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Titulo.

Percepcidn de paciente sobre el riesgo radioldgico, cuando se realiza exploraciones en
un departamento de diagndstico por imégenes, afio 2023.



Resumen.

El analisis investigativo se planted el proposito de determinacion del nivel de percepcion
del paciente sobre el riesgo radiologico, en la realizacion de exploraciones de
diagnostico médico por imagenes, afio 2023. La metodologia usada fue la basica,
cuantitativa, no experimental y descriptiva. La muestra estuvo conformada por 319
pacientes de consulta externa (usuarios externos),cuya técnica usada corresponde a la
encuesta, mediante el uso de cuestionario como medio de instrumento. Resultados:
indican nivel alto de percepcion representado por un porcentaje de 55.2% respecto a una
orientacion adecuada que recibira para la atencion en el Servicio de Iméagenes del
Hospital Regional 11-2 Tumbes, obteniendo informacion clara y adecuada para la
realizacion de tramites documentarios en relacion al otorgamiento de citas solicitadas
en la realizacién de estudios radioldgicos al usuario externo; un 69.6% que considera un
nivel alto de percepcidn respecto a la puntualidad de la hora citada en la realizacion del
examen, mostrando la probable satisfaccion del usuario atendido en el Servicio de
Imégenes del Hospital Regional 11-2 Tumbes, respondiendo a las expectativas de los
pacientes atendidos. Conclusion: determinacion de una alta aprobacion de percepcion
en lo referente a la totalidad de items relacionados a la confianza en la realizacion del
estudio radioldgico, otorgamiento de citas, rapidez en la realizacion del procedimiento,
equipamiento biomédico adecuado, denotando una posible satisfaccion en pacientes

atendidos en el Servicio de Iméagenes del Hospital Regional 11- 2 Tumbes.
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Abstract.

The purpose of the investigative analysis was to determine the level of patient perception
of radiological risk, when carrying out medical diagnostic imaging examinations, year
2023. The methodology used was basic, quantitative, non-experimental and descriptive.
The sample was made up of 319 outpatient patients (external users), whose technique
used corresponds to the survey, using a questionnaire as a means of instrument. Results:
indicate a high level of perception represented by a percentage of 55.2% regarding
adequate guidance that you will receive for care in the Imaging Service of the Regional
Hospital 11-2 Tumbes, obtaining clear and adequate information for carrying out
documentary procedures in relation to the granting of appointments requested in the
performance of radiological studies to the external user; 69.6% consider a high level of
perception regarding the punctuality of the time scheduled for the examination, showing
the probable satisfaction of the user treated in the Imaging Service of the Regional
Hospital 11-2 Tumbes, responding to the expectations of the patients. patients cared for.
Conclusion: determination of a high perception approval in relation to all items related
to confidence in carrying out the radiological study, granting of appointments, speed in
carrying out the procedure, adequate biomedical equipment, denoting possible
satisfaction in patients treated. in the Imaging Service of the Regional Hospital 11- 2

Tumbes.
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Introduccion.

En los antecedentes los estudios internacionales de acuerdo con Troetsch B. (2019),
Panama, en la tesis titulada “Nivel de conocimientos en proteccion radiologica del
personal expuesto a radiaciones ionizantes en un complejo hospitalario”, presento
fundamentalmente la determinacion de las escalas de bioseguridad sobre proteccion
radiologica del personal asistencial expuesto que labora en el area de Radiologia y
Hemodinamica del Complejo Hospitalario Arnulfo Arias Madrid. La investigacion de
tipo descriptiva y transversal, utilizando un interrogatorio debidamente validado,
enfocado al personal asistencial que labora en exposiciones a rayos x. La investigacion
hall6 un 56% de personal médico, con un nivel promedio de conocimiento global de
un 67%, categorizandose escaso a un 40% de participantes, un 89% contempla 9 horas
de conocimiento en proteccion radioldgica. Los niveles de entendimiento segun la
tematica por obligacion concluyo un 10% de especialistas en radiologia mostraron un
deficiente discernimiento, en contraste con un 50% de buen conocimiento.
Obteniéndose la conclusion en relacion a los encuestados, que presentan escasa o nula
capacitacion en conocimiento de la temaética, presentando como sugerencia el

mejoramiento de la educacion en lo referente a principios basicos de radioproteccion.

Conforme Ria y col. (2018), Europa (ltalia), en su trabajo investigativo titulado
“Awareness of medical radiation exposure among patients: A patient survey as a first
step for effective communication of ionizing radiation risks” el cual tuvo propuso la
evaluacion del conocimiento actualizado en proteccion radiologica de pacientes
sometidos a exposiciones medicas con la utilizacién de radiaciones ionizantes. Para la
investigacion planteada participaron 737 pacientes utilizando un cuestionario
elaborado con trece items. Con un valor de 56,4% la mayor parte de participantes
mostraron escaso conocimiento sobre los estudios radiolégicos con radiacion
ionizante, el 70,1% presentaron desconocimiento en relacion a profesionales con
conocimiento respecto a uso de radiacién ionizante con médicos. Concluyendo que el
mayor numero de pacientes consideraron conveniente un registro de dosis de

radiacion, el cual deberia estar indicada como parte de su historia clinica.



Citando a Faggioni y col. (2019), en el pais de Italia, mostraron una investigacion
titulada “Awareness of radiation protection and dose levels of imaging procedures
among medical students, radiography students, and radiology residents at an academic
hospital: Results of a comprehensive survey”, la cual se trazd como objetivo evaluar a
buen criterio el nivel de conocimiento en seguridad radioldgica del estudiantado de
medicina, y personal del residentado en radiologia, asi como estudiantes de radiologia,
para lo cual se hizo uso de un cuestionario a una muestra representativa de 159
estudiantes y jovenes, obteniéndose como conclusion que estudiantes de medicina
afirmaron poseer conocimiento bueno en proteccion radioldgica. Evidenciandose de
manera contrastada. Sin embargo, estudiantes de radiologia superaron
significativamente al personal de la residencia estudiantil de radiologia, respecto al
conocimiento de problematica en proteccion radiologica.

La investigacion llego a la conclusion que el personal asistencial involucrado en
procedimientos radioldgicos posee escasos conocimientos en proteccion radioldgica,

con conocimientos nulos respecto a dosis efectiva y absorbida.

Para Asefa y col. (2019), su trabajo investigativo titulado “Knowledge about radiation
related health hazards and protective measures among patients waiting for radiologic
imaging in Jimma Universitiy Hospital, Southwest Ethiopia” presento como proposito
la evaluacién del entendimiento respecto a posibles riesgos a radiacion ionizante y
acciones en proteccién radioldgica, aplicadas a usuarios que se realizan estudios
radioldgicos. La investigacion mostro un disefio de investigacion descriptivo, de corte
transversal con una muestra representativa de 388 pacientes, los cuales fueron
encuestados con la utilizacion de un cuestionario, teniendo como resultado un 52,6%
de participantes que tiene conocimiento en riesgos relacionados con el uso de radiacion
ionizante; al 74,9% se atribuyd infertilidad y el 64% presento cancer. El 16,8% vy el
8,3% de los pacientes presentaron conocimientos incorrectos respecto a los
procedimientos de ecografia y resonancia magnética, los cuales asumen gque hacen uso
de radiacién ionizante. Asi mismo, el 75,6% presentaba ideas errdneas respecto a
medidas de proteccién radiolégica y un 10,6% refiere protegerse los 6rganos mas
radiosensibles con 1dminas de plomo; finalmente se concluyd que existe un inadecuado
conocimiento de pacientes respecto a los riesgos de salud con el uso de radiacion

ionizante.



En las investigaciones nacionales de acuerdo con Jiménez (2019), desde la
investigacion titulada “Conocimiento sobre proteccion radioldgica en el Servicio de
Mamografia, Clinica Centenario Peruano Japonesa Mayo-Junio 2019 desarrollada en
la ciudad de Lima, cuyo objetivo se enmarco en la determinacién del horizonte en
conocimiento de proteccion radiolégica de usuarios externos atendidos en el servicio
de mamografia en la Clinica Centenario Peruano Japonesa. Presento un tipo de
exploracién descriptiva, observacional, prospectiva y transversal a 80 participantes.
Mostrando conclusiones ligeramente altas con un nivel medio de 67,5%, con un nivel
de instruccion registrado como alto, con residencia en la ciudad de Lima. La
investigacion muestra como conclusion un predominio al nivel medio en conocimiento

en 54 participantes de sexo femenino.

Como sefiala Alonso y col. (2018), en publicacion titulada “Percepcion del paciente
sobre el riesgo radiolégico cuando se realiza exploraciones en un Departamento de
Diagndstico por imagenes”, realizada en la ciudad de Lima, la cual presento como
objetivo la descripcion de la percepcion del paciente respecto al riesgo sometido en
intervenciones radioldgicas. La publicacion presentada como descriptiva de corte
transversal a 390 participantes del Hospital Cayetano Heredia; la encuesta revelo el
mayor numero de pacientes con conocimiento de estudios radioldgicos enmarcados con
peligro en la salud, teniendo una percepcion de riesgo de cancer radioinducido y
probable infertilidad. La investigacion da como conclusion un mayor riesgo a las
radiaciones ionizantes en estudios radiologicos de tomografia, radiografia y resonancia

magnética.

De acuerdo con Adriano (2018), presenta trabajo investigativo titulado “Conocimiento
sobre proteccion radioldgica de los pacientes en la Clinica Centenario Peruano Japonesa
20177, realizado en la ciudad de Lima, el cual evaltua y determina el entendimiento en
proteccion radioldgica de usuarios al ser sometidos a procedimientos radioldgicos. La
investigacion tipo observacional, prospectiva y corte transversal, con 50 participantes
encuestados. El trabajo de investigacion presento nivel de conocimiento relativamente
bajo con un 52%, medio con un 28% Yy bajo con un 10%; los participantes de sexo
femenino presentan nivel de entendimiento relativamente elevado (60%), de manera
similar participantes adultos (70%). Concluyendo un bajo nivel de conocimiento en la

poblacion (pacientes) de estudio.



Segun Juérez (2018), trabajo investigativo desarrollado en Lima y denominado “Nivel
de conocimiento sobre proteccion radioldgica de los tecndlogos médicos en las
diferentes areas de radiologia. Instituto Nacional de Enfermedades Neoplasicas-2017”,
cual finalidad fuera determinar el nivel de entendimiento en proteccion radioldgica del
profesional en tecnologia médica. La investigacion cuantitativa, descriptiva y con corte
transversal de 60 participantes (tecndlogos médicos) pertenecientes a diferentes areas
del servicio de diagnéstico por imagenes del nosocomio; llegando a el resultado de nivel
medio en relacion a conocimientos generales en exposicion y proteccion radiologica;
como conclusiéon se tuvo que el personal asistencial Tecnologos Médicos de la
institucion participativa del servicio de Radiodiagndstico, Radioterapia presentan un
nivel medio a bajo de conocimiento en relacion a la tematica de estudio; asi como un

registro de conocimiento medio a alto en el servicio de Medicina Nuclear.

A inicios de los tiempos la humanidad ha sido expuesta a radiaciones ionizantes,
ligandose incluso con el proceso evolutivo de la raza humana. Las diversas fuentes de
radiacion encontradas, constituyen la parte fundamental y necesaria del medio ambiente
siendo algunas de ellas el producto de los avances tecnologicos existentes. Por otro lado,
los seres humanos tienen conocimiento de material radiactivo en estado natural, como
son potasio 40 y carbono 14, teniendo una desintegracion, la cual emite radiacion en
nuestros cuerpos °. En 1895, Roentgen descubre de manera espontanea los rayos X, el

uso y utilizacion se definio muy aceleradamente.

En la actualidad, los exdmenes de radiodiagndéstico son considerados parte fundamental
de primera linea para el apoyo diagnostico clinico del paciente, asi como a su acertado
plan en el tratamiento, y control de posibles diferentes patologias °. No obstante, ante la
innegable utilidad, son asociados a ciertas causas de riesgos, asi como resultados
adversos y enfermedades producidas por exposicion a los mismos (Céncer

radioinducido).

Los estudios radioldgicos constituyen un elemento necesario e imprescindible en la
evaluacion clinica del paciente, permitiendo la orientacion al buen diagndstico,
generando la ayuda precisa en la alternativa del tratamiento, evaluando el progreso y
prediccion oportuna del padecimiento 2, Acertadas excelencias en estudios

radiologicos para la valoracion y seguimiento de mdaltiples enfermedades, asi como la
4



toma de determinaciones terapéuticas han permitido el uso generalizado en la practica
clinica (Knop et al. 2006; Calvo-Villas et al., 2007)

Segun Margulis et al., a partir del afio 2000. Se evidenciaba la evolucion precoz en
avances para diagnosticar por iméagenes en las décadas primeras del siglo. La Fundacion
Observatorio de Prospectiva Tecnoldgica Industrial (OPTI) y la Federacién Espafiola de
Empresas de Tecnologia Sanitaria (FENIN) en el afio 2009 realizaron un estudio
prospectivo, ofreciendo una vision en nuevas tendencias de “imagenologia” con un
espacio tiempo evaluado en quince afios. Describiendo a la vez la aparicion de sensores
y sistemas electrénicos nuevos, relacionados con la sensibilidad, los cuales a su vez con
la multidisciplinaridad de los avances tecnoldgicos estimulan la optimizacion de

sistemas de imagenes médicas.

La recoleccion de informacion anatémica y funcional unida con alta precision unida a
modernos avances de nanociencia, muestran elevados desafios de imagenes en
radiodiagnostico, producto del sometimiento de las mismas. Asi mismo se evidencia un
grado de avance respecto a las técnicas radiologicas utilizadas, no formando aun parte
de la rutina clinica por motivos diferentes, las cuales repercuten en uso para aplicaciones

clinicas (Narvaez, 2009).

Producto de la acelerada evolucion en el campo tecnoldgico biomédico, basada en
diversas tecnologias aplicadas a radiodiagnostico clinico, como la técnica tomogréfica
computarizada, medicina nuclear, resonancia magnética, ecografia, procedimientos
intervencionistas; permiten el uso de radiacion ionizante, no ionizante y ultrasonido,
convertido en actividades cotidianas en cualquier nosocomio. A la actualidad las
imagenes radioldgicas se encuentran consideradas como estudios de apoyo al
diagnostico clinico de primera linea, a fin de planificar el tratamiento y control de
diferentes patologias clinicas; contribuyendo a mejorar la calidad del sistema de salud
respeto a la atencion en beneficio del paciente. No obstante, a pesar de los beneficios
aportantes de los estudios imagenoldgicos, la sociedad tiene la percepcion de dafio en la
salud, citando como consecuencia las reacciones adversas y céncer. Asi mismo
“Investigaciones en la salud publica demuestran menor riesgo asumido por un personal

ocupacionalmente expuesto a radiaciones ionizantes”.



La percepcion de riesgo es entonces la idea que se forma el paciente basado en su
conocimiento de la tematica y su entendimiento. Representa un conocimiento individual
independientemente de hechos y sucesos representativos, por lo que se determina como
multifactorial y multidimensional. Las percepciones son de aspecto cualitativo. La
conducta del individuo se basa principalmente por percepciones, dejando de lado los
hechos, los cuales incluyen decisiones relacionadas en la salud.

La percepcion de riesgo se encuentra estrechamente conectada a escala de conocimiento
del individuo. Por lo que se define como el nivel de conocimientos en realizacion de
examenes radioldgicos, cudl es su aportacion en el diagnostico clinico de la enfermedad

y los efectos colaterales que pueden producir.

En una investigacion realizada en el afio 2014, respecto a la escala de conocimientos de
la poblacién en predominio y consecuencia de la exposicion a rayos X, se obtuvo que el
mayor porcentaje de la poblacion sometida a estudios de radiodiagnoéstico posee nulo
entendimiento respecto el uso de radiacién ionizante; del mismo modo se encontrd un
bajo porcentaje en nivel de percepcion del riesgo intermedio asociados a estudios

imagenoldgicos.

Esta tesis guarda su justificacion en el denotado incremento de estudios radiologicos
producto de las exposiciones a estudios de diagnéstico por imagenes como apoyo al
diagndstico clinico del paciente, genera en el paciente una percepcion de riesgo
radiolégico en los estudios de tomografia y radiografia como examenes de
radiodiagnostico para la salud, esto anudado al denotado retraso en los tiempos de
atencion hacia el acercamiento en servicios de salud en las instituciones publicas del
pais, conllevando lo ultimo a un sistema de salud poco eficaz e ineficiente como parte
de opinién de la poblacion atendida en los nosocomios publicos. Por ello, la
comprobacién de un nivel adecuado de atencion en base a la percepcion del paciente
puede servir como punto de inicio para procurar, en caso se comprueben deficiencias,

un mejor servicio.

En tal sentido el presente trabajo investigativo permitié conocer la percepcion del
paciente interno y externo que llega al departamento de diagndstico por imagenes del

hospital regional 1l — 2 “José Mendoza Olavarria” — Tumbes, relacionando el nivel de
6



conocimiento respecto a las radiaciones ionizantes, la calidad de atencién esperada, el

ingreso a servicios de salud, como la calidad otorgada del servicio.

La presente investigacion estd orientada a la modernizacion del sistema de salud en
relacion a las percepciones del paciente respecto al servicio recibido, pudiendo permitir
tomar decisiones en continua mejora de servicios en salud; al mismo tiempo realizar el
aclaramiento de los posibles riesgos radiologicos producto de las exposiciones a

radiaciones ionizantes, reforzando la atencion del profesional en salud.

El problema de la investigacion planteada, se basa en averiguar ¢Cudl es la percepcion
del paciente sobre el riesgo radioldgico, al realizarse exploraciones en el departamento
de diagnostico por imagenes del hospital regional 1l — 2 “José Mendoza Olavarria” —

Tumbes?

Asi mismo presento como hipétesis general: La percepcidn del riesgo radiologico esta
relacionada con las caracteristicas sociodemograficas de la atencién al usuario externo;
teniendo como hipotesis secundaria: La percepcion del riego radioldgico es mayor en
pacientes de sexo femenino que en el masculino; el mayor porcentaje de percepcion de

riesgo radioldgico se evidencia en el Departamento de Tumbes.

El principal objetivo de la investigacion fue la determinacion de la percepcion del riesgo
radioldgico, a pacientes atendidos en el departamento de diagnostico por iméagenes del
hospital regional Il — 2 “José Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023; y, los
objetivos especificos, evaluar la percepcion sobre el riesgo radioldgico, en relacion al
grado de instruccion en pacientes atendidos en el departamento de diagndstico por
imagenes del hospital regional 1l —2 “José Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023;
evaluar la percepcion sobre el riesgo radioldgico, en relacion al sexo de pacientes
atendidos en el departamento de diagnéstico por imagenes del hospital regional 1l — 2
“José Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023; evaluar la percepcion sobre el riesgo
radiologico, en relacion a la procedencia de pacientes atendidos en el departamento de
diagndstico por imégenes del hospital regional 1l — 2 “José Mendoza Olavarria” —
Tumbes — afio 2023.



Metodologia

Tipo y Disefio de investigacion
La actual investigacion muestra enfoque observacional, cuantitativo y descriptivo
« Por su normalidad, presenta enfoque cuantitativo, dado que es deductiva, objetiva
y probatoria. (Hernandez, 2010).
« Por un manejo de factores en estudio, es de tipo observacional, dada la limitacion a
observacion y analisis. (Hernandez, 2010).
» Descriptiva, el investigador dio en conocimiento los hallazgos encontrados en la
investigacion. (Hernandez, 2010).
La actual investigacion presenta disefio de tipo transeccional, no experimental.
» No experimental, no existe manipulacién deliberada de variables; solo se observan
fendmenos en natural contexto, para un analisis.
 Transeccional, en razén al analisis entre dos variables, en un tiempo determinado.
(Hernandez, 2010).

Poblacion — Muestra

» Lapoblacion: constituida por usuarios sometidos a exploraciones radiologicas, que
acudiran al departamento de diagndéstico por imagenes del hospital regional 1l —2 “José
Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023, solicitados como parte de apoyo al
diagnostico del paciente, en el tercer trimestre del afio 2023.

 Criterios de inclusidn: se consideraron a pacientes procedentes de consulta externa
del hospital regional 1l —2 “José Mendoza Olavarria” — Tumbes— afio 2023, en edades
comprendidas desde los 20 — 50 afios.

 Criterios de exclusidn: no se consideraron a pacientes procedentes del servicio de
emergencia y hospitalizacion del hospital regional 1l — 2 “José Mendoza Olavarria” —
Tumbes — afio 2023, en edades comprendidas desde los 20 — 50 afios.

« Muestra: conformada por 319 usuarios que acudieron a la realizacion de
exploraciones radioldgicas con rayos X, como parte del apoyo al diagnéstico clinico

del paciente derivado de consulta externa.

Para el tamafio de la muestra se utilizo la siguiente formula:

z2pgN

n= ————
e2(N-1)+z2pq



N= Poblacion = 2000

Z=Tabla =1.96

p= Probabilidad de éxito = 0.50
g= probabilidad de no éxito = 0.50
e= Error de estimacion = 0.05

n =319

» Muestreo: el muestreo es aleatorio simple.

Técnicas e instrumentos de investigacion

Se presento la siguiente técnica e instrumento.

Técnica de la encuesta.
Utilizada en recoleccion de informacion de usuarios atendidos en consulta externa del

departamento de diagnostico por imagenes del hospital regional 1l — 2 “José Mendoza
Olavarria” — Tumbes — afio 2023, los cuales se acercaron a realizarse exploraciones
radioldgicas. La técnica empleada fue considerada debido a su eficacia en la obtencion

de informacion requerida.

Instrumento
Cuestionario, el cual estuvo conformado por una serie de interrogantes, las mismas

que se aplicaron al usuario atendido en los diversos ambientes del departamento de

diagndstico por imégenes del hospital regional Il — 2 “José Mendoza Olavarria”



Validez y Confiabilidad.

El instrumento presenta validez de contenido a través de jueces expertos, se determina
la autenticidad del constructo con aplicacion de la prueba binomial analisis item — total;
por otro lado se hizo uso de prueba de consistencia interna alfa de Cron Bach.

En la confiabilidad se consiguié un resultado de o= ,910 en el método de alfa de
Cronbach.

Procesamiento y analisis de la informacién

Procesamiento.

La realizacion de registros de datos, se elaboraron en coordinacion con la jefatura del
Servicio de Iméagenes, mediante la Direccidn Ejecutiva del Hospital Regional 1l — 2
“José Mendoza Olavarria”; para la realizacion de recoleccion y llenado de cuestionarios,
se procedio a la capacitacion y orientacion adecuada al personal participativo de apoyo
en la investigacion, cuyo objetivo fue el llenado correcto del cuestionario.

En la recoleccién de datos participaron pacientes de consulta externa, con compromiso
a colaborar en el llenado de la encuesta (previo llenado del consentimiento informado),
antes y después de la realizacion del procedimiento asistencial; seguido luego de un
agradecimiento al participante por la informacion obtenida; se procedié a revisar el
contenido de los instrumentos, siendo luego registrados a través de un programa
informatico (Excel).

Andlisis.

Se hizo uso del método a nivel descriptivo para el levantamiento de la informacién requerida a
través de encuestas, describiendo la realidad situacional mediante el analisis e interpretacion
correspondiente, se empled el método deductivo y analitico, para el analisis de los datos
extraidos. Respecto al procesamiento, se emplearon métodos de analisis con relacion a las
hipotesis, con el uso de la metodologia estadistica y mediante el coeficiente estadistico
concerniente se determinaron los datos en acorde a los objetivos planteados.

Se clasificaron en relacion a la categorizacion de la variable percepcidn en pacientes de consulta
externa, y sus dimensiones en cuatro niveles: (1) nivel muy bajo, (2) nivel bajo, (3) nivel alto,

(4) nivel muy alto, cuya finalidad fue la agrupacion de datos para posterior medicion y analisis.
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Resultados

Gréfico 1

¢El personal de admisidn del SIS, le oriento y explico de manera clara y adecuada
sobre los pasos o tramites para la atencion en el servicio de Imagenologia?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del total de encuestados, 30.7 % valora una baja orientacion, 55.2 % valora una
orientacion alta, 4.7 % valora una muy baja orientacion, 7.8 % valora una alta
orientacion y el 1.6 % se reserva el derecho a opinar.

Esto indica que de la totalidad de usuarios atendidos un 55.2% perciben una buena

orientacion en el proceso de atencion.
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Gréfico 2

¢El examen programado se realizé en la hora citada?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a

usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2

Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del total de encuestados, 69.6 % valora el cumplimiento de intervalos de tiempo al

realizar el examen solicitado, 19.4 % valora el tiempo ofertado considerado bajo, 5 %

valora la exactitud del tiempo en realizacion del estudio radioldgico, 4.4% estima una

expectativa muy baja en el cumplimiento del tiempo y el 1.6% se reserva el derecho a

opinar.

Mostrando un 69.6.4% en relacion al cumplimiento de tiempos requeridos en

procedimientos de radiodiagnostico.
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Grafico 3

¢La atencion se realizé respetando la programacion y el orden de llegada?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del total de encuestados, 67.4 % valora el respeto hacia la programacion realizada y

orden de llegada, 22.9 % valora en una escala de bajo, 4.7% valora en una escala de

muy bajo, 3.4 % estima el respeto hacia la programacion y llegada y 1.6% se reserva el

derecho a opinar.

Esto muestra un 67.4 % que estima el respeto a la programacién y orden de llegada por

parte de la institucion.
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Gréfico 4

¢El paciente conoce acerca del dafio bioldgico qué es expuesto durante el examen?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 46.7% considera como alto, 32.3% considera como bajo,
11.9% considera como muy alto, 7.5% considera como muy bajo y el 1.6 se reserva el

derecho a opinar.

Esto indica que un 46.7% muestra conocimiento acerca del dafio bioldgico de
exposicion a las radiaciones ionizantes durante los exdmenes de radiodiagndstico

medico realizados en el Servicio de Imagenes del Hospital Regional Il — 2 Tumbes.
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Grafico 5

¢Las citas se encontraron disponibles y de facil acceso?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 52.4% considera como alto, 29.5% considera bajo, 12.5%
considera muy alto, el 3.1 % considera muy bajo y el 2.5% se reserva el derecho a opinar.
Esto indica que mas de un 52.4% considera un facil acceso de atencion al otorgamiento
de citas al sistema de salud, en el Servicio de Imagenes del Hospital Regional Il — 2

Tumbes.
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¢La atencion en caja o en el médulo admision del Seguro Integral de Salud (SIS) fue

rapida?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 56.7% considera alto, 25.4% considera bajo, 15.7% considera

muy alto, el 0.6% como muy bajo y el 1.6% se reserva el derecho a opinar.

Esto muestra un 56.7% de percepcion al considerar una atencion inmediata para la

realizacion del estudio radioldgico, acortando tiempos en la permanencia de las areas

del Servicio de Iméagenes del Hospital Regional 1l — 2 Tumbes.
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Gréfico 7

¢La atencion para la toma del examen radiolégico fue rapida?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del total de encuestados, 59.6% considera alto, 22.8% considera bajo, 15.4% considera

muy alto y el 2.2% se reserva el derecho de opinar.

Esto indica que el 59.6 % considera que la atencion para ejecutar el estudio radioldgico

sera inmediata, conllevando a la satisfaccion del usuario externo que acude al area de

rayos X del Hospital Regional Il —2 Tumbes.
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Gréfico 8

¢Durante su atencion en el servicio de Imagenologia, el personal médico y asistencial
mostro un trato cordial y amable?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 59.6% considera alto, 17.5.4% considera bajo, 20.1%
considera muy alto, el 0.9% considera muy bajo y el 1.9% se reserva el derecho de

opinar.

Esto muestra que un 59.6% tiene la percepcién de buen trato y aclaramiento de
preguntas enmarcadas con la salud del paciente, por parte del personal asistencial,
generando bienestar al paciente externo, atendido en el Servicio de Imagenes del

Hospital Regional 11 — 2 Tumbes.
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Grafico 9
¢El personal asistencial que realizo el examen le inspiro confianza?
Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a

usuarios externos del Servicio de Imagenes — Hospital Regional 11 —2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 53.6% considera una alta confianza, 27.3% considera una
baja confianza, 15% considera muy alta la confianza, el 2.5% considera muy baja
confianza y el 1.6% se reserva el derecho de opinar.

Esto muestra un 53.6% con percepcion de una efectiva atencion médica por parte del
personal asistencial, como parte de la realizacion del estudio de radiodiagnéstico
solicitado, en pacientes atendidos en el Servicio de imagenes del Hospital Regional 11-
2 Tumbes.
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Gréfico 10

¢El personal de salud le explico sobre los posibles dafios bioldgicos sometidos?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 —2

Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 57.3% considera alto, 20.1% considera bajo, 16.3% considera
muy alto, el 4.7% considera muy bajo y el 1.6% se reserva el derecho de opinar.

Esto muestra un 57.3% de percepcidn del usuario, en la explicacion clara de los posibles

dafios bioldgicos como efecto de las exposiciones a las radiaciones ionizantes en

pacientes que acuden a las areas del Servicio de imagenes del Hospital Regional 11-2

Tumbes.
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Gréfico 11

¢Logro comprender la explicacion que el personal de salud le brindo, sobre el
procedimiento del examen y efectos adversos del mismo?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imagenes — Hospital Regional 11 —2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 57.1% considera como alta comprension de explicacion,
20.1% considera muy alta la comprension, 17.2% considera baja comprension, 2.8%

considera baja comprension y el 2.8% se reserva el derecho de opinar.
Esto muestra que un 57.1% percibe que el médico atenderd y mostrara interés por la

explicacion al problema de salud que presenta el paciente, realizando y aclarando las

interrogantes respectivas.
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Grafico 12

¢Los carteles, letreros y flechas del servicio de imagenologia fueron adecuados para
orientarlo?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 —2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 49.2% considera alto, 17.2% considera bajo, 21.9%

considera muy bajo, el 9.8% como muy alto y el 1.9% se reserva el derecho de opinar.
Esto indica que el 49.2% espera recibir una buena sefialética como parte orientativa al

paciente externo, atendido en el Servicio de Imagenologia del Hospital Regional Il — 2

Tumbes.
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Gréfico 13

¢El servicio de imagenologia cuenta con personal capacitado para orientar y
informar a los pacientes y acompafiantes?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”

Grafico 13

350
[7,]
o
£ 300
]
xX
()]
8 250
©
3
2 200
[}
el
o
$ 150
£
=]
Z 100
50
o . .
NO
MUY BAJO | BAJO ALTO MUY ALTO | oo TOTAL
B FRECUENCIA 14 46 174 70 15 319
B PORCENTAJE % 45 14.4 54.5 21.9 4.7 100

Del 100% de encuestados, 54.5% considera que se cuenta con un alto personal
capacitado para orientacion e informacion de pacientes, un 21.9% considera una
categoria muy alta, 14.4% considera una categoria baja, 4.5% como muy bajay el 4.7%

se reserva el derecho a opinar.

Esto muestra un 54.5% de percepcion del usuario, en relacién a la comprension clara y
concisa que brindara el personal asistencial y administrativo del servicio de imagenes
del Hospital Regional I1- 2 Tumbes.
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Gréfico 14

¢El servicio de imagenologia cuente con los equipos disponibles y insumos para la
realizacidn de los examenes radioldgicos?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 52.6% considera alto, 13.2% considera bajo, 6.6% considera

muy alto, el 25.7% consideran muy bajo y el 1.9% se reserva el derecho a opinar.
Esto indica que el 52.6% consideran que las areas imagenes cuenta con tecnologia e

insumos requeridos para realizar procedimientos de radiodiagndstico médico, en el

menor tiempo posible.
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Grafico 15

¢Las areas donde se realizan los exdmenes radioldgicos se encuentran limpias y son
comodas?

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imégenes — Hospital Regional 11 — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 61.1% considera alto, 12.2% considera bajo, 15.4% considera

muy bajo, el 9.4% como muy alto y el 1.9% se reserva el derecho de opinar.
Esto indica que el 61.1 % espera encontrar area limpias y comodas para la realizacion

de diferentes exdmenes radioldgicos, a fin de brindar mayor confianza en el paciente,

que acude al Servicio de Imégenes del Hospital Regional Il — 2 Tumbes.
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Grafico 16

Percepcion sobre el riesgo radioldgico, en relacion al grado de instruccion en pacientes
atendidos en el departamento de diagndstico por imagenes del hospital regional 1l — 2
“José Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023.

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Imagenes — Hospital Regional 11 —2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 49.8% pertenecen al sexo femenino, 50.2% pertenecen al sexo
masculino.

Esto indica que el mayor grado de instruccién en el usuario externo es a nivel de secundaria,
representada con 55 usuarios de sexo femenino y 79 usuarios de sexo masculino, asi mismo a nivel
universitario contempla 7 usuarios externos de sexo femenino en contraste con 1 usuario externo

de sexo masculino atendidos en el Servicio de Imagenes del Hospital Regional Il — 2 Tumbes.
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Gréfico 17

Percepcion sobre el riesgo radiologico, en relacion a la procedencia de pacientes
atendidos en el departamento de diagndéstico por imagenes del hospital regional 1l — 2
“José Mendoza Olavarria” — Tumbes — afio 2023.

Fuente: Elaboracion propia exportada del reporte de cuestionarios aplicados a
usuarios externos del Servicio de Iméagenes — Hospital Regional Il — 2
Tumbes “José Mendoza Olavarria”
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Del 100% de encuestados, 72.1% pertenecen al Departamento de Tumbes, seguido de un 16.3%
pertenecientes al Distrito de Corrales.

Asi mismo del 100% de pacientes correspondientes al Departamento de Tumbes, el 49.6%
pertenece al sexo femenino y el 50.4% pertenecen al sexo masculino, los cuales estuvieron
representados con un total de 230 usuarios de consulta externa, evaluados en el Servicio de
Iméagenes del Hospital Regional Il — 2 Tumbes.

Similarmente en el Distrito de Corrales el 52% son de sexo femenino y el 48% corresponden al
sexo masculino, los cuales estuvieron representados con un total de 52 usuarios de consulta externa

atendidos en el Servicio de Imagenes del Hospital Regional 1l — 2 Tumbes.
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Analisis y Discusion

En el andlisis y evaluacion de interrogantes relacionadas a la percepcion del paciente
respecto del riesgo x exposicién a radiacion, al realizar procedimientos en un area de
radiodiagndstico afio 2023, se describen hallazgos descubiertos posterior al aplicativo
de instrumentos evaluativos correspondientes; encontrandose resultados resaltantes
parar una optima atencién del sistema de salud, en concordancia con atencion al paciente
gue acude a las areas de radiodiagndstico (servicio de imagenes), los cuales se registran
a continuacion: a la pregunta de la variable percepcion, la cual detalla al personal de
atencion explique y oriente adecuadamente los procesos a seguir en la atencion del
servicio de imagenes, el 54.5% estima al personal administrativo y asistencial, en un
buen cumplimiento de orientacién adecuado respecto a la orientacidn del paciente, el
cual produce satisfaccion en el paciente atendido en las diferentes areas del servicio de
imagenes del Hospital Regional 11-2 Tumbes.

En el presente trabajo investigativo se acentlia como evidencia notoria, la percepcion en
el otorgamiento de citas a un nivel del 52.4% referente a la disponibilidad en citas
ofrecidas por el servicio de imagenes; relacionandose con plena satisfaccion del paciente
atendido. Entendiendose como la existencia de percepcion del paciente en respuesta a
calidad de atencion, posibilitando prestaciones de servicios en concordancia a las
conductas temporales o permanentes, las cuales viabilizan o retardan procesos en
tratamiento y atencion (Horton, 2019).

Por lo expresado, se concluye que el acceso al sistema de salud, revelan resultados
desfavorables, influyendo en el procedimiento del paciente o familiares del mismo,
generando inconvenientes en un considerable nimero de casos, que representan
percepciones distintas como parte del acceso a la cita otorgada, en tal sentido se trabaja
bajo objetivos para cumplimiento de metas, con el horizonte de un servicio de calidad
en salud, enmarcado en perspectiva de quienes participan en el procedimiento (Serrano,
2012; Goeschel, Wachtery Pronovost, 2018).

Del graficol indica que un 55.2% considera un nivel alto respecto a la orientacion
adecuada que recibird para la atencion en las areas de radiodiagnostico del Hospital
Regional 11-2 Tumbes. Obteniendo informacion clara y adecuada para la realizacion de
tramites documentarios en relacién a la atencion del servicio en mencion, conllevando

a la implementacion continua en mejoras para la atencién del usuario externo.
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Prospectivamente es importante explicar condiciones inoportunas debido a los retrasos
temporales, explicando la casuistica que podrian reflejar el retraso de estudios
radiologicos, cuyo fin es el evitamiento de cuestionamiento moral, manipulativo
motivacional y emocional de labores, asi como otras (Goeschel, Wachtery Pronovost,
2019; Mercedes, 2019).

La implementacién y ejecucion a las normativas, protocolos y propoésitos
administrativos de gestion hospitalaria, garantizan el recurso humano laboral, acreditado
y certificado ante cualquier adaptacién o cambio posible para generacion de acciones
positivas que contribuyan al buen flujo dindmico en servicios de la salud. Llegando a
brindar la imagen acertada y segura en concordancia a la realidad procreada, no
formando parte de la agrupacion de personas representativa que promueven el engafio
al paciente (Serrano, 2018; Mercedes, 2019).

Del analisis al grafico 2 indica que un 69.6% que considera un nivel alto respecto a la
puntualidad de la hora citada en la realizacion del examen, trayendo a consecuencia la
percepcion de satisfaccion del paciente atendido en las areas de radiodiagnostico del
Hospital Regional 11-2 Tumbes. La inteligencia a las respuestas de expectativas de
pacientes, es basada en seguimiento apropiado de ejecucion y a la vez necesaria y
oportuna para atencion del usuario (paciente), conllevando a la satisfaccién y bienestar
del mismo, respondiendo a la percepcion de un éptimo servicio de atencion en sistemas
de salud. Sin embargo, la dimensién es evidenciada en forma notoria, basada en

puntualidad de realizacion de informes radiol6gicos.

La importancia de la percepcion de atencidn satisfactoria en los sistemas de salud,
respecto a brindar un mejor servicio al usuario externo, implica cierta privacidad en la
atencion; por otro lado, respecto a la confianza colocada en quienes ejecutan los
procesos y/o actos administrativos, son fundamentales en la evaluacion de calidad y

satisfaccidn, generando una percepcion alta en respuesta al punto de vista del paciente.

El paciente origina satisfaccion o percepcién, evaluando el mismo en cada paso del
proceso de atencion, la calidad de atencidn percibida respecto a la orientacion brindada

por parte de la institucion (Reyes, et al, 2018; Mercedes, 2019).
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Conclusiones

1. Existe significativa relacion de variables percepcidon y las caracteristicas
sociodemogréficas del paciente (usuario) atendido en el Servicio de Imagenes,
representada por poblacion del Departamento de Tumbes, con una poblacion
atendida de nivel educativo mé&s representativo a nivel secundaria (102
usuarios), seguido de nivel técnico (65 usuarios), nivel primaria (60 usuarios)
y nivel universitario (3 usuarios); los cuales perciben una efectiva orientacion
en el tramite a citas de los diversos estudios imagenoldgicos, ofertados en el
Servicio de Imégenes del Hospital Regional 11-2 Tumbes; los mismos que
suelen producir satisfaccion del paciente externo, reflejandose en la calidad de
servicios ofertados.

2. Hallese significativa relacion de la variable percepcion y las caracteristicas
sociodemogréficas del usuario paciente atendido en el Servicio de Iméagenes,
representada por la poblacion del Distrito de Corrales, con una poblacién
atendida de niveles educativos de secundaria y primaria (17 usuarios, cada uno
de ellos respectivamente), seguido de nivel técnico (14 usuarios) y nivel
universitario (3 usuarios); los mismos que perciben orientacion acertada en los
procesos de otorgamiento de citas para diversos estudios radiolégicos ofertados
en las diferentes areas de imagenes del Hospital Regional 11-2 Tumbes; los
mismos que dan respuesta en la satisfaccion del paciente atendido, mejorando
los servicios ofertados por el nosocomio.

3. Hallese una alta aprobacion (59.6%) en lo referente al item de percepcion
relacionado al buen trato y amabilidad, respecto a la parte asistencial durante
su atencion en el servicio de imagenes, en contraste con una muy baja
aprobacion (0.9%) por parte del usuario externo, mostrando una posible
satisfaccion por parte del paciente atendido en las areas de imagenes del
Hospital Regional 11- 2 Tumbes.

4. Existe una alta aprobacion (53.6%) en lo referente al item de percepcion
relacionado a la confianza en la realizacion del estudio radiologico por parte
del personal asistencial, durante su atencion en el servicio de imagenes, en
contraste con una muy baja aprobacién (2.5%) por parte del usuario externo,
lo cual muestra una posible satisfaccion por parte de los pacientes atendidos en

las areas de imagenes del Hospital Regional I1- 2 Tumbes.
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Recomendaciones
De lo hallado en la evaluacion y andlisis de informacidn recolectada en la presente
investigacion, se recomienda:

1. Realizacién de programas inductivos en el personal administrativo rotante por
las diferentes areas del nosocomio, cual fin principal es la orientacién debida al
paciente (usuario) en un 100%, los cuales acuden a las diversas areas del
servicio de imagenes del Hospital Regional 1I- 2 Tumbes, produciendo la
satisfaccion a su totalidad en el paciente, a través de una orientacion clara y
oportuna para la realizacion de diversos estudios radioldgicos ofertados por el
Servicio de Iméagenes.

2. Adecuar diversos canales de atenciédn al paciente, a fin de el otorgamiento de
citas ofertadas en el menor tiempo posible, en las diferentes areas del servicio
de imégenes, consiguiendo la disminucion, fastidio y posibles molestias en el
paciente; a consecuencia de no disponer citas en la realizacion de estudios
radiologicos, logrando aumentar la satisfaccion en el paciente atendido en las
diferentes areas del servicio de imagenes del Hospital Regional I1- 2 Tumbes.

3. Gestionar con fluidez el ingreso a citas para diversos estudios radioldgicos
ofertados en el Servicio de Imégenes; para lo cual se implementara accesos
virtuales de comunicacién poseidos por la institucion, ademas del acceso
personalizado de cada usuario, en relacién a los informes e imagenes
radiologicas que solicitaron como parte de apoyo a su diagnostico clinico.

4. Optimizar periddicamente tiempos en los procesos de realizacion de estudios
radioldgicos, en relacién al equipamiento biomédico con tecnologia avanzada
que posea la entidad, cuyo fin es la garantia en disminuir tiempos en la ejecucion
de los mismos; logrando la satisfaccion en el paciente atendido en las diferentes
areas del servicio de imégenes del Hospital Regional I1- 2 Tumbes.

5. Monitorear el ingreso en el otorgamiento a citas hacia las areas realizadoras de
estudios radioldgicos, con el fin de dar fluidez y accesibilidad a mejoras en

sistemas de salud para la sociedad.
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1. Matriz de consistencia.

Titulo: Percepcidn del paciente sobre el riesgo radioldgico, cuando se realiza exploraciones en un departamento de diagnéstico
por imégenes, afio 2023

Autor: Pufio Espinoza, Cinthia Magally

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
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riesgo radioldgico, pacientes atendidos relacionada con
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- pacientes _
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del riesgo . .
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radioldgico es Sexo
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procedentes de los Grado de instruccion ta

distritos de Piura.

Procedencia

Distrito y/o provincia

Tipo de Poblacion Técnicae Estadistica Descriptiva e inferencial
investigacion instrumento
Cuantitativo / 320 usuarios externos Descriptiva: Tablas, figuras y frecuencias
Observacional / | del Hospital Regional Encuesta/ Inferencial: Rho de Spearman

Descriptiva

11-2 “José Mendoza
Olavarria”

Cuestionario
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2. Instrumento de recoleccion de datos

Sefior colaborador, el objetivo del presente cuestionario es la recopilacion de datos con fines de
analizar la percepcion de atencién en pacientes procedentes de consulta externa pediatricos,
atendidos en el Hospital Regional 11 - 2A, por lo que se agradece anticipadamente las respuestas a
los Items planteados. Marcar con un aspa (X) la alternativa que estime conveniente.

DATOS GENERALES Edad: afios Sexo:M () F()

Grado de Instruccion: Primaria ( ) Secundaria ( ) Técnico ( ) Universitaria completa ( )

Procedencia: Departamento..................Provincia..........................
DIStrito. oo
=X o
®© o o (—‘;
) =3 e
> |a | < |3
N° ltems / Escala s =
1 2 3 4

1 ¢El personal de admision del SIS, le oriento y explico de manera clara y
adecuada sobre los pasos o tramites para la atencién en el servicio de
Imagenologia?

2 ¢ El examen programado se realiz6 en la hora citada?
3 ¢La atencién se realizé respetando la programacion y el orden de
llegada?

4 ¢El paciente conoce acerca del dafio biol6gico qué es expuesto durante

el examen?
5 ¢Las citas se encontraron disponibles y de facil acceso?
6 ¢La atencién en caja o en el médulo admisién del Seguro Integral de

Salud (SIS) fue rapida?

7 ¢La atencion para la toma del examen radiolégico fue rapida?

8 ¢Durante su atencién en el servicio de imagenologia, el personal médico
y asistencial mostro un trato cordial y amable?

9 ¢El personal asistencial que realizo el examen le inspiro confianza?

10 | ¢El personal de salud le explico sobre los posibles dafios biolégicos
sometidos?

11 | ¢Logro comprender la explicacion que el personal de salud le brindo,
sobre el procedimiento del examen y efectos adversos del mismo?

12 | ¢Los carteles, letreros y flechas del servicio de imagenologia fueron
adecuados para orientarlo?

13 | ¢El servicio de imagenologia cuenta con personal capacitado para
orientar y informar a los pacientes y acompafantes?
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14 | ¢EIl servicio de imagenologia cuente con los equipos disponibles y
insumos para la realizacion de los exdmenes radiolégicos?

15 | ¢Las areas donde se realizan los exadmenes radiol6gicos se encuentran
limpias y son cémodas?

3. CONSENTIMIENTO INFORMADO

“Percepcion del paciente sobre el riesgo radioldgico, cuando se realiza exploraciones en un

departamento de diagnostico por imagenes, ano 2023”
Tesista: Pufio Espinoza, Cinthia Magally

Objetivo: Determinar la percepcion del riesgo radioldgico, en pacientes atendidos en el
departamento de diagndstico por iméagenes del hospital regional 1l — 2 “Jos¢é Mendoza Olavarria”
— Tumbes — afio 2023, solicitado como requisito necesario para su diagnostico clinico y

tratamiento de su enfermedad.

Esta investigacion se realiza a fin de mejora continua en el otorgamiento de citas y realizacién de
los exdmenes radioldgicos solicitados por el usuario externo. La participacion en la investigacion
es estrictamente voluntaria y anénima, garantizandole expresamente que la informacién brindada
por usted, se utilizara en su totalidad con fines de mejorar la atencion en los usuarios externos

atendidos en el departamento de diagnostico por imagenes.

Su participacion en esta investigacion es totalmente gratuita a la vez que no implica costo

econodmico adicional.

Si usted tuviera duda alguna respecto a las preguntas planteadas como parte de la investigacion,
puede absolverlas en el momento que usted disponga, contactandose con el responsable de la

investigacion al 972918873 ¢ al email: cindia_2@hotmail.com

Manifiesto participar en forma voluntaria, para lo cual autorizo el uso de la informacion obtenida,

a fin de cumplir con los objetivos de la presente investigacion.

Firma del paciente

38


mailto:cindia_2@hotmail.com

4. Base de datos

ESCALA DE EVALUACION DEL ITEM

IT’\IIEM DESCRIPCION DEL ITEM / ESCALA
MUY MUY
BAJO B'(AZ‘:;O AI(‘;;O ALTO
@) 4
¢El personal de admision del SIS, le oriento y explico de manera clara y adecuada sobre los pasos o tramites para la atencion en el servicio de

1 Imagenologia? 15 98 176 25
2 ¢El examen programado se realiz6 en la hora citada? 14 62 222 16
3 ¢La atencion se realiz6 respetando la programacion y el orden de llegada? 15 73 215 11
4 ¢ El paciente conoce acerca del dafio biolégico qué es expuesto durante el examen? 24 103 149 38
5 ¢Las citas se encontraron disponibles y de facil acceso? 10 94 167 40
6 ¢La atencién en caja o en el médulo admision del Seguro Integral de Salud (SIS) fue rapida? 2 81 181 50
7 ¢La atencion para la toma del examen radiolégico fue rapida? 0 73 190 49
8 ¢Durante su atencién en el servicio de imagenologia, el personal médico y asistencial mostro un trato cordial y amable? 3 56 190 64
9 ¢El personal asistencial que realizo el examen le inspiro confianza? 8 87 171 48
10 ¢El personal de salud le explico sobre los posibles dafios biol6gicos sometidos? 15 64 183 52
11 ¢Logro comprender la explicacion que el personal de salud le brindo, sobre el procedimiento del examen y efectos adversos del mismo? 9 55 182 64
12 ¢Los carteles, letreros y flechas del servicio de imagenologia fueron adecuados para orientarlo? 70 55 157 31
13 ¢El servicio de imagenologia cuenta con personal capacitado para orientar y informar a los pacientes y acompariantes? 14 46 174 70
14 ¢El servicio de imagenologia cuente con los equipos disponibles y insumos para la realizacion de los examenes radiolégicos? 82 42 168 21
15 | ¢Las areas donde se realizan los examenes radiolégicos se encuentran limpias y son cémodas? 49 39 195 30




5. Informe de conformidad del asesor.

@& USP

LINIEE REDAL AR ST DN

A s Dra. Jenny Cano Mejia

Decana (e) de Ia Facultad Ciencras de 1a Salud
De 3 Mg Clodomira Zapata Adrianzén

Asesor de Tesis
Asunto 3 Informe de conformidad de Informe Final
Fecha H Prura, 11 de diciembre del 2023

Ref. RESOLUCION DE DIRECCION DE ESCUELA  N°0514-2023.USP-
EAPTMD

Tengo a bren dingirme a usted, para saludarla corchalmente y al msino tempo
mformarle que ¢l Informe de Tess ttulado “PERCEPCION DEL PACIENTE SOBRE EL
RIESGO RADIOLOGICO CUANDO SE REALIZA EXPLORACIONES EN UN
DEPARTAMENTO DE DIAGNOSTICO POR INMAGENES™, presentado por ¢l Bachiller
Puno Espinoza Cinthia Magally, se encuentra en condicion de ser evaluado por los
micmbros del Jurado Dictanunador

Couatando con su amable atencion al presente, ¢s ocasdn propacia para renovarle
kxs muestmas de ma especial deferencaa personal

Atemtamente,

QY

Mg. Clodomira Zapata Adrianzén
Asesor de Tesis
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6. Documentacién de tramites administrativos.

UNIVERSIDAD
SAN PEDRO

FILAL PIWURA

“Afo de la unidad, lo pax y desarrolle”
Piura, 22 de noviembre def 2023

Serior.

Or. Cesar Palomino Maguinia

Director

Hospital Regional Jose Altredo Mendara Olavama If - Tumbres
Presente -

ASUNTO: SOLICITO FACILIDADES PARA APLICACION DE INSTRUMENTO
DEL TRABAJO DE INVESTIGACION.

Es muy grato dingirme a Usted, para expresarie nuestro saludo personal @ institucional y @
la vez solicitar a su Despacho autorizacion para la aplicacion del Instrumento de Invesfigacion: del
Proyecto. "Percepcion del paciente sobre ef riesgo radiologico, cuando se realiza exploraciones
en un departamento de diagnastico por imagenes, afo 2023" a cargo de la bachiler Puiio
Espinoza Cinthia Magally, del Programa de Estudios de Tecnologia Médica con Mencion en
Radiologia. de la Facullad de Clencias de Ia Salud, de Nuesta Universidad, dicha auforizacion se
requieve para encuesta y recoieccion de dafos.

Agradeciendo por su permanente colaboracion con fa formacién de ios futuros profesionales
que & pais requiere, es propicia la oportunidad para reiterarie mi consideracion y estima.

Atantamente,

 — ——

JCAM TG
oC archywo.
Traerste 68507

< Piura Chal e L1

www.usanpedro.edu.pe Crvanoms: 073 28852
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7. Constancia de similitud emitida por el Vicerrectorado de Investigacion de la USP.
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8. Formato de publicacion en el repositorio institucional de la USP.
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