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RESUMEN 

 

Antecedentes: La seguridad del paciente se ha relacionado con factores como las 

cualidades humanas, fragilidad en las organizaciones, problemas con dispositivos 

tecnológicos, exceso de tareas, comunicación y dimensionamiento inadecuado 

entre equipos, profesionales, y desconocimiento de la estrategia; de ahí que se 

haya descrito que para lograr la seguridad del paciente, se requiera de elementos 

como una comunicación asertiva bidireccional, confianza, aprendizaje 

organizacional, compromiso con la seguridad del paciente y liderazgo. 



 
Objetivos: Evaluar la percepción de la cultura de seguridad del paciente del 

personal de enfermería en la clínica reina catalina Barranquilla - Baranoa Y 

Hospital Armando Pabón López Manaure. 

Materiales y Métodos: El estudio se abordó desde el paradigma empírico – 

analítico mediante el método deductivo, el cual permitió abordar la realidad de la 

cultura de seguridad del recurso humano de enfermería durante un periodo 

determinado; de tipo descriptivo y corte transversal porque se recolectó la 

información en una unidad de tiempo definida y se plantearon las características 

obtenidas como fueron descritas por la fuente. La población se conformó por el 

personal de enfermería de tres instituciones de salud del departamento del 

Atlántico y La Guajira, correspondientes a 54 Participantes, a través de una 

encuesta realizada de manera virtual por Google drive enviada a las enfermeras 

por correos electrónicos y la aplicación WhatsApp 

Resultados: De acuerdo con las características sociodemográficas de las 54 

personas encuestadas, el 92,59% corresponden al sexo femenino, el rango de 

edad predominante esta entre 20 a 29 años con un 64,81%, en tiempo laboral la 

mayoría tienen de 1 a 5 años que corresponde al 40,74%, en su mayoría 

enfermeras profesionales con un 62,96%. 

Relacionado con la satisfacción un 59,26% está de acuerdo en afirmar que ha 

recibido comentarios favorables por su supervisor al momento de ejecutar 

acciones. 

En el margen de confianza el 55,56% siempre ha tenido la posibilidad de hablar 

libremente acerca de los errores que pueden afectar la seguridad del paciente.  

Frente al reporte de errores que son identificados antes de generar daño en el 

paciente un 38,89% consideró que la conducta siempre ha sido reportarlo.  

El nivel de percepción del personal de enfermería con respecto al grado de 

seguridad del paciente que se maneja en su unidad de trabajo es muy buena con 

un 50%.   

Conclusiones: Se puede concluir que el nivel de satisfacción del personal de 

enfermería con el apoyo recibido por la dirección o supervisor para fortalecer la 

seguridad del paciente, este es percibido como una fortaleza en las tres 



 
instituciones, pero deben realizarse ajustes necesarios que permitan en tiempos 

de trabajo bajo presión no desfavorecer la calidad de la atención.   

Palabras clave: Enfermería, percepción, calidad de la atención, seguridad del 

paciente. 

 

ABSTRACT 

Background: Patient safety has been related to factors such as human qualities, 

fragility in organizations, problems with technological devices, excess tasks, 

inadequate communication and sizing between teams, professionals, and 

ignorance of the strategy; Hence, it has been described that to achieve patient 

safety, elements such as two-way assertive communication, trust, organizational 

learning, commitment to patient safety and leadership are required 

Objectives: To evaluate the perception of the patient safety culture of nurses from 

public and private clinics in the Atlantic department and La Guajira. 

Materials and Methods: The study was addressed from the empirical – analytical 

paradigm using the deductive method, which allowed to address the reality of the 

culture of safety of the human nursing resource during a given period; descriptive 

type and cross-section because the information was collected in a defined unit of 

time and the characteristics obtained as described by the source were raised. The 

population consisted of the nurses of three health institutions of the Atlantic 

department and La Guajira, corresponding to 54 Participants, through a survey 

conducted virtually by Google drive sent to nurses by e-mail and the WhatsApp 

app 

Results: According to the sociodemographic characteristics of the 54 people 

surveyed, 92.59% correspond to the female sex, the predominant age range is 

between 20 and 29 years with 64.81%, in working time the majority are 1 to 5 

years old corresponding to 40.74%, mostly professional nurses with 62.96%. 

Related to satisfaction 59.26% agree that they have received favorable feedback 

from their supervisor at the time of executing shares. 

In the margin of trust 55.56% have always had the possibility to speak freely about 

errors that can affect patient safety.  



 
In the face of the reporting of errors that are identified before generating damage to 

the patient 38.89% considered that the behavior has always been to report it.  

The level of perception of nurses regarding the degree of patient safety handled in 

their unit of work is very good with 50%.   

Conclusions: It can be concluded that the level of satisfaction of nursing 

personnel with the support received by the management or supervisor to 

strengthen the safety of the patient, this is perceived as a strength in the three 

institutions, but necessary adjustments must be made that allow in times of work 

under pressure not to disadvantage the quality of care.   
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