion medicamentosa y el 44.5% mencion6 utilizar la calculadora de vez
en cuando. Por el contrario, el 90.7% no utilizaban aplicaciones relacionadas con el trabajo y
el 65.3% empleaba su smartphone para comunicarse con familiares o amigos; algo muy
importante, es que mas del 30% de la muestra menciono realizar publicaciones en las redes

sociales durante su jornada laboral ®,

En el 2017 a nivel nacional, Mogrovejo ? realizd una investigacion con profesionales de
enfermeria y en sus hallazgos reveld que las caracteristicas del uso de distractores
tecnologicos durante el desempefio laboral en la muestra era un 64% medianamente
apropiadas y el 19% inapropiadas, ademds, reportd que las encuestadas mantenian su
smartphone encendido dentro de los quir6éfanos con la finalidad de mantenerse comunicados e

informados sobre algiin tema de interés.



Esta investigacion, se realizd debido a que en los Ultimos afos el uso de los teléfonos
inteligentes dentro de los hospitales ha tomado mayor relevancia dentro de la comunidad
cientifica en enfermeria.” Sin embargo, Diestra, Rivera y Rojas'® afirmaron que entidades
como el Ministerio de Salud (MINSA) no han implementado estrategias o normativas para el
personal de salud sobre el uso de los teléfonos inteligentes durante la jornada laboral, a pesar
de que, investigaciones evidenciaron que el teléfono inteligente ha ocasionado diversos
eventos adversos, a causa de ser un distractor durante la jornada laboral de la enfermera,
aumentando en un 10% la probabilidad de cometer un error. Ademas, se establece que el 25%
de los accidentes laborales se han originado por el uso de dicha tecnologia, atentando asi

contra la seguridad del paciente!"'2.

En Lambayeque, no existen investigaciones respecto al uso especifico del teléfono
inteligente durante la jornada laboral por el profesional enfermero. A pesar de que hoy en dia,
se puede visualizar que los profesionales de enfermeria también manejan los teléfonos
inteligentes, no solo fuera del d&mbito laboral, sino durante el cuidado que se ofrece a cada
individuo, existe un vacio de investigacion respecto a la temdtica, ya que, poco se sabe del
porqué y como el profesional de enfermeria hace uso de dichos dispositivos en tiempo
laboral; y cudl es su opinidon con respecto a la calidad de servicios que se brindan al sujeto en
cuidado si incluyen esta tecnologia *, es por ello, que a raiz de estos planteamientos se ha
elaborado el presente proyecto de investigacion con la siguiente interrogante: ;Como es el uso
del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria en profesionales de enfermeria
de Chiclayo, 2023? Plantedndose como objetivos: describir y analizar el uso del teléfono

inteligente durante la jornada laboral en profesionales de enfermeria de Chiclayo, 2023.

Revision de literatura

Se realizé una busqueda minuciosa de literatura, encontrando los siguientes estudios a
nivel internacional: Segtin Donaire ", con su investigacion realizada de junio a julio del 2018
en Cordoba a un grupo de profesionales de enfermeria del servicio de cuidados criticos,
concluy6 que la mayor parte de los participantes no utilizan su teléfono movil en el servicio
de cuidados criticos durante el tiempo de servicio, pero, el 77% de los encuestados usaba su

movil para conectarse a Whatsapp con fines comunicativos entre profesionales, no obstante,
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el 96% de las enfermeras en estudio indicaron que el uso de este dispositivo mévil no es

benéfico para el paciente.

En una investigacion en el 2019 realizado en Italia por Pucciarelli, Simeone, Virgolesi,
Madonna, Proietti, Rocco y Stievano ', tuvieron como resultados que el personal masculino
(56.9%) accedian a aplicaciones relacionadas con el cuidado del paciente mas que el personal
femenino, simultaneamente, el 66.2% lo usaban con fines comunicativos entre el equipo, de
igual forma, se evidencidé que los encuestados mas jovenes (89.4%) eran los que realizaban
mayores busquedas de informacién por medio de esta tecnologia a diferencia de los
participantes mayores (73,5%), ademas, mas del 70% de la muestra indicaron que los
teléfonos inteligentes tenia un efecto positivo en su desempefio laboral. Sin embargo, el 42%
de las enfermeras sefialaron que causaban distracciones ocasionando medicién inadecuada de
toma de signos vitales (33,7%), administracion incorrecta del farmaco (14%) y administracion

de drogas al paciente equivocado (5,8%).

En otra investigacion en el 2019 realizado por Alameddine, Soueidan, Makki, Tamim y
Hitti'®, obtuvieron como resultados que el 86% de los encuestados usaban una o mas
aplicaciones médicas en sus teléfonos inteligentes, el 73% utilizaban aplicaciones de
referencia médica, el 18% aplicaciones de decision clinica y el 11% aplicaciones de
farmacologia. Ademas, el uso de aplicaciones no médicas fue muy comun, el 92% utilizaban
su teléfono inteligente para acceder a sus correos electronicos, el 88% para enviar/recibir
mensajes de textos incluyendo el WhatsApp, el 84% para acceder a sitios web, el 76%

realizar llamadas telefonicas y el 66% utilizaban sus aplicaciones de redes sociales.

En otro estudio del 2017, Bautista '°, ejecutd una investigacién cuantitativa en 19
hospitales en Metro Manila Filipinas a 517 enfermeras, utilizd una encuesta para la obtencion
de datos y evidencid con ello la frecuente actividad respecto del uso del teléfono inteligente,
que se usaba con fines comunicativos por medio de llamadas y mensajes de textos con
médicos y enfermeras, también, realizaban intercambio de imagenes y videos relacionados
con el paciente, aunque dicha actividad era menos frecuente. Ademas, se mostré6 que las
enfermeras mayores de 30 afos realizan mas llamadas, envios de mensaje y tomas
fotograficas relacionadas al trabajo a diferencia de las participantes que oscilaban entre los 21

a 25 afos de edad, sin embargo, las menores en edad eran las que realizaban con mayor



11

frecuencia indagacion en internet que las de 30 afios; incluso, se evidencio que en las areas de
especialidad se hicieron mas llamadas e intercambio de mensajes relacionados con el trabajo

que los encuestados que pertenecian a areas generales.

En Lima, Mogrovejo’ en el 2017 en los resultados de su estudio reveld que las
caracteristicas del uso de distractores tecnologicos durante el desempefio en la muestra era un
64% medianamente apropiadas y el 19% inapropiadas. Asimismo, indic6d que las encuestadas
mantenian su smartphone encendido dentro de los quir6fanos con la finalidad de mantenerse

comunicados e informados sobre algiin tema de interés.

El teléfono inteligente o smartphone, es un dispositivo tecnoldgico de ultima generacion,
que no sélo cuenta con herramientas basicas como llamada de voz o mensajeria de texto, sino
también posibilita la navegacion en internet e instalacion de diversas aplicaciones gracias a su
sistema operativo que puede ser Android, 10S, HarmonyOS, entre otros; suele ser similar a

1. Por

una computadora; sin embargo, tiene mayor ventaja debido a que es portatil y versati
otro lado, la palabra uso expresa valores numéricos que describen conjuntos o grupos de
datos, incluyendo el nivel de uso de equipos, productos, instalaciones, servicios Yy

procedimientos '®.

Hoy en dia, el uso de esta tecnologia ha invadido los hospitales, pues, se puede visualizar a
los profesionales de la salud utilizando dicho dispositivo electronico.' Debido a que, sirve
como herramienta de comunicacién interprofesional, principalmente para la comunicacion
eficaz entre las personas que son los responsables del cuidado y mejoria de los pacientes
como el médico y la enfermera. En este sentido, la comunicacion es esencial para poder

obtener resultados seguros e incrementar la satisfaccion del paciente y los profesionales *°.

Por ello, las aplicaciones que se utilizan mayormente para la interaccion son las de
mensajeria instantdnea movil (MIM), entre las mas populares se encuentran: el WhatsApp,
Facebook Messenger, WeChat, Viber, IMessage y Linea; en comparacion, a los tradicionales
mensajes de texto (SMS); esto se debe a que la MIM permiten formar la integracion de
diversos usuarios en un grupo establecido, del mismo modo, permite enviar fotos, videos,

2

archivos, audios que hacen mas amena y rapida la comunicacién *°. Gracias a dichas

aplicaciones, se pueden obtener unos mejores resultados, también, permite realizar consultas
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de manera precisa; ademas, de intercambiar, almacenar, y compartir informacién de forma
instantanea como indicaciones médicas, envios de roles, realizacidon de reuniones, entre

otras®'.

Aparte del ahorro del tiempo, el teléfono inteligente, permite realizar consultas de
informacion en los distintos navegadores web ?*. Un navegador web, es un programa que
permite visualizar al usuario diversos tipos de archivos que se encuentran en la pagina Web,
desde el 2016 el navegador mas utilizado es el Google Chrome *. La necesidad de aprender y
resolver dudas ocasiona que las personas busquen acceder al conocimiento desde cualquier
lugar, en cualquier momento **; debido a la facilidad y el rapido acceso que brinda el teléfono
inteligente para realizar una busqueda, la enfermera hace uso de ello, pues, en cuestion de
segundos puede encontrar valiosa informaciéon (medicamentos, procedimientos,
enfermedades, protocolos) pudiendo invertir el tiempo que requiere asistir a una biblioteca en
atender de manera mas rapida y directa al paciente . Ademas, el smartphone puede ser
utilizado para realizar llamadas telefonicas, calculos, temporizador, fijar fechas importantes,

colocar alarma de aviso, y uso del traductor 7.

Sin embargo, existen enfermeras que aprovechan esta tecnologia, con fines no laborales,
pues, su uso se relaciona con conectarse con amigos o familiares mediante las llamadas
telefonicas, mensajeria instantdnea como el Whatsapp, Messenger y consultar o publicar en
las redes sociales como Facebook, Instagram o Twitter; asi como: jugar juegos en linea,
escuchar musica o ver peliculas durante su jornada laboral *°.

Como se evidencia, esta tecnologia ha traido consigo consecuencias tanto positivas, como
negativas; pues, los teléfonos inteligentes han ayudado en el entorno clinico brindando
confianza y seguridad al profesional en el momento de atender, por tanto, permite resolver
dudas que se presentan durante la jornada laboral, reforzando asi: sus conocimientos,
habilidades y mejora en la toma de decisiones”. La toma de decisiones clinicas (TDC), es
considerada un elemento fundamental en la realizacion de tareas, porque, de ello dependen las
acciones que se ejecutaran durante el proceso de cuidado enfermero **. En algunos casos, ha
logrado reducir el estrés laboral que se encuentran sometidos los profesionales de salud;
debido al uso de los teléfonos inteligentes, por motivos personales, permitiéndoles escapar del

entorno clinico y aliviar su carga emocional al contactarse con amigos o familiares *’.
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Por el contrario, el Emergency Care Research Institute (ECRI), organizacioén encargada de
realizar investigacion cientifica con el fin de mejorar las practicas en el cuidado del paciente,
clasifico a la distraccion del cuidador por teléfonos inteligentes, como, el noveno de la lista de
los diez principales peligros tecnologicos para la salud ». Esto se debe a que, el teléfono
inteligente es considerado una fuente de distraccion, y por ende, coloca en riesgo la seguridad
del paciente *°. Se entiende como distraccion, a la desviacion de la concentracion del sujeto

durante la ejecucion de actividades que esta realizando de manera especifica .

La enfermera, es la responsable de brindar seguridad a los pacientes y familiares durante la
hospitalizacion, es por ello, que durante los procedimientos que ella realice debe estar
enfocada *'. El sonido o vibracion que produce el teléfono cuando entra un mensaje de texto o
una llamada telefonica puede llegar a distraer a la enfermera, aunque no lo lea, sin embargo,
con el simple hecho de estar pendiente o inquieta por responder el mensaje emitido de manera
rapida, puede ocasionar el desvio de concentracion en la actividad que estéa realizando *'. En el
entorno hospitalario, desviar la atencion del sujeto en cuidado y de las practicas que se estan
ejecutando como el administrar medicamentos puede traer consigo dafios graves, se reporta

que, entre mayor frecuencia de interrupciones, mayor severidad de los errores **.

Asimismo, el teléfono inteligente constituye un riesgo para la propagacion de infecciones
asociadas a la asistencia sanitaria tanto para el paciente como para el propio personal de
salud®. El uso frecuente del teléfono inteligente sin previa técnica correcta de limpieza se
convierte en un fomite para la propagacion de agentes patdgenos *. Las bacterias, se localizan
en todo el entorno hospitalario y se transmiten con el contacto directo, razon por la que, el
personal de salud se convierte en el potencial transmisor de agentes patogenos. Ademas, la
contaminacion de la superficie del teléfono inteligente se origina cuando se quebranta las
normas bdsicas de higiene y bioseguridad y el riesgo no se limita solo a las infecciones
intrahospitalarias; sino también, suele expandirse fuera del hospital, alcanzando a familiares
del personal de salud como los nifios que son los manipuladores ocasionales del teléfono

inteligente *°.

Del mismo modo, la tecnologia digital puede resultar una amenaza a la privacidad y

confidencialidad de datos del paciente *. Se entiende por confidencialidad, la discrecion del
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profesional de la salud por reservar el derecho a la intimidad y proteccion de los datos del
sujeto que se encuentra a su cuidado **. Sin embargo, se han revelado casos en que la
enfermera usa su smartphone para enviar correos, fotos, videos o mensajes relacionados al

paciente *. La informacion del paciente solo puede ser revelada con previa autorizacion *,

En general, el smartphone a pesar que puede ocasionar distracciones o preocupaciones, €s una
herramienta clave para la comunicacion y la informacion. Si se usado adecuadamente, puede
ser beneficioso para el restablecimiento de la persona en cuidado, por este motivo, se sugiere
en los hospitales establecer politicas que integren de forma adecuada el uso del teléfono

inteligente en el ambito laboral por el profesional de enfermeria *.

Materiales y métodos

Fue una investigacion con enfoque cualitativo’’, porque permiti6 a la investigadora
conocer e interpretar la naturaleza del fendmeno en estudio desde la mirada subjetiva de la
enfermera; con disefio de tipo descriptivo®™, porque se logrdé conocer las situaciones y
actitudes predominantes de los profesionales de enfermeria a través de la descripcion

detallada de la realidad del uso del teléfono inteligente en el &mbito laboral.

El escenario donde se llevo a cabo la investigacion, fue en el Hospital Las Mercedes de
Chiclayo, de categoria II-2, Institucion Publica de Salud perteneciente al ente rector del
MINSA. En el servicio de emergencia laboraban un total de 46 profesionales de enfermeria de
los cuales 2 de sexo masculino y 44 de sexo femenino. Ademas, cuenta con 4 topicos para la
atencion tales como: medicina, cirugia, pediatria y gineco obstetricia. Asimismo, tenia una
sala de observacion en donde se preparaba a los pacientes para alguna intervencion
quirtrgica®. En el afio 2017, se encontr6 que en el servicio de emergencia se atendieron a 18

185 pacientes de prioridad I y II.

La poblacién en estudio estuvo conformada por 46 enfermeras que laboraban en el
Servicio de Emergencia del Hospital Las Mercedes Chiclayo, cuyo dato fue obtenido por el
Jete del Servicio de Emergencia de dicha institucidon, este servicio fue elegido

intencionalmente®, porque la investigadora realizé dos visitas de campo a diversos servicios
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del hospital en mencidn, observando que a pesar de que era un servicio con una alta demanda

de pacientes, el personal hacia uso con diferentes objetivos el teléfono inteligente.

La muestra fue no probabilistica y el muestreo fue por conveniencia®, puesto que las
profesionales de enfermeria es la muestra indicada para expresar el uso que le dan a sus
teléfonos inteligentes. Ademads, el tamafio de la muestra se determind por saturacion y
redundancia®, es decir, las entrevistas finalizaron cuando la informacion que brindaban los
sujetos en estudio era repetitiva y no aportaba algo nuevo con respecto al fendémeno que se
investigaba. Igualmente, s6lo se consideraron a los participantes que cumplieron con criterios
de inclusidon como: enfermeras que llevan un teléfono inteligente al servicio durante su turno
de trabajo y se excluyeron a personal técnico, estudiantes e internas de enfermeria, jefas o
coordinador del servicio, logrando obtener a 12 profesionales de enfermeria.

La técnica de recogida de datos de esta investigacion, fue la entrevista®®* ; se realizo de
manera presencial pre y post turno de cada licenciada, se llevaron a cabo en los meses de abril
a mayo, en un espacio libre de distracciones que se ubicaba dentro del propio servicio de
emergencia. Para la recoleccion de datos, se aplicaron dos instrumentos; el primero, fue la
guia de entrevista, que estuvo conformada por los datos generales y 5 preguntas abiertas
(Anexo N°01), referente a los ejes temadticos extraidos de la revision de la literatura que
fueron: utilidad, ventajas y desventajas (Anexo N°02); y el segundo instrumento, una Escala
Likert® (Anexo N°03) de Deborah L. McBride*' adaptada por la autora, la cual, complementd
los datos que se obtuvieron de la entrevista; puesto que, si s6lo se usaba esta tltima de manera
individual se calificaria de superficial”. Ademés, se realizé triangulacion®, permitiendo
contrastar los datos obtenidos entre los dos instrumentos, de este modo, se pudo mostrar datos
reveladores que sirvieron en la investigacion, cumpliendo con la funcién de enriquecimiento

que busca la triangulacion.

Del mismo modo, ambos instrumentos fueron validados por juicio de expertos*(Anexo
N°04). La primera, es docente con 20 afios servicio con grado de doctorado y perteneciente al
grupo de investigadores Renacyt - USAT; la segunda, es enfermera especialista en
investigaciones cualitativas, con 34 afios de servicio asistencial y actualmente labora en el
Hospital Las Mercedes; y la tercera, es enfermera asistencial con 35 afios de servicio con el

grado de maestria en ciencias de la salud; todas ellas profesionales especializadas en la
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tematica, quienes brindaron sugerencias significativas para mejorar la calidad de los

instrumentos.

La investigacion fue registrada en el Sistema de Gestion de Investigacion de la
Universidad Catoélica Santo Toribio de Mogrovejo, y posterior a ello, se obtuvo la resolucion
del Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina (Anexo N°05), permitiendo
iniciar con los tramites administrativos con el proposito de obtener la autorizacion del
Hospital Las Mercedes, escenario que fue elegido para la investigacion. Para ello, se presento
una solicitud dirigida al director de la entidad y la copia de proyecto de investigacion, luego,
se realizd el pago respectivo, obteniendo la Autorizacion de dicha entidad (Anexo N°06).
Previa recoleccion de datos en el escenario de estudio, se realizd una prueba piloto® a 3
profesionales de enfermeria en una institucion de categoria II-1, confirmando la validez de la
estructura del instrumento validado por los jueces, s6lo se agregd una pregunta para

profundizar mas en el tema.

Después, se procedié a tener el primer contacto con el coordinador del servicio de
emergencia, a quién se le dio a conocer los objetivos de la investigacion y se obtuvo el rol de
las enfermeras de dicho servicio. Posterior a ello, la investigadora se acercaba a las
licenciadas para informales sobre el tema de investigacion y coordinar un horario en el que
ellas disponian para la entrevista, previa firma del consentimiento informado (Anexo N°07)%.
Asimismo, la recoleccion de datos se realizdé de manera presencial de lunes a domingo en un
horario de 6:00 a.m a 6:00 p.m, teniendo en cuenta que no se cruzara con el horario de
estudios de la investigadora. Dichas entrevistas iniciaron el dia 17/04/2023, y duraron 2
meses. El tiempo de duracion de la entrevista varié de acuerdo al propio desenvolvimiento de
cada licenciada a las preguntas emitidas de la guia de entrevista, teniendo un promedio de 15

min, fuera del tiempo adicional que se tomaban para responder el cuestionario tipo Likert.

Una vez finalizada la entrevista, se procedi6 a transcribir los datos a un programa de
Microsoft Word, y posterior a ello, se realizo el chequeo de participantes®, que consistié en
regresar con el entrevistado, con el proposito de que el participante confirmara lo que expreso
cumpliendo asi con el criterio de credibilidad®. A su vez, los datos obtenidos fueron grabados
y guardados en una carpeta de Google Drive, con un periodo de 2 afios por razones de

auditoria, cumpliendo con los criterios de credibilidad y auditabilidad®.
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Una limitante que se presentd en la presente investigacion fue la disponibilidad de los
profesionales para la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de datos, pues la
investigadora se habia planteado como meta aplicar la Escala Likert al 100% de profesionales
de enfermeria del servicio de emergencia del Hospital Las Mercedes, para ello
estratégicamente acudia 1 6 2 horas antes que finalizara o iniciara cada turno para ayudar y
facilitar la participacion, sin embargo, la dindmica del servicio no permitié cumplir con la

meta propuesta.

Para esta investigacion se utilizé dos tipos de analisis, el primero correspondiente a los
datos obtenidos de la Escala Likert, los cuales fueron analizados mediante el analisis
descriptivo®” a través de frecuencias y moda, y para ello, se vaciaron los datos en una Hoja de

Calculo Excel.

Por otro lado, el segundo andlisis referente a la informacioén obtenida de la entrevista
semiestructurada; fue analizada mediante el andalisis de contenido teméatico*, la cual, a su vez
consta de varias fases; la primera fase, denominada de preparacion del corpus textual,
consistid en transcribir los datos obtenidos del grabador de voz mp3 al programa de Microsoft

Word, para luego, organizar con precision los datos transcritos.

En la segunda fase, denominada pre-andalisis, se leyeron detenidamente los datos
contextuales, se remarcaron los segmentos del texto que eran los mas importantes por medio
de la técnica de colores, para luego pasar a la tercera fase denominada andlisis, en donde se
buscaron segmentos del texto que explicaban el fenémeno de estudio, y una vez que fueron
identificados se procedio a darles un codigo, que de acuerdo a su similitud fueron agrupados y
se elaboraron las categorias y subcategorias del tema en investigacion, ambas fases se
realizaron con la ayuda de la matriz de resultados (Anexo N°08); simultdneamente, la data
cualitativa fue contrastada con los datos recolectados a través de la Escala Likert; ya que,
permitié captar los datos mas relevantes con el propdsito de dar mayor consistencia, reducir
los sesgos y describir detalladamente el uso de los teléfonos inteligentes por parte de los

profesionales®.
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Finalmente, en la fase de relativizacion, verificacion y contraste de los hallazgos, se volvid
a revisar la informacion que se transcribi6 en la primera fase y se compararon con los
resultados del andlisis, para comprobar que a pesar de que los datos habian pasado por

diferentes fases, no habian cambiado su naturaleza y originalidad.

En este proyecto de investigacion se tomaron en cuenta el principio de ética personalista
segun Sgreccia®, el primer principio de defensa de la vida fisica, fue cumplido, ya que, las
profesionales de enfermeria que participaron en la investigacion, fueron consideradas seres
humanos preciados y dignos, protegiendo su identidad mediante la asignacién de un codigo en
donde EO1 significaba Enfermera 01, E02 Enfermera 02, asi sucesivamente hasta E12
Enfermera 12; ademads, durante toda la entrevista la investigadora no interrumpi6 y respeto las
respuestas expresadas por las profesionales de enfermeria. El principio de libertad y
responsabilidad, se cumplié cuando la investigadora pidio6 el consentimiento informado de los
profesionales de enfermeria para ser participes de la investigacion; cada profesional
entrevistado tuvo la libertad de elegir de manera voluntaria y autéonoma responder a la
entrevista, asi como, se les comunicé el poder retirarse del proceso de la investigacion en

algiin momento que ellos consideraban adecuado.

Resultados

Luego del analisis de la data cuantitativa, se obtuvieron las siguientes tablas:

TABLA N°01: Caracteristicas de los profesionales de enfermeria entrevistados

N° Codigo Edad Sexo Aifios de experiencia laboral
1 EO1 56 Femenino 34
2 E02 32 Femenino 6
3 E03 33 Femenino 7
4 E04 33 Femenino 6
5 EO05 47 Femenino 22
6 E06 34 Femenino 5
7 E07 37 Femenino 12
8 EO8 35 Femenino 12
9 E09 36 Masculino 12

10 E010 27 Femenino 5
11 EO011 36 Femenino 6
12 EO012 32 Masculino 6

Fuente: Elaboracion propia
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El total de entrevistados fueron 12 profesionales de enfermeria, de las cuéles 10 fueron del
sexo femenino y 2 del sexo masculino; siendo en su mayoria profesionales jovenes que

oscilaban entre los 27 a 37 afios de edad.

TABLA N°02. Uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria

La Algunas La

. | veces si .

Nunca | Mmayoria y mayorl | Siempre
Items de las alginas |2 de
veces no | o2 ho | veces si

Ne| % | N |%|N°| % |[N°[% [N°| %

(Lleva su teléfono inteligente a su Institucion de
trabajo? 0 0 O [O0O]O]O]O]| OF12]100

(Con qué frecuencia hace uso de su teléfono
inteligente durante sus horas de trabajo? 0 0 3 125181671 8]107]0

(Estan activas sus redes sociales mientras esta
laborando? 1 8 3 12517 (581001 8

(Ha usado su teléfono inteligente durante algiin
procedimiento de atencion al paciente? 8 67 2 (17121171000 O

(Durante la jornada laboral donde presta cuidado al

paciente se ha presentado en algun momento la 2 17 0 olol7s10l 0 1 8

necesidad de enyiar algin mensaje de texto o correo
electronico con caracter de urgencia?

(Solicita permiso al paciente ;t)ara hacer uso de su
teléfono inteligente durante sus cuidados? 6 50 3125121710011 8

(,Se comunica a través de 1lamadas telefonicas o
mensajes de texto con fines laborales entre.colegas
e enfermeria para la atencion de un paciente?

(,Se comunica a través de llamadas o mensajes de
texto con fines laborales con el profesional médico
para la atencidon de un paciente? 0 0 1 8|1 514214133 2|17

¢ Utiliza las aplicaciones propias del teléfono
inteligente como la linterna, calendario, reloj o
calculadora durante su turno? 2 17 0 104 |33 ]|542](1 8

. (Durante su jornada laboral hace intercambio de
iméagenes o videos del paciente con sus comparfieros
e trabajo? Previa autorizacion del paciente 6 50 1 814 (331 8]0] 0

(Con el uso del teléfono inteligente siente confianza
y seguridad al realizar sus mtervenciones al
paciente? 3 25 5 14213 1251 8]107] 0

(Usted percibe que el uso del teléfono inteligente
durante sus horas de trabajo le (7perm1te liberar el
estrés laboral?

(El uso del teléfono inteligente ha permitido una
mejor coordinacion de la atencion al paciente entre el
equipo de atencion médica? 0 0 2 (1716 |50 3]25](1 8

(El uso del teléfono inteligente en el trabajo para
actividades no relacionadas con el trabajo mejora su
capacidad para concentrarse en su frabajo? 3 25 4 13314 (133 (18] O0 0

(Se ha distraido al realizar sus intervenciones de
enfermeria a sus pacientes por utilizar el teléfono
inteligente? 4 33 7 [58] 1 8 101 0] O 0
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(Cree usted que el uso del teléfono inteligente
durante la jornada laboral puede ocasionar errores en
la atencion del paciente? 1 8 4 1333 (25 (2 |17] 217

Cuando utiliza su teléfono inteligente jtiene como
principio cuidar la identidad ¢ integridad del
paciente? 0 0 2 (171 0 0 1433|6150

(Desinfecta su teléfono inteligente cada vez que lo
utiliza en el servicio? 0 0 0O |03 ]|253|25] 6150

Fuente: Elaboracion propia

De acuerdo a la Tabla N°02, se evidencia que el 100% de los profesionales de enfermeria
llevaban su teléfono inteligente a la Institucion de trabajo, donde el 58%(7) algunas veces si'y
no, se encontraban activos en sus redes sociales mientras laboraban. Asimismo, el 75%(9)
algunas veces si y no, tenian la necesidad de enviar alguin mensaje de texto o correo

electronico con caracter de urgencia.

Respecto a la comunicacion a través de llamadas telefonicas o mensajes de textos con fines
laborales entre colegas de enfermeria el 33% (4) de las participantes la mayoria de veces si'y
el 17% (2) siempre utilizaban su teléfono inteligente; del mismo modo, el 42% (5) algunas
veces si y no, el 33% (4) la mayoria de veces si y el 17% (2) de las participantes siempre
utilizaban sus teléfonos inteligentes para comunicarse con el profesional médico. La mitad de
los participantes indico que el uso del teléfono inteligente ha permitido una mejor

coordinacion de la atencion al paciente entre el equipo de atencion médica.

Igualmente, el 42% (5) de las enfermeras la mayoria de veces si usaban las aplicaciones
propias del teléfono inteligente como la linterna, calendario, reloj o calculadora durante su
turno. De acuerdo, al item de hacer intercambio de iméagenes o videos del paciente con sus
compafieros de trabajo la mitad de enfermeras indicé que nunca lo habia utilizado, sin

embargo, el 33% (4) de las licenciadas algunas veces si y no lo usaban para dicho fin.

Ademas, el 58% (7) de las participantes sefialaron que la mayoria de veces no se habian
distraido al realizar sus intervenciones de enfermeria a sus pacientes por utilizar el teléfono
inteligente. Sumado a ello, la mitad de enfermeras sefialaron que siempre desinfectaban su

teléfono inteligente cada vez que lo utilizaban en el servicio.
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TABLA N°03 Uso del teléfono inteligente durante un dia laboral promedio

La | Algunas La
Nunca | Mayoria f veces sly ) pavoria | Siempre
de las algunas [ 5 70200 i
Items veces no | veces no

Ne| % [N°| % [N | % | N°| % | N°| %

Accedo a referencias de medicamentos del
trabajo 2 17 1 1 8 5 142| 3 25 1 8

Accedo a informacion médica/ de enfermeria
relacionada con el trabajo 2 17 11 8 5| 42 3 25 1 8

Utilizo la calculadora del teléfono inteligente
para formulas de enfermeria/médicas 1 8 3 125] 4133 4 33 0 0

Accedo a protocolos relacionados con el trabajo 1 8 2 117 ] 5 | 42 3 25 1 8

Accedo a aplicaciones relacionadas con el
trabajo que ayudan a la atencion de pacientes 1 8 3 125] 3 ]25 5 42 10 0

Accedo a sitios de educacion y desarrollo
profesional 0 0 2 117 3 [25] 7 5810 0

Accedo a sitios para folletos y ensefianza para
pacientes 0 0 3125 6 |50 3 25 0 0

Llamo o reviso/envio mensajes de texto o
correos electronicos relacionados con el trabajoa| 3 25 12 | 17| 5 | 42| 2 171 0 0
otros miembros del equipo de atencion médica

Leo noticias en linea 3 25 12 | 17| 5 |42 2 171 0 0

Reviso/envio mensajes de texto o correos
electronicos a familiares o amigos 2 17 | 4 |33 6 | 50 0 0 0 0

Realiza llamadas telefonicas a familiares o
amigos 0 0 6 150 6 |50 0 0 0 0

Utilizo las redes sociales del teléfono inteligente

para comunicarme con mis familiares o amigos 3 25 | 4 |33 4 | 33 1 8 0 0
Compro por internet 7 5813125 2 |17 0 0 0 0

Realizo movimientos financieros mediante Apps | 3 25 | 5 142 4 | 33 0 0 0 0

Publico en las redes sociales 4 B[S [42 3251 0 0 0 0
Escucho miusica 4 33 11 8 3125 3 25 1 8

Veo peliculas 9 75 | 1 8 2 |17 0 0 0 0

Juego en linea 12 1100 | O 0 0 0 0 0 0 0

Fuente: Elaboracion propia

En la Tabla N°03, el uso del teléfono en un dia laboral promedio se evidencia que el 50% (6)
de las enfermeras algunas veces si y no usaban sus teléfonos inteligentes para realizar
llamadas telefonicas y enviar mensajes de textos o correos electronicos a familiares o amigos

propios del profesional enfermero, sin embargo, s6lo el 33% (4) de las participantes utilizaban
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las redes sociales del teléfono inteligente para comunicarse con sus familiares o amigos. Por
otro lado, el 42% (5) de participantes indicé que llamaba o revisaba/enviaba mensajes de
texto o correos electronicos relacionados con el trabajo a otros miembros del equipo de

atencion médica.

De acuerdo, a la busqueda de informaciéon médica de enfermeria, referencias de
medicamentos y protocolos el 42% (5) algunas veces si y no, el 25% (3) la mayoria de veces
si y el 8% (1) de enfermeras siempre utilizaban el teléfono inteligente. Incluso, el 58% (7)
enfermeras accedia a sitios de educacion y desarrollo profesional. También, 25% (3) la
mayoria de veces si y el 8% (1) de participantes siempre escuchaban musica en horas de
trabajo. Ademas, el 42% (5) de las enfermeras algunas veces si y no usaban su teléfono
inteligente para leer noticias en linea, a diferencia, el 42% (5) de participantes indicaron la

mayoria de veces no haber publicado en las redes sociales.

A continuacion, producto del andlisis realizado a la data cualitativa se presentan las tres
categorias obtenidas:

1. Una herramienta de comunicacion eficaz: el teléfono inteligente es un medio de
comunicacion que permite al profesional enfermero estar en contacto telefénico por
medio de llamadas o mensajes de textos con el equipo de salud y sus familiares,
teniendo en cuenta lo mencionado esta categoria estd constituida por dos
subcategorias:

1.1. Medio de comunicacion con el equipo de trabajo: el teléfono inteligente es
considerado por los participantes un medio de comunicacion rapida, especialmente en
momentos de ausencia médica en el servicio y evitar el desplazamiento a otras areas,
poder absolver de dudas sobre el paciente y agilizar su atencion. Ademads, por la
facilidad de interaccion en aplicativos como WhatsApp es posible dar solucion a
problemas emergentes como inasistencias o tardanzas del personal o cuando se quiere
difundir algiin comunicado o coordinaciones con el equipo, asi lo dan a conocer en sus

manifestaciones:

[...] para comunicarse con el personal médico para agilizar los procesos de

enfermeria, permitiendo avanzar con la atencion ...[E05]



[...] dentro del hospital lo utilizo para llamar al médico, cuando tengo alguna duda
sobre el paciente, o a veces, ¢l se encuentra en otra darea, y como estamos saturados
con pacientes, dificulta desplazarnos hasta el otro servicio, entonces hacemos uso

del teléfono para hacer alguna coordinacion ...[E1l]

[...] lo utilizo para comunicarme con mis colegas y resolver alguna duda sobre el

paciente ...[E04]

[...] los jefes crean grupos de WhatsApp, en los cuales envian reportes,
comunicados de emergencia, reuniones, reprogramaciones de turno; es mas rapida
la comunicacion y ayuda a dar soluciones en el momento, por ejemplo: inasistencia

o tardanza del personal médico o enfermero... [E09]

Si bien es cierto como se ha mencionado lineas arriba, el uso de este aparato significa un
medio de comunicacion rapida para los participantes, es posible dejar de considerar el
potencial de riesgo de su uso durante la jornada laboral. Uno de los participantes mencion6
al respecto que su uso no era adecuado, por ejemplo, para dar indicaciones a través de
llamadas a pesar de que facilite la atencion, ya que, no hay registro o evidencia de dicha
orden, poniendo en riesgo la seguridad del paciente y la del propio personal, manifestando

lo siguiente:

[...] lo utilizo para llamar al médico, porque a veces ellos se retiran, entonces
algunas indicaciones suelen darlas por el teléfono, nos facilita, sin embargo, creo
que no es correcto, ya que se supone que él debe estar aqui evaluando al paciente;
ademas, si pasa algo con el paciente, ellos pueden decir que no nos dijeron nada

por teléfono y no hay registro porque no hay evidencia de ello ...[E03]

Otra forma de usar el teléfono inteligente, aunque solo fue mencionada por una de las
participantes, es permitirle al paciente contactarse con sus familiares a través de su teléfono,

y lo menciono asi:

[...] la mayoria de pacientes vienen sin sus familiares, entonces el teléfono
inteligente nos permite contactar a sus familiares, ya que, el mismo paciente pide

que le prestemos nuestro teléfono para que haga una llamada a su familiar...[E06]

23
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1.2. Medio de comunicacion personal: el teléfono inteligente permite a los
profesionales de enfermeria comunicarse con sus familiares y amigos mas cercanos de
forma rapida. A diferencia de la comunicacion con el personal de salud, al parecer, se
han establecido limites para la comunicacion, pues solo se da por alguna emergencia

familiar, asi lo expresan en los siguientes discursos:

[...] mi familia ya sabe que debe llamarme solo cuando es un asunto grave, si no
respondo, ellos me dejan un mensaje y luego devuelvo la llamada, en caso sea
insistente si suelo responder en ese momento, ademas, me permite asi sea unos

minutos comunicarme con mi hijo y saber como estd él...[E1l]

[...] cuando no estoy realizando algun procedimiento suelo responder las llamadas
de mis familiares, especialmente para saber como estin mis hijos, sin embargo,

cuando son reincidentes si respondo porque puede ser una emergencia ...[E05]

[...] mis familiares no suelen llamarme cuando estoy trabajando, pero si lo hacen en

hora de almuerzo o me escriben un mensaje para devolverles la llamada ...[E08]

2. Herramientas amigables para facilitar el trabajo: el telé¢fono inteligente posee una
serie de aplicativos que el enfermero utiliza como ayuda para el desarrollo de su
trabajo, entre esos aplicativos estan: camara, reloj, calendario, calculadora,
cronometro, playlist; considerando estos aplicativos esta categoria se ha subdividi6 en
cuatro subcategorias:

2.1. Uso de la camara para facilitar informacion interprofesional: el intercambio
de imagenes e informacion del paciente a través de aplicativos como WhatsApp entre
el equipo de salud parece desempenar un papel crucial en la comunicacion eficiente,
ya que, permite mayor entendimiento de un mensaje de texto o de voz, por ejemplo,
cuando se necesita priorizar la atencidon de un paciente muy grave, y asi lo expresaron

en sus discursos:

[...] a veces si se toma fotos, en casos de cirugia, pacientes graves, por ejemplo, un
paciente que llego sin una mano, fue impactante, se saco una foto, y sirvio para que
los profesionales vean como se presento y lo estudien, es ventajoso porque sirve

para comunicar al colega como llego el paciente ...[E03]
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[...] aveces tomo fotos de los examenes, resultados y lo envio por WhatsApp a algun

médico ...[Ell]

Sin embargo, frente a los discursos extraidos, el personal no menciona la vulneracion de la
intimidad y privacidad del paciente, lo que evidencia el incumplimiento de aspectos éticos de

la atencion y que en consecuencia podrian originar de tipos legales para el personal de salud.

Cabe resaltar que uno de los sujetos de estudio, menciono el uso de este aplicativo para toma
fotograficas o videos que se enviaban al personal de seguridad permitiendo una rapida
intervencion de estos, cuando ocurrian situaciones de violencia contra el personal de salud, asi

se plasmo en el siguiente discurso:

[...] cuando las cosas no estan ordenadas, o vienen personas agresivas o extranas,

se toma una foto y se le envia al vigilante, para mantenerlos comunicados ...[E09]

2.2. Busqueda de informacion para absolver dudas: el teléfono inteligente se ha
convertido en una herramienta muy importante para los profesionales de enfermeria,
facilitando el acceso a informacion actualizada y resolucién rapida de dudas, e
inclusive poder tener informacion requerida para la atencion del paciente cuando este
no esta en condiciones de brindar, a través del acceso a internet y el uso de
buscadores; contribuyendo asi a una atencién mas efectiva y segura, se refiere esto en

los siguiente discursos:

[...] el teléfono es muy importante porque nos mantiene informados, antes teniamos
que recurrir a los libros, pero ahora tenemos la informacion a la mano, yo a veces lo
utilizo para buscar medicamentos nuevos, y en pandemia, lo utilicé mds, para

buscar articulos o informacion sobre el COVID ...[E02]

[...] me brinda informacion de alguna reaccion adversa de medicamentos nuevos,
también, me permite buscar informacion en la pagina del SIS o ESSALUD sobre

algun paciente que viene solo ...[E03]

[...] me ayuda rapidamente a poder despejar alguna duda que tenga y asi pueda

brindar una mejor atencion al paciente, yo mayormente realizo busquedas de
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procedimientos actualizados, medicamentos nuevos que varian su forma de

administrar ...[E05]

2.3. Aplicativos de musica y “liberacion del estrés”: el teléfono inteligente
proporciona diversos aplicativos para acceso a musica, la que acorde a lo mencionado
por los sujetos de investigacion se constituye en una oportunidad para contrarrestar el
estrés ocasionado por la carga laboral, relajandose y animandoles; sin embargo, al
mismo tiempo puede constituirse en un medio de distraccion y poner en riesgo la

seguridad del paciente, asi lo expresaron en los discursos:

[...] escucho musica, porque a veces me cargo mucho de trabajo, entonces busco las
canciones que me alientan animicamente, para seguir con mis labores, cuando hay

pacientes me coloco los audifonos o pongo un volumen bajo ...[E04]

[...] en momentos pongo musica relajante para los pacientes y para mi, ya que,
existe el estrés debido a que la carga laboral es grande, ademds cuidamos pacientes

criticos y algunos familiares no apoyan en el cuidado...[E06]

[...] raras veces he puesto musica en mi celular y lo hacia como forma de relajarme

en ese momento...[E10]

2.4. Apps de apoyo en la atencion: calculadora, calendario y reloj: el teléfono
inteligente es un dispositivo tecnologico que tiene aplicativos basicos como por
ejemplo la calculadora, que facilita actividades propias de enfermeria como el calculo
de volumenes para la administracion de medicamentos, balance hidrico; ademas, el
reloj del teléfono se utiliza para el control del goteo porque el de mano es cubierto por
los guantes, el calendario permite cotejar fechas para alguna programacion, etc; cabe
si reflexionar que el uso de estos aplicativos implica un contacto frecuente con el
dispositivo, lo que significaria un potencial para infecciones cruzadas. El uso de estos

aplicativos se plasman en los discursos:

[...] utilizo el crondmetro para controlar el goteo, ademas, el teléfono es un aparato
tecnologico avanzado que se esta dejando los relojes de mano y se hace mas facil

ver la hora ahi ...[E04]
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[...] utilizo la calculadora para hacer cdlculos como dosificar algunos

medicamentos y realizar balance hidrico...[07]

[...] utilizo el calendario para sacar la fecha probable de parto y la semana de

gestacion ...[E12]

3. Implicancias del uso personal del teléfono inteligente: el profesional de enfermeria
percibe al teléfono inteligente beneficioso para sus actividades, sin embargo, dejan de
lado las implicancias de su uso frecuente como son las infecciones cruzadas,
problemas éticos y legales a causa de errores en la atencidon por la distraccion y
difusion de imagenes e informacion confidencial del paciente por redes sociales, por
lo mencionado anteriormente, esta categoria se constituyo por 3 subcategorias:

3.1. Implicancias del teléfono inteligente como fomite: los resultados destacan la
preocupacion por la falta de desinfeccion de los teléfonos inteligentes, especialmente
en un entorno hospitalario donde hay riesgos de exposicion a virus y bacterias. La
pandemia inicialmente generd una mayor conciencia y practica de desinfeccion, pero
esa precaucion ha disminuido con el tiempo. La falta de desinfeccion se percibe como
un riesgo potencial para las infecciones cruzadas y la salud de los miembros de la
familia al llevar bacterias a casa desde el entorno hospitalario, asi lo expresaron en los

discursos:

[...] no tengo la costumbre de desinfectar mi teléfono, me suelo olvidar, y eso puede
traer consecuencias, ya que podemos llevar bacterias a casa debido a que lo

utilizamos en el hospital ...[E02]

[...] con el COVID siempre se desinfectaba el celular, pero ya se esta perdiendo la
costumbre y las bacterias pueden transportarse por medio de este equipo llegando

asi a nuestras casas ...[E03]

[...] como estamos en el hospital, aqui hay muchos virus y bacterias a nuestro
alrededor, nosotras estamos protegidas pero nuestro celular estd a la intemperie, y
al contaminarse y llevarlo a mi casa, mi familia corre el riesgo de contraer alguna

enfermedad, yo lo desinfecto, pero de todas maneras hay ese temor ...[E04]



3.2. Distraccion y seguridad del paciente: el teléfono inteligente, aunque es una
herramienta T1til, también puede convertirse en una fuente significativa de
distraccion en el entorno laboral. La distraccion puede surgir tanto del uso de
audifonos y musica como de las notificaciones, llamadas y el acceso a redes
sociales. Esta distraccion potencialmente afecta la coordinacion entre colegas, la
atencion a los pacientes y la eficiencia en el trabajo, se refiere esto en los siguiente

discursos:

[...] el teléfono causa distraccion, a veces los colegas se colocan los audifonos
escuchando musica y cuando uno le habla o el paciente le habla no escuchan bien

causando una mala coordinacion ...[E03]

[...] en cierto modo el teléfono es una distraccion, debido a que estoy trabajando y
ya suenan las notificaciones, mensajes o llamadas, entonces me imagino que es mi
familia, y que algo ha pasado, y siento esas ganas de agarrar mi celular y saber qué

paso haciendo que me distraiga ...[E04]

[...] a veces es una distraccion por las redes sociales como Facebook, WhatsApp o
Instagram, yo si realizo algunas publicaciones; pero en el servicio es bien dificil
estar mucho tiempo en el celular por la cantidad de pacientes, yo a veces me
distraigo en el Facebook, porque ves una publicacion, luego otra y asi

sucesivamente, lo cual quita tiempo ...[E10]

3.3. Implicancias éticas: se refleja que algunos consideran que tomar fotos puede
ser beneficioso para la comprension del caso, otros expresan preocupaciones éticas
y legales relacionadas con el uso indebido de las fotografias, especialmente por la
difusion de iméagenes en las redes sociales y la toma de ellas sin el consentimiento
informado. También, se destaca la importancia de la privacidad del paciente, la
confidencialidad de datos y la resistencia personal a tomar fotos sin autorizacion, y

asi lo expresaron en sus discursos:

[...] no voy a negar que yo y mis colegas si hemos tomado fotos, y la mayoria de
veces sin autorizacion del paciente, porque quizas es un paciente fallecido, pero
mayormente es para investigaciones o para comunicarnos como llego en el turno, y

creo que es ventajoso porque ayuda a conocer mejor el caso, sin embargo, se pueden

28
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hacer publicaciones en redes sociales sobre la foto no autorizada, llegando a
perjudicar a todo el personal que estuvo ahi, y eso se ha visto porque habido juicios

...[E02]

[...] si he visto que a veces toman fotos, pero yo no soy de las personas que me guste

estar tomando fotos, extrayendo informacion reservada ...[E05]

[...] la camara lo utilizo cuando llegan pacientes graves a la vez y necesitamos
pasarlos rapido, entonces para evitar que se compliquen, yo tomo la foto a la
historia, llevo al paciente y lo dejo con toda historia; luego regreso a ver la foto que
tomé de la historia para registrar en el cuaderno, una vez registrado elimino la

foto...[E12]

Discusion

Los resultados de ambos instrumentos mostraron que los profesionales de enfermeria usaban
principalmente sus teléfonos inteligentes para comunicarse de forma rapida con el equipo
médico por llamadas o mensajes de textos; a causa de la ausencia momentanea del personal
médico; urgencias en el servicio y la simultaneidad de emergencias que dificultaba el
desplazamiento de las enfermeras a otros servicios en busqueda de dicho personal. Esto
coincide con un estudio en los Estados Unidos, en donde la mayoria de enfermeras utilizaba el
teléfono inteligente como medio de comunicacion laboral rapido, ya que, al utilizar las
llamadas telefonicas les permitia obtener respuestas inmediatas del personal; entre las
principales situaciones que ameritaba realizar las llamadas telefonicas era: deterioro del

paciente, laboratorios criticos y problemas urgentes *.

De igual manera, Bautista y Lin*, demostraron en sus resultados que la mayoria de
enfermeras menciono que al realizar una llamada al médico con dicho dispositivo les ahorraba
el tiempo de ir a buscarlo. En este sentido, se podria decir que el teléfono inteligente ha
llegado a ser un dispositivo que facilita y agiliza la atencion del paciente, ya que, al realizar
llamadas telefonicas o envio de mensajes de textos entre profesionales reduce el tiempo de

busqueda médica y retiro momentéaneo del servicio.
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Por el contrario, uno de los participantes en estudio, menciond, que dicha actividad podria
traer consigo un efecto negativo al personal enfermero, ya que, si el paciente llegara a
complicarse por alguna indicacion dada por llamada, no quedaria registro o evidencia de ello,
quedando como principal responsable el enfermero a cargo del paciente. Es por ello, que todo
lo que se le realice o indique al paciente, debe quedar plasmado en la historia clinica y los
registros médicos, pues, son la mayor fuente confiable dentro de una auditoria, ademas son
documentos de mucho valor médico-legal, académico y probatorio, en procesos legales®. Si
bien, el teléfono inteligente ayuda a acelerar la atencion del paciente, esto puede traer consigo
consecuencias para los profesionales de enfermeria, debido a que las llamadas telefonicas no

suelen ser grabadas por respeto a la privacidad y al principio de autonomia.

Ademds, en los resultados de esta investigacion, se evidencid que la mayoria de los
profesionales de enfermeria se comunican entre ellos por medio de llamadas o mensajes de
textos o via WhatsApp; por motivos de: capacitaciones, reuniones, reprogramaciones de
turnos, reportes y dudas que se presentaban del paciente, coincidiendo con un estudio
realizado en Australia, donde, las participantes mencionan que el 95% del tiempo que utilizan
el teléfono era para comunicarse entre ellas, mayormente por llamadas que por mensajes de
textos, debido a la lentitud de respuesta de los mensajes, ademas, manifestaron que las
principales razones para comunicarse entre ellas eran para los cambios de turnos, agendas
sociales y controles del paciente; por el contrario, también expresaron organizar reuniones por

medio de correo electronico™.

Por ende, se puede decir que las llamadas son mdas ripidas para comunicarse entre los
profesionales de enfermeria debido a la respuesta inmediata, a diferencia de los mensajes de
textos; sin embargo, el WhatsApp es una app de uso frecuente que facilita la difusion de
informacion o anuncios de forma mas veloz que el correo electronico; ademas, cuenta con la

opcion del visto, lo que permite al emisor cerciorarse que el mensaje enviado fue leido.

Los profesionales de enfermeria en su totalidad mencionaron que por momentos utilizaban el
teléfono inteligente para comunicarse con sus familiares por medio de llamadas y mensajes de
textos durante sus horas de trabajo, resaltando que solo respondian llamadas de emergencia e
insistentes. Caso contrario, se refleja en un estudio realizado por McBride y LeVasseur’!, en

donde se evidencid que pocos eran los participantes (18.75%) que realizaban llamadas o
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enviaban mensajes de textos a sus familiares o amigos. De igual forma, las mismas
investigadoras sumado el investigador Li*%, los resultados reflejaron que el 38.5% de los
participantes utilizaban el teléfono inteligente para comunicarse siempre, con frecuencia o
algunas veces por medio de llamadas o envios de mensajes de textos a familiares o amigos;
esta diferencia entre el niimero de participantes que usan el teléfono inteligente para la
comunicacion familiar, se debe a la existencia de politicas de restriccion del uso del teléfono
inteligente en los hospitales internacionales, sin embargo, los participantes del estudio,
personalmente, se han establecido limites con sus familiares en la comunicacién, caso
contrario, ocurre con el personal de salud con quienes la comunicacion es ilimitada durante la

jornada laboral.

El teléfono inteligente ha demostrado ser un instrumento muy util para el profesional de
enfermeria por las herramientas que posee. El uso de las fotografias médicas se ha convertido
en una actividad muy usual en la practica clinica, sin embargo, sea cual sea su finalidad, se

debe tener en cuenta los principios éticos que rigen el actuar profesional®

. En los hallazgos,
algunos profesionales de enfermeria del servicio de emergencia anunciaron tomar fotografias
de heridas de los pacientes, equipos, historia clinica; con el fin de intercambiar material visual
con otros profesionales de salud para mayor entendimiento de los casos; sin embargo,
expresaron que dicha actividad algunas veces lo realizaban sin pedir el consentimiento de los
pacientes. En un estudio de los Estados Unidos, se evidencio que al tener las imagenes de las
heridas que el paciente presentaba permitia al personal sanitario entablar una conversacion
correcta sobre el tratamiento y manejo de la herida de acuerdo a la fotografia, a diferencia de
una mala interpretacion por una descripcion escrita o verbal de la herida®. De igual manera,
en la investigacion de Bautista'® las enfermeras rara vez utilizaban sus teléfonos para

intercambiar imagenes (heridas de un paciente) y videos (procedimientos) relacionadas al

trabajo a través de aplicaciones de mensajeria instantdnea con médicos o colegas.

En Jordania en una investigacion se encontrd que para mayor parte de los pacientes era
necesario pedir el consentimiento verbal antes de que se les llegara a tomar cualquier
fotografia clinica, los médicos fueron el personal preferido para la toma de fotografias, luego
los fotdgrafos clinicos profesionales y como terceros las enfermeras. Ademas, la mayor parte
de pacientes se mostraron muy de acuerdo en el uso secundario de sus fotografias, siendo el

96% con respecto a consultas, el 83% por docencia y el 79% por investigacion®. De igual
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manera, en los resultados de la investigacion de Gopinathan, Potdar, Dadia, Aulakh, Alj,
Shinde> el 72% de los participantes consideraron necesario pedirles el consentimiento para
ser fotografiados, asi mismo, no tenian problemas a que el personal utilicen sus teléfonos
inteligentes, siendo el médico el preferido por el 74% de los pacientes que los fotografiara, y

el 16% incluyeron a enfermeras, internos y estudiantes.

Un aspecto importante en la relacion entre enfermera y paciente es la confidencialidad; y, la
historia clinica es clave en dicha relacion, es por ello, que la informacién que contiene
requiere mayor proteccion. Hoy en dia, el uso de las redes sociales ha facilitado la
conectividad entre personas y el acceso a la informacion, debido a ello, es necesario que el
profesional de salud tenga en cuenta las leyes y la ética antes de utilizarlas, especialmente en
el hecho de compartir fotografias de los pacientes. Es primordial que antes de subir, exhibir o
difundir una fotografia del paciente se requiera el consentimiento. Ademas, el profesional de
salud en todo momento estd obligado a cumplir las normas deontoldgicas, es por ello, que
debe tener en cuenta que sus acciones pueden traer consigo consecuencias en el ambito penal,
civil y laboral™*. A causa de lo que antes se ha mencionado, la toma de fotografias ayuda en
la comunicacion y mayor entendimiento entre el equipo de salud, sin embargo, siempre se
debe pedir el consentimiento informado del paciente para evitar problemas legales y

laborales.

Durante el turno de trabajo de las profesionales de enfermeria se suelen presentar dudas sobre
medicamentos, procedimientos o enfermedades propias del paciente; esto se reflejo en los
resultados de la investigacion donde la mayor parte de los participantes evidenciaron
busqueda de informacién de protocolos y medicamentos, sumado a ello, manifestaron que
debido a los multiples ingresos de los pacientes con diversas patologias se presentan dudas
durante su jornada laboral, y para absolver esas interrogantes hacian uso de sus teléfonos
inteligentes. Esto coincide con los hallazgos de Bautista y Lin*® en donde las enfermeras
expresaron que debido al facil manejo del teléfono inteligente, ellas pueden realizar
busquedas de informacion relevante para el trabajo. El uso de teléfono inteligente permite al

profesional enfermero la actualizacion continua de informacion.

En el servicio de emergencia, algunas participantes del estudio expresaron “experimentar una

gran carga laboral y estrés”; por lo cual, un medio para aliviar esta situacion fue escuchar
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musica por medio de sus teléfonos inteligentes. Esto coincidio con un estudio realizado en los
Estados Unidos, donde su principal hallazgo fue que las profesionales de enfermeria

7. Asimismo, en China se

demostraron altos niveles de estrés durante la jornada labora
demostré que el trabajo de las enfermeras que laboran en el servicio de emergencia suele ser
muy exigente y desafiante, ya que, se encuentran sometidos a un alto nivel de tension laboral,
debido a la carga del trabajo por el numero de pacientes criticos, la interacciéon con dichos

. . . ‘ . . . ss
pacientes y sus familiares ansiosos; y la relaciones interpersonales con el equipo de salud™.
De igual manera en Tailandia, una investigacion reflejé en sus resultados que los principales

factores que producian estrés laboral en los profesionales de enfermeria eran: carga laboral,

conflictos familiares, relaciones interpersonales e interaccion enfermera-paciente.

Se ha demostrado en multiples estudios que la musica permite regular las emociones y
mejorar el bienestar psicoldgico; ya que, reduce la actividad en el hipotdlamo, glandula
suprarrenal y pituitaria, disminuyendo la produccion de la hormona del cortisol; por ende,

reduce el estrés, la ansiedad y el dolor **¢!

. Por ejemplo, en un estudio en Italia, se evidencid
que la mayor parte de las profesionales de enfermeria afirmaron que escuchar musica durante
una pausa de diez minutos les ayudé a despejarse y descansar del campo laboral®. Otro
estudio en el mismo pais, se demostré a través de una investigacion que el grupo de
profesionales de enfermeria que escuchaba musica llegd a reducir sus niveles de estrés a
diferencia del que no escuch6 musica®. Es evidente que el profesional de enfermeria que
labora en el servicio de emergencia sufre altos niveles de estrés por diversos factores como el
numero de pacientes, la interaccion entre enfermera -paciente - familiar, la relacion con el
equipo de trabajo; por lo que una forma de relajarse y liberar ese estrés es escuchando musica;

no obstante, el enfermero debe considerar un momento adecuado, el tipo, el volumen y la

forma de escucharla, teniendo siempre en cuenta la comodidad y seguridad del paciente.

El teléfono inteligente resultd para algunas participantes beneficioso porque les permitid
realizar calculos de dosis de medicamentos, hallar el resultado del balance hidrico, observar
fecha y hora. Esto coincide con la investigacion donde el 76% de encuestados utilizaban el
calendario de sus teléfonos inteligentes'®. De igual manera, un estudio de Italia el 63.1% de
profesionales de enfermeria hallaban dosificacion de farmacos con la calculadora de sus
dispositivos moviles'®. Otro estudio en el mismo pais reporta que el 60.7% de las enfermas

mencionaron utilizar la calculadora de su movil®. Ademas, una de las participantes informé
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tener instalada la  aplicacion médica del Vademecum Internacional por motivo de
actualizacion farmacoldgica, a diferencia del 86% de los encuestados de un estudio en
Libano' que utilizaban mas de una aplicacion médica en sus dispositivos tecnologicos y el
11% eran aplicaciones farmacologicas. Por tanto, el teléfono inteligente facilita actividades de
calculos, sin embargo es preferible que el personal enfermero haga uso de un calendario
comun, deba portar su reloj segundero y use calculadora disponible en el servicio para evitar
utilizar frecuentemente el teléfono inteligente porque es considerado un fomite potencial de

microorganismos.

Es importante mencionar que algunos de los participantes del presente estudio que los
teléfonos inteligentes en el entorno clinico pueden ocasionar infecciones cruzadas, debido a
estar contaminados por diversidad de microorganismos. Esto se ha evidenciado en diversas
investigaciones realizadas en Italia, Reino Unido, Palestina, Arabia Saudita, Francia donde el
100%, 99.2%, 87.5%, 75.3%, 39.3% de los teléfonos inteligentes del personal sanitario,
respectivamente, se hallaron colonizados por diversos patdgenos; inclusive en Japdon, no sélo
se encontraron microorganismos en los dispositivos méviles del personal sanitario, sino

también en sus manos®6463:66.67.68

. La notable diferencia porcentual de los resultados de la
investigacion de Francia con la de Italia, se debe a que mas de la mitad del personal sanitario
francés utilizaban fundas protectoras y algunos desinfectaban sus dispositivos tecnologicos, a
diferencia del profesional italiano que menos de la mitad de los participantes no desinfectaban

sus teléfonos inteligentes®®’

. Es relevante resaltar que algunas hicieron hincapié en no
desinfectar sus teléfonos inteligentes por motivos de olvido o falta de costumbre, pese a ser
conscientes del alto potencial contaminante de los dispositivos moéviles. Es posible afirmar
entonces el potencial de contaminacion que significa el teléfono inteligente y el riesgo al que
estan expuestos: el personal, los pacientes y otros; si no se lleva a desinfectar, de alli es
recomendable que todo el profesional sanitario evite utilizar su teléfono inteligente, de lo
contrario deberia lavarse adecuadamente las manos después de utilizarlo, y desinfectar el

dispositivo o colocarlo en fundas protectoras que deberd igual desinfectar para evitar

infecciones que pudiera trasladar hasta su hogar.

Otra realidad sobre el teléfono inteligente, es la gran distraccion que ocasiona en los
profesionales de enfermeria durante su jornada laboral. Aquello fue evidenciado por algunos

de los participantes en la investigacion, quienes afirmaron haber sido interrumpidos en
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procedimientos por una llamada, mensajes, notificaciones o las redes sociales. En una
investigacion en Libano'® el 55% de participantes habian presenciado distraccion de las
enfermeras por el uso de sus teléfonos inteligentes. De igual forma en Italia, el 30% de
enfermeros admitieron haber compartido/publicado en las redes sociales durante su turno de
trabajo y el 23.3% lo utilizaba para navegar en internet, lo cual originaria alguna distraccion
durante las horas laborales®. Desde afios anteriores se viene presentando dicha situacion, tanto
que en Corea el 52.3% de estudiantes de enfermeria habian respondido que siempre, a
menudo o a veces presenciaron a enfermeras distraerse por el uso del teléfono inteligente
durante su trabajo®. Ademas, una investigacion en Italia, el 42% de las enfermeras
informaron distraerse con sus dispositivos moviles, lo cudl ocasiono experiencias negativas
como el inadecuado toma de signos vitales (33.7%), administraciéon inadecuada del
medicamento (14.5%) y administracion de medicamento a paciente incorrecto (5.5%)'; esta
ultima experiencia negativa fue comentada por uno de los sujetos de estudio como incidente
ocurrido dentro del servicio. Por tal razén, es importante que las Instituciones de Salud
delimiten o normen el uso del teléfono inteligente pues su uso inadecuado atenta contra la
¢tica profesional y la seguridad de los pacientes/enfermeras, o proporcionen herramientas en
su reemplazo para el personal de salud durante horas de trabajo para actividades que pueden

optimizar el cuidado de la salud.

Conclusiones

El personal de enfermeria atribuye un uso benéfico al teléfono inteligente durante su jornada
laboral, puesto que facilita la comunicacion rapida con el personal médico y colegas de
enfermeria, este uso no estd normado ni se han establecido limites al respecto, caso contrario
ocurre con sus familiares con quienes si se han establecido limites , pues so6lo se comunican

ellos en caso de emergencias.

Ademas, su uso se justifica por la ayuda que perciben simplificando sus actividades a través
de las herramientas y aplicativos que el teléfono inteligente dispone como: camara,
calendario, reloj, calculadora, sumado a ello el uso de algtn aplicativo de musica, les permite
liberar el estrés que se vive dentro del servicio de emergencia; y los buscadores como Google
o aplicativos de salud, les posibilita despejar dudas respecto a algin tratamiento, medicacion,

procedimientos al instante.
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Sin embargo, ese uso implica un contacto frecuente con el dispositivo tecnoldgico que puede
traer consecuencias relacionadas con la seguridad del paciente y del mismo personal; por el
riesgo de infecciones cruzadas o porque el dispositivo puede actuar como distractor. Ademas,
el intercambio de informacién relacionada con el paciente que es de caracter privado, puede
traer como consecuencia implicancias éticas y legales; a pesar de ello, esto no es percibido
por los participantes o se desestiman estas implicancias, de alli que se recomienda establecer

pautas de uso de este dispositivo.

Recomendaciones

e Dar a conocer a las autoridades los resultados encontrados en el servicio de
emergencia del Hospital Las Mercedes, de tal manera que se pueda propiciar un uso
responsable del teléfono inteligente durante la jornada laboral de las profesionales de

enfermeria.

e Dado que existen ciertos beneficios en relacion al uso del teléfono inteligente durante
las horas de trabajo, las autoridades del Hospital Las Mercedes deben crear o
desarrollar recomendaciones que regulen el uso de los teléfonos inteligentes durante

las actividades asistenciales del profesional enfermero.

e A los investigadores, se recomienda profundizar en la tematica a nivel nacional y
local, desde otros enfoques de investigacion, con la finalidad de plasmar la realidad de
manera mas compleja y profunda para favorecer nuevas propuestas que eviten la

exposicion del personal y los pacientes.
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Anexos

Anexo N°01
GUIA DE ENTREVISTA DIRIGIDA AL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Titulo de la investigacion: Uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria

en profesionales de enfermeria de Chiclayo, 2023: un estudio cualitativo

Informacion: Soy estudiante de Enfermeria de la Universidad Catolica Santo Toribio de
Mogrovejo y estoy realizando una investigacion con el objetivo de describir y analizar el uso
del teléfono inteligente durante la jornada hospitalaria de profesionales en enfermeria. Por
ende, pido su autorizacion para la aplicacion de la entrevista, serd grabada con fines de
investigacion. Ademads, agradecerle por su colaboracién en este estudio y anunciarle que la

informacion que brinde sera confidencial.
DATOS GENERALES:

e Seudonimo:
e FEdad:
e Sexo:

e Afios de experiencia laboral:

e Durante su turno de trabajo de 12 horas, ;Cuantas horas aproximadamente usa el

teléfono inteligente?:
DATOS ESPECIFICOS:

1. (Podria describir usted como usa el teléfono inteligente durante su jornada laboral?

2. (Podria describir qué ventajas tiene para usted el uso del teléfono inteligente durante
su turno de trabajo?

3. (Podria describir qué desventajas tiene para usted el uso del teléfono inteligente
durante su turno de trabajo?

4. De todas las actividades que usted ha mencionado ;Cual es la que realiza con mayor
frecuencia?

5. (Hay algo més que quiera agregar al respecto?
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Anexo N°02

Tabla 02. Ejes de Indagacion de la Revision de la Literatura

Ejes de Indagacion Datos

Comunicacion interdisciplinaria y externa, busqueda de informacion,
Utilidad instrumento de calculo, recordatorio, aplicativos de entretenimiento.

Ventaja Confianza, seguridad del profesional, anti estrés laboral.

Distraccion laboral, errores en las intervenciones, seguridad del paciente.
Desventajas

Fuente: Elaboracion propia
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Anexo N°03
ESCALA LIKERT DIRIGIDO AL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Titulo de la investigacion: Uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria

en profesionales de enfermeria de Chiclayo, 2023: un estudio cualitativo

Informacion: Soy estudiante de Enfermeria de la Universidad Catolica Santo Toribio de

Mogrovejo y estoy realizando una investigacion con el objetivo de describir y analizar el uso

del teléfono inteligente durante la jornada hospitalaria de profesionales en enfermeria. Es por

ello, que acudo a usted para que responda todas las preguntas de la manera mas sincera

posible. Ademas, cabe resaltar que sus respuestas son de caracter confidencial y es posible

que las respuestas a este cuestionario solo les tome unos pocos minutos entre 10 min

aproximadamente. Agradezco de antemano su valiosa colaboracion en esta investigacion.

DATOS GENERALES:

e FEdad:
e Sexo:

e Afios de experiencia laboral:

e Durante su turno de trabajo de 12 horas, ;Cuantas horas aproximadamente usa el

teléfono inteligente?:

Uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria

1 2 3 4 5
Nunca | Lamayoria [ Algunas La Siempre
Ne ITEMS de las vecessiy | mayoria
veces no algunas de veces
veces no si

1 (Lleva su teléfono inteligente a su

Institucion de trabajo?
2 | (Con qué frecuencia hace uso de su

teléfono inteligente durante sus horas

de trabajo?
3 | (Estan activas sus redes sociales

mientras estd laborando?
4 | (Ha wusado su teléfono inteligente

durante  algin procedimiento  de

atencion al paciente?
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(Durante la jornada laboral donde
presta cuidado al paciente se ha
presentado en algin momento la
necesidad de enviar algiin mensaje de
texto o correo electronico con caracter
de urgencia?

(Solicita permiso al paciente para hacer
uso de su teléfono inteligente durante
sus cuidados?

(Se comunica a través de llamadas
telefonicas o mensajes de texto con
fines laborales entre colegas de
enfermeria para la atencion de un
paciente?

(Se comunica a través de llamadas o
mensajes de texto con fines laborales
con el profesional médico para la
atencion de un paciente?

(Utiliza las aplicaciones propias del
teléfono inteligente como la linterna,
calendario, reloj o calculadora durante
su turno?

10

(Durante su jornada laboral hace
intercambio de imagenes o videos del
paciente con sus compafieros de
trabajo? Previa autorizacion del
paciente

11

(Con el uso del teléfono inteligente
siente confianza y seguridad al realizar
sus intervenciones al paciente?

12

(Usted percibe que el uso del teléfono
inteligente durante sus horas de trabajo
le permite liberar el estrés laboral?

13

(El uso del teléfono inteligente ha
permitido una mejor coordinacion de la
atencion al paciente entre el equipo de
atencion médica?

14

(El uso del teléfono inteligente en el
trabajo para actividades no
relacionadas con el trabajo mejora su
capacidad para concentrarse en su
trabajo?

15

(Se ha distraido al realizar sus
intervenciones de enfermeria a sus
pacientes por utilizar el teléfono
inteligente?

16

(Cree usted que el uso del teléfono
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inteligente durante la jornada laboral
puede ocasionar errores en la atencion
del paciente?

17 | Cuando utiliza su teléfono inteligente
[tiene  como principio cuidar la
identidad e integridad del paciente?

18 | (Desinfecta su teléfono inteligente cada

vez que lo utiliza en el servicio?

En un dia laboral promedio, describa el
(excluyendo los descansos y las comidas).

uso de su teléfono inteligente mientras esta en el trabajo

1 2 3 4 5
Nunca | Lamayoria [ Algunas La Siempre
Ne ITEMS de las veces siy | mayoria
veces no algunas de veces
veces no si
| Accedo a referencias de medicamentos
del trabajo
2 | Accedo a informacién médica/ de
enfermeria relacionada con el trabajo
3 | Utilizo la calculadora del teléfono
inteligente  para  formulas de
enfermeria/médicas
4 | Accedo a protocolos relacionados con
el trabajo
5 | Accedo a aplicaciones relacionadas con
el trabajo que ayudan a la atencion de
pacientes
6 | Accedo a sitios de educacion y
desarrollo profesional
7 | Accedo a sitios para folletos y
ensefianza para pacientes
8 | Llamo o reviso/envio mensajes de texto
o correos electronicos relacionados con
el trabajo a otros miembros del equipo
de atencion médica
9 | Leo noticias en linea
10 | Reviso/envio mensajes de texto o
correos electronicos a familiares o
amigos
11 | Realiza llamadas telefénicas a
familiares o amigos
12 | Utilizo las redes sociales del teléfono

inteligente para comunicarme con mis
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familiares o amigos

13 | Compro por internet

14 | Realizo  movimientos  financieros
mediante Apps

15 | Publico en las redes sociales

16 | Escucho musica

17 | Veo peliculas

18 | Juego en linea

ADAPTADO DE: Deborah L. McBride
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Anexo N°04
VALIDACION POR EXPERTOS: GUIA DE ENTREVISTA DIRIGIDA AL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA

INFORME DE OPINION DE EXPERTO
1. DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del Juez: Lazaro Alcéntara Elaine
Cargo de la Institucion donde labora: Docente
Afos de servicio: 20 afios Estudios de postgrado: Doctorado
0.  ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos.
CLARIDAD El vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros. 2
ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara. 2
CONSISTENCIA Responde’: a los objetivos, a las variables/objeto de estudio, 2
marco teorico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 2
COHERENCIA indicadores/marco tedrico. Los items corresponden a las
dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.
RESULTADO DE VALIDACION 10

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3 puntos)
0. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que

consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

Se subsanaron sugerencias dadas

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor
Nota: Los resultados del juicio de expertos deberan ser trabajados con su asesora tematica.
Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO
1. DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del Juez: Carrasco Navarrete Mary Susan

Cargo de la Institucion donde labora: Hospital las Mercedes de Chiclayo

Afios de servicio: 34 afios Estudios de postgrado: Maestria en Ciencias de Enfermeria

0. ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos. El
CLARIDAD vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros. 2
ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara. 2
CONSISTENCIA Responde’: a los objetivos, a las variables/objeto de estudio, 1
marco teorico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 1
COHERENCIA indicadores/marco tedrico. Los items corresponden a las
dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.
RESULTADO DE VALIDACION I

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3
puntos)
0. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que

consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor
Nota: Los resultados del juicio de expertos deberan ser trabajados con su asesora tematica.
Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO
1. DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del Juez: Alvarado Tenorio Mirtha

Cargo de la Institucion donde labora: Enfermera Asistencial
Afios de servicio: 35 afios Estudios de postgrado: Maestria en Ciencias de Enfermeria

0. ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos. El
CLARIDAD vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
2

OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros.

ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara.

CONSISTENCIA Responde’: a los objetivos, a las variables/objeto de estudio, 2
marco teorico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 2
COHERENCIA indicadores/marco tedrico. Los items corresponden a las

dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.

RESULTADO DE VALIDACION

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3
puntos)
0. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que

consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

Sugiero en Datos Generales incluir el servicio en el que labora la enfermera porque puede ser una enfermera
asistencial o jefa de servicio o supervisora o enfermera jefa del departamento o de lo contrario tener en cuenta en
criterios de inclusion quienes seran las enfermeras sujeto de estudio

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor
Nota: Los resultados del juicio de expertos deberan ser trabajados con su asesora tematica.
Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT
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VALIDACION POR EXPERTOS: CUESTIONARIO TIPO LIKERT DIRIGIDO AL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA
INFORME DE OPINION DE EXPERTO
1. DATOS GENERALES

Apellidos y Nombres del Juez: Lazaro Alcéntara Elaine

Cargo de la Institucion donde labora: Docente
Anos de servicio: 20 afios Estudios de postgrado: Doctorado
0.  ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos. El
CLARIDAD vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros. 2
ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara. 2
CONSISTENCIA Responde’: a los objetivos, a las variables/objeto de estudio, 2
marco tedrico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 2
COHERENCIA indicadores/marco tedrico. Los items corresponden a las
dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.
RESULTADO DE VALIDACION 10

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3
puntos)
0. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que

consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

Se subsanaron sugerencias dadas

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor
Nota: Los resultados del juicio de expertos deberdn ser trabajados con su asesora temadtica.
Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT
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INFORME DE OPINION DE EXPERTO
1. DATOS GENERALES
Apellidos y Nombres del Juez: Carrasco Navarrete Mary Susan

Cargo de la Institucion donde labora: Hospital las Mercedes de Chiclayo
Afios de servicio: 34 afios Estudios de postgrado: Maestria en Ciencias de Enfermeria
2. ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos. El
CLARIDAD vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros. !

ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara.

CONSISTENCIA Responde a los objetivos, a las Ygrlables/objeto de estudio, 2
marco teorico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 2
COHERENCIA indicadores/marco teérico. Los items corresponden a las

dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.

RESULTADO DE VALIDACION ]

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3
puntos)
3. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que
consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

Se sugiere una investigacion tipo estudio de caso

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor
Nota: Los resultados del juicio de expertos deberan ser trabajados con su asesora tematica.
Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT




INFORME DE OPINION DE EXPERTO

1. DATOS GENERALES

Apellidos y Nombres del Juez: Alvarado Tenorio Mirtha

Cargo de la Institucion donde labora: Enfermera Asistencial

Afios de servicio: 35 afios
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Estudios de postgrado: Maestria en Ciencias de Enfermeria

2. ASPECTOS DE VALIDACION

Valoracion: 0 = Debe mejorarse, 1 = Poco adecuado, 2 = Adecuado

CRITERIOS INDICADORES VALORACION
Es formulado con lenguaje claro y coherente para los sujetos. El
CLARIDAD vocabulario es apropiado al nivel educativo del sujeto de 2
estudio
OBJETIVIDAD Esta expresado en indicadores o preguntas precisos y claros. 2
ORGANIZACION Presentan los items/preguntas una organizacion logica y clara. 2
CONSISTENCIA Responde a los objetivos, a las Ygrlables/objeto de estudio, 2
marco teorico
Coherencia entre la (variable /objeto) de estudio e 2
COHERENCIA indicadores/marco teérico. Los items corresponden a las
dimensiones u objeto de estudio que se evaluaran.
10

RESULTADO DE VALIDACION

Calificacion: Aceptado (7-10 puntos), Debe mejorarse (4-6 puntos), Rechazado (< 3

puntos)

3. SUGERENCIAS (realizar todas las anotaciones, criticas o recomendaciones que

consideraran oportunas para la mejora del cuestionario)

Conforme con el instrumento

LUGAR Y FECHA: Chiclayo, 8 de noviembre del 2022.

Firma del revisor

Nota: Los resultados del juicio de expertos deberan ser trabajados con su asesora tematica.

Actualizado en diciembre de 2021 por equipo docente de Tesis I de la Escuela de Enfermeria

USAT




Anexo N°05

USAT

Universidad Catolica
Santo Toribio de Mogrovejo

CONSEJO DE FACULTAD
RESOLUCION N2 038-2023-USAT-FMED
Chiclayo, 28 de febrero de 2023

Vista la solicitud virtual N° TRL-2022-16411 en virtud de la aprobacion con fecha
21 de febrero de 2023 por el Comité de Etica en Investigacion de la Facultad de Medicina
del Proyecto de Investigacion de |a estudiante BUSTAMANTE GONZALES MARIA DEL CARMEN,
de la Escuela de Enfermeria. Asesor: Mgtr. Aurora Violeta Zapata Rueda.

CONSIDERANDO:

Que esta investigacion forma parte de las areas y lineas de investigacion de la
Escuela de Enfermeria.

Que el proyecto de Investigacion denominado: USO DEL TELEFONO INTELIGENTE
DURANTE LA JORNADA LABORAL HOSPITALARIA EN PROFESIONALES DE ENFERMERIA DE
CHICLAYO, 2023: UN ESTUDIO CUALITATIVO, fue aprobado por el Comité de Etica en
Investigacion de la Facultad de Medicina.

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria N2 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12.- Declarar aprobado el Proyecto de Investigacion para continuar con
el proceso de recoleccion de datos y finalizacion del mismo.

Articulo 22.- Dar a conocer la presente resolucion a la interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

/
~
R G Mtro. Luis Enrique Jara Romero
FACHLTAD DE MEDICINA Decano (e)

Facultad de Medicina

f 1'
Mtro. Sorey Garlet Gayoso Dianderas
FACULTAD DE MEDICINA Secretaria Académica

Facultad de Medicina

Av. 5an Josemaria Escrivé N°855. Chiclayo-Perl | (074) 606200 - 606217 | www.usat.edu.pe

62






64

Anexo N°07
USAT Consentimiento para participar en un estudio de investigacion

Universidad Catélica
- PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Santo Toribio de Mogrovejo

Datos informativos:

Institucion : Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo

Investigadores : Maria del Carmen Bustamante Gonzales
Titulo: Uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral
hospitalaria en profesionales de enfermeria de Chiclayo, 2023: un estudio

cualitativo

Proposito del Estudio:

Reciba usted mis saludos cordiales, mi nombre es Maria del Carmen Bustamante Gonzales,
estudiante de la carrera de enfermeria de la Universidad Catélica Santo Toribio de Mogrovejo,
quien actualmente se encuentra ejecutando un proyecto de investigacion, debido a ello, le invito
a participar en este estudio, que tiene como propdsito a partir de los resultados describir y
analizar el uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral hospitalaria de profesionales
en enfermeria de Chiclayo, 2023. De antemano, le doy las gracias por su colaboracion en este
estudio.

Procedimientos:

Si usted acepta participar en este estudio se desarrollara los siguientes pasos:

1. Luego de que usted dé su consentimiento, se le realizara algunas preguntas relacionadas
con el tema de investigacion, y las respuestas seran grabadas en un grabador de voz mp3,
asignandole un seudénimo, para proteger su identidad y la entrevista se realizard en un
tiempo estimado de 30 minutos; 20 min para la ejecucion de la guia de entrevista y 10
min para la Escala Likert.

2. Después de 2 a 3 dias, se le presentara la entrevista transcrita, para que verifique si esta
de acuerdo con lo que dijo sobre el tema.

3. Enseguida se procesara la informacion de manera confidencial.

4. Finalmente, los resultados seran publicados en el Repositorio de Tesis USAT vy
probablemente publicados en una revista cientifica; en ambas, siempre se protegerd su
identidad.

Riesgos:
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No se prevén riesgos por participar en este estudio.

Costos e incentivos

Usted no deberd pagar nada por participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningin
incentivo econdomico ni de otra indole, unicamente la satisfaccion de colaborar a un mejor
entendimiento del tema en estudio.

Confidencialidad:

Nosotros guardaremos su informacidon con seudéonimo y no con nombres. Si los resultados de
este estudio son publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita la identificacion
de las personas que participan en este estudio. Los archivos no seran mostrados a ninguna
persona ajena al estudio sin su consentimiento.

Uso futuro de la informacion obtenida:

Deseamos conservar la informacion de sus entrevistas guardadas en archivos por un periodo de
2 afios, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de nuestra investigacion,
luego del cual sera eliminada.

Autorizo guardar la base de datos: D SI DNO

Derechos del participante:

Si usted decide participar en el estudio, puede retirarse de é€ste en cualquier momento, sin
perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor pregunte al personal del estudio, o
llamar a Maria del Carmen Bustamante Gonzéles al tel.966776868, investigador principal.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente puede contactar al Comité de Etica en investigacion de la Facultad de Medicina
de la  Universidad Catolica Santo  Toribio de  Mogrovejo, al correo:
comiteetica.medicina@usat.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas me van a pasar si participd en el proyecto, también

entiendo que puedo decidir no participar y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento, sin perjuicio alguno hacia

mi persona.
Firma del Participante Fecha
Investigador
Nombre: Maria del Carmen Bustamante Gonzales Fecha

DNI: 7215783
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Objetivos: Describir y analizar el uso del teléfono inteligente durante la jornada laboral en profesionales de enfermeria de Chiclayo, 2023

Sujetos de estudio: Profesionales de enfermeria

Escenario: Hospital Las Mercedes

Categorias Cédigo/Sub | Citas textuales de las, identificando el | Términos cientificos Interpretacion de los datos: Sintesis de
previas categorias sujeto (confidencialidad) los datos mas significativos (lo comiin o
mas redundante y lo novedoso) que dan
lugar a la denominacién de la
categoria/codigo. Destacar aspectos
positivos o negativos, es decir los que
posteriormente se analizaran con la
literatura.
Medio de Familia cuando son llamadas de mis colegas o ()] respondo  las
comunicacion con de mi casa si respondo por alguna llamadas de mis colegas
el personal emergencia. (E01) o familiares, por alguna | Todos los participantes mencionaron que,
médico, colegas y emergencia .... (E01) a pesar de estar laborando, afirmaban que
la familia si se llegaban a comunicar con sus
Familia el momento en el que utilizo el celular | (.....) utilizo el celular en familigres por medio de ]!amadas 0
es para cosas muy importantes quizds | momentos importantes, | TCNSACS de textos enviados via
familiares, asuntos de la Universidad o para llamar y enviar What,sApp, flebldo a queralguna.sl eran
entre el mismo equipo de trabajo, para mensajes a mi familia, yo mamas, papas o tem'an ?lgun familiar c!e
hacer algunas coordinaciones, lo | °, > la tercera edad. Asi mismo, la mayoria
usamos para llamar y enviar mensajes. | 5! suelo responder las | comentaba que respondian las llamadas
(E02) llamadas, pero es algo | que eran muy insistentes debido a que
rapido, debido a que se | podria ser una emergencia, como
Familia cuando mis familiares me llaman yo si | corre el riesgo a que el cont.ar.on sus experiencias algunas de las
contesto, pero es algo rapido, antes se | familiar te grabe participantes.
podia hablar por el teléfono mientras | hablando por el celular
hacias algﬁn' procedimiento, _ Pero | mientras realizas algin
actualme_n?e eXlstenr las redes sociales y procedimiento y lo suba
los familiares estan observando que .
haces, que no haces y eso puede a. las rtsdes somales: a
implicar que te graben a ti hablando por | diferencia  de  afios
el celular mientras estés atendiendo al | anteriores que eso era
paciente, y como todos si nos ponemos | normal, también, lo uso
en la posicion del familiar nos va a | para asuntos de la
incomodar _de que a nuestro paciente 1o | {yniversidad o realizar
estan atendiendo de esa manera. (E02) .
coordinaciones entre el
mismo equipo de
trabajo.... (E02)
Familia muy poco llaman mis familiares y solo | (....) solo respondo
respondo cuando hay una emergencia | cuando es una llamada de
de mi esposo y mis padres. (E03) emergencia de mi esposo
y mis padres...(E03)
Familia yo soy mama, tengo una nifia de 5 afios | (.....) utilizo el teléfono
y la verdad también lo utilizo para saber | para llamar o entrar al
como esta ella, probablemente en clase, | whats App grupal del
ya que tenemos un grupo en WhatsApp legio de mi hiia para
de todas las mamitas de grado y en co eglor ,J P
cierta manera lo estoy utilizando, para Saber_ como eSta_eHa’ y
saber c6mo estd mi nifia, y también en | también, comunicarme
casa ya que yo vivo con mis padres que | con la encargada de
son de tercera edad y lo dejo con | cuidar a mis padres de
alguien encargado y también necesito | tercera edad ....(E04)
saber como se encuentran porque ellos
reciben un tratamiento (E04)
Familia yo tengo familia, hijita a veces ingreso

para llamar a casa como esta o al grupo
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de WhatsApp saber qué es lo que ha
dejado la profesor o que es lo que pasa
en el entorno del aula de mi nena y
cominmente a una llamada no suelo
responder cuando yo estoy trabajando,
le comento un anécdota que me pase,
mis papas son de tercera edad y mi papa
sufre de la hipertension entonces lo dejo
con una chica al cuidado, entonces un
dia cuando estado trabajando, mi
celular sonada, yo no suelo contestar
pero esto fue repetidas veces, entonces
como que me desconcentro y al ver la
pantalla me estaba llamando la chica
que cuidaba mi papa entonces tuve que
responder estando quizas en hora de
trabajo en ese rato y la verdad fue una
urgencia porque era sobre una medicina
que tenia que darle a mi papéa para la
presion la cual ya se le habia acabado.
(E04)

Familia

el teléfono inteligente yo lo uso
generalmente para alguna informacion
personal, por el tema familiar, sobre
todo los que tenemos hijos, pues
siempre estamos abocados a saber como
estan nuestros familiares y si hay
alguna emergencia que tengamos que
acudir o correr (E05)

Familia

si no estoy realizando ningin
procedimiento si respondo las llamadas
de mis familiares, pero si estoy
haciendo alglin procedimiento pues no,
yo personalmente no contesto hasta que
me desocupe de mi actividad, pero
cuando quizds sea reincidente la
llamada si respondo porque puede ser
alguna emergencia (E05)

(.....) cuando no estoy
realizando algun
procedimiento suelo
responder las llamadas de
mis familiares,
especialmente para saber
coémo estan mis hijos, sin
embargo, cuando son
reincidentes si respondo
porque puede ser una
emergencia ....(E05)

Familia

trato de dejar todo coordinado
previamente al ingreso de trabajo en mi
casa, pero habido momentos que si he
recibido llamadas de urgencia, cuando
la insistencia es mucha me he visto en
la necesidad de pedir permiso, para
poder colocar un personal que me
reemplace en ese momento y asi poder
coger la llamada y luego retomar mi
jornada con el permiso del jefe (E06)

(.....) trato de dejar todo
coordinado en mi casa
previamente al ingreso de
trabajo, si he recibido
llamadas de urgencia en
algin  momento, las
cuales eran insistentes,
hasta me he visto en la
necesidad de que otra
colega me reemplace
para  atender  dicha
llamada ...(E06)

Familia

Lo utilizo salvo que en casa me llamen
para una emergencia(E07)

(.....) lo utilizo cuando mi
familia me llama por
alguna emergencia
...(E07)

Familia

mis familiares no suelen llamarme,
mayormente me llaman entre la hora
que voy almorzar siempre 1:00 p.m. o
1:30 p.m. o me escriben un mensaje de
texto y yo les devuelvo la llamada
(E08)

(.....)mis familiares no
suelen llamarme cuando
estoy trabajando, pero si
lo hacen en hora de
almuerzo o me escriben
un mensaje para
devolverles la llamada
...(E08)
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Familia

mensajes de textos que me envian mis
hijos, mi esposa (E09)

(.....) respondo los
mensajes de textos que
me envian mis hijos y
esposa ...(E09)

Familia

para alguna llamada de emergencia tal
vez, por parte de algun familiar, a veces
si suelo contestar las llamadas de mis
familiares cuando escucho las llamadas,
si no escucho las llamadas no porque a
veces estamos muy ocupadas (E10)

(.....) a veces si suelo
responder las llamadas de
mis familiares cuando las
escucho y son de
emergencia ... (E10)

Familia

permite comunicarse, empezando por
mi familia, tengo un hijo entonces, me
permite en mis tiempos libres de poder
reportarme o en este caso saber como
estd mi hijo, comunicarme, aunque sea
minutos y saber como esta, eso en el
tema familiar (E11)

Familia

mi familia ya sabe que cuando trabajo
en el hospital, digamos que no hay
mucho tiempo libre, salvo que sea un
asunto bien grave me intentan llamar
una vez, si no contesto, ellos ya saben,
me dejan un mensaje, si es emergencia
ay si, ya de repente veo yo que la
llamada es frecuente, ahi si ya tengo
que contestar, porque me ha pasado
situaciones con mi hijo, tiene quince
afios, por ejemplo el afio pasado se
accidento, entonces yo estaba de turno,
ahi si fue una llamada de emergencia
tuve que reportarme en ese caso. Y si es
una llamada que puede esperar se puede
enviar un mensaje y en el momento que
estoy libre lo puedo leer (E11)

(.....) mi familia ya sabe
que debe llamarme so6lo
cuando es un asunto
grave, si no respondo,
ellos me dejan un
mensaje y luego
devuelvo la llamada, en
caso sea insistente si
suelo responder en ese

momento, ademas, me
permite asi sea unos
minutos comunicarme

con mi hijo y saber como
esta él...(E11)

Familia

solamente lo utilizo cuando tengo el
tiempo disponible para poder responder
el mensaje de repente de mis familiares,
o un amigo que realmente sea
prioritario, sino no, muy poco Yy
mayormente €s0S mensajes son por
WhatsApp o me timbran y ya yo les
devuelvo las llamadas, méas que todo
con mis familiares. (E12)

Familia

para mi yo creo que son importantes
porque cualquier emergencia que haya
pasado con tu familia o quieran
comunicarse para que de repente los
apoyes en el hospital, sirve (E12)

Familia

a veces uno viene delicado a trabajar
por no perder y te complicas y si no
tienes el celular entonces jcon quién te
comunicas?, puedes estar hospitalizado
y tu familia ni sabe, y yo creo que ahi si
hay una ventaja (E12)

(.....) cuando tengo
tiempo disponible lo
utilizo para responder
mensajes de WhatsApp
de mis familiares o un
amigo prioritario, si me
llaman y no contesto, yo
les devuelvo la llamada,
mas que todo a mis
familiares ....(E012)

Enfermeras

para comunicacion entre mis colegas,
pero de vez en cuando la llamo, si esta
cerca mi colega no lo voy a estar
Ilamando si no lo voy a ver (EO1)

(.....) cuando mi colega
esta lejos, lo utilizo para
comunicarme con ella
por medio de llamada
...(E01)

Enfermeras

lo uso no de manera continua, si es que
hay algun tipo de llamadas, si es que
hay algin tipo de mensaje de
emergencia, o si es que hay para buscar

(.....) mi celular lo coloco
en el escritorio y no lo
suelo andar, es por ello,

Todos los sujetos de estudio mencionaron
que el celular les servia para comunicarse
de manera rapida con sus colegas, ya que
algunas se encontraban en  otros
ambientes y no podrian dejar solos a sus
pacientes, logrando asi minimizar los
tiempos para una mejor atencion.
Ademas, comentaban que tienen un grupo
de WhatsApp en el cual se informa todo
lo que pasa en el servicio y resolvian
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informacion del momento, pero después
no ando perenne con el celular incluso
no lo ando en mi uniforme o canguro,
sino que queda en el escritorio y lo
coloco en sonido alto para escuchar
alguna llamada (E03)

que lo coloco en sonido
alto para escuchar alguna
llamada ...(E03)

Enfermeras

también para comunicarme con mis
colegas de turno, para nosotras
interactuar y resolver alguna duda sobre
la indicaciéon de dosificacion de
medicina o alguna indicaciéon del
médico que no esté clara (E04)

(....) lo utilizo para
comunicarme con mis
colegas y resolver alguna
duda sobre el paciente
...(E04)

Enfermeras

se crean grupos de WhatsApp del
mismo servicio y podemos saber
rapidamente alguna decision que se
tome por servicio de la jefatura,
entonces e€so nos permite estar en
constante comunicacion minimizando
los tiempos para poder dar una atencion
a un paciente (E05)

minimiza  los
tiempos al atender al
paciente, ya que se crean
grupos de WhatsApp del
servicio, en donde
tenemos constante
comunicacion ...(E05)

Enfermeras

En otras ocasiones, también ha sido
para recibir comunicados de reuniones
del mismo gremio laboral que es el
grupo de licenciada del grupo de
enfermeria del area de emergencia.
(E06)

Enfermeras

al grupo nos envian lo que son
capacitaciones, nos llegan cursos,
diplomados, entonces el mismo jefe es
el encargado de enviarlo al del grupo de
WhatsApp de la misma emergencia
para poder hacernos llegar e
inscribirnos, que es muy bueno porque
nos ayuda a mejorar y sobre todo a estar
actualizados (E06)

(...) en el grupo de
WhatsApp del servicio,
recibimos  comunicados
de reuniones,

capacitaciones,
diplomados, cursos; los
cuales son enviados por
el mismo jefe.....(E06)

Enfermeras

tenemos grupos de WhatsApp, ahi nos
envian toda la informaciéon de los
reportes, los jefes son los que crean
esos grupos de WhatsApp, y siempre
esta en constante actividad, ahi envian
los  mensajes, comunicados de
emergencia, asi esté laborando, y ya
cuando uno tiene tiempo libre ya lo
revisa (E09)

Enfermeras

para llamadas de cambios de turno o
cuando nos llaman para una reunion
que ha estado programada con
anticipacion, también a veces me
comunican que se hacen tarde y dicen
no, no puedo venir por X motivos (E09)

Enfermas

es un poco mas rapido la comunicacion,
puede ayudar a dar alternativas de
solucién en el momento, por ejemplo,
cuando un personal no vino al turno se
comunica para que pueda reemplazar
bien sea enfermero o bien sea médico
(E09)

(.....) los jefes crean
grupos de WhatsApp, en
los cuales envian
reportes, comunicados de
emergencia, reuniones,
reprogramaciones de
turno; es mas rapida la
comunicacion y ayuda a
dar soluciones en el
momento, por ejemplo:
inasistencia o tardanza
del personal .....(E09)

Enfermeras

a veces para coordinar algo con los
jefes o para publicar algo del servicio
preguntando algo relacionado al trabajo
(E10)

Enfermeras

con el personal me contacto por medio

(.....) me contacto con las
colegas por medio de
llamadas o por el grupo
de WhatsApp que es
“Equipo de Emergencia”,

dudas con respecto de los pacientes.
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de WhatsApp o llamadas, porque son
necesarias para coordinacion de algun
paciente, de algin insumo que
necesitamos, y para ello tenemos un
grupo que es “Equipo de Emergencia”,
ahi suben todo lo relacionado al trabajo
(E10)

para alguna coordinacion
con jefatura y todo lo
relacionado al trabajo
...(E10)

Enfermeras actividades aqui dentro del hospital por | (.....) aqui en el hospital
ejemplo para poder comunicarme con | para comunicarme con
una colega de otro servicio de otra rea | o colega de otro
(E1D) servicio ...(E11)

Meédicos para la comunicacion con los médicos
creo que tiene ventaja y desventaja,
porque a veces los médicos se van y
entonces cualquier cosa dicen me
llamas, y algin dato o indicacion
médica suelen darlo por teléfono y es
una desventaja porque se supone que el
médico tiene que venir a evaluar, pero a
veces si nos facilita porque nos puede | (....) lo utilizo para
ayudar con las indicaciones sobre el | llamar al médico, porque
tratamiento o alguna observacion del | a veces ellos se retiran,
paciente. (E03) entonces algunas

indicaciones suelen

Meédicos a veces se utiliza para llamar al médico darlas por ‘?1 teléfono,
y ¢l nos da la indicacion por via | 1OS facilita, sin embargo,
telefonica, y ellos después pueden decir | Cre0 que no es correcto,
yo no te dije eso por teléfono y no hay | Y& que s¢ supone que el
un registro o no hay evidencia de eso y debe estar aqui
eso puede ser una desventaja (E03) evaluando al paciente;

ademas, si pasa algo con
el paciente, ellos pueden
decir que no nos dijeron
nada por teléfono y no
hay registro porque no
hay evidencia de ello
...(E03)

Médicos bueno lo primordial es que yo lo utilizo | (....) lo utilizo para llamar
para las llamadas del médico de turno, | a] médico sobre alguna
para alguna duda que tenga de alguna | q,4a que tenga respecto
indicacion derivado del paciente que yo T

. a las indicaciones, ya que
estoy cuidando (E04) .
a veces ellos se retiran, y

Meédicos a veces viene el médico nos da ciertas | M€ €0 ue sea correcto,
indicaciones y se va, y nos dice ya | POTquUe S€ supone que
cualquier cosa me llaman y regreso, y | deberian estar en su area
nosotras quedamos encargadas, y yo | de trabajo y no esperar a
creo en mi persona que no estd bien, ya | que una lo Ilame por
que el médico deberia estar permanente alguna urgencia ....(E04)
en su area de trabajo y no esperar que
una quizas lo llame por alguna
urgencia. (E04)

Meédicos para comunicarme con el mismo | (....) para comunicarse
personal que labora en el servicio, en | con el personal médico
este caso por e]er_nplo con el persor_lal para agilizar los procesos
médico con el mismo personal técnico de enf .

e . o e enfermeria,
quizas laboratorio para agilizar los ..
procesos de enfermeria, nos permite permmejndo avanzar con
poder avanzar con la atencién del | laatencion ...(E0S)
mismo paciente (E05)

Médicos en algunas ocasiones lo he utilizado

para coordinaciones con el jefe de
guardia  mediante una llamada
personalizada, por ejemplo: para pedir
permiso de poder trasladar una
maquinaria, en este caso fue un nifio de

Algunos de los profesionales de
enfermeria manifestaron que el teléfono
inteligente era muy til para comunicarse
con el médico, ya que por medio del
teléfono resolvian dudas sobre las
indicaciones que dejaban. Ademas, de
poder avisarle al médico en qué momento
regresar a su area laboral o contactar con
otros médicos para atender al paciente, ya
que, el médico del area podria estar
ocupado; sin embargo, dos licenciadas
discrepaban con eso, debido a que
mencionaba que no les parecia bien que
el médico se retirara durante su turno de
trabajo, debido a que tiene la obligacion
de permanecer en el area y velar por la
salud de los pacientes, ademas manifestd
una de ellas que si las indicaciones que se
daban por teléfono por el médico podria
traer consecuencias si en caso le pasara
empeorara el paciente, este se podria
negar que di6 indicaciones por teléfono y
la  enfermera podria tener serios
problemas, debido a esa negativa y falta
de pruebas.
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pediatria donde necesitaba el ventilador
mecanico y obviamente UCI no lo
queria transportar, entonces se tuvo que
hacer esa llamada y las coordinaciones
no solo fueron de ese jefe sino con los
jefes de pediatria, el jefe de UCI,
entonces se tuvo que utilizar el teléfono.
(E06)

Médicos

cuando tenemos alguna duda sobre las
indicaciones le preguntamos
directamente al doctor, pero si lo
usamos para preguntar cuando hay un
solo médico y a veces esta ocupado en
otras areas de emergencia, y se presenta
simultdneamente una emergencia y
vemos la forma de pedir ayuda a otro
médico que esté disponible para que
pueda venir a salvaguardar a los
pacientes, ahi si se hace uso del
teléfono, y lo contactamos por medio de
llamada, porque yo no me puedo sentar
y dejar solos a mis pacientes. (E06)

Médicos

nosotros hacemos uso del teléfono
teniendo instalado ahi en la agenda lo
que son los contactos del mismo gremio
médico, técnicos, enfermeria y de todos
los servicios. En el area de emergencia
si hay pacientes que ingresan no los
podemos  rechazar, tenemos que
recibirlos sea como sea, porque no hay
un documento que diga hasta aca nomas
el ingreso de pacientes y es donde se
presentan a veces algunos problemas
como por ejemplo de que no hay un
médico adicional en pediatria para que
pueda pasar a las cesareas y que pueda
recibir a los nifios, entonces se tiene que
llamar desde sala de operaciones hasta
topico de medicina que esta el jefe de
guardia, que es el médico de
emergencia, entonces esas son las
formas de solucionar en el hospital de
las mercedes (E06)

(.....) lo utilizo para
realizar llamadas
personalizadas con el jefe
de guardia y realizar
coordinaciones como el
traslado de equipos,
también  cuando el
médico de turno esta
ocupado y se presenta
simultdneamente una
emergencia pedimos
ayuda a otro médico por
medio de llamada
...(E06)

Meédicos

a veces suelo realizar llamadas con el
médico, ya que, a veces no se encuentra
como nosotros las 24 horas y tenemos
que llamarlo para que venga y respecto
a las redes sociales tenemos un grupo
de WhatsApp, donde se informa cuando
se pierde algo, por ejemplo, se
olvidaron algo, toman foto y envian por
medio de ese WhatsApp informando
que queda en jefatura (E07)

(....) suelo llamar al
médico, ya que, a veces
no se encuentra como
nosotros las 24 horas y
tenemos que llamarlo
para que venga, también
tenemos ~ un  grupo
WhtasApp, donde se
informa si algo se perdio
...(E07)

Médicos

cuando quiero comunicarme con un
cirujano de turno para saber alguna
duda, preguntar algo del paciente o
informarle que el paciente ya llego,
facilita la comunicacién en ese
momento (E08)

(.....) facilita la
comunicacion en ese
momento, especialmente
para llamar al médico
cuando se presenta
alguna duda ...(E08)

Meédicos

de repente alguna llamada con un
médico respecto a algun paciente, algiin
pendiente alguna pregunta, ahi si se
utiliza el teléfono dentro del hospital
(E11)

(.....) dentro del hospital
lo utilizo para llamar al
médico, cuando tengo
alguna duda sobre el
paciente, o a veces, ¢él se
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Meédicos en el tema laboral, para poder | encuentra en otra area, y
comunicarme con el personal médico, | como estamos saturados
con una colega que se encuentra enotra | con pacientes, dificulta
area, a veces estamos aca con pacientes despl hasta el ofr

. esplazarnos hasta el otro
saturados y se nos hace un poquito .
dificil poder desplazarnos hasta otro | S€TVI€10, entonces
servicio entonces hacemos uso del | hacemos uso del teléfono
teléfono, para hacer alguna | para hacer alguna
coordinacion o algin pase de un | coordinacion ...(E11)
paciente para ser hospitalizado (E11)

Busqueda de | son poquisimas las veces que lo utilizé | (.....) el teléfono es muy | La mayoria de los profesionales de
Herramientas informacién | para realizar busquedas, porque son | importante porque nos | enfermeria mencionan que a veces se les
amigables para medicamentos basicos que colocamos | mantiene informados, | presenta una que otra duda sobre los
facilitar el trabajo acd, que ya conocemos con toda la | antes teniamos que | medicamentos nuevos que indica el

experiencia que tenemos, en cambio, en | recurrir a los libros, pero | doctor, o procedimientos; entonces para
la pandemia que todo era nuevo, ahi si | ahora solo tenemos la | resolver ciertas preguntas, realizar
lo utilicé, mdas para investigacion, | informacién a la mano, | busquedas en el teléfono inteligente.
buscar articulos o informacion sobre el | yo a veces lo utilizo para
COVID. (E02) buscar medicamentos

nuevos, y en pandemia,

Busqueda de | una de las ventajas, es que la lo utilic¢ mas, para

informacion | informacion la tenemos a la mano no buscar articulos o
como antes que teniamos que recurrir a informacién del COVID
los libros, ahorita todo lo encontramos -..(E02)
en el internet y a veces es muy
importante tener el celular para
informarnos (E02)

Busquedade | la ventaja es que nos puede dar | (....) me brinda

informacion | informacion de alguna reaccion adversa | informacion de alguna
del medicamento, a veces SON | reaccién adversa de
medicamentos nuevos o a veces con .

. , medicamentos nuevos,

nombre comercial y ahi nos apoyamos, . .
pero a veces cuando esta el medico de tambler'l, me permlte
turno, ya ¢l nos facilita la informacion, buscar informacion en la
también para buscar cuando algin | pagina del SIS o
paciente viene solo por medio de la | ESSALUD sobre algun
pagina SIS , algin nombre, bueno al | paciente que viene solo
menos con el DNI se busca si el ...(E03)
paciente tiene SIS, ESSALUD 6 alguna
otra informacion. (E03)

Busqueda de | lo uso yo para el tema informativo, a | (.....) me ayuda

informacion | veces es importante resolver alguna | rapidamente a poder
duda, pues sabpmos que este dlsposm_vo despejar alguna duda que
nos ayuda rapidamente a poder despejar . .
. | tenga y asi pueda brindar
alguna duda que tengamos y poder asi . .
brindar una mejor atencion al paciente una‘ mejor atencion al
(E05) paciente, yo mayormente
realizo busquedas de

Biisqueda de | Mayormente hago bisquedas de | procedimientos

informacién | procedimientos que a veces hay | actualizados,
actualizaciones y algo de farmacologia | medicamentos  nuevos
por ejemplo medicamentos nuevos que que varian su forma de
sglen y varian su forma_de admlmstr.ar Y | administrar ... (E05)
siento quizas un poquito de seguridad
para atender, pero también tenemos que
ver que si la fuente de informacion
confiable, que sea algo seguro para
poder tener esa guia (E05)

Busqueda de | también realizo consultas en mi | (.....) en mi teléfono

informacion | teléfono sobre medicamentos (E08) realizo consultas sobre
medicamentos ...(E08)

Busqueda de | también uso el teléfono cuando tengo | (.....) utilizo el teléfono

informacion | alguna duda de medicamentos que | cuando tengo alguna
desconozco, es necesario en el | 4uda sobre

momento y necesitamos saber para la .
medicamentos que

administracion, por ejemplo, el uso de
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medicamentos simultdneo, no habia una
bomba de infusioén y tuvimos que poner
los medicamentos juntos y no sabia si
se podian colocar juntos en la bomba
porque eran medicamentos agonistas,
entonces tuve que buscar y preguntar al
jefe para poder corroborar de que si se
podia administrar ambos a la vez (E10)

desconozco y en ese

momento €s necesario
saber su administracion

...(E10)

Busqueda de
informacion

en algunos momentos si tengo alguna
duda uso mi teléfono, en especial
cuando es un medicamento desconocido
o sea poco usual (E11)

Busqueda de
informacion

si llego a observar noticias, porque a
veces en las redes sociales estas afiliado
de repente algun diario que ti ya entras
y ves informacion una noticia de nivel
local, de nivel nacional entonces
también nos permite estar un poco
informados (E11)

(.....) uso mi teléfono en
algin momento, cuando
se me presentan dudas,
especialmente cuando es
un medicamento
desconocido ...(E11)

Busqueda de
informacion

también cuando estaba en topico de
medicina si utilizaba el celular con
internet porque era fundamental porque
a veces hay medicamentos que recién
veia que indican los médicos y ahi si
hacia busquedas en el celular (E12)

(....) en topico de
medicina si utilizaba mas
la busqueda de
informacion porque
habia medicamentos que
recién veia que indicaban
los médicos ...(E12)

Reloj

me ayuda bastante lo que es para el
control del goteo el cronémetro, ya que
hoy en dia el celular es un material muy
globalizado, tecnologico avanzado, se
esta dejando lo que es los relojes de
mano y se nos hace mas facil ver ahi en
el celular (E04)

utilizo el
cronémetro para
controlar el  goteo,
ademas, el teléfono es un
aparato tecnologico
avanzado que se estd
dejando los relojes de
mano y se hace mas facil
ver la hora ahi ...(E04)

Reloj

a veces el crondmetro para controlar el
goteo (E05)

(.....) aveces utiliz6 el
crondmetro para
controlar el goteo
...(E05)

Reloj

el reloj también porque a veces hay
falla en el reloj y en el que utilizamos
en el brazo casi no lo usamos porque
hay momentos en donde los
procedimientos que utilizamos los
guantes nos cubren entonces es por eso
que mayormente lo usamos (E06)

(.....) mayormente utilizo
el reloj del teléfono
porque a veces el reloj de
mano falla, y también
utilizamos guantes en los
procedimientos que lo
cubre...(E06)

Reloj

el reloj también a veces cuando no
traigo mi reloj y hay que poner la hora
para eso lo utilizo (E12)

(.....) utilizo el reloj del
teléfono cuando no traigo
mi reloj para ver la hora
...(E12)

Algunas de los participantes manifestaron
que utilizaban actualmente el reloj del
teléfono para colocar la hora de ingreso o
salida del paciente, controlar el goteo y
algunos a causas que ocurre aquello es
porque el reloj de mano o de pared
pueden estar fallando o se cubre cuando
van a calzarse los guantes.

Calendario

usar mi calendario cuando viene el
paciente, para ver la hora y fecha que
ingreso, su hora y fecha de salida (E04)

(.....) uso el calendario
para ver la hora y fecha
de ingreso y salida del
paciente ...(E04)

Calendario

para ver la edad gestacional de una
gestante utilizo el calendario del
teléfono (E09)

(.....) utilizo el calendario
del teléfono para ver la
edad gestacional ...(E09)

En este caso fueron 3 de los participantes
que mencionaron utilizar el calendario del
teléfono y la actividad mas frecuente fue
la de calcular la edad gestacional.
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Calendario el calendario cuando a veces estd | (.....)utilizo el calendario
saturado el servicio y hay que pasarle al | para sacar la fecha
médico gestantes, entonces lo utilizo probable de parto y la
para sacar la fecha probable de parto, semana de gestacion
cuantas semanas de gestacion tiene
(E12) ...(E12)

Calculadora | el teléfono si lo uso para hacer | (.....) el teléfono lo utilizo | Algunos de los entrevistados
balancc':s, también . para alguna | para hacer balance mencionaron utilizar la calculadora del
operacion que necesite saber, sobre | higrico .. (E12) teléfono inteligente para poder realizar
goteo, volumen; porque no tengo sus balances hidricos, dosificacion de
calculadora (E01) . . .

medicamentos y cantidad de pacientes

Calculadora | la calculadora me ayuda bastante para | (.....) la calculadora me atendidos.

poder sacar lo que es el balance hidrico
(E04)

ayuda bastante para
poder sacar balance
hidrico...(E04)

Calculadora

la calculadora lo utilizo para hacer
calculos para una administracion de
medicamentos o para el balance hibrido
(E07)

(.....) utilizo la
calculadora para hacer
calculos como dosificar
algunos medicamentos y
realizar un balance
hidrico...(E07)

Calculadora | uso la calculadora, por ejemplo cuando | (.....) uso la calculadora
estoy sacando dosificacion de algl’m para sacar dosificacion
medicamento (E08) de algin medicamento

...(E08)

Calculadora | también utilizo la calculadora para | (.....) utilizo la
hacer dosificaciones salvo que no tenga | calculadora para sacar
la calculadora a mano y podemos | {osificaciones... (E11)
apoyarnos del celular (E11)

Calculadora | al finalizar el turno si utilizo la | (.....) utilizo la
calculadora para poder armar la | calculadora al finalizar
estadistica que hacemos en cuanto a la | i turno para sacar
atencion de pacientes, siempre se estd disticas sobre la
usando la calculadora (E12) esta . 1S

cantidad de
pacientes...(E12)

Fotos A veces si tomamos fotos, cuando hay (.....) a veces tomo fotos | Algunos participantes afirmaron que
algin problema, por ejemplo: mi para enviarle a mi colega | tomaban ciertas fotos para estudios de
colega que salid y deja algo que tengo que salié de tuno porque | caso, presentar a la Universidad, agilizar
duda entonces yo le tomo foto, le se me presenta alguna | la atencion, sin embargo, otras mencionan
mando y le pregunto (E01) duda sobre lo que dejo | que es un delito y por eso optaban por no

...(EOI) realizarlo

Fotos no hay que negar que si he hecho y mis | (.....) no voy a negar que

colegas también de tomar fotos y la
mayoria de veces sin autorizacion del
paciente, porque quizds es un paciente
fallecido y estamos solo personal de
salud y no hay familiares, pero es para
investigaciones como estudio de caso; o
para comunicarnos que paso en el turno.
Yo creo que es ventajoso, porque nos
lleva a conocer mejor el caso; y
desventajoso, porque podemos hacer
publicaciones en las redes sociales, ya
que no pedimos autorizaciéon del
paciente o de los familiares y eso si se
ha visto porque habido juicios, como
por ejemplo quien saco esa foto y se
publico en el Facebook llegando a
perjudicar a todo el personal que estuvo
ahi con el paciente. (E02)

yo y mis colegas si
hemos tomado fotos, y la
mayoria de veces sin
autorizacion del paciente,
porque quizds es un
paciente fallecido, pero

mayormente s  para
investigaciones o para
comunicarnos como

llego en el turno, y creo
que es ventajoso porque
ayuda a conocer mejor el
sin embargo, se
pueden hacer
publicaciones en redes
sociales sobre la foto no

caso,
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autorizada, llegando a
perjudicar a todo el
personal que estuvo ahi,
y eso se ha visto porque
habido juicios ...(E02)

Fotos

a veces se toma fotos, en casos de
cirugia, pacientes que llegan graves, por
ejemplo un paciente que llegd sin una
mano, esa fue una imagen impactante,
entonces se saco fotos, que después
sirvieron para profesionales que querian
ver como se presentd Yy poder
estudiarlo, por parte es ventajoso
porque sirve como experiencia de como
hemos recibido al paciente, para decirle
a la compafiera, pero hay casos que si
creo yo, que amerita fotos y en otros
casos que no, ademas, hay pacientes
que te prohiben que les tomes fotos,
siempre hay un consentimiento, al
menos preguntarle a él y si son nifios
mas todavia decirle al adulto
responsable. (E03)

(.....) a veces si se toma
fotos, en casos de
cirugia, pacientes graves,
por ejemplo, un paciente
que llegd sin una mano,
fue impactante, se sacod
una foto, y sirvio para
que los profesionales
vean como se presentd y
lo estudien, es ventajoso
porque sirve para
comunicar al colega
como llegd el paciente
...(E03)

Fotos

he visto que a veces toman fotos y es
informacion reservada, la historia
clinica es un documento legal y por lo
tanto pues no debe salir esa informacion
por salir, no soy de las personas que me
guste estar tomando fotos o extrayendo
informacion que no compete ademas sé
que es un delito sacar informacion
confidencial (E05)

(.....) si he visto que a
veces toman fotos, pero
yo no soy de las personas
que me guste estar
tomando fotos,
extrayendo informacion
confidencial porque eso
se considera un
delito...(E05)

Fotos

fotos al paciente, de repente fotos en el
momento que estamos en actividad, no,
pero por ejemplo ahorita estoy en la
docencia y no estoy de turno, sin
embargo, me veo obligada a tomarle la
foto al paciente, porque me piden una
evidencia en la Universidad, que la
alumna esté realizando algin tipo de
procedimiento, pero para ello, se le
informa al paciente que son alumnas del
Séptimo ciclo y que se le va a
administrar un tratamiento y se le esta
pidiendo pues su autorizacién para la
foto(E07)

(.....) cuando estoy de
turno no, pero cuando
estoy de docente me veo
obligada de tomar a la
alumna realizando un
procedimiento en el
paciente, ya que la
Universidad me pide
evidencia ...(E07)

Fotos

cuando sucede algo, un evento
comunicamos al vigilante para que
venga, por ejemplo, vienen por
accidente de transito, agresion por
terceros, vienen personas extraflas,
llamamos al vigilante y el vigilante al
de seguridad o a la policia, y a veces
cuando pasan aqui algunas cosas, no
esta bien ordenado, hay mucha gente o
vienen personas agresivas, se le toma
foto y se le envia a ¢él, mas que todo
para mantener comunicados entre todos
(E09)

(.....) cuando las cosas no
estan ordenadas, o vienen
personas  agresivas 0
extrafias, se toma una
foto y se le envia al
vigilante, para
mantenerlos
comunicados...(E09)

Fotos

son raras las veces que se puede tomar
fotos, la Gltima vez que he publicado ha
sido el dia de ayer, necesitaban traer el
ventilador mecénico y para que lo
traigan necesitaban ver en la historia
que estaba firmado y autorizado por el

(.....) son raras las veces
que tomo fotos, pero la
ultima vez que lo hice,
fue el dia de ayer para
enviar foto de la firma
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médico de turno, se tomod una foto y se
le envio al jefe para que pueda traer el
ventilador mecanico (E10)

del médico autorizando
el traslado de un
ventilador
mecanico...(E10)

Fotos

a veces también tomar foto a los
examenes, algin resultado y lo
podemos enviar via WhatsApp a algin
médico, eso también a veces hacemos
(E11)

(.....) a veces tomo fotos
de los examenes,
resultados y lo envio por
WhatsApp a algun
médico ...(E11)

Fotos

uso poquisimo la camara del celular,
por ejemplo la camara lo utilizo cuando
tenemos paciente de prioridad I, y
tenemos 2 o 3 y por tratar de pasar y
evitar que el paciente se complique en
triaje, le tomo foto a la historia y luego
registro, porque tenemos que avanzar,
esto es para mi uso personal, yo llevo al
paciente lo dejo con toda historia
regreso veo mi celular donde esta la
foto que tomé de la historia y registro,
una vez que estd registrado en el
cuaderno de registro se elimina la foto
(E12)

(.....) la camara lo utilizo
cuando llegan pacientes
graves a la vez y
necesitamos pasarlos
rapido, entonces para
evitar que se compliquen,
yo tomo la foto a la
historia, llevo al paciente
y lo dejo con toda
historia; luego regreso a
ver la foto que tomé de la
historia para registrar en
el cuaderno, una vez
registrado  elimino la
foto...(E12)

Escuchar
musica

No lo uso mucho aqui, lo pongo mas
bien para escuchar un poquito de
musica; pero para mensajes, luego que
termino el turno. Me siento en el carro o
colectivo y ahi voy viendo mis
mensajes. Hasta en la noche, lo unico
que escucho musica para no
dormirme(E1)

(.....) no lo uso mucho
aqui, pero si coloco un
poquito de musica para
escuchar, hasta en las
guardias y es para no
dormirme ...(EOI)

Escuchar
musica

si llego a escuchar musica, a veces me
cargo mucho de trabajo, siento un poco
de cansancio y busco mi tipo de musica
que me agrada que sé que me va alentar
animicamente, a veces si la coloco para
que me ayude a despertarme, para
seguir continuando con mis labores
(E04)

Escuchar
musica

cuando estoy en mi turno y sé que hay
pacientes que estan en descanso, a
veces me coloco los audifonos o a veces
coloca la musica bien bajita (E04)

escucho mausica,
porque a veces me cargo
mucho de  trabajo,
entonces  busco las
canciones que me
alientan  animicamente,
para seguir con mis
labores, cuando  hay
pacientes me coloco los
audifonos o coloco un
volumen bajo ...(E04)

Escuchar
musica

hay momentos donde coloco musica
relajante para lo que son los pacientes y
para una misma, ya que, la carga laboral
es grande y las horas se pasan volando,
pero existe estrés, porque la carga
laboral es bastante y los pacientes son
criticos, no solo el estrés por los
pacientes sino por el familiar que a
veces son los que no apoyan a lo que
son los cuidados de pacientes, sino al
contrario se dedica a criticar, a evitar
comprar los medicamentos o cumplir
con la parte que le corresponde,
entonces uno trata de ver la forma de
manejarlo de la mejor manera para
tener una buena jornada laboral,
atendiendo a los pacientes en su mejora,
y evitando que ellos mismo se estresen

(.....)  en  momentos
coloco musica relajante
para los pacientes y para
mi, ya que,
estrés debido a que la
carga laboral es grande,
ademas de ser pacientes
criticos y algunos
familiares no apoyan en
el cuidado...(E06)

existe el

Algunas de los sujetos en estudio
mencionaron que si escuchaban musica
durante su jornada laboral y la razon era
para poder despejarse y desestresarse de la
carga laboral que sienten en el servicio, en
un periodo corto de tiempo, asimismo,
colocarles musicas suaves a sus pacientes
o cuando ellos descansaban, procuraban
no seguir escuchando porque podria causar
incomodidad al paciente o familiar
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y a la vez nosotros (E06)

Escuchar
musica

Aca, a ver, para escuchar musica (E09)

(.....) aqui, lo uso para
escuchar musica...(E09)

Escuchar
musica

la verdad que no suelo escuchar musica,
bueno muy raras veces que he puesto
musica en mi celular y esas veces lo
hacia como forma de relajarme en ese
momento (E10)

(.....) raras veces he
puesto musica en mi
celular y lo hacia como
forma de relajarme en
ese momento...(E10)

Escuchar
musica

a mi personalmente me gusta mucho la
musica pero cuando estoy en la parte
asistencial no suelo mucho colocar
musica, para poder escuchar al paciente,
también como son varios pacientitos
entonces hay que estar pendientes y
puede ser que la musica nos distraiga un
poco también, el paciente nos puede
estar llamando o pueden estar
necesitando algo y no lo escuchamos
por el volumen, ademas hay que ver si
los pacientes estan descansando,
entonces lo mejor es evitar para no
generar incomodidad (E11)

(.....) no suelo colocar
musica, para  poder
escuchar al paciente y
también
incomodidad a la hora
que el paciente esta
descansando ...(E11)

evitar

Limitaciones del
uso del teléfono
inteligente

Contaminaci
on

no siempre tengo la costumbre de
desinfectar mi teléfono inteligente, me
olvido de desinfectar mi celular y
podria traer consecuencias mas para el
personal; por ejemplo:  nosotros
utilizamos el celular y estamos
contaminados de varias bacterias y
podemos llevarlo a casa (E02)

(....) mno tengo la
costumbre de desinfectar
mi teléfono, me suelo
olvidar, y eso puede traer
consecuencias, ya que
podemos llevar bacterias
a casa debido a que lo
utilizamos en el hospital
...(E02)

Contaminaci
on

con todo lo del COVID siempre se
desinfectaba el celular, pero ya se ha
perdido la costumbre de hacerlo y creo
que se llevarian bacterias por medio del
equipo celular a casa sino se desinfecta.
(E03)

con el COVID
siempre se desinfectaba
el celular, pero ya se esta
perdiendo la costumbre y
las  bacterias  pueden
transportarse por medio
de este equipo llegando
asi a nuestras
casas...(E03)

Contaminaci
on

una desventaja en el celular es la
contaminacion de este aparato porque
sabe que estamos en un hospital, hay
virus y bacterias alrededor y nosotras
contamos con la ropa adecuada como lo
guantes, pero el celular esta a la
intemperie, al contaminarse ese celular
y llevarlo a casa mi familia corre el
riesgo de poder contraer alguna
enfermedad, por mas que una lo limpie
con alcohol, en cierta manera hay temor
(E04)

(.....) como estamos en el
hospital, aqui hay
muchos virus y bacterias
a nuestro alrededor,
nosotras estamos
protegidas pero nuestro
celular esta a la
intemperie, y al
contaminarse y llevarlo a
mi casa, mi familia corre
el riesgo de contraer
alguna enfermedad, yo lo
desinfecto, pero de todas
maneras hay ese temor
...(E04)

Contaminaci
on

una de las desventajas es el transportar
gérmenes con este dispositivo, porque
usted sabe lo tenemos en el hospital y el
hospital es un ambiente contaminado y
ese mismo celular que tenemos pues lo
llevamos a casa y podemos transportar
gérmenes, si no le damos la debida
desinfeccion podemos hacer que alguno

(.....) el hospital es un
ambiente contaminado y
el celular que llevamos a
casa, puede transportar
gérmenes que  luego
puede causar que alguno
de mis familiares se
enferme...(E05)

Algunos de los participantes mencionan
que el teléfono inteligente es un
instrumento que traslada virus o bacterias
del mismo hospital hacia sus hogares,
pudiendo conllevar a que sus familiares
como sus hijos, padres contraigan una
enfermedad o infeccion del hospital.
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de nuestros familiares se enferme (E05)

Contaminaci
on

se deben desinfectar antes de llegar a
casa, porque si le damos a nuestros
hijos ellos se van a infectar con las
bacterias (E09)

(.....) se debe de
desinfectar antes de
llegar a casa, porque
nuestros hijos se pueden
infectar con las bacterias
...(E09)

Distractor

aqui en mi trabajo no lo veo como
distractor por el tiempo, ya que, aqui en
emergencia el tiempo es corto (E01)

(.....) ya que el tiempo es
corto aqui en emergencia,
yo no lo veo como
distractor...(E01)

Distractor

una de las desventajas es que nos
distrae de lo que es el area laboral, a
veces estamos en atendiendo al paciente
es distractor, ya que puede distorsionar
la informacion y el medio distractor son
las redes sociales como el Facebook, el
TikTok que a veces nos distrae pero
pocas son las veces(E02)

Distractor

es una distraccion por estar en las redes
sociales, en realidad yo no lo veo malo
hasta cierta manera, lo negativo esta en
el uso excesivo de horas dentro del
trabajo (E02)

(.....) a veces es un medio
de distraccion cuando
atendemos al paciente,
debido a las redes
sociales como Facebook,
Tik Tok, yo no lo veo
nada de malo hasta cierto
punto, lo negativo es su
uso excesivo dentro del
trabajo ...(E02)

Distractor

una de las desventajas del teléfono es
que causa distraccion, a veces las
colegas se colocan los audifonos
escuchando musica y cuando uno le
habla o el paciente, no logran escuchan
bien provocando un mala coordinacion,
(E03)

(.....) el teléfono causa
distraccion, a veces los
colegas se colocan los
audifonos escuchando
musica y cuando uno le
habla o el paciente le
habla no escuchan bien
causando una mala
coordinacion ...(E03)

Distractor

en cierto modo el celular, es una
distraccién, por ejemplo, estaba
trabajando y sonaba el celular y me
distrajo, también cuando suenan las
notificaciones, y los mensajes, tienes
esa interrogante de que paso y mas que
soy mama, lo primero que me imagino
es mi familia, y suelo tener esa ganas de
agarrar el celular y saber que es lo que
estd pasando, de quién me escribe y
quién me llama, haciendo que me
distraiga.(E04)

(.....) en cierto modo el
teléfono es una
distraccion, debido a que
estoy trabajando y ya
suenan las notificaciones,
mensajes o llamadas,
entonces me imagino que
es mi familia, y que algo
a pasado, y siento esas
ganas de agarrar mi
celular y saber qué paso
haciendo que me
distraiga ...(E04)

Distractor

Otra desventaja pienso que es la de
estar distrayéndose, usted sabe que a
veces uno coge por alguna cosa el
teléfono y quiera que no, te lleva a ver
varias publicaciones y el tiempo pasa, y
de repente podemos hasta dejar de estar
haciendo nuestras actividades por estar
con el celular y dejas de brindarle
atencion al paciente, por eso es un
distractor muy grande (E05)

(.....) causa distraccion,
porque a veces una
agarra el celular por
alguna cosa, y a pesar
que no quiera salen las
publicaciones que luego
podemos hasta dejar de
hacer nuestras
actividades por verlas,
quitandonos tiempo en la
atencion ...(E05)

Distractor

Yo no lo veo como un distractor, sino lo
veo com una ayuda (E06)

(.....) yo no lo veo como
un distractor, sino lo veo
como una ayuda...(E06)

Distractor

No, no me distrae por que no lo ando
conmigo y lo dejo en el cajoncito (E07)

distrae
ando

(.....) no me
porque no lo

La mayoria de participantes mencionaron
que el teléfono inteligente viene hacer un
medio distractor, algunas lo tomaban
como una distraccion para desestresarse
de la alta demanda de pacientes, otras por
la desconcentraciéon que causan cuando
ingresan llamadas o mensajes al teléfono,
haciendo que algunas dejen de realizar
sus procedimientos para responder debido
a las llamadas insistentes o por las redes
sociales, ya que con un solo clic puede
conllevar a visualizar diversas
publicaciones y pierdes el tiempo, por el
contrario, hubieron participantes que
manifestaron que el celular no era un
distractor y que en vez de eso es una
ayuda para mejorar la atencion
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conmigo, sino que lo
dejo en el cajon ...(E07)

Distractor

a veces te distrae cuando te llaman, esas
llamadas que hacen de movistar, claro
ofreciendo paquetes, te distraen de lo
que estas haciendo, yo no contesto
porque hay numeros que no conozco y
los dejo asi y esas llamadas ocurren
cuando, por ejemplo estoy escribiendo,
o recibiendo el reporte y es un factor
distractivo (E08)

(.....) a veces las llamadas
que hacen los de
movistar, claro
ofreciendo paquetes,
distraen cuando estoy
escribiendo o recibiendo
reporte, por €so yo no
respondo nimeros
desconocidos ...(E08)

Distractor

es un medio distractor y me distrac
cuando programo las alarmas para
reportar cudntas camas hay en cada
servicio, tenemos que reportar hasta
antes de las 5 o hasta antes de las 7, es
de mi uso personal, y no es tanto que
me distraiga sino que ya me mantiene al
tanto para recordar (E09)

Distractor

es un medio distractor, y me he llegado
a distraer cuando me llaman mas que
todo; sin saber, sin tener una
justificacion y un fundamento y eso es
cuando estoy en mi jornada laboral,
trato de no responderlas, pero cuando
son insistentes si; ya cuando estoy fuera
de mi jornada laboral ya normal
contesto las llamadas que entre (E09)

(....) en mi jornada
laboral me he llegado a
distraer  cuando me
llaman, sobretodo cuando
no es fundamental, trato
de no responder; pero si
ya es insistente ahi si,
también, me mantiene
alerta, la alarma que
programo para reportar el
numero de camas hasta
antes de las 5 0 7...(E09)

Distractor

a veces por distraccion entramos a las
redes sociales, como WhatsApp,
Facebook o a veces en Instagram y si
realizo algunas publicaciones (E10)

Distractor

puede ser de mucha distraccion, pero en
el servicio de emergencia es bien dificil
que estés mucho tiempo en el celular
porque llegan muchos pacientes, y en
los momentos que me distraigo es
cuando entro al menos a Facebook, ves
una publicacion, otra publicacion y ahi
puede ser que te quite un poco de tu
tiempo (E10)

Distractor

puede ser un medio de distraccion si no
lo sabes emplear bien, al menos en
forma laboral, porque las redes sociales
vez una publicacion y sigues y sigue y
sigues y te demanda tiempo, que podria
ser utilizado para otras cosas (E10)

(.....) a veces es una
distraccion por las redes
sociales como Facebook,
WhatsApp o Instagram,
yo si realizo algunas
publicaciones; pero en el
servicio es bien dificil
estar mucho tiempo en el
celular por la cantidad de
pacientes, yo a veces me
distraigo en el Facebook,
porque ves una
publicacion, luego otra y
asi  sucesivamente, lo
cual quita tiempo que
pudo ser utilizado para
otras cosas ...(E10)

Distractor

en cierto modo es un poco distractor,
porque a veces si bien es cierto ti estas
mirando el celular, y ya pasaron los
minutos sin darte cuenta y te quitd
tiempo, entonces si 0 si es un agente
distractor (E11)

Distractor

puede ser que me distraiga, pero como
te repito casi no estamos pendientes del
celular porque aqui la demanda de
pacientes es grande, entonces a veces
hay algunos minutitos por ahi para que
revises de repente una llamada perdida
un mensaje o puede ser las redes
sociales que es sobre todo lo que te
quita el tiempo y te distraes mas porque
si vas a entrar al Facebook, vas a pasar

(....) en cierto modo
puede que me distraiga,
pero aqui en el hospital
no estamos pendientes
del celular por la
demanda de pacientes,
entonces a veces hay
algunos  minutitos  en
donde se pueda revisar
una llamada perdida,
mensajes o hasta ingresar
a las redes sociales qué
es lo que mas quita
tiempo, porque al entrar
al Facebook, Tiktok, se
pasan los  minutos
mientras miras
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los minutos y ta vas a estar mirando
otras publicaciones de otras personas,
de repente algo novedoso, algo que te
llam6 la atencion como Tik Tok,
WhatsApp. Yo mayormente utilizo o
abro el WhatsApp para ver qué
mensajes me han dejado. Ya de repente
el tiktok o mi Facebook ya cuando me
quedé sin pacientes (E11)

publicaciones, yo
mayormente utilizo o
abro mi WhatsApp para
revisar los mensajes que
me han dejado, ya
Facebook o  Tiktok,
cuando ando sin
pacientes ...(E11)

Distractor

avances si te pegas mucho al celular te
quita el tiempo, te prendes ahi y te
descuidas o distraes; creo que es muy
peligroso porque podrias administrar un
medicamento que no han indicado pero
lo administras a otro paciente y pasa por
estar a veces enfrente del celular o
desesperado por venir y contestar
rapido el mensaje (E12)

(.....) creo que el celular
te quita tiempo y te
distrae, porque te prendes
ahi, y eso es peligroso
porque podrias
administrar  mal un
medicamento que no esté
indicadko o a otro
paciente, y solo por a
veces contestar rapido
algin mensaje...(E12)




