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Descripcion de las Herramientas de Comunicacion utilizadas en
el area de “Quirofano Central” del Hospital Italiano de Buenos
Aires y la perspectiva de los Instrumentadores Quirurgicos respecto

a su utilizacion.
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Resumen

El presente trabajo de investigacion, se llevo a cabo en el area de “Quiréfano Central” del
Hospital Italiano de Buenos Aires (HIBA), se planted dicha investigacion a partir de los distintos
problemas de comunicacién que se fueron presentando en dicha area. El objetivo general, fue
identificar y describir las herramientas de comunicacion utilizadas en el area y las distintas
perspectivas de los Instrumentadores Quirirgicos respecto a su utilizacion.

El disefio se centrd, en un estudio cualitativo de las Herramientas de Comunicacion utilizadas en
el &rea de “Quiréfano Central” del HIBA, a fin de realizar una descripcion de las mismas. Y un
estudio cuantitativo observacional de corte transversal en simultaneo con un estudio cualitativo
(mediante un cuestionario estructurado y semiestructurado); de las distintas perspectivas de los
Instrumentadores Quirdrgicos respecto a su utilizacién, a fin de realizar una descripcion de las

mismas.

Nuestro ambito de estudio fue el area de “Quiréfano Central” del Hospital Italiano de Buenos
Aires. Las unidades de andlisis, fueron las Herramientas de Comunicacién utilizadas en el area 'y
los Instrumentadores Quirurgicos que se encontraban en el area de supervision,

instrumentadores asépticos y circulantes e Instrumentadores Quirargicos en actividad de apoyo.

Para realizar dicha investigacion se realiz6 una observacion participativa de las Herramientas de
Comunicacion utilizadas en el area de “Quiréfano Central”, y una encuesta con preguntas
cuantitativas y cualitativas para plasmar las diversas perspectivas de los Instrumentadores
Quirdrgicos, respecto a la utilizacion de dichas herramientas. A fin de realizar un analisis y
descripcion de los resultados obtenidos, para ser presentada a las autoridades del area, como
base de datos soporte, para la implementacion de posibles cambios 0 mejoras sobre las

Herramientas de Comunicacion preexistentes.

Se obtuvieron como resultados una gran cantidad de datos; y debido a que la investigacion
cuenta con dos objetivos, con distinta unidad de andlisis, se especificaran los resultados de forma
separada. Los resultados del objetivo A, mediante una observacién participativa se logré la
descripcion de las ocho Herramientas de Comunicacion mas utilizadas en el area de “Quir6fano
Central” del Hospital Italiano de Buenos Aires. Los resultados del objetivo B se obtuvieron
mediante una encuesta realizada a 100 Instrumentadores Quirurgicos, dando a conocer las
distintas perspectivas de los mismos, respecto a las Herramientas de Comunicacién utilizadas en

el area de muestra.
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Con respecto a la discusion y las limitaciones pudimos detectar que en el objetivo A, la limitacion
se gener6 al momento de seleccionar y describir cuales eran las herramientas propias del area y
que fueran verdaderamente destinadas a los Instrumentadores Quirurgicos. Respecto al objetivo
B, la limitacion que se produjo fue cuando se comenzé a recolectar los datos, a pesar de haber
realizado una prueba piloto, los investigadores se encontraron con preguntas que no fueron
comprendidas o interpretadas de la forma esperada, dejando respuestas inconclusas o
incoherentes.

Comparando la investigacion realizada con otra llevada a cabo por la institucion, se identificé una
predominancia en la utilizacion de Herramientas de Comunicacion que implementan tecnologia
como en Email, ya sea a nivel Institucional del Hospital Italiano de Buenos Aires 0 en un area

especifica como “Quiréfano Central” de la misma institucion.

Podemos concluir en base a los dos objetivos propuestos, que si bien, las Herramientas de
Comunicacion utilizadas en el &rea de “Quiréfano Central” son ocho, es el Email la predominante.
Y que, segun la opinién de los Instrumentadores Quirurgicos, la implementacién del Email como
Herramienta de Comunicacion es muy utilizada, también sugirieron que podrian combinarse con

otras herramientas mas directas como reuniones y capacitaciones.

Palabras Claves

Herramientas de Comunicacion.
Comunicacion Efectiva.

Area Quirtrgica.

Instrumentador Quirurgico.

Quiro6fano Central.

* & & o o o

Hospital Italiano de Buenos Aires.
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Introduccion: caracteristicas del problema y marco tedrico

La comunicacion efectiva dentro de las organizaciones, es uno de los factores mas importantes
para lograr un trabajo positivo y eficaz, teniendo en cuenta que comunicar, no es solo el acto de
transmitir la informacion, sino que exige que se reciba e interprete de la manera correcta’'. Esta
efectividad es de gran importancia y al no contar con métodos eficientes, se corren distintos
riesgos; como por ejemplo: malos entendidos, notificaciones inadecuadas de las prioridades,
ordenes confusas o aplicacion de criterios personales; generando asi, un clima organizacional

tenso y poco productivo®.

A nivel institucional, la comunicacion debe caracterizarse por ser completa, precisa, claramente
comprendida y no ambigua®. La cultura organizacional debe valorar, apoyar y afrontar una
comunicacion abierta y honesta, facilitando el acceso a los superiores con aplanamiento de

jerarquias entre los miembros, estimulando el trabajo en equipo y promoviendo buenos vinculos®.

Estas definiciones llevadas al ambito institucional en Salud, tienen la misma aplicacion, con el
agregado primordial de la atencién de pacientes, dejando asi un menor margen de error,
anadiendo el plus de responsabilidad y compromiso en la comunicacion efectiva que debe
caracterizar a una institucién de salud.

El sitio de estudio, “Area Quirdrgica” es el lugar de la institucién de salud, dedicado a la
realizacion de procedimientos quirdrgicos, conservando la asepsia de los mismos®; donde
profesionales de salud y pacientes, se aislan de otros servicios manteniendo una circulacién
restringida, conformando una unidad funcionalmente independiente con normas muy especificas
y propias del area®, con la prioridad de garantizar la seguridad del paciente quirtrgico.

La comunicacion efectiva es un elemento fundamental en el area quirdrgica, ya que evita
desgastes, roces, incongruencias, repeticién de procesos, pérdida de tiempo y errores en la
practica de salud; favoreciendo asi las relaciones interpersonales, el éxito en las tareas que se
emprendan, con el objetivo final de garantizar la seguridad del paciente’.

La investigacion propuesta se centra en la comunicacién utilizada en el Area Quirtrgica, de
“Quiréfano Central” del Hospital ltaliano de Buenos Aires. Este cuenta con 15 quiréfanos activos,
con un personal multidisciplinario (Cirujanos, Anestesiélogos, Instrumentadores, Enfermeros,
Personal técnico de limpieza y maestranza, entre otros) encargados de funcionamiento del area.
Su cupula jerarquica, esta compuesta: en el turno manana por Coordinador de Anestesia,
Supervisora General, Segunda Supervisora, Asistente de Jefatura y Secretaria; en el turno tarde
por Coordinador de Anestesia de guardia, Asistente de Jefatura, Referente de Jefatura y

Metodologia de la investigacion Il 5



Licenciatura en Instrumentacion Quirdrgica.
Cohorte 2016.

Secretario; en el turno noche y fin de semana (también llamado sadofe) por Coordinador de
Anestesia de guardia y Referente de Jefatura.

En el area de dicha investigacion, se manejan distintas Herramientas de Comunicacién como:
- Email institucional, lo cual no garantiza la correcta recepcion y comprension del mensaje.

- Reuniones de personal, que se realizan semanalmente en el turno mafnana y algunas
esporadicas en los otros turnos.

- Cartelera informativa, ubicada en el star médico del area; la cual es utilizada para brindar
informacion muy especifica, (coordinacién diaria quirdrgica) pudiendo ser de mayor utilidad.

Debido a que las organizaciones de salud cada dia son mas complejas, otra institucion como La
Clinica Constituyentes, se vio obligada a crear diferentes canales de comunicacién. A través de
ellos, desean comunicar noticias, informacion, politicas de la empresa, desarrollo del personal,
capacitaciones, reconocimientos, etcétera. Para lograr transmitir estos mensajes, utilizan una
combinacion entre canales tradicionales y tecnoldgicos. Dentro de los canales tradicionales
pueden encontrarse la cartelera, manual de politicas de RRHH, reuniones de estrategias, folletos,
capacitaciones, entre otras. En cambio, dentro de los canales de comunicacién tecnoldgicos se
encuentran la intranet, blogs, emails, buzones electrénicos de sugerencias e ideas, etcétera®.

Por otra parte, el Hospital Italiano de Buenos Aires, cuenta con una comunicacion interna que
ayuda a crear vinculos sociales entre los empleados. Esta comunicacion beneficia de modo
positivo a los integrantes del hospital, a los pacientes y a la institucién en su conjunto. A través de
ella, se ofrece informacion a los empleados, para que puedan desarrollar su trabajo de forma
eficiente, contribuyendo a crear un ambiente agradable y aumento del trabajo en equipo. Esta
comunicacion se genera por medio de la circulacién de mensajes empleados por ellos.

En el mes de Junio del afio 2013, se dio a conocer los resultados de una encuesta que se realizé
dentro del hospital, donde se inform6 cuales eran los tres canales mas utilizados. En primer lugar
se encontré el correo electronico institucional, luego las comunicaciones telefonicas y por ultimo
las reuniones en equipo. También otros de los canales que se destacaron en el Hospital Italiano

fueron: las reuniones con el jefe, radio interna, redes sociales y revista institucional®.

Justificacion del estudio

La relevancia de esta investigacién, se enfoc6 en comunicacién efectiva en el area quirurgica, ya
que es una herramienta fundamental a la hora de brindar nueva informacién que el emisor
necesita trasmitir al receptor para la correcta funcionalidad del area y con la responsabilidad que
amerita tener a cargo el cuidado de un paciente.
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En el area quirirgica de muestra, la comunicacion presentd algunas falencias, a pesar de que las
Herramientas de Comunicacion estan disponibles, no son utilizadas de la manera correcta. Esta
situacion, presenta riesgos en la comunicacién del area pudiendo repercutir en la adecuada
funcionalidad de la misma.

La efectividad de las herramientas en la transmision de informacion critica, considerada asi toda
aquella informacion que para la supervision del area quirdrgica sea imprescindible para la toma
de decisiones. La misma, debe producirse aplicando normativas concretas siendo de suma
importancia que dicha informacion sea integra y de la mejor categoria posible'® para que asegure
la calidad de atencién del paciente garantizando:

- La transmisién de nuevos procesos de control sobre manejo del paciente quirtrgico''.

- Nuevas técnicas quirdrgicas a implementar.

- La transmisién de informacién adecuada y completa durante el cambio de turno'.

- El correcto manejo de nuevos equipamientos e insumos.

- La transmision de factores que garanticen la calidad y seguridad de atencién al paciente
quirargico'.

- La transmision de informacion respecto a reglamentos del area.

La unificacién y estandarizacion de criterios de atencion del paciente quirirgico y comportamiento
del personal, permite que el area funcione de forma homogénea, manejando los profesionales de
salud la informacién necesaria para desenvolverse como un equipo funcional.

Dado que las comunicaciones interpersonales son de suma importancia para el ser humano y
sobre todo, en grupos y/u organizaciones de salud, que requieren un alto grado de efectividad,
trabajo en equipo y compromiso en su labor'. El contexto area quirtrgica y la comunicacion
efectiva que se produce en él, es sumamente relevante, ya que el resultado final es garantizar el
bienestar del paciente quirirgico, asegurando la calidad de atencién'®.

Objetivos

La falta de comunicacion efectiva puede darse por varios motivos, si bien, el Hospital Italiano
promulga la comunicacion utilizando distintas estrategias y herramientas'®, éstas varian de forma
especifica y acorde a la necesidad de cada area. Dejando entonces un area quirdrgica de
muestra, con Herramientas de Comunicacion propias y la consecuente pregunta de
investigacion: ¢ Cuales son las Herramientas de Comunicacién utilizadas en el &rea de “Quiréfano
Central” del Hospital Italiano de Buenos Aires (HIBA) y las distintas perspectivas de los

Instrumentadores Quirdrgicos (IQ) con respecto a las mismas?

Metodologia de la investigacion Il 7



Licenciatura en Instrumentacion Quirdrgica.
Cohorte 2016.

En base a la pregunta de investigacion, se establecieron los siguientes objetivos:
Objetivo General: Identificar y describir las Herramientas de Comunicacién en el area de

“Quiréfano Central” del HIBA vy las distintas perspectivas de los Instrumentadores Quirurgicos
respecto a su utilizacion.

» Objetivo especifico A: Identificar y describir las diversas Herramientas de Comunicacién
(e-mail institucional/reuniones/cartelera informativa) utilizadas en el area de “Quir6fano
Central” del HIBA.

» Objetivo especifico B: |dentificar y describir las distintas perspectivas
(conformidad/aceptacion) de los Instrumentadores Quirdrgicos del area, respecto a la
utilizaciéon de las Herramientas de Comunicacion.

Metodologia

% Poblacion de estudio
» Obj.A: Herramientas de Comunicacién utilizadas en el area “Quiréfano Central” del HIBA.
» Obj.B: Instrumentadores Quirdrgicos que ejerzan su profesion en el HIBA.

% Criterios de inclusion
» Obj.A:Herramientas de Comunicacion que transmitan informacion referida al &rea de
“Quiréfano Central” del HIBA destinada a los Instrumentadores Quirdrgicos incluidos en la
investigacion.
» Obj.B: Instrumentadores Quirurgicos (IQ) del area de “Quiréfano Central” del HIBA.
- 1Q de la supervision.
- 1Q asépticos y circulantes.
- 1Q en actividades de apoyo (en central de lavados y central de materiales).

%  Criterios de exclusion
> ObjA: _
» Obj.B: Instrumentadores Quirdrgicos del area de “Quiréfano Central” del HIBA, que se
desemperfien en otros puestos:
- 1Q que se desempefie como técnico de anestesia.
- 1Q de ortopedias externas al HIBA.
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% Tamano de muestra y procedimiento de muestreo
» Obj.A: Fueron incluidas todas las Herramientas de Comunicacién que cumplian con los
criterios de inclusion.
» Obj.B: Fueron incluidos la totalidad de los Instrumentadores Quirurgicos del area de
“Quiréfano Central” del HIBA que cumplian con los criterios de inclusion, destacando la
existencia e inclusion de todos los turnos (Manana, tarde, intermedio, noche y sadofe).

% Diseno del estudio
Debido a que la investigacién contd con dos objetivos, con distintas unidades de analisis, se
especifican los disefios de estudio de forma individual.

» Obj. A: Se realizé un estudio cualitativo de las Herramientas de Comunicacién utilizadas
en el area de “Quiréfano Central” del HIBA, a fin de realizar una descripcion de las
mismas.

» Obj. B: Se realizé un estudio cuantitativo observacional de corte transversal y en
simultadneo un estudio cualitativo; de las distintas perspectivas de los Instrumentadores
Quirurgicos respecto a la utilizacion de las Herramientas de Comunicacién, a fin de

realizar una descripcion de las mismas.

< Variables
» Objetivo A.
v Herramientas de Comunicacion segun:
_Modalidad (directa - indirecta).
_Formalidad (formal - informal).
_Tradicional (reunién - cartelera).
_Tecnologia implementada (PC — celular - aplicacion especifica).
_Registro de informacién (escrito - oral).
_Accesibilidad (facil — dificil)
_Tipo de informacién que se transmite (asuntos personales — reglamento interno del area -
técnicas y equipamientos - institucional).
» Objetivo B.
v' Variables descriptivas:
_Sexo.
_Edad.
_Turno (manana — tarde — intermedio — noche — sadofe)
_Antigiedad en el area de “Quir6fano Central”.
_Puesto (supervision - instrumentador quirtrgico — instrumentador en area de apoyo).
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_Herramienta de Comunicacion tecnoldgica que posee (PC domiciliaria - PC institucional -
Celular).
_Aplicaciones con las que cuenta en su celular (whatsapp - email).
_Frecuencia con la que abre su correo institucional (todos los dias- 1 vez a la semana-1 vez
cadal5 dias - 1 vez al mes).
_Lugar en el que abre el correo institucional (PC domiciliaria - PC institucional - Celular).
v' Variables de resultado:
_Preferencias al momento de recibir la informacién respecto a:
a. Asuntos personales (personalmente — e-mail - whatsapp).
b. Reglamento interno del area (e-mail - reunién - escrito).
c. Técnicas/equipamientos (e-mail - capacitacion - entre colegas)
d. Institucional (e-mail - folleto - cartelera)
_Preferencias al momento de transmitir informacién respecto a:
a. Asuntos personales (personalmente — e-mail - whatsapp).
b. Reglamento interno del area (e-mail - reunién - escrito).
c. Técnicas/equipamientos (e-mail - capacitacion - entre colegas)
d. Institucional (e-mail - personalmente)
_Recibi6 determinada informacién especifica: Fecha de cobro de aguinaldo.
a. Forma en la que se enteré.
b. Informacién que considera que no recibié.

c. Forma en que hubiera preferido enterarse.

% Recogida de datos y fuentes de informacion
Debido a que la investigacion contd con dos objetivos, con distinta unidad de analisis, se
especifican las fuentes de forma separada.

» Obj.A: Durante la investigacién para alcanzar el objetivo A, se utiliz6 como instrumento la
observacion participativa de las Herramientas de Comunicacién utilizadas en el area de
“Quirofano Central” del HIBA, durante el periodo Septiembre/Octubre 2017, a fin de
identificar y describir las mismas.

» Obj.B: En simultaneo para alcanzar el objetivo B, se utilizé como instrumento y
fuente de informacién una encuesta con preguntas cuantitativas y cualitativas. La
misma fue realizada a 100 Instrumentadores Quirdrgicos del area de “Quiréfano
Central” del HIBA, a fin de describir las diversas perspectivas (conformidad/
aceptacién) de los mismos respecto a las Herramientas de Comunicacion utilizadas

en el area'’.
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% Analisis de datos

» Obj.A: Con los datos obtenidos en el estudio cualitativo mediante la observacion
participativa, se realizd un andlisis de cada Herramienta de Comunicacion, utilizada en el
area de “Quiréfano Central” del HIBA en base a las variables propuestas para su posterior
descripcion.

» Obj.B: Con los datos obtenidos en el estudio cuantitativo/cualitativo mediante la encuesta,
se realizé un reporte de los porcentajes de respuesta de las diversas perspectivas de los
Instrumentadores Quirdrgicos, respecto a las Herramientas de Comunicacion utilizadas.
Las descripciones son representadas en porcentajes que reflejan los datos obtenidos con
sus correspondientes tablas y gréaficos.

Aspectos éticos de la investigacion

De los 3 principios esenciales de la conducta ética en investigaciones con sujetos humanos
identificados en el Informe de Belmont de:

_ Respeto a las personas.

_ Beneficencia.

_Justicia®.
Se considera que en la investigacion relizada, es el principio de Beneficencia el que tiene mas
implicancia, respetando las dos reglas generales de accion de:
1. No hacer dafno
2. Acrecentar al maximo los beneficios y disminuir los dafios posibles'®.
Centrado en la importancia de la segunda regla general de accion, de reduccion de riesgos
sociales que pueden ocurrir durante la investigacion. Refiriéndose a riesgos sociales, como las
posibilidades de que la participacion en la investigacién o la revelacion de los datos recopilados
por los investigadores durante el curso de la investigacion, si se divulgan a personas o entidades
ajenas a la investigacién, puedan afectar de manera negativa la opinién de los demas sobre los

Instrumentadores Quirdrgicos participantes®.

Establecido el principio de mayor relevancia de la investigacion, los investigadores asumieron el
compromiso de garantizar la privacidad de los participantes de la investigacion y la
confidencialidad de los datos de la misma. Asegurando también, que los datos obtenidos en las
encuestas, fueron analizados s6lo por los investigados para la formulacién de la descripcion
preestablecida. Y posteriormente se deshicieron correctamente de todos los documentos que

contenian dicha informacion?'.
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Es importante destacar que la investigacion realizada fue sometida a evaluacion y aprobacién del

Comité de Etica de Protocolos de Investigacion (CEPI) del Hospital Italiano de Buenos Aires, el
dia 7 de septiembre de 2017 bajo el protocolo N? 3355.

Resultados

Debido a que la investigacién contd con dos objetivos, con distinta unidad de andlisis, se

especifican los resultados de forma separada.

» Objetivo A
Mediante la observacion participativa de las Herramientas de Comunicacion utilizadas
en el area “Quiréfano central” del HIBA, pudimos identificar ocho herramientas de
comunicacion que se utilizan con mas frecuencia en el area. A su vez cada una de
estas fue subdividida de acuerdo al tipo de informacién que transmiten en cuatro
categorias (asuntos personales_ reglamento interno del area_ técnicas y
equipamiento__ institucionales) para luego realizar el analisis y descripcion de las

mismas en base a las variables propuestas.

v'  Herramienta email

_Respecto a esta herramienta decidimos unificar su descripcion para las cuatro
categorias, ya que no obtuvimos variaciones de una categoria a otra. Podemos decir
gue es una herramienta formal de modalidad indirecta. No implica instrumentos
tradicionales como reunion o cartelera; pero si implica tecnologia para su
implementacion como PC, celular o aplicaciones especificas. El registro de esta
informacion sera por escrito y de facil accesibilidad, ya que por los datos arrojados por
la encuesta a los 1Q gran cantidad de ellos dichas herramientas tecnoldgicas.

v" Herramienta reunion

_Respeto a la informacion sobre asuntos personales esta herramienta no es aplicable.
_Respecto a informacion sobre reglamento interno del area podemos decir que es una
herramienta formal o informal dependiendo el caracter que se le otorgue a la reunion y
de modalidad directa. Siendo un instrumento tradicional que no implica tecnologia para
su implementacion. El registro de esta informacion sera por oral y es de facil acceso
para todo IQ que sea invitado a participar en la reunion.

_Respecto de informacion sobre técnicas y equipamientos podemos decir que es una
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herramienta formal de modalidad directa. Siendo un instrumento tradicional que no
implica tecnologia para su implementacién. El registro de esta informacién sera por
escrito, ya que se registra mediante evaluaciones posteriores a los 1Q que asistieron a
este tipo de reuniones. Con un facil acceso a todos los |Q del area invitados a
participar.

_Respecto a informacion sobre asuntos institucionales podemos decir que es una
herramienta formal de modalidad directa. Siendo un instrumento tradicional que
implica tecnologia para el aviso de la misma. El registro de esta informacién sera oral y
de un acceso dificil, ya que se debera tener una mayor logistica al tener varios 1Q

involucrados.

v"  Herramienta cartelera

_Respecto a esta herramienta no es aplicable sobre asuntos personales.

_Respecto a la informacion sobre reglamentos internos del area podemos decir que la
cartelera es una herramienta de caracter informal de modalidad indirecta. La misma no
requiere tecnologia alguna, ya que esta herramienta es escrita y de facil accesibilidad.
_Respecto a la informacion sobre técnicas y equipamiento podemos decir que la
cartelera es una herramienta de caracter formal de modalidad indirecta. Es un
instrumento tradicional que no requiere ningun tipo de tecnologia. Ademas, podemos
agregar que esta herramienta tiene registro escrita y de facil accesibilidad para todos
los 1Q del area.

_Respecto a la informacion institucional podemos de decir que la cartelera es una
herramienta de caracter formal de modalidad indirecta. Es un instrumento tradicional
gue no requiere ningun tipo de tecnologia. Ademas, podemos agregar que esta
herramienta tiene registro escrito y es de facil accesibilidad.

v" Herramienta llamado telefénico

_Respecto a la informacion sobre asuntos personales podemos decir que los llamados
telefénicos son una herramienta de comunicacion formal de modalidad directa.
Requiere de la de tecnologia para su implementacién mediante un celular. Esta
herramienta tiene un registro oral y es de facil acceso.

_Respecto a la informacién sobre reglamento interno del &rea mediante llamados
telefénicos, esta herramienta no es aplicable.

_ Respecto a la informacidn sobre técnicas y equipamientos, esta no es una
herramienta aplicable.

_ Respecto a la informacién institucional, esta no es una herramienta aplicable.
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v" Herramienta whatsapp

_ Respecto a la informacion sobre asuntos personales es una herramienta informal y
de modalidad indirecta. No es aplicable como instrumento tradicional, se puede
visualizar a través de la PC, el celular y desde una aplicacién. El registro de
informacion es de forma escrita y tiene facil acceso.

_ Respecto a la informacion sobre el reglamento interno del area es una herramienta
informal, de modalidad indirecta. No es aplicable como instrumento tradicional, y las
tecnologias aplicadas son la PC, el celular y la aplicacién El registro de informacién es
de forma escrita y tiene facil acceso.

_ Respecto a la informacion sobre técnicas y equipamientos, esta no es una
herramienta aplicable.

_ Respecto a la informacién sobre institucional, esta no es una herramienta aplicable.

v" Herramienta "radio pasillo"

_Respecto a la informacion sobre asuntos personales esta es una herramienta
informal y de modalidad directa. No es una herramienta tradicional y la tecnologia no
es aplicable.

_Respecto a la informacion sobre reglamento interno del area esta es una herramienta
informal y de modalidad directa. No es un instrumento tradicional y la tecnologia no es
aplicable.

_Respecto a la informacion sobre técnicas y equipamientos esta es una herramienta
informal y de modalidad directa. No es un instrumento tradicional y la tecnologia no es
aplicable.

_Respecto a la informacion sobre asuntos institucionales es una herramienta informal
y de modalidad directa. No funciona como instrumento tradicional y la tecnologia no es
aplicable.

v" Herramienta intranet

_Respecto a la informacion sobre los asuntos personales esta no es una herramienta
aplicable.

_Respecto a la informacion sobre reglamento interno del area es una herramienta
formal y de caracter indirecto. No es aplicable como instrumento tradicional, se puede
visualizar a través de la pc, el celular y desde la aplicacién. La informacion se
transmite por escrito y no es de facil accesibilidad.

_Respecto a la informacion que brinda la intranet sobre las técnicas y equipamientos
esta herramienta no es aplicable.
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_Respecto a la informacion que brinda la intranet en relacion con lo institucional
podemos decir que es una herramienta formal, de modalidad directa, se puede
visualizar através del celular, la pc y desde la aplicacién. La informacion es
transmitida por escrito y es de facil accesibilidad.

v" Herramienta manual de politicas

_Respecto a la informacion que se encuentra en el manual de politicas sobre asuntos
personales, esta herramienta no es aplicable.

_Respecto a la informacion que se encuentra en el manual de politicas sobre el
reglamento interno del area es formal, de modalidad indirecta, contiene un registro de
informacion escrito y es de dificil accesibilidad.

_Respecto a la informacion que se encuentra en el manual de politicas sobre técnicas
y equipamientos contiene una formalidad, es de modalidad indirecta, con respecto al
instrumento y tecnologia implementada no aplica, el registro de informacion es escrito
y es de dificil acceso.

_Respecto a la informacion que contiene el manual de politicas sobre contenido
institucional es formal, de modalidad indirecta, respecto al instrumento y tecnologia
implementada no aplica, el registro es escrito y es de dificil acceso.

» Objetivo B
Mediante la recoleccion de datos a través de una encuesta (desarrollada por los
investigadores) con preguntas cuantitativas y cualitativas, que fue realizada a los 1Q
del area de “Quirdfano Central” del HIBA incluidos en la investigacion; a fin de describir
las distintas perspectivas de los mismos respecto a las Herramientas de Comunicacion
utilizadas en dicha area.
Consideramos para un mejor analisis y exposicion de los datos, dividir las preguntas
de la encuesta en cinco partes que intentaban buscar diferentes tipos de datos.

v Parte 1:
Las primeras cinco preguntas de la encuesta fueron destinadas a describir la poblacién
de estudio, dando como resultados: (Tabla I)
_Enla pregunta N° 1 detectamos que de la poblacién que ha sido encuestada fueron
mujeres en un 98%, y hombres en un 2 %.
_En la pregunta N® 2 detectamos que de la poblacion encuestada un 40% tienen entre
un rango de 20/30 afos, un 30% tiene entre 30/40 afos, un 14% tiene entre 40/50
anos, otro porcentaje de 13% tiene entre 50 o mas anos y un 3% no respondio.
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_ Enla pregunta N° 3 se describe los afos de antigiiedad de los 1Q del area de
“Quiréfano Central” del HIBA, se obtienen respuestas diversas respecto a esta
variable, a fin de resumir los datos de forma simple se clasifican por grupos etarios.
Estos reflejan que de la poblacién encuestada un 42% tiene de 0/5 afios de
antigiiedad, un 18% tiene de 5/10, un 9% tiene de 10/15, un 7% tiene de 15/20, un 2%
de 20/25, un 3% tiene de 25/30, un 5% 30 o mas afnos de antigliedad y un 14% no
respondio la pregunta.

_En la pregunta N° 4 detectamos que las personas encuestadas en un 40% son del
turno manana, un 31% son del turno tarde, un 9% son del turno intermedio, un 14%
son del turno noche y un 6% son del turno Sadofe.

_En la pregunta N? 5 detectamos que la poblacion encuestada esta compuesta por
instrumentadoras/es que desempenan su labor en distintas areas. Un 4% se
desempenan en el &rea de supervision, un 90% en el &rea de 1Q (exclusivo del area de
quiréfano), un 6% de instrumentadores en area de apoyo (central de lavado, central de
cajas).

v Parte 2:
Las preguntas 6, 7, 8 y 9 fueron destinadas a describir las herramientas de
comunicacion a la que tienen acceso los 1Q del area de “Quir6fano Central” del HIBA 'y
las formas que tienen al momento de utilizarlas, brindandoles en algunos casos
respuestas de opcién multiple y dando como resultados: (Tabla Il)
_En la pregunta N° 6, detectamos que al momento de utilizar medios de acceso a la
informacion, el 13% utiliza la Pc institucional, el 9% utiliza el celular, el 57% tiene
acceso desde la Pc domiciliaria-Pc Institucional-Celular, el 14% ingresa desde la Pc
institucional, el 4% utiliza la pc domiciliaria-celular y el 3% ingresa desde la pc
domiciliaria y la pc institucional.
_ Enla pregunta N° 7, donde se indagan en las aplicaciones que poseen en el celular
los 1Q detectamos que un 7% tiene WhatsApp, el 1% tiene el Email y el 92% cuenta
con las dos aplicaciones.
_ Enla pregunta N° 8 en cuanto a la frecuencia con la que los 1Q abren el correo
institucional detectamos que el 87% lo abre todos los dias, el 11% una vez por
semana, el 1% una vez al mes y el 1% no lo abre.
_En la pregunta N® 9, con respecto al lugar donde los IQ abren su correo institucional,
detectamos que el 25% lo abre desde el celular, el 16% desde la PC institucional, el
35% lo abre desde la PC institucional y el celular, el 5% desde la PC institucional y la
PC domiciliaria y el 19% utiliza el celular, la PC institucional y la PC domiciliaria.
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v Parte 3:
La pregunta 10 fue subdividida, buscando indagar en las preferencias de los 1Q del
area de “Quiréfano Central” del HIBA al momento de recibir informacidn respecto a
distintos tipos de temas (asuntos personales/ reglamento interno del area/ técnicas y
equipamientos/ institucional), brindandoles respuestas de opciones multiples y dando
como resultados: (Tabla Ill)
_Enla pregunta N° 10 primera seccion, detectamos que al momento de recibir
informacion en relacién a los asuntos personales, el 48% prefiere que sea
personalmente, el 6% que sea via email, el 4% via WhatsApp, el 5% que sea por
medio de las tres opciones, el 22% prefiere que sea personalmente y via email, el 10%
personalmente y por via WhatsApp y el 5% prefiere recibir informacion mediante email
y WhatsApp.
_En la pregunta N? 10 segunda seccion, detectamos que al momento de recibir
informacion en relacién al reglamento interno del area, el 25% prefiere que sea via
email, el 17% que se reciba la informacion a través de una reunion, el 4% por escrito,
el 15% prefiere que se utilicen las tres opciones, el 33% que sea por medio un email y
por reunion, el 2% que sea via email y por escrito y el 4% por escrito, acompariado de
una reunion.
_En la pregunta N° 10 tercera seccién, detectamos que al momento de recibir
informacion en relacién con las técnicas y equipamientos, el 3% prefiere que sea via
email, el 26% a través de una reunion, el 3% que se reciba por medio de los colegas,
el 20% prefiere que se reciba informacion a través de todas las opciones, 38% que sea
via email y con una reunion, el 2% por email y entre colegas y el 8% prefiere que sea
por medio de capacitaciones y entre colegas.
_Enla pregunta N° 10 cuarta seccion, detectamos que al momento de recibir
informacion institucional, el 62% prefiere que sea via email, el 1% prefiere que sea por
medio de folletos, el 5% a través de carteleras, el 11% que sea de por medio utilizando
las tres opciones, el 3% via email y por folleto y el 18% prefiere que sea por via email
y cartelera.

v Parte 4:
La pregunta 11 fue subdividida, buscando indagar en las preferencias de los 1Q del
area de “Quir6fano Central” del HIBA al momento de transmitir informacién respecto a
distintos tipos de temas (asuntos personales/ reglamento interno del area/ técnicas y
equipamientos/ institucional), brindandoles respuestas de opciones multiples y dando
como resultados: (Tabla IV)
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_Enla pregunta N° 11 primera seccion, detectamos que al momento de transmitir
informacion en relacién a los asuntos personales, el 56% prefiere que sea
personalmente, el 2% via email, el 1% por WhatsApp, el 4% que pueda ser de las tres
maneras, ya sea personalmente-email-whatsapp, el 29% prefiere que sea
personalmente y ademas por email y el 8% prefiere que sea personalmente y por via
WhatsApp.

_Enla pregunta N? 11 segunda seccién, detectamos que al momento de transmitir
informacion en relacién al reglamento interno, el 30% prefiere que sea via email, el
17% prefiere que sea por medio de una reunién, el 5% por escrito, el 10% prefiere
utilizar las tres opciones, el 33% por medio de email y ademas una reunion, el 3%
prefiere transmitir via email y por escrito y el 2% prefiere que sea por escrito y de
manera conjunta se realice una reunion.

_Enla pregunta N° 11 tercera seccién, detectamos que al momento de transmitir
informacion en relacién con las técnicas y equipamientos, el 9% prefiere que sea via
email, el 33% por medio de capacitacion, el 6% que sea entre colegas, el 13% que se
utilicen las tres opciones, el 32% que sea via email y ademas que se realice de
manera conjunta una capacitacion, el 1% que sea solamente por via email y entre
colegas y el 6% prefiere que se transmita por medio de capacitacion y entre colegas.
_Enla pregunta N? 11 cuarta seccion, detectamos que al momento de transmitir
informacion institucional, el 73% prefiere que sea via email, el 7% que sea personal y

el 20% que se transmitan de las dos maneras conjuntamente.

v Parte 5:
Las preguntas 12 y 13 también fueron subdivididas, buscando respuestas abiertas de
los 1Q del area de “Quiréfano Central” del HIBA, que puedan plasmar opiniones mas
amplias y detalladas. Si bien no todos los encuestados decidieron explayarse en estas
respuestas, se obtuvieron algunos datos que se consideran muy valiosos para
elaborar nuevas herramientas de comunicacion complementarias en el area de
“Quirofano Central” en base a lo sugerido por los Instrumentadores. Dando como
resultados:
_Enla pregunta N° 12, donde se propuso un tema especifico: “fecha de cobro de
aguinaldo” a fin de verificar si esta informacion les lleg6é y como, a todos los 1Q del
area de “Quiréfano Central” del HIBA. Detectamos que un 95% de IQ encuestados se
enter6 de la fecha de cobro del aguinaldo, y un 5% no se enterd. (Gréfico |)
_En la pregunta N® 12A, detectamos que de ese 95% que se enterd del cobro del
aguinaldo; un 76% se enter6 via email institucional, siendo la mayoria. Mientras un 7%
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se enterd por colegas, un 6% se enterd por email y companeros, un 3% se enteré de
boca a boca, un 2% por delegado sindical y un 1% no recuerda come se entero.
(Gréfico Il)
_En la pregunta N® 13, si bien no todos los IQ del area de “Quiréfano Central” del HIBA
respondieron, el 40% que la respondié dej6 en evidencia que hay informacién que se
pierde en el transcurso de su transmision a través de las distintas herramientas de
comunicacion. Mientras que un 57% de los encuestados respondié no haberse perdido
informacion y un 3% no contesté la pregunta.

(Gréafico Ill)

_Enla pregunta N°® 13A, detallamos a modo informativo categorias que sintetizan
varios temas que los IQ del area de “Quir6fano Central” del HIBA transmitieron sobre
informacion que ellos consideran que se pierde:

Por categorias. Informacion que se pierde.

Modificaciones en modos de pedir licencia.

Posibilidades de cambio de turno.

Reglas sobre movimientos de ]Posibilidades de cambio de horario.
personal. Fecha limite para anotarse en las guardias.

Sorteo de dichas guardias.

Adjudicacion de horas extras.

Usos y desusos de equipos.

Novedades de equipos e .
Faltantes de equipos o roturas.

insumos.
Nuevos equipos.

Capacitaciones.
Organizacion del area. Modificaciones en formas de trabajo.

Manejos del area.

Protocolo de infectologia.

Informacién que se envia por whatsapp que no todos los

Otras . .
instrumentadores reciben.

Informacion que se envia por email y no se recibe.

_En la pregunta N® 13B, respecto a como hubieran preferido enterarse de esa
informacion que no recibieron, notamos una diferencia importante respecto a lo que
definimos en la investigacion como variable segun modalidad (directa o indirecta).
Detectamos en base a esta variable, que los 40 1Q del area de “Quiréfano Central” del
HIBA, que consideran haberse perdido informacion tienen una notoria preferencia por
las herramientas de comunicacién de forma directa o la combinacion de entre ambas,

siendo una minoria los que prefieren la modalidad indirecta. (Graficos IV, V, VII)
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Con resultados de preferencia como:

modalidad.

Preferencia de los 40
Instrumentadores que sintieron
haberse perdido informacion.

Modalidad DIRECTA: 21 IQ
(Gréfico IX)
-Por Supervisores (3 1Q)

Modalidad COMBINADA: 11 IQ
(Gréfico X)
-Reunién/Email (6 1Q)

Modalidad INDIRECTA: 8 IQ
(Grafico XI)
-Email (8 1Q)

-Capacitaciones (5 1Q) -Personalmente/Email (4 1Q)

-Personaimente (6 1Q) -Pizarra/Email/Reunion (1 1Q)

-Reunién (6 1Q)
-Escrito (1 1Q)
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Tablas y Figuras

o Tablal. Agrupa los datos recolectados en Parte 1 de la encuesta, donde
se describe la poblacion de estudio.

Descripcion de poblacion.
Sexo
Femenino 98%
Masculino 2%
Edad
20-30 anos 40%
30-40 anos 31%
40-50 anos 14%
>50 12%
N/C 3%
Antigtiedad
0-5 afos 42%
5-10 ainos 18%
10-15 anos 9%
15-20 anos 7%
20-25 afnos 2%
25-30 anos 3%
30 o mas 5%
N/C 14%
Turno
Manana 41%
Tarde 29%
Intermedio 10%
Noche 14%
Sadofe 6%
Puesto
Supervisor 4%
Inst. Quirdrgico 90%
Inst. Quirdrgico de apoyo 6%
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» Tabla Il. Agrupa los datos recolectados en Parte 2 de la encuesta, donde
se describen las Herramientas de Comunicacién a las que tienen acceso
los Instrumentadores Quirdrgicos del area de “Quiréfano Central” del
HIBA y las formas en que utilizan las mismas.

PARTE 2: Herramientas de Comunicacion a las que
tienen acceso los IQ y las formas de utilizarlas.

Medios que posee para comunicarse

PC domiciliaria 0%
PC Institucional 13%
Celular 9%
PC domiciliaria + PC Institucional + celular 57%
PC Institucional + Celular 14%
PC domiciliaria + celular 4%
PC domiciliaria + PC institucional 3%

Aplicaciones en el celular

WhatsApp 7%
Email 1%
WhatsApp + Email 92%

Frecuencia con que abre el correo institucional

Todos los dias 87%
1 vez por semana 11%
1 vez cada 15 dias 0%
1 vez al mes 1%
No lo abre 1%

Lugar donde lo abre

Celular 25%
PC domiciliaria 16%
PC Institucional 0%
Celular + PC domiciliaria 35%
PC domiciliaria + PC Institucional 5%
Celular + PC Domiciliaria + PC Institucional 19%
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» Tabla lll. Agrupa los datos recolectados en Parte 3 de la encuesta,
donde se describen las preferencias de los Instrumentadores
Quirdrgicos del area de “Quiréfano Central” del HIBA al momento de
recibir informacién de diferente tipo.

PARTE 3: Preferencias al momento de RECIBIR

informacion.
Asuntos personales
Personalmente 48%
Email 6%
WhatsApp 4%
Personalmente + Email + WhatsApp 5%
Personalmente + Email 22%
Personalmente + WhatsApp 10%
Email + WhatsApp 5%
Reglamento Interno del area
Email 25%
Reunién 17%
Escrito 4%
Email + Reunién + Escrito 15%
Email + Reunién 33%
Email + Escrito 2%
Reunién + Escrito 4%

Técnicas y equipamientos

Email 3%
Capacitaciones 26%
Entre colegas 3%
Email + Capacitaciones + Entre colegas 20%
Email + Capacitaciones 38%
Email + Entre colegas 2%
Capacitacién + Entre colegas 8%
Institucional
Email 62%
Folleto 1%
Cartelera 5%
Email + Folleto + Cartelera 11%
Email + Folleto 3%
Email + Cartelera 18%
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» Tabla IV. Agrupa los datos recolectados en Parte 4 de la encuesta,
donde se describen las preferencias de los Instrumentadores
Quirargicos del area de “Quiréfano Central” del HIBA al momento de

transmitir informacion de diferente tipo.

PARTE 4: Preferencias al momento de transmitir
informacion

Asuntos personales

Personalmente 56%
Email 2%
WhatsApp 1%
Personalmente + Email + WhatsApp 4%
Personalmente + Email 29%
Personalmente + WhatsApp 8%

Reglamento interno del area

Email 30%
Reunion 17%
Escrito 5%
Email + Reunidn + Escrito 10%
Email + Reunion 33%
Email + Escrito 3%
Reunion + Escrito 2%

Técnicas y equipamientos

Email 9%
Capacitaciéon 33%
Entre colegas 6%
Email + Capacitacion + Entre colegas 13%
Email + Capacitacion 32%
Email + Entre colegas 1%
Capacitacion + Entre colegas 6%
Institucional
Email 73%
Personal 7%
Email + Personal 20%
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% Las siguientes figuras reflejan los datos recolectados en la Parte 5 de la
encuesta. En la misma, mediante preguntas de respuestas abiertas, se intentd
indagar en opiniones propias de los Instrumentadores Quirdrgicos encuestados
del area de “Quir6fano Central” del HIBA sobre la utilizacion de las herramientas

de comunicacién descriptas.

o Gréfico I.

Instrumentadores Quirurgicos encuestados del area de "Quiréfano
Central” del HIBA que recibieron informacion especifica.

Referencias de Grafico VI: A se enter6 fecha de cobro/ B no se enteré fecha de cobro.
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e  Gréfico Il

Un 95% de los Instrumentadores Quirdrgicos encuestados del area de
“Quiréfano Central” del HIBA se enteraron de la fecha de cobro del aguinaldo.
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Porcentajes de como se enteraron los 10,

Referencias de Grafico VII:

76 % se enterd por Email.

7 % se enterd por Comparieros.

6 % se entero por Companeros y Email
3 % se entero de "boca a boca”

2 % se entero por Delegado sindical.
1% no recuerda como se entero.
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o Gréfico lll

Opinion de los Instrumentadores Quirurgicos encuestados del
area de “Quirofano Central” del HIBA.

N/C
3,0%
A
40,0%
B
57,0%

Referencias de Gréfico VIII: A= Sintié haberse perdido informacion/ B= No sintié haberse
perdido informacion/ N/C= no contesta.
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Las tres figuras siguientes reflejan las diferencias respecto a lo que definimos
en la investigacion, como variable segun modalidad DIRECTA o INDIRECTA.
Plasman las distintas opiniones, segun esta variable, de los 40
Instrumentadores Quirurgicos del area de “Quir6fano Central” del HIBA que
sintieron haberse perdido informacién especifica.

o Gréfico IV

Preferencia por Herramientas de Comunicacion DIRECTA.

25

Instrurmentadores Quirdrgicos.
=

Capacitaciones  Escrito Personalmente Porsupervisor — Reunion suma fotal
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e  GréaficoV

Combinacion de Herramientas de Comunicacion DIRECTA e
IN_l[ZEJIRECTA

Instrumentadores Quirdrgicos.

Personalmente/Email Pizarra/Reunion/Email Reunion/Email Suma total
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e Gréfico VI

Preferencia por Herramientas de Comunicacion INDIRECTA.
20 [ |

Instrurnentadores Quirdrgicos.
[ ]

Email
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Discusion

La comunicacion efectiva es un elemento fundamental en el area quirurgica, el personal debe
poder acceder facilmente a los lideres para recibir la informacion que asegure la calidad de
atencién del paciente quirurgico. La funcionalidad del area requiere una participacion
multidisciplinaria (Cirujanos, Anestesiélogos, Instrumentadores, enfermeros; personal técnico, de
limpieza y maestranza, entre otros), donde debe primar el trabajo en equipo y la comunicacion
necesaria de forma permanente®.

La investigacion permitié conocer la descripcion de las Herramientas de Comunicacion utilizadas
en el area de “Quir6fano Central” del HIBA, y las diferentes perspectivas respecto a la
conformidad y aceptacion de los 1Q del &rea, respecto a su utilizacion. Pudiendo ser presentadas
éstas descripciones a las autoridades del area, como base de datos soporte para la
implementacion de posibles cambios o mejoras sobre las herramientas de comunicacion

preexistentes.

> Enbase al OBJETIVO A, de identificar y describir las diversas Herramientas de
Comunicacion utilizadas en el area de “Quiréfano Central” del HIBA, a fin de buscar un
mejor analisis de las herramientas de comunicacion incluidas, se determiné una
subdivision de las mismas segun el tipo de informacién a transmitir, ya que las

variables propuestas podian tener variaciones de acuerdo a esta clasificacion.

Como limitacion, podemos destacar, que se produjo un amplio debate a pesar de que
las Herramientas de Comunicacién a describir ya estaban definidas previamente. Al
momento comenzar la descripcion de las mismas, surgié una nueva discusion
respecto a cuales eran propias del area de “Quiréfano Central” del HIBA, y que fueran
destinadas verdaderamente a los Instrumentadores Quirdrgicos incluidos en el objetivo
B de la investigacion. Por lo cual, se redefinieron las Herramientas de Comunicacién a
describir, quedando estas ultimas herramientas incluidas fuera de la encuesta que se

realizé en simultaneo a los 1Q.

Retomando los datos obtenidos en la encuesta realizada por la revista entre nosotros
dentro del HIBA en el afio 2013, sobre las Herramientas de Comunicacién, la misma
daba a conocer cuales eran las tres mas utilizadas institucionalmente®. Comparando
con los datos arrojados por nuestra observacion participativa, podemos destacar que
se detectaron ocho de las herramientas especificas utilizadas en el area de “Quiréfano
Central” del HIBA, siendo las de la encuesta del 2013 de utilizacion general en toda la
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institucién. Destacando, que si bien, hubieron diferentes Herramientas de
Comunicacion en relacidén a un area especifica e institucion, es notorio que la

herramienta predominante en general es el Email.

Con un resultado final de inclusiéon de las Herramientas de Comunicacion
consideradas mas relevantes en el area de “Quir6fano Central” del HIBA, realizando
una descripcion de cada una de ellas segun las variables y categorias propuestas a

modo informativo para la supervision del area de muestra.

> En base al OBJETIVO B de identificar y describir las distintas perspectivas de los
Instrumentadores Quirdrgicos del area, respecto a la utilizacién de las Herramientas de
Comunicacion. Utilizando como instrumento de recoleccién de datos una encuesta, se
obtuvieron gran cantidad de datos, que pudimos agrupar segun el tipo de informacion
gue buscaba cada pregunta.

Como limitaciones durante la recoleccién de datos a través de la encuesta, se detecto
qgue a pesar de haber realizado una prueba piloto de las encuestas para validar la
comprension del instrumento, algunas de las preguntas no fueron comprendidas o
interpretadas de la forma esperada por los investigadores. Dejando respuestas
inconclusas o incoherentes, respuestas que no respondian la pregunta formulada o

con datos faltantes.

Las conclusiones de las opiniones de los Instrumentadores Quirdrgicos del area de
“Quiréfano Central”, seran destacadas respetando las 5 partes formuladas para el
analisis de los datos obtenidos:

v Enla parte 1 se consigui6 describir la mayor parte de la poblacién de
Instrumentadores Quirdrgicos de area de "Quiréfano Central”, habiendo encuestado a
100 Instrumentadores cuando el numero total es de 105.

v Enla parte 2 se detect6 que las Herramientas de Comunicacion a las que tienen
acceso los Instrumentadores Quirurgicos del area de "Quir6fano Central" son
predominantes las que implican tecnologia para su implementacion como el email y
whatsapp.

v Enla parte 3 se detecté que al momento de recibir informacion sobre distintos
temas los Instrumentadores Quirargicos del area de "Quiréfano Central" tiene
preferencias especificas:
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-Sobre asuntos personales la comunicacion de forma personal es la predominante.
-Sobre reglamento interno de area la comunicacién via email y reunion es la
predominante.

-Sobre técnicas y equipamientos la comunicacion a través de capacitaciones es la
predominante.

-Sobre asuntos institucionales la comunicacion via email es la predominante.

v' Enla parte 4 se detectd que al momento de transmitir informacion las
preferencias son iguales que al momento de recibirla.

v" Finalmente en la parte 5 se produjo un amplio debate, sobre la perspectiva de
los Instrumentadores Quirurgicos del area de “Quir6fano Central” en base a las
Herramientas de Comunicacion utilizadas.

Los datos arrojados por estas preguntas abiertas muestran que un 95% de los
Instrumentadores Quirdrgicos se enteré de un tema especifico (fecha de cobro de
aguinaldo) y de ellos el 76% se enter6 via email siendo la mayoria. Esta herramienta
implica tecnologia para su implementacién y es de modalidad indirecta segun lo
propuesto en nuestra descripcion.

Y al momento de preguntarle a los Instrumentadores Quirurgicos si han sentido que se
perdieron informacion, un 40% consider6 que si. De los cuales un 32% hubiera
preferido enterarse de esa informacién con herramientas de comunicacion mas
tradicionales y de modalidad directa como de forma personal o a través de reuniones y
capacitaciones.

Estas situaciones nos dejan nuevos interrogantes respecto al area de “Quiréfano
Central™:
¢ ;El area esté priorizando herramientas que despersonalizan la
comunicacion con sus Instrumentadores?
¢ ;Deja a las Herramientas de Comunicacién que implican tecnologia la tarea
de comunicar, cuando ellas s6lo aseguran la transmision del mensaje?
¢ ¢ Deberian buscar formas de combinar Herramientas de Comunicacién que
implementen tecnologias con herramientas tradicionales?
+ ¢ Deberian verificar que las herramientas utilizadas garanticen la transmisién
y compresioén de lo informado?
Estas preguntas quedan como sugerencias para posibles investigaciones futuras o
para ser consideradas por el area de muestra.
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Conclusion

Podemos concluir en base a los dos objetivos propuestos, que si bien, las
Herramientas de Comunicacion utilizadas en el area de “Quiréfano Central” son ocho,
es el Email la predominante. Y que, segun la opinién de los Instrumentadores
Quirdrgicos, la implementacion del Email como Herramienta de Comunicacion es muy
utilizada, también sugirieron que podrian combinarse con otras herramientas mas

directas como reuniones y capacitaciones.
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Anexo N°1

Encuesta Herramientas de Comunicacion Efectiva en el Area Quirdrgica.
Los encuestadores son alumnos del Instituto Universitario del Hospital Italiano,
que cursan el ultimo ano de Licenciatura de Instrumentacion Quirdrgica.

La encuesta es andnima y voluntaria, garantizando la confidencialidad de los
datos.

1) SEXO:

*FEMENINO
*MASCULINO

2) EDAD:

*20/30

*30/40

*40/50

*50 o0 mas

3) ANTIGUEDAD EN LA INSTITUCION:  ....ccceeevnnnnnnn

4) TURNO:

*MANANA
*TARDE
*INTERMEDIO
*NOCHE
*SADOFE

5) PUESTO:

*SUPERVISION
*INSTRUMENTADOR QUIRURGICO
*INSTRUMENTADOR EN AREA DE APOYO
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DESDE AQUI, PUEDE ELEGIR MAS DE UNA OPCION.

6) ¢QUE MEDIOS DE COMUNICACION POSEE PARA TENER ACCESO A LA
INFORMACION?

*PC DOMICILIARIA
*PC INSTITUCIONAL
*CELULAR

7) APLICACIONES CON LAS QUE CUENTA EN SU CELULAR:

*WHATSAPP
*EMAIL

8) FRECUENCIA CON LA QUE ABRE SU CORREO INSTITUCIONAL:

*TODOS LOS DIAS

*1 VEZ POR SEMANA

*1 VEZ CADA 15 DIAS

*1 VEZ AL MES

*NO LO ABRE

9) EN CASO DE ABRIR SU CORREO INSTITUCIONAL, ; DONDE LO HACE?:

*CELULAR
*PC INSTITUCIONAL
*PC DOMICILIARIA
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10) PREFERENCIAS AL MOMENTO DE RECIBIR INFORMACION RESPECTO DE:

a) ASUNTOS PERSONALES:

* PERSONALMENTE
*EMAIL
*WHATSAPP

b) REGLAMENTO INTERNO DEL AREA:

*EMAIL
*REUNION
*ESCRITO

c) TECNICAS/ EQUIPAMIENTOS:

*EMAIL
*CAPACITACION
*ENTRE COLEGAS

d) INSTITUCIONAL:
*EMAIL
*FOLLETO
*CARTELERA

11) PREFERENCIA AL MOMENTO DE TRANSMITIR INFORMACION RESPECTO
DE:

a) ASUNTOS PERSONALES:

*PERSONALMENTE
*EMAIL
*WHATSAPP
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b) REGLAMENTO INTERNO DEL AREA:

*EMAIL
*REUNION
*ESCRITO

c) TECNICAS/ EQUIPAMIENTOS:

*MAIL
*CAPACITACION
*ENTRE COLEGAS

d) INSTITUCIONAL:
*EMAIL
*PERSONALMENTE

12) POR EJEMPLO, ;SE ENTERO LA FECHA DE COBRO DEL PRIMER
AGUINALDO?

*Sl
*NO

a) ¢COMO SE ENTERO?

13) ¢SINTIO ALGUNA VEZ QUE PERDIO LA POSIBILIDAD DE RECIBIR
INFORMACION IMPORTANTE?

*Sl
*NO
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a) ¢CUAL?

b) ¢COMO HUBIERA PREFERIDO ENTERARSE?

Metodologia de la investigacion Il

41





