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PROLOGO

El esfuerzo de llegar a la universidad y obtener el titulo de licenciado, no es
suficiente para poder insertarse en un medio laboral cada vez mas competitivo. La
ensefianza de habilidades y destrezas no te hace un profesional capaz sin practica
permanente.

Es por lo que las autoras le dedican a los profesionales de enfermeria que logran
insertarse a las instituciones de salud creyendo que con los conocimientos que la
universidad estan listo para salir al campo laboral. Tendran que demostrar cuan
eficientes son, v se logra solo con el tiempo, con la experiencia.

Ademas qucremos dar nuestro sincero agradecimiento a los docentes que con tanta
paciencia nos acompafiaron en este dificil camino, que fue llegar a ser Licenciadas.

A nuestras [amilias que estuvieron muchas veces que darnos cuotas de aliento para
seguir adelante y a todos aquellos que de una u otra manera contribuyeron para

alcanzar este gran logro.
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INTRODUCCION

La enfermeria como disciplina centra su conocimiento en la
atencion de la salud humana y como profesion se preocupa por el bien de
la humanidad donde ejerce su practica bajo un marco de valores éticos.
Para atender a la persona y su familia, el profesional de enfermeria debe
ser capaz de asumir y desarrollar en referencia a los cuidados que
proporciona las funciones de asistencia, docencia, administracion,

gestion e investigacion.

Cuando el profesional recién graduado se inserta en el medio laboral,
siente inseguridad y miedo al aplicar las técnicas y los conocimientos
adquiridos durante el proceso educativo, es por eso que nosotros
queremos investigar sobre los factores que intervienen en la adaptacion

al medio laboral.



PROBLEMA

¢Qué factores dificultan, la aplicacion de habilidades y téenicas, en
diferentes procedimientos de los egresados 2005 de enfermeria de reciente
ingreso en el hospital Dr. Hospital Humberto Notti, Mendoza 1 de enero al 30
de junio del 20067

FUNDAMENTACION DEL PROBLEMA

Se realiza la siguiente investigacion en el hospital Dr. Hospital Humberto
Notti porque es elevado el porcentaje de ingreso de personas tanto recién graduado

como el personal con experiencia laboral.

Conocer la realidad y la evolucién de los procesos de insercién laboral puede

ser Util para orientar al enfermero de reciente ingreso.

Cuando el profesional llega al ambiente de trabajo, se produce un nuevo
proceso de socializacion. La enfermera ticne que hacer frente a la necesidad de poner
en practica sus valores profesionales en medidos fundamentalmente burocrdticos. El
enfermo tiene los conocimientos y fundamentacién de las técnicas v procedimientos

de enfermeria, pero siente inseguridad y miedo ante la practica.



OBJETIVO GENERAL.

¢ Determinar cuales son los factores que dificultan la
aplicacion de habilidades y técnicas en los diferentes

procedimientos de enfermeria

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e [dentificar los factores que dificultan en la adaptacion al

medio laboral.

e Proponer medidas que contribuyan a disminuir la tension y
la angustia con que se enfrenta el personal de reciente

ingreso.



MARCO TEORICO

Para poder introducirnos en el tema de este trabajo de investigacion de habilidades y
destrezas del personal de enfermeria gue recién ingresan al medio laboral es
necesario comenzar con la historia de la organizacion de enfermeria, esta comienza
con Florence Nightingale a mediados del siglo X1X.Para ello, en 1860 fundo la
escuela Santos Tomas en Londres, los preceptos fundamentales fueron habilidades y
conocinientos técnicos, conceptos sobre higiene, seguridad y codigos de éticas,
durante el primer afio se aprendia teoria ¥ luego debian cursar de uno a tres afios la
practica.

Con la revolucién cientifica e industrial afines del siglo X1X y comienzos del siglo
KX, como los conocimientos médicos avanzaron rapidamente fue necesario cambiar
los contenidos de los planes de estudio de enfermeria.

Luego aparecen las especialidades en medicina v entonces las enfermeras deben rotar
por las distintas dreas, siendo al principio las cuatro clinicas clasicas, clinica, cirugia,
obstetricia, pediatria ¥ luego dentro de ella comenzaron a surgir las subdreas que
dieron origen a todas las especialidades .La ensefianza en enfermeria comienza
centrando su atencion en ¢l conocimiento de los sistema orgénicos del cuerpo
humano.

Este enfoque por sistemas organicos no es totalmente adecuado porque se ocupa de
la parte biolégica sin tener el enfoque psicosocial de las personas. Con este concepto
comienza la etapa del curriculum centrada en la persona. es decir, contempla al ser

humano en biopsicosocial y para ello es necesario impartir bases cientifica muy



amplia ¥ s6lida para que la enfermera se adapte a las exigencias de la medicina
maoderna y de esa manera brindar prestaciones de buena calidad. (1)

Es por ello que el arte vy la prictica de enfermeria han evolucionado en un proceso
histérico desde lo tradicional con la aplicacion de principios aislados hasta la
utilizacién de enfoque tedricos integrales.

La universidad representa un papel preponderante en la educacion del recurso
humano, como un factor necesario en el proceso de formacion de profesionales
competentes, en el cual estan definidos como el conjunto de habilidades, actitudes,
conocimientos y procesos para la toma de decisiones en actuacion de procedimiento
de enfermeria.

La competencia profesional es la capacidad de utilizar los conocimientos y aptitudes
profesionales para resolver los problemas que se presenta en el ejercicio de la
practica cotidiana afrontando diferentes situaciones de su disciplina. (2)

El desempefio laboral es la aplicacién de habilidades y capacidades que el puesto
requiere del profesional, para ¢l manejo eficiente de sus funciones, por otro lado es
la aptitud o capacidad para desarrollar completamente los deberes u obligaciones
inherentes a un cargo de responsabilidad durante la realizacion de una actividad.
Todo profesional en su 4mbito de trabajo debe responder a las demandas,
necesidades y expectativas de sus pacientes como parte de los compromisos que

adquieren con la sociedad.

- CING ROLANDO, Enfermeria Moderna. Edicidn E. Atenea, afto 2003, pag, & v 9
2- CASANOVA ISABEL ¥ OTROSEnfermeria Clinica™ 4rl. “Situacién Luboral de los Recién Egresados™. Editorial
DOY WA, 2004 Pag 157,158,159



RESOCIALIZACION EN EL AMBIENTE DE TRABAJO

Cuando el profesional llega al ambiente de trabajo se produce un nuevo proceso de
socializacion.

Segin Kramer (1974) describe un modelo de resocializacion para resolver el
conflicto de valores y funciones que existe entre los conocimientos generalizados y
las habilidades adquiridas en el programa educativoe y los comportamientos
especificos que exige el ambiente de trabajo. Es por cllo que se puede dividir en
cuatro ctapa:

ETAPA I:

Consiste en el dominio de las habilidades v rutinas, los recién graduados
llegan al lugar de trabajo provisto de principios, debiendo hacer frente a las
necesidades de funcionar en forma especifica. En un principio se sienten frustrados,
respondiendo solo al dominio de habilidades y téenicas especificas.

ETAPAIL:

Ls la integracidn social, la preocupacion fundamental de la enfermera es
llevarse bien con los compafieros de trabajo v ser aceptada en el grupo. Tal vez esto
requiera superar las habilidades ¥ ser considerada como profesional eficiente. El
problema potencial en esta etapa es que la enfermera tema que si comienza a aplicar
los conocimientos y la orientacion recibidas en el entorno educativo alejara a sus

nuevos compafietos.



ETAPA 1II:

Surgen las incongruencias entre la imagen profesional y educativa sobre
como deben comportarse las enfermeras en el ambiente de trabajo. El recién
graduado se sienten enfadados, frustrados v mal preparado. porque no logra adaptar
sus conocimientos teoricos a la practica cotidiana.

ETAPA IV:

Corresponde a la resolucion de conflictos, las enfermeras recién
graduadas, que ingresan al medio laboral no pueden desplegar su comportamiento,
sus valores v logran integrarse a los sistemas profesionales burocraticas. Las que se
dan por vencidos ante el comportamiento, cambian su forma de actuar, pero conserva
sus valores, suelen abandonar por completo la enfermeria o eligen un trabajo fuera
del entorno del servicio organizado.

Otra forma de resolver los conflictos consiste en valorar la capitulacion aceptando
los valores del sistema sanitario v rechazando los valores obtenidos en el programa
educativo. Un tercer tipo de resolucidn es abandonar tanto los valores como los
comportamientos y conformarse simplemente con conservar el puesto de trabajo.
Existe un cuarto tipo de resolucién el cual Kramer llamo biculturalismo que se
considera la solucion de conflictos mas saludables, la enfermera comprende que no
es solo ¢l blanco de la influencia y presidn ejercida por otros, sino que también cs

capaz de influir en su compatieros de trabajo.



o La enfermera profesional que ingresa en el medio laboral, en el periodo de
orieniacion.

En este periodo debe adquirir confianza en sus colegas para desarrollar en formar
efectiva las habilidades ¥ cumplir con las actividades de cuidados que requiere el
paciente. Las enfermeras que puedan contar con personas que la ayudan a adquirir
habilidades y conocimientos de enfermeria tienen mas probabilidades de confiar en
su compaficro de trabajo y en sus propias habilidades, son capaces de concentrarse en
satisfacer las necesidades de los usuarios en lugar de dedicarla a relaciones
calculadoras vy desconfiadas. Estas profesionales aceptan con grado de
responsabilidad, sus funciones como enfermera, va que sienten confianza en su
capacidad y valoran el estudio como una forma de desarrollo profesional. Las
enfermeras que no pueden contar con comparieros que le ayuden a desarrollar
habilidades vy conocimiento y la disciplina profesional, no tendran confianza en el
desarrollo de su practica y sus necesidades profesionales permaneceran insatisfechas
dedicara su energia en satisfacer sus necesidades reduciendo asi los que pueda dar los
usuarios se limita a cumplir con el trabajo v no incluir el placer, el dolor de los
pacientes en el procesos de enfermeria.(3)

e Laenfermera profesional en el periodo posterior a la orientacion .

En este periodo la enfermera quiere considerarse como un ser auténomo en la

practica, como profesional ser capaz de depender de su propia capacidad para

cumplir con las responsabilidades de su profesion y ver la enfermeria como un

3- LEEDDY,S PEFPERS, « Bases Coneeptuales de Ia Enfermerfa profesional » Editorial Paltex, 1989, pag.
43,4445



cuerpo independiente que determina sus propias politicas y normas, usa su poder
con eficacia y controlar su propia practica.

Para poder considerarse auténoma, la nueva enfermera profesional que siente
confianza necesita contar con un ambiente laboral que la aliente a emitir juicios y
a participar en la elaboracién de politicas de enfermeriay a determinar vy tratar de
alcanzar sus propias meta profesionales. La enfermera se sentira comoda al poner
en practica lo que ha aprendido y quizds mas importante podrd apreciar la
funcién tnica que puede desempefiar otra persona y sentirse eficiente en su
propio papel .
Los profesionales jovenes necesitan ayuda para sentir que ejercen control sobre
lo que hacen , recibir orientacion y obtener recursos para desarrollar las
habilidades profesionales esenciales y permitir que participe en ¢l equipo de
enfermeria cuando cste asume la responsabilidad de politicas y normas. (4)
Eso por ello que las autoras consideran importante conocer cual es la situacion de
los profesionales que recién ingresa a la institucién como el hospital Notti.

Hospital de alta complejidad de la provincia de Mendoza.

_ iEEDDY.S PEPPERS, « Bases Conceptuales de la Enfermeria profesional » Editorial Paltex,
1989, pag. 79, 80,61



DISENO METODOLOGICO

Tipo de estudio

Es un disefio no experimental, su enfoque es cuantitativo y su alcance

descriptivo, porque se intentara ver como se manifiestan en la realidad las variables

en estudio.

Area de estudio

El hospital fue inaugurado ¢l 4 de agosto de 1995 y el 8 de diciembre de 1992

se completa el traslado, cuya direccidn a partir de agosto es del Dr. Luis Pérez.

Esta ubicado sobre un terreno de 36100 metros cuadrados aproximadamente, con

frente a la avenida Bandera de los Andes y lateral norte de la venida de Acceso Este

entre las calles Sarmiento e Hilario Cuadros del departamento de Guaymallén.

El hospital consta de las siguientes dreas o sectores:

Atencién ambulatoria: separada por sectores (islas)

Sectores de guardia o emergencia; con drea de internacion temporaria.
Sectores de internacidn distribuidos en sectores por cuidados progresivos: SIP
[, SIP II, SIP III, SIP IV, SIP V; hospital de dia, terapia intensiva, terapia
intermedia, terapia neonatal ¥ servicio de hemodialisis.

Area quirrgica: cirugia v cardiovascular.

Area de docencia v servicios de apoyo.

Areas complementarias: confiteria, drcas administrativas, capilla, alojamiento
de religiosas v médicos de guardia, salones para cdtedras v conferencias,
guarderia y vacunatorio.

Sala de maquinas, cisternas de agua, sector de esterilizacidn, lavanderia,

cocina v central lactea.

El hospital cuenta con 360 camas para internacion v con 343 enfermeros para la

atencion de los pacientes.

Este nuevo modelo hospitalario se caracteriza por ser:
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¢ Descentralizado
s De autogestion
¢ Con financiamiento mixto
¢ Disefio de trabajo en equipo con programas vy con metas ¢ indicadores para
control de calidad.
En este contexto ambiental vy de programacién, se cuenta con un excelente
equipo de salud que guiados por el amor al nifio comparte el lema "FPor un

nifio y adolescente sano en un mundo mejor”.

Poblacidn
Todos los enfermeros que se recibieron en el afio 2005 ¢ ingresaron a trabajar

al hospital Dr. H.Notti, a partir del 1 de enerc al 30 de junio del comente afio que
asciende a un total de treinta enfermeros. No se trabajard con muestras, dado que se
tomard el total de la poblacion.
Unidad de analisis

Cada uno de los enfermeros de estos servicios: SIP I: tres enfermeros, SIP 11
tres enfermeros, SIP Il tres enfermeros, SIP IV: dos enfermeros, SIP V: cuatro
enfermeros, oncologia: dos enfermeros, nconatologia: cuatro enfermeros, terapia:
cinco enfermeros, guardia: un enfermero, RCCV: tres enlermeros.

Técnica e instrumento de recoleccion

Se realizardn entrevistas individuales a los enfermeros que han ingresado al
hospital entre el 1 de enero y el 30 de junio del cormiente afio con preguntas cerradas
de multiples opciones.

El instrumento es una encuesta que contendrd las variables en estudio.
Fuente
Fuente primaria, porque se obtendrd la informacion directamente de las

personas que viven la situacion que se pretende investigar.

11



Andlisis v representacion de los datos

Una vez recolectados los datos y analizados, se clasificaran v volcaran en una
tabla de matriz, teniendo en cuenta sus variables de estudio, se presentaran los
resultados en tablas de doble entrada simple vy bivariadas. También en graficos

circulares v de barras, por qué de esa forma se observaran mejor los resultados.

Personal a cargo de la recoleccion de datos

Los propios autores de la investigacion siendo un total de dos miembros.

12



OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Variables Dimensiones Indicadores
Edad 20 = 24 anos
20 - 39 afios
40 - 49 afios
50 o mas
Factores propios Estado Civil Soltero
del egresado e
En Pareja
Separado
Nivel de formacién Profesional
Licenciado
Congruencia entre el Mucha
estudio v la practica Mediana
Poca
Factores Integracion en el M5
intervinientes en Servicio Q
la aplicacién de
habilidades y Ps
destrezas
Proceso de WS
adaptacion Q
Ps
Factores del Aplicacion de Si
medio laboral técnicas N
a
Experiencia laboral Si
MNo
Factores que Foca préctica
dificultan la estudiantil
ap Ixca_tc_uf::n y Exceso de
adquisicion de 3
pacientes
destrezas v
habilidades Escasez de
materiales




PRESENTACION DE
LOS RESULTADOS



HABILIDADES Y DESTREZAS DE LOS ENFERMEROS
HOSPITAL NOTTI - 2006-

Tabla N° 1
Titulo: Edad de los enfermeros del Hospital Notti, ingresados en el
primer semestre del 2006

EDAD F.A F.R

20a29 16 54%
30a39 10 33%
40 a 49 4 13%
mas de 50 0 0%
TOTAL 30 100%

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Motti, primer
semestre del 2006

GRAFICON°I

EDAD DE ENFERMEROS

0%

13%

[ 54%

[E920 229 @30 2 39 140 2 49 Omés de 50 |

COMENTARIO: que la edad mas relevante esta comprendida entre
los 20 a 29 afios, poblacion de enfermeros muy jovenes.
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Tabla N° 2

Titulo: Estado Civil de los enfermeros del Hospital Notti, ingresados

en el primer semestre del 2006

ESTADO CIVIL [F.A F.R

SOLTERC 12 40%
CASADOC 12 40%
SEPARADOS 3 10%
EN PAREJA 3 10%
TOTAL 30 100%

FLENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeres del hospital Matti, primer

semestre del 2008

GRAFICO N I

10%

| 'BSOLTERO OCASADO OSEPARADOS DEN PAREJA |

| PN

40%

10%

COMENTARIO: en cuanto al estado civil se observa que existe
similitud en las dos primeras con un 40% y ocurre lo misma con las dos

siguiente
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Tabla N° 3
Titulo: Nivel de formacion de los enfermeros del Hospital Notti,

ingresados en el primer semestre del 2008

NIVEL DE
FORMACION F.A F.R.
PROFESIONALES 20 57 %
LICENCIADOS 10 33%
TOTAL 30 100%

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Notti, primer
semestre del 2008

GRAFICO NIl

NIVEL DE FORMACION

LICENCIADOS
I3%

/ PROFESIONAL
BT

Comentario: en cuanto al nivel de formacion se observa que el ingreso,
es mayor en enfermeros profesionales con un 67%, lo que manifiesta
por parte de las autoridades el interes de contratar profesionales

diplomados.
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Tabla N° 4

Titulo: Nivel de formacion de los enfermeros del Hospital Notti, por

congruencia entre la teoria y la practica ingresados en el primer

semestre del 2006

Nivel de congruencia teoria-practica
formacién MUCHA MEDIA POCA TOTAL
Profesionales 3 14 3 20
Licenciados B 3 2 10
TOTAL 8 15 5] 30
FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Motti, primer
semestre del 2006
TABLA N? 4: PORCENTAJES HORIZONTALES
Nivel de congruencia teoria-practica
formacion MUCHA MEDIA POCA TOTAL
Profesionales 15% 70% 15% 100%
Licenciados 50% 30% 20% 100%
TOTAL 27% 57% 23% 100%
GRAFICO N IV

14
12
104

HRLL ST

o >0

CONGRUENCIA ENTRE TEORIA Y PRACTICA

MUCHA

Comentario: se observa que los Licenciados en un (50%) consideran
que es mucha la congruencia de la teoria con la practica en relacion

70% de los profesionales que maniestan que es mediana, lo que refleja
el nivel de formacion.
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Tabla N® 5

Titulo: Nivel de formacion de los enfermercs del Hospital Notti, por
INTEGRACION EN EL SERVICIO ingresados en el primer
semestre del 2006

Nivel de INTEGRACION EN EL Ss
formacion MUY SATISF. SATISF. pocosaTisr.| TOTAL
Profesionales 7 12 1 20
Licenciados 3 5 7 10
TOTAL 10 17 3 30
FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Notti, primer
semestre del 2006
TABLA N° 5: PORCENTAJES HORIZONTALES
Nivel de INTEGRACION EN EL Ss
formacion MUY SATISF. SATISF. pocosaTisr.| TOTAL
Profesionales 35% 60% 5% 100%
Licenciados 30% 50% 20% 100%
TOTAL 33% 57% 27% 100%
GRAFICO N* v

10%

20%

30%

40%

50%

Comentario: se observa en cuanto a la integracién en el servicio, que en
un alto porcentaje (57%) del total de los enfermeros manifiestan estar

satisfechos.
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Tabla N® 6

Titulo: Nivel de formacion de los enfermeros del Hospital Notti, por
PROCESO DE ADAPTACION ingresados en el primer
semestre del 2006

Nivel de PROCESO DE ADAPTACION
formacion MUY SATISF. SATISF, pocosaTisr.| TOTAL
FProfesionales 7 12 1 20
Licenciados 2 8 0 10
TOTAL 9 20 1 30
FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Motti, primer
semestre del 2006
TABLA N°® 6: PORCENTAJES HORIZONTALES
Nivel de PROCESO DE ADAPTACION
formacion MUY SATISF. SATISF. rocosanse | TOTAL
Profesionales 35% 60% 5% 100%
Licenciados 20% 80% 100%
TOTAL 30% 67% 3% 100%
GRAFICO N VI
-
' PROCESOS DE ADAPTACION
80%
70%+
60%

=
ﬁﬁofﬂ 1 //
-

40%

| 30% 1
20% ("
| 10%

Profesionales

Licenciados

Comentario: se puede ver que en cuanto al proceso de adaptacion el
67% del total de los profesionales de enfermeria, manifestaron estar
satisfecho en su lugar de trabajo.
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Tabla N® 7

Titulo: Experiencia Laboral de los enfermeros del Hospital Notti,

ingresados en el primer semestre del 2006

EXPERIENCIA
LABORAL F.A F.E.
=1 16 54%
NO 14 46%
TOTAL a0 100%

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeres del hospital Motti, primer

semestre del 2006

GRAFICO N* VI

Comentario: El 54%, que han comenzado a trabajar en el Hospital el

' ~ EXPERIENCIA LABORAL DE LOS ENFERMEROS

primer semestre del 2008, tienen experiencia laboral
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Tabla N° 8

Titulo: Tiempo de ingreso al medio laboral de los enfermeros del
Hospital Notti, ingresados en el primer semestre del 2006

TIEMPO DE
INGRESO F.A. F.R
DIAS 18 60%
MESES 12 40%
1 ANO o 100%
TOTAL

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Notti, primer
semestre del 2006

GRAFICO N® VI

TIEMPO DE INGRESO AL MEDIO LABORAL

Comentario: segun los datos se observa gue el 60% de los enfermeros
en estudio, tardardaron dias en ingresar al medio laboral luego de
obtener su titulo profesional en la Universidad
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Tabla N° 9
Titulo: Aplicacion de técnicas en la practica de los enfermeros del
Hospital Notti, por ingresados en el primer Semestre del 20086.

Nivel de APLICACION DE TECNICAS

formacién MUCHO | MEDIANAMENTE POCO TOTAL
Profesionales 14 f: 0 20
Licenciados 3 6 0 10
TOTAL 17 13 0 30

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Notli, primer
semestre del 2006
TABLA N° 9: PORCENTAJES HORIZONTALES

Nivel de APLICACION DE TECNICAS
formacién MUCHO | MEDIANAMENTE POCO TOTAL
Profesionales 70% 30% 0% 100%
Licenciados 10% 60% 0% 100%
TOTAL 57% 43% 0% 100%
GRAFICO N° VIl
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Comentario: los datos nos muestran que los enfermeros tienen mucha
(47%) posibilidad de aplicar la teoria adquirida en la Facultad con la
aplicacion de técnicas en el quehacer cotidiano en relacion a los
licenciados. Se debe a que estos tienen experiencia laboral previa.
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Tabla N° 10

Titulo: Factores que dificultad de adquisicion de habilidades y
destrezas en los enfermeros del Hospital Notti, por ingresados en el
primer Semestre del 2006.

Nivel de FACTORES

formacion POCA PRACTICA | EXCESO DE PTES OTROS TOTAL
Profesionales 16 4 0 20
Licenciados T 3 0 10
TOTAL 23 g 0 30

FUENTE: propia de encuesta realizada a los enfermeros del hospital Motti, primer

semestre del 2006

TABLA N° 10: PORCENTAJES HORIZONTALES

Nivel de FACTORES
formacion POCA PRACTICA | EXCESO DE PTES OTROS TOTAL
Profesionales 80% 20% 0% 100%
Licenciados 70% 30% 0% 100%
TOTAL T7% 23% 0% 100%
GRAFICO N° X
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Comentario: como se observa la -:ip:i'n'i'::-nes de los encuestados se
centra(76%) en la poco practica en el periodo estudiantil lo que
dificulta la adquisicion de destrezas y habilidades.
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CONCLUSION

En base de los datos se puede concluir que el 54% de la poblacion encuestada tiene

una edad comprendida entre los 20 ¥ 29 afios, es un grupo etareo joven.

En cuanto al mivel de formacion de los enfermeros del hospital Notti,
ingresados en el primer semestre del 2006, son mas los enfermeros

profesionales con un 67% que los licenciados en enfermeria (33%).

51 bien el 54% de los enfermeros que han ingresado al hospital Notti tiene
experiencia laboral, el 46%, que es un porcentaje importante, no tienen

experiencia en el campo laboral.

De la poblacién en estudio vemos que tienen mds experiencia en el campo
laboral los profesionales en enfermeria que los licenciados, aunque éstos
manifiestan en un 50% tener mucha congruencia entre la teoria v la practica
en relacién al 15% de los enfermeros profesionales. En ambos grupos la
integracion en el lugar de trabajo es satisfactoria, coincidiendo dicha
manifestacion con el proceso de adaptacién con un total de 67% entre ambos

ZIupos .

En cuanto a la aplicacién de téenica en la practica cotidiana se evidencia la
diferencia en la experiencia laboral entre los enfermeros profesionales y los
licenciados en enfermeria, va que el 70% manifiesta mucha aplicacién de las
téenicas aprendida en la teoria, mientras que los licenciados en un 60%
consideran que medianamente pueden aplicar las técnicas aprendidas en la

practica diaria, lo que refleja la experiencia laboral de los primeros.
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¢ Los factores que dificultan la adguisicion de destrezas vy habilidades ambos
erupos coinciden basicamente que la dificultad estd en la poca practica que

tienen en el ciclo académico.

Con la informacion obtenida hemos dado respuesta a la pregunta que dio origen a esta
investigacion, se ha podido determinar que los factores que inciden en la adquisicion
de habilidades vy destrezas dependen basicamente de la experiencia laboral, ya que se
ha demostrado que los profesionales de enfermerfa que tienen mayor experiencia
laboral que los licenciados han podido aplicar mejor las técnicas a la préctica
cotidiana , los licenciados en enfermeria dan mayor congruencia entre la teoria y la
practica lo que evidencia el nivel de formacién v para adquirir destrezas v

habilidades es necesario ademas de ésta, la prictica.
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SUGERENCIAS
Para adquirir destrezas y habilidades es necesario incrementar las practicas de
técnicas v procedimientos de las funciones en los servicio para que el enfermero,
realiza las actividades con eliciencia y calidad.

El profesional recientemente ingresado de instituciones terciarias v Universidad, que
inmediatamente ingresan al campo laboral, necesitan adquirir mayor destreza y

habilidad, por ello creemos que podemos sugerir:

% Reuniones en los servicios con los nuevos enfermeros para trasmitirles las
caracteristicas y funcionamiento de los mismos.

% Ateneos hospitalarios con los enfermeros de los distintos servicios donde la
asistencia del nuevo enfermero sea obligatoria; en estos se expondran temas
relacionados con patologias cspecificas, técnicas v procedimientos  de
pediatria, de manera de ir capacitandolo. Como asi también los distintos
procedimientos administrativos de gestion hospitalaria.

% Coordinar con el Departamento de docencia e investigacion del Hospital, la
residencia de enfermeria v los docentes de la practica profesional tareas en
conjunto que disefien un programa de orientacidon y perfeccionamiento que

permita una mejor insercion del recién egresado al medio laboral.
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ANEXOS



ENCUESTA

La siguiente encuesta se realiza para el frabajo final de
investigacion de la carrera de enfermeria, el cual trata de los factores que
intervienen en la aplicacion de habilidades y destrezas. La misma consta
de siete preguntas cerradas, debe marcar con una cruz la respuesta
correspondiente.

EDAD
ESTADO CIVIL )
NIVEL DE FORMACION

1 - Segiin los conocimientos adquiridos durante el cursado de la carrera
:Ud. cree que hay congruencia entre el estudio y la practica?

[ Mucha congruencia
(] Mediana congruencia
dPoca congruencia

2 - Cuando empez6 a trabajar en el hospital ;Como fue su integracion en
el servicio?

| Muy Satisfactorio
[ Satisfactorio
[ Poco satisfactorio

3 - Cuando ingres6 al medio laboral ;Cémo fue su proceso de
adaptacion?

L Muy Satisfactorio
(J Satisfactorio
U Poco satistactorio
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4 - ;Usted en su profesion ha tenido experiencia laboral previa?

U si
dNo

5 - (Cuanto tiempo paséd desde su egreso estudiantil hasta su ingreso al
medio laboral?

U Dias
] Meses
1 afo

6 - En su trabajo, en el quehacer cotidiano ;En qué medida aplica
técnicas de enfermeria segin lo adquirido en la teoria?

L Mucho
L) Medianamente
A Nada

7 - A su criterio ;Existen otros factores que dificultan la aplicacién y la
adquisicion de habilidades y destrezas? tales como:

U Poca practica en el periodo estudiantil
U Exceso de pacientes

U Escasez de materiales

U Otros:
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