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Resumen

El proposito de este estudio consistié en “Establecer la asociacion entre las competencias
asistenciales y el desempefio laboral del personal de enfermeria en una institucion privada”. Este
estudio se llevd a cabo utilizando un enfoque cuantitativo de disefio correlativo y transversal, en
el que se aplicd un cuestionario que evalué ambas variables con sus dimensiones. La
herramienta se aplico a 80 colaboradores y constd de 27 preguntas. Se utiliz6 el juicio de
expertos para la validacion, el alfa de Cronbach para la fiabilidad y la rho de Spearman para las
estadisticas descriptivas e inferenciales. Los resultados mostraron que el 97,0% tenia niveles
optimos de competencias asistenciales y el 97,0% tenia un desempefio laboral excelente. Se
concluye que existe una asociacion directa entre dichas competencias y el desempefio laboral
de las enfermeras en la institucion privada. Teniendo el valor del coeficiente de Spearman en

0,883.

Palabras clave: Competencias Asistenciales — Desempefio laboral-Profesional de enfermeria



Abstract.

The purpose of this study was to "Establish the association between competence assistance and
job performance of nursing staff in a private institution." This study was carried out using a quantitative
approach of correlative and cross-sectional design, in which a questionnaire was applied that evaluated
both variables with their dimensions. The tool was applied to 80 collaborators and consisted of 27
questions. Expert judgment was used for validation, Cronbach's alpha for reliability, and Spearman's rho
for descriptive and inferential statistics. The results showed that 97.0% had optimal levels of competence
assistance and 97.0% had excellent job performance. It is concluded that there is a direct association
between these competencies and the job performance of nurses in the private institution. Having the

value of the Spearman coefficient at 0.883.

Key words: Assistance Competences — Work performance-Nursing professional
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Introduccion

La presenta investigacion tiene como enfoque que el enfermero al tener que cumplir con
una gran complejidad de acciones y funciones, debe manejar ciertas competencias que se basen
en lograr una atencion integral con un enfoque holistico al usuario, en el que se incluye
habilidades cognitivas, técnicas e interpersonales se relacione ante esto con el desempefio En
este contexto, el objetivo del estudio fue “establecer la asociacion entre la competencia de
enfermeria y el desempefio laboral del personal de enfermeria”. Los siguientes capitulos se
muestran en orden. En el Capitulo I se plantea la pregunta de investigacion a partir de la cual se
formulan problemas generales y especificos segun las relaciones entre variables. Asimismo, se
expresan los propositos generales y especificos, asi como las justificaciones y limitaciones
planteadas durante la investigacion. El Capitulo II, corresponde al marco teorico; presentando
en primer lugar, los antecedentes nacionales e internacionales, posterior se formula la hipotesis,
se plantean las bases tedricas y la operacionalizacion de las variables. El Capitulo III, se
establece la metodologia, donde se incluye el disefio y tipo de investigacion, la poblacion y
tamafio de muestra, el andlisis e interpretacion de los datos, demostrando la validez y la
confiabilidad del instrumento, asi como los aspectos éticos.

En el Capitulo IV, se analizan los resultados utilizando un estadistico no paramétrico:
Rho de Spearman para determinar la asociacion de la hipdtesis general y especificas,
posteriormente presenta la discusion de estos. En el Capitulo V, se presenta lo que se concluye
y recomienda del estudio. Finalmente, se encuentran las referencias que se han utilizado, y se
concluye con un apéndice elaborado para la validez del contenido y confiabilidad del
instrumento, el instrumento propiamente dicho y aplicado en el desarrollo de esta investigacion.

laboral que realizan.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1 Planteamiento del problema

Una de las funciones del Sistema de Salud peruano es el de prestacion de atencion
que se encuentra orientado en mantener, restaurar y promover la salud asi como el de manejar
eficientemente los recursos, teniendo en cuenta que en la actualidad, el profesional de
enfermeria representa una gran parte de recurso humano asignado en esta atencion la cual es
brindada en diferentes instituciones prestadoras de salud, lo que da a entender que existe una
conexion valiosa con la calidad, la operatividad y costos del como se desarrolla el Sistema de
Salud. Evidenciandose segun el estudio de “Disponibilidad de Recursos Humanos en MINSA y
Gobiernos Regionales” de los profesionales asistenciales en el Pert un 37,2% son personal de

enfermeria, seguido de un 27.5% los cuales son profesionales médicos. (1)

Es asi que el profesional de enfermeria al ejercer el manejo de gestionar y
administrar, no solo debe centrarse en administrar recursos que tiene a cargo, por lo que también
debe realizar la gestion del talento humano para llevar a cabo adecuadamente esta funcion.

Teniendo en cuenta que el fundamento de la enfermeria es el cuidado, es importante como



gestoras de salud, estructurar el cuidado con el recurso humano que se cuenta eficiente y
eficazmente. (2)

Considerando que el manejo del recurso humano, no solo se debe tratar como
accion especifica de mandar, sino como el hecho de dirigir al personal integralmente, en el que
se coaccionan las acciones de reclutar y seleccionar, capacitar y controlar. Es asi que para dichas
funciones mencionadas se necesita establecer artilugios que evaltien el desempeio de dicho
personal, con la finalidad de identificar si los conocimientos, destrezas y conductas que poseen
son las mas idoneas para el trabajo que se encuentren. (3)

De esta manera, el conocimiento de la gestion de las competencias de este
profesional, brinda una alternativa de solucion ante el inconveniente que radica explicitamente
en el desenvolvimiento de los recursos humanos, el cual es la brecha que existe en dicha
preparacion y capacitacion del personal y los resultados en salud deseados. (1)

Dichas competencias se van solidificando, mediante la utilizacion del proceso de
enfermeria, el método cientifico posibilita la solucion de los problemas de salud asociados en el
actuar profesional del enfermero. Siendo la evaluacion de dichas competencias un modo de
aplicar una herramienta que identifique las habilidades y actitudes como requisitos

indispensables en el quehacer profesional. (4)

Segun Aued Gisele, el identificar adecuadamente las competencias de este
profesional, es de suma importancia para la gestion, debido a que se podra mejorar la ocupacion
del cargo que ejerce cada profesional como dar la oportunidad de mejora en el desarrollo
profesional. Asimismo, nos explica que el profesional que labora por mas tiempo en una
institucion, presentaria un nivel optimo de competencias asistenciales, por la interaccion con

otros profesionales, sus experiencias adquiridas y el aprendizaje formal. (5)

2



Las competencias de enfermeria aumentarian de acuerdo con los afios y la experiencia
profesional de la enfermera. También depende de la calidad y cantidad de la experiencia clinica
y de los esfuerzos individuales para mejorar las habilidades de enfermeria. Sin embargo, puede
variar segun el apoyo organizacional, la cultura y el clima que pueda tener donde labore. Los
conocimientos, habitos y actitudes adquiridos durante este periodo forman la base para la
préctica de enfermeria de por vida. La organizacion debe motivar, educar e involucrar a las
enfermeras desde su primer dia de trabajo, mejorando asi las competencias y habilidades de las
enfermeras; asimismo reducira la rotacion. (6)

El Estado peruano gasta aproximadamente “S/.300 millones por afio” en
capacitaciones que estan alejadas a lo que se necesita de acuerdo a cada institucion, y mas
alejado de la situacion real en el pais. El personal de enfermeria debe buscar como financiar sus
estudios para mejorar las competencias en cada ambito laboral. Ademas, que el movilizar al
personal continuamente a otros puestos constantemente hacer que se pierda las competencias
generadas en dicho puesto. Por ejemplo, al realizarse un estudio acerca de las competencias del
personal SERUMS en el primer nivel de atencion acerca de “Control del crecimiento y
desarrollo de menos de 5 afios y planes de cuidado de Enfermeria”, se encontrd de un total de
106 enfermeros, un 95% eran calificados como competentes y un 5% como en proceso de
adquisicion de dicha competencia. Esto no garantiza que este personal continue con estas
competencias al ser personal con mayor rotacion.

En el Pert, en los ultimos afos ha requerido una prestacion de servicios mas
competitiva y eficiente, contando con el recurso humano que pueda cumplir con ciertas
competencias denominadas asistenciales, que sean especificas e imprescindibles para la

adecuada ejecucion de su ocupacion. (7)



En consecuencia, el enfermero al tener que cumplir con una gran complejidad de
acciones y funciones, por lo que deben manejar ciertas competencias que se basen en lograr una
atencion integral con un enfoque holistico al usuario, en el que se incluye habilidades cognitivas,
técnicas e interpersonales.(8)

De esta manera, al realizar la valoracion de las competencias del quehacer
asistencial del personal de enfermeria y relacionarlo con el desempefio laboral, es una senda
para adquirir los datos necesarios acerca de las actitudes y aptitudes del profesional durante su
quehacer cotidiano en la atencion en salud, con el proposito de trabajar junto hacia la mejora y

transformacion del servicio de la salud, asi como el entendimiento del menester de aprendizaje.

(8)

1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

(Cual serd la asociacion entre las competencias asistenciales y el desempefio laboral en el

personal de enfermeria en una institucion privada, 2023?

1.2.2 Problemas especificos

a. (Cudl sera la asociacion entre la competencia asistencial cognitiva y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria en una Institucién privada?
b. (Cual sera la asociacion entre la competencia asistencial técnica y el desempefo
laboral en el personal de enfermeria en una Institucién privada?
c. (Cudl sera la asociacion entre la competencia asistencial integradora y el desempefio

laboral en el profesional de enfermeria en una Institucion privada?



d. ;Cual serd la asociacion entre la competencia asistencial relacional y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada?
e. ¢Cudl serd la asociacion entre la competencia asistencial moral y afectiva y el

desempefio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada?

1.3 Objetivos de la investigacion

1.3.1 Objetivo general

-Establecer la asociacion entre las competencias asistenciales y el desempefio laboral
en el personal de enfermeria en una Institucion privada.

1.3.2 Objetivos especificos

a. Establecer la asociacion entre la competencia asistencial cognitiva y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
b. Establecer la asociacion entre la competencia asistencial técnica y el desempefo
laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
c. Establecer la asociacion entre la competencia asistencial integradora y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
d. Establecer la asociacion entre la competencia asistencial relacional y el desempefio
laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
e. Establecer la asociacion entre la competencia asistencial moral y afectiva y el

desempetio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1 Teodrica



Esta investigacion contribuird al brindar nuevos conocimientos en materia de la
asociacion de las competencias asistenciales que deberia tener cada profesional de enfermeria
con el desempefio laboral en la atencion que brinda al usuario. Asimismo, contribuye a la
formacion de gerentes que cuenten con las herramientas necesarias para realizar evaluaciones
permanentes de los equipos de trabajo que supervisan, logrando la calidad de atencidon que se

requiere hacia el usuario.

1.4.2 Metodologica

El estudio tratara de identificar la asociacion entre las competencias asistenciales y el
desempefio laboral del profesional de enfermeria, los resultados permitirdn incrementar la
seguridad del paciente y la calidad excepcional que se brinda en la institucién. Debido a la
importancia de los procesos de evaluacion que debe tener el colaborador en su quehacer para
fortaleces sus competencias mediante la identificacion de los puntos mas criticos en su atencion.

El trabajo es viable funcionalmente ya que como institucion privada se encuentra en
constante transicion promoviendo proyecto de mejora centrado en el colaborador. Las
aprobaciones correspondientes se solicitan a través del Comité de Etica e Investigacion y los
resultados se comparten con la institucion.

por lo cual se solicitara 1

permisos correspondientes a través de la jefatura compartiendo los resultados con la
institucion.

1.4.3 Practica

Los resultados del estudio podran transformar y lograr plantear un proyecto de mejora

en donde se pueda evidenciar la importancia de identificar las competencias asistenciales del

enfermero; asi como, optimizar los resultados de una atencion de calidad. Ademads, permite la



revaloracion del recurso humano logrando identificar el potencial y adaptacion a cualquier

cambio que haya en la atencion del usuario.

1.5 Limitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal
El proyecto se encuentra siendo elaborado desde la primera semana de febrero del 2023

hasta el 5 de agosto. El desarrollo de este proyecto se llevo cabo del 10 de julio al 31 del 2023.

1.5.2. Espacial
El producto de esta investigacion se desarrolld en los servicios de Hospitalizacion y

Unidad de Cuidados Intensivos de la Clinica Angloamericana Sede San Isidro.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes de la investigacion
Internacionales
Fiengo, L.(9) en el afio 2022, reflejo en su estudio acerca del “proceso de evaluacion del
desempefio y la percepcion de los colaboradores de las empresas hospitalarias sobre el modelo
de gestion por competencias”. Realiz6 un estudio no experimental y deductivo. La poblacion
fueron 12 empresas hospitalarias. El instrumento utilizado fue un cuestionario el cual seria
llenado por colaboradores que tuvieran nivel jerarquico, los cuales tenian personas a cargo a
evaluar. En un 81.25% determinaron como satisfactorio la evaluacion realizada acerca de la
gestion de competencias, y asi poder producir nuevas estrategias en la seleccion, determinando
las competencias que deberia tener para el puesto. Asimismo, permite, la promocion a otro
puesto con mayor responsabilidad, asi como su continuidad o desvinculacion.
Hernandez-Pérez, L. (10)realizé un estudio para “analizar la autoevaluacion de las
competencias profesionales de enfermeria en un hospital piblico de tercer nivel en Guanajato,
M¢éxico” en el afio 2021. El estudio fue cuantitativo, correlacional, que se realizd a 162
enfermeros. Se utilizé un instrumento validado y confiable con un alfa de Cronbach de 0.97.

Como resultado, se encontré que no habia relacion entre las habilidades y las caracteristicas del
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puesto (rango, servicios para los que trabajo, finalizacion de la capacitacion),observando que la
mayoria tiene una antigiiedad mayor de 6 afos, lo que indicaria que al permanecer en un servicio
fijo, les permite sentirse competentes para su labor profesional.

Mazacén, M et al. (11)en el afio 2020, tuvo como objetivo “examinar las teorias sobre
competencia, gestion y la administracion en el ejercicio de la enfermeria”. Realizando una
exhaustiva revision de bibliografia de 11 documentos relacionados al objetivo. Concluyendo
que las competencias de la enfermera se observan mediante la aplicacion del conocimiento,
capacidad, liderazgo, compromiso social, los cuales son ejes para mantener un adecuado
cuidado integral asi como el desarrollo profesional.

Soares, M. (12) en el ano 2019. En su articulo tuvo como objetivo el “evaluar las
frecuencias de las competencias profesionales de enfermeros hospitalarios”. Fue un estudio
descriptivo, transversal cuantitativo, el cual tuvo como muestra de 45 enfermeros. Se hizo el uso
del cuestionario de “Evaluacion de Competencias”, el cual fue dado validez en Brasil. Acerca
de las competencias en comunicacion, el de participar en investigaciones cientificas o el de
aplicar resultados fueron las que tuvieron menor frecuencia; mientras que el compromiso que
tenian con ser puntuales, la carga horaria laboral y la ética de la profesion tuvieron frecuencia
mas elevadas. Concluyendo que el hecho de evaluar el desempefio del colaborador mediante las
competencias del mismo se hace necesario para los gestores, puesto que favorece la adecuada
identificacion de las brechas que existen entre el conocimiento, habilidad y /o actitud del
profesional.

Salazar, R. (13) en el afio 2018, tuvo como objetivo “evaluar la relacion del nivel de
competencias gerenciales con el desempeiio laboral de las autoridades de las Instituciones
Estatales de Educacion Superior del Canton Ambato”. Fue un estudio cuanti-cualitativo,

descriptivo y exploratorio. La muestra fueron 89 autoridades. Se tuvo como resultados, en un
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80%, presenta un nivel alto de competencias gerenciales y rangos medios y bajos entre el 15 al
20%. Asimismo, en un 80% se ubican en un rango de excelente nivel de desempefio laboral.
Teniendo como conclusion, segun el criterio de “Coeficiente de Pearson” es de 0.945, indicando
que hay correlacion considerablemente significativa, indicando que se requiere de mejores
competencias y alto nivel de desempeno debido a que esto dependera el éxito o fracaso de las
organizaciones.

Abbas K. (14), realiz6 el estudio que tuvo como objetivo “evaluar la competencia
profesional de las enfermeras y su compromiso organizacional, asi como la relacion entre estos
dos conceptos en el afio 2017”. Fue un estudio descriptivo-analitico el cual fue realizado en
hospitales conectados en el lado sureste de Iran. La muestra obtenida fue de 230 profesionales
de enfermeria, mediante un muestreo aleatorio estratificado. Los datos fueron recolectados a
través de 3 cuestionarios los cuales fueron acerca de la obtencion de datos sociodemograficos,
el inventario de competencia para enfermeras registradas y compromiso organizacional de
Meyer. Los resultados fueron que la competencia profesional y compromiso organizacional de
estas enfermeras se encontraban en nivel moderado. Es asi que se concluye que las enfermeras
deben ser mas competentes y comprometidas con sus instituciones para mejorar la calidad de
trabajo. Sugiriendo que los gestores deben seguir estrategias que se enfoquen en mejorar la
competencia profesional asi motivar el compromiso organizacional del colaborador.

Chavez, S. (15), estuvo orientado a “determinar la relacion entre las competencias
gerenciales y desempefio laboral en empresas aseguradoras” en el afio 2015. El tipo de
investigacion fue descriptiva correlacional. Dicha poblacion fue de 9 gerentes de las empresas
aseguradoras. Teniendo como resultado, en un 68.5% siempre esta presente el subdimension
competencia cognitiva, en un 55.0% casi siempre desarrolla la competencia de logro, en un

54.9% casi siempre esta presente competencia de eficiencia personal y en un 67.1% casi siempre
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desarrollan competencias gerenciales. Mientras que un 64.9% casi siempre emplean los factores
que definen el desempefio laboral. Es asi que se establece la relacion entre dichas variables,
mediante la formula de Pearson, que da una correlacion fuerte y positiva, puesto que se obtuvo
un indice de 0.87. De esto, podemos concluir que potenciar las habilidades directivas aumenta

la eficiencia de quienes gestionan la gestion de las compaiiias de seguros.

Nacionales

Sinchi, A. (16) tuvo como objetivo el “determinar la asociacidon que existiera entre las
competencias y desempefio laboral de los trabajadores de la Municipalidad Distrital de Villa
Rica” en el afio 203. Se realizé un estudio nivel relacional y disefio transversal, mediante la
técnica de cuestionario, el cual estaba conformado por la presencia de 12 preguntas referidas a
competencias y 8 items a desempefio laboral. Acerca, de la variable de competencias, el 58.3%
planifica sus actividades en el trabajo y el 54.8% tiene iniciativa para cumplir con las tareas
asignadas; en cuanto a la variable de desempefio, el 57.1% se identifican con ser responsables
acerca de sus actividades asignadas y el 50% permite con sus capacidades aportar a su puesto.
Se concluy¢ la relacion entre variable de competencias y desempeiio mediante una correlacion
alta (rho de Spearman 0.769 p< 0.001).

Ocharan, L.(17)en el afio 2017, tuvo como objetivo el “determinar la relacion entre
competencias gerenciales y desempeio laboral de las enfermeras de clinica SANNA™. El estudio
fue de tipo transversal correlacional. La poblacion es de 62 enfermeras. En los resultados se
observa que el 51.6% perciben un nivel medio de Competencias gerenciales y en un 37.1 %
presentan nivel regular. Concluyendo, que existe una correlaciéon positiva. El nivel de
significancia se calcul6 en p<0,05 y se utiliz6 el coeficiente de Spearman de 0,770, ya que hubo

una relacion significativa entre el pardmetro de competencia y el desempeno ene el trabajo.
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Hayacc, (18)Y. en el afio 2022, tuvo como objetivo el de “determinar la relacion entre
el desarrollo de competencias profesionales y el desempeno laboral de los profesionales de
enfermeria de la Microred La Oroya”. Este estudio fue de tipo transversal, cuantitativa,
correlacional, donde la poblacion estuvo formada por 61 profesionales. Utilizo6 dos
instrumentos, la “escala de evaluacion del desarrollo de competencias laborales” y “Ficha
técnica de Robins”, ambos validados y confiables. Teniendo como resultados que el 60.7% tuvo
desarrollo de competencias poco favorables y un 50.8% presentd un desempefio laboral medio.
Concluyendo, existe una correlacion significativa entre las dos variables con un coeficiente de
Spearman de 0,653, p=0,000.

Sanchez, E. (19) en el afo 2021, tuvo como objetivo el de “determinar la relacion que
existe entre la gestion por competencias y desempefio laboral del personal de enfermeria del
SAMU, 2021”. Este estudio utiliz6 un enfoque cuantitativo correlativo, donde la poblacién dada
fue de 92 enfermeros. Cabe mencionar que los instrumentos fueron validados y confiable por la
prueba de “Alfa de Cronbach”. En un 67.4% se encontr6 regular el nivel de gestion por
competencias, asi como el 72.8 % de como se encontraba el desempefio laboral. Teniendo como
conclusion que hay correlacion entre las variables, presentdndose un coeficiente de correlacion
de 0.539.

Hanco, P. (20) en el afio 2021, presentd un estudio de investigacion en el que tenia como
fin de describir la asociacion entre la gestion por competencias y el desempefio laboral del
profesional de enfermeria del primer nivel de atencion. Siendo este estudio descriptivo,
correlacional y transversal. La poblacion fue de 23 licenciadas; utilizando el muestreo no
probabilistico intencionado. Se aplico un instrumento ya validado. Teniendo como resultados,
el 69.6% presentaron un nivel bajo y un 17.4% un nivel bueno de acuerdo a la variable de

competencias; y en un 47.8% evidencia un nivel deficiente y en 8.7% un nivel bueno de acuerdo
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al desempenio del personal. Segln el coeficiente de Rho de Spearman de 0. 702, se concluye que
existe asociacion entre las variables de dicho estudio, sugiriendo que se debe realizar
capacitaciones permanentes al personal de enfermeria para mejorar las competencias brindando
asi un mejor servicio y logrando eficiencia en el desempefio del personal.

Saavedra, M. (21), realizo6 el siguiente trabajo donde tuvo como objetivo el “determinar
de qué manera la competencia profesional se relaciona con el desempeio laboral de los
trabajadores de la Direccion Regional de Educacion” en el afio 2019. Este estudio fue un estudio
correlacional transversal cuantitativo, realizado en 48 operadores en dicha institucion. Se aplicd
dos instrumentos, uno a los jefes del area acerca de “las competencias profesionales y
desempefio laboral” y otro a los operarios, acerca de las institucionales. Presentando como
resultados alcanzados, la existencia de una correlacion, apreciando que existe un 60% de las
competencias técnicas se encuentra en estado regular, asi como un 36% de las competencias
metodologicas, y en un 52% las competencias sociales son regulares comparandolas con un 65%
en cuanto al desempefio laboral siendo regular. Concluyendo, que existe una correlacion
positiva entre las habilidades laborales y sus dimensiones con el desempefio con el que laboran
habiéndose encontrado con un coeficiente de Pearson entre 0.44 y 0.49.

Ortiz, C. (22) tuvo como objetivo el de “determinar la relacion entre la competencia
laboral y el desempefio laboral en el personal del servicio de Laboratorio clinico del hospital
Hipolito Unanue, 2018”. Se aplico el método cuantitativo tipo descriptivo. La poblacion estuvo
constituida por 79 trabajadores de laboratorio clinico de diferentes subespecialidades. En los
resultados se observa que, de acuerdo al objetivo general, utilizando el coeficiente Rho de
Spearman se encontr6 una correlacion positiva y significativa (rs=0.384) entre ambas variables.
Ante lo expuesto se evidencia que la mayoria del personal tiene una competencia laboral 6ptima

con un desempefio laboral alto. Demostrandose, en un 60.8% con un rango alto acerca de la
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variable de desempefo y en un 65.8%. de manera 6ptima acerca de la variable de competencias.
Concluyendo, que existe un vinculo significativo entre las variables presentadas en dicho

estudio.

2.2 Bases tedricas

2.2.1 Competencia

La conceptualizacion del término de competencia se puntualiza en 2 afirmaciones
basicas. En el que la primera se afirma que se encuentra compuesto por conocimiento, actitudes
y habilidades que posee el profesional posee para poder realizar las decisiones mas idoneas en
cada situacion. Es asi que abarca las caracteristicas y cualidades que cada individuo tiene para
la ejecucion efectiva y diferenciada, es decir, que cada profesional tiene “valor anadido” que
logra ser relevante y ayuda contribuir a dar resultados clinicos eficaces y efectivos en la atencion
del usuario.(23,24)

En la segunda formulacion, la delimitacion del campo de actividad segun la estructura
del ejercicio profesional y la separacion de otras areas se entiende como responsabilidad en el
ejercicio profesional. Desde esta perspectiva, las competencias son criterios o estandares que
orientan la implementacién, permitiendo el compromiso y la seguridad en los servicios
prestados a la sociedad.

Con base en el segundo significado, las cualificaciones se dividen en dos grupos:
competencias relacionadas con la prestacion de servicios y competencias relacionadas con el
desarrollo profesional.

Navio refiere que dichas competencias son el conjunto de actitudes, conocimientos y
habilidades al juntarse con las caracteristicas propias de cada ser humano como su personalidad,

aptitudes y capacidades del colaborador durante el trabajo contribuye en el ambito laboral. (25)
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Alles, indica que son el total de caracteristicas personales, la motivacidon y percepcion
que tiene el colaborador acerca de uno mismo para dar un adecuado desempefio en las tareas
asignadas.(26)

Por ende, si es necesario contar con un marco y sistema de calidad de la practica y
registros que realizan, incluyendo la sistematizacion de informaciones implicitas en el proceso
de enfermeria. Ademas, se deberia evaluar la satisfaccion de las enfermeras acerca de la calidad
de la formacion continua y la practica que realizan, para complementar las competencias que
presenten. (27)

2.2.2 Competencia asistencial
Las competencias asistenciales se basan en las competencias del personal que realiza la
funcién de prestacion de servicio de salud. (28)

Estas competencias deben ser identificadas comprendiendo la naturaleza del trabajo y
sumando a la experiencia en el area que se encuentre. Es fundamental que el lugar de trabajo
reconozca y permita que sus colaboradores potencien sus competencias. (29,30)

Estas se basan e en 5 dimensiones competenciales, las cuales serdn mencionadas a
continuacion

2.2.3 Competencia asistencial cognitiva y de aprendizaje

Se evaltan los conocimientos basicos, la capacidad de aprender de la experiencia y hacer
preguntas hipotéticas sobre experiencias especificas de atencion, la curiosidad, la asistencia al
usuario, el manejo de la informacion, la auto-indagacion de nuevos conocimientos, las
habilidades analiticas y las habilidades de resolucion de problemas abstractos, asi como los

problemas con lo que construimos, observaciones y autocritica. (2)
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Es decir, incluira la aplicacion del conocimiento en la solucion de problemas y toma de
decisiones, asi también en las habilidades relacionadas con la teoria que forman la base de la
profesion de enfermeria. (31)

2.2.4 Competencia asistencial técnica

Esto incluye habilidades manuales para la ejecucion técnica y habilidades mentales
enfocadas en el buen manejo del tiempo y los recursos.

2.2.5 Competencia asistencial integradora

Estas son competencias basadas en estrategias de argumento clinico, que aplican el
conocimiento a situaciones de la vida real, el incorporar relacionalmente los factores clinicos,
cientificos y humanos en el juicio y el manejo de la incertidumbre.

2.2.6 Competencia asistencial relacional

Describe competencias, conocimientos, habilidades, actitudes (la capacidad de ensefar),
teniendo en cuenta el trabajar en equipo, comunicarse adecuadamente y ser capaz de
gestionar/compartir/comunicar situaciones de conflicto.

2.2.7 Competencia asistencial moral y afectiva

Se incluye aspectos que se relacionan con la inteligencia emocional, el ser capaz de

cuidar, ser sensible, respetuoso con los demads y tolerante al estrés.

2.2.8 Constructo teorico de las competencias asistenciales:

Las teorias que abarcan a las competencias asistenciales del personal de enfermeria se
basarian en:

a. Teoria de los rasgos: Considerando a cada competencia del personal como un
rasgo individual que presenta cada uno para la realizaciéon de una tarea. El desarrollar

habilidades como manejar una situacion de conflicto o tener una comunicacion efectiva, son
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caracteristicas que estan siendo estables en el ser humano, por lo que puede permitir predecir
como se comportara el individuo a cierta situacion.

b. Holismo: En la parte asistencial de enfermeria, al englobar conocimientos,
actitudes, valores, capacidad del pensar y el saber hacer; es justamente el integrar la parte
cognitiva y técnica con el del cuidado de parte afectivo y moral que se pueda dar en la atencion.
Permitiendo desarrollar competencias que puedan hacer uso en diversas situaciones.

2.2.9 Importancia de las competencias asistenciales

En el estudio de las competencias de enfermeria, va mas alla del significado econémico
del propio concepto de trabajo y se convierte en parte importante de la formacion integral del
profesional, a partir de que logre mejorar su aprendizaje de la capacidad humana, garantizando
asi un aprendizaje eficaz. y realizacion responsable que promueva mayores oportunidades para
que los profesionales alcancen la realizacion personal y social. (29,32)

El reconocimiento de estas, va mas alla de los aspectos técnicos de la atencion al
paciente; y el reconocimiento y la vinculacion con los pacientes y sus familias son aspectos
adicionales de la competencia profesional. (33)

Es ante lo expuesto, que las enfermeras pueden realmente beneficiarse de los resultados
de este andlisis para ejercer la profesion y mejorar la salud del paciente, especialmente en
situaciones y situaciones clinicas especificas. (34)

2.2.10 Desempeio laboral

En este sentido, la accion de una persona es una combinacion de sus acciones y
resultados y, por lo tanto, un acto de cumplimiento, ejecucion y compromiso al realizar las
obligaciones. El desempefio define el rendimiento el cual es capacidad de un individuo para

producir y completar el trabajo en menos tiempo, con menos esfuerzo y con mayor calidad(25).
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Esté relacionado con las habilidades y el conocimiento que respaldan las acciones de los
asociados para avanzar en las metas de la organizacién. La importancia de este enfoque es que
el desempefio de los empleados esta estrechamente relacionado con sus actitudes y habilidades,
en funcidon de las metas a alcanzar, asi como de las politicas, normas, vision y mision de la
organizacion. (35)

El desempefio del trabajo de una enfermera es una demostracion practica de las funciones
y responsabilidades, contribuyendo a satisfacer las necesidades de la persona y familia en
armonia con ellas y la sociedad. El impacto y desarrollo técnico, profesional y ético de las
alternativas de negocio utilizadas por el equipo de salud durante la formacion se refleja en las
transformaciones que se producen en el entorno laboral. (26)

La principal razon por lo cual las organizaciones se ven interesadas en adquirir
conocimientos para comprender y explicar los aspectos generales del crecimiento y eficacia en
una empresa. Es adecuado conocer el desarrollo de cada persona de manera individual: una
herramienta principal para el crecimiento de la institucion, ayudando a disefiar estrategias, y
mejorar la eficiencia de cada colaborador. Esto significa que obtiene la ventaja de que su
organizacion puede mejorar continuamente y volverse mas competitiva.(36,37)

2.2.11 Teorias del desempefio

Las teorias cientificas respecto a esta variable son las siguientes:

a. Teoria de la Equidad: Se sustenta en el que la precepcion del trabajador con
respecto al trato que recibe es “justo o injusto”, esto se expresa si el personal de enfermeria en
realizar su trabajo con voluntad y con mayor eficacia. Aunque esta teoria se vea dificultada por
la percepcion del colaborador, no quiere decir que esto no sea importante, puesto que “la
imparcialidad y el buen trato” que le dé la organizacion, como la comunicacion efectiva que

pueda tener el colaborador con su gestor, se vera reflejada en mejorar su desempefio.
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b. Teoria de las Expectativas: Seglin esta teoria el colaborador, se motiva para
desarrollar un mejor desempefio cuando crea que ese esfuerzo sera recompensado.

Esta teoria nos facilita comprender las reacciones positivas o negativas del personal ante
el desempeio, puesto que mejorara la calidad en el trabajo, se sentira con mayor compromiso
hacia la organizacion y sera mas responsable, si visualiza que la evaluacion que se realice del
desempefio es consecuente mediante una gratificacion o sancion.

2.2.12 Elementos del desempeio
Los elementos que se presentan para caracterizar al desempeno son los siguientes:

. Calidad del trabajo: Es el proceso en el que el colaborador utiliza los conocimientos y
habilidades adquiridas asociadas a su profesion para obtener como resultado del trabajo un buen
nivel estandar de efectividad y eficacia.

. Responsabilidad laboral: Son los recursos y habilidades que debe tener una persona para
realizar tarea especifica. En ese sentido, tal pensamiento estd asociado al buen desempefio,
seguido del proceso de integrar nuevos mecanismos para manejar la sociedad.

. Trabajo en equipo: Es la metodologia que se utiliza al trabajar un equipo de
profesionales, los cuales se sienten motivados generando mayor relacion entre ellos, para lograr
un objetivo en comun y el trabajo sea 6ptimo.

. Compromiso institucional: Es cuando implica que el profesional de enfermeria cumpla

con sus deberes con el paciente e institucion haciendo mas de lo esperado.

2.2.13 Evaluacion de desempefio
La evaluacion del desempefio en si misma incluye una evaluacion de las habilidades y
circunstancias laborales y personales necesarias para desempefiar el trabajo en un puesto

determinado. Una profesion debe estar calificada para lograr un buen desempeiio laboral, pero
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la calificacion no garantiza necesariamente un buen desempeno profesional, pues depende de
otras circunstancias aplicables. (38)

Ruiz, Gago & col. definen la evaluacion del desempefio como un proceso continuo y
sistematico llevado a cabo por una organizacion para evaluar el valor que los empleados le
aportan. El proceso se caracteriza por evaluar a un empleado en un momento especifico, el
sistema evalua el desempefio del empleado en un momento especifico, quizas un afio o menos,
en lugar de su contribucion general a la organizacion a lo largo del tiempo. Lo que se deberia
tener en cuenta, pues esto influye en el desempefio que tenga el personal. (28,39)

Concluyendo que es una herramienta para comprobar el progreso de los objetivos
propuestos por cada individuo. El sistema permite la medicion sistematica, objetiva e integral
del comportamiento y rendimiento profesional, o logro de resultados. (40)

2.3 Formulacion de hipotesis

2.3.1 Hipotesis general

-Existira una asociacion significativa entre las competencias asistenciales y el

desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada.

2.3.2 Hipotesis especificas

a. [Existird una asociacion significativa entre la competencia asistencial cognitiva y el
desempeiio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
b. Existirda una asociacion significativa entre la competencia asistencial técnica y el
desempeiio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
c. Existird una asociacion significativa entre la competencia asistencial integradora y el

desempefio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
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d. Existird una asociacion significativa entre la competencia asistencial relacional y el
desempefio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
e. [Existird una asociacion significativa entre la competencia asistencial afectiva y moral

y el desempeio laboral en el personal de enfermeria en una Institucion privada.
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CAPITULO III: METODOLOGIA
3.1 Método de Investigacion
El método es hipotético y deductivo, por lo que comienza con una introduccioén general

y saca conclusiones, en el que las hipotesis deben ser refutadas para probar su validez.(41)

3. 2 Enfoque investigativo

El enfoque cuantitativo ya que sus datos se analizardn con mediciones numéricas y
analisis estadisticos para identificar patrones de comportamiento. (42)
3.3. Tipo de investigacion

De tipo aplicativo, debido a que los resultados serdn aplicados a la realidad. (43)

3.4. Diseiio de la investigacion
Es observacional porque solo se analizan las variables del objeto de estudio en su entorno
sin manipulacién alguna., de corte transversal al presentar variable de exposicion y de resultado

al mismo tiempo y de tipo correlacional al tener dos variables.(44,45)
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3.5. Poblacion y muestra.
Poblacion: Estuvo conformada por un total de 80 personas, las cuales son personales de

enfermeria que labora en la Unidad de Cuidados Intensivos y Hospitalizacion.

Calculo del tamafio de muestra:
Se realiza el muestreo censal, teniendo en cuenta a todas las unidades de investigacion; de alli

que la poblacion la cual se estudia simultaneamente es poblacion y muestra.

Criterios de inclusion y exclusion

Inclusion:
° Profesional de Enfermeria que laboran en el servicio de Unidad de Cuidados
Intensivos y Hospitalizacion Medicina de forma presencial.
° Profesional de enfermeria que se encuentre laborando tiempo completo y parcial

en la institucion.

° Profesional de enfermeria que tenga mas de 3 meses laborando en la institucion.

° Que acepte participar voluntariamente del estudio (consentimiento informado).
Exclusion:

° Personal de enfermeria que esté con licencia, descanso médico y/o vacaciones.

3.6. Variables y operacionalizacion
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Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Nivel y
conceptual operacional medicion Rango
Son el conjunto | Los Dimensién -Capacidad de resolucion
o Optimo
que enlaza los | conocimientos, cognitiva de problemas Cualitativo (55-75)
ordinal
. . e Regular
Variable 1: | conocimientos, habilidades, el
(36-54)
Competencia | habilidades, el | buen juicio y los -Capacidad de adquirir No 6ptima
(15-35)
asistencial buen juicio y los | valores integrados nuevos conocimientos y
de valores del personal de experiencias
enfermeria desarrolladas de | enfermeria son a | Dimension -Destrezas manuales para
o . realizar técnicas t
manera individual | partir  de  las | técnica resolucién de problemas
. -Destrezas para organizar
como diferentes . — _ p g
Dimension -Manejo de la
holisticamente al | dimensiones: ] incertidumbre
integradora -Aplica al relacién entre
realizar la practica | cognitiva, técnica, elementos de  juicio
) ) clinico, cientifico vy
profesional. integradora, h
umano
relacional y D1ms:ns1on -Mar%ejo de comunicacion
relacional efectiva
afectiva y moral. -Gestion de conflictos
Dimensién -Inteligencia emocional

afectiva y moral

-Tolerancia al estrés
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Variable 2:

Desempeio
laboral.

Es una
combinacion de
acciones 'y sus
resultados  para
producir,
desarrollar,
completar un

trabajo en menos
tiempo,

Es una actividad

en la que el
personal a través
de su
comportamiento

desarrolla sus
competencias en
funcion de sus
deberes y
funciones en el

campo de trabajo
al que estan

asignados.

Calidad de | -Iniciativa laboral

trabajo -Capacidad minuciosa

Responsabilidad | -Actuacion con eficiencia
y autonomia
-Capacidad de solucion de
problemas

Trabajo en | -Capacidad de integracion

equipo -Liderazgo

Compromiso -Nivel de compromiso

institucional -Asumir
responsabilidades

Cualitativo

ordinal

Malo
(12-28)
Bueno
(29-44)
Excelente
(45-60)
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

3.7.1. Técnica

Se utiliz6 fue la encuesta y el instrumento propiamente fue un cuestionario en el que se
basa en dos partes, la primera se basé en la variable de competencias asistenciales y la segunda,
en la variable de desempeio laboral. Ademas, se registraron la edad, género, estado civil y

tiempo de estancia en la institucion actual que labora.

3.7.2. Descripcion
La persona evaluada respondi6 cada item utilizando una escala tipo Likert de cinco puntos que

define la frecuencia de las dimensiones.

Por consiguiente, se describen las siguientes fichas del instrumento:
La ficha técnica del instrumento para la variable: Competencias asistenciales.

Poblacion: 80 profesionales de enfermeria.

Tiempo de recoleccion: 20 minutos aproximadamente

Momento: Antes de retirarse del turno.

Lugar: Clinica Angloamericana.

Metodologia: Encuesta.

Validez: Por contenido, por juicio de expertos.

Fiabilidad: Alpha de Cronbach (promedio 0.67)

Tiempo maximo total de llenado: 10 minutos

Numero de items: 15

Dimensiones: -Dimension cognitiva (1,2, 3) —Dimension técnica (4.5.6) —Dimension
integradora (7,8, 9) —Dimension relacional (10,11, 12) —Dimensién Afectiva y moral
(13,14, 15).

Alternativa de respuesta: (1) Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre, (5)
Siempre

Baremos (niveles, grados) de la variable: Optimo, Regular, No éptimo.
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La ficha técnica del instrumento para la variable: Desempefio laboral.
Poblacion: 80 profesionales de enfermeria.
Tiempo de recoleccion: 10 minutos aproximadamente
Momento: Antes de retirarse del turno.
Lugar: Clinica Angloamericana.
Metodologia: Encuesta
Validez: Por contenido, por juicio de expertos.
Fiabilidad: Alpha de Cronbach (promedio 0.69)
Tiempo maximo total de llenado: 5 minutos
Numero de items: 12
Dimensiones: -Calidad de trabajo (16,17, 18) —Responsabilidad (19, 20,21) —Trabajo en
equipo (22, 23,24) —Compromiso institucional (25, 26,27)
Alternativa de respuesta: (1) Nunca, (2) Casi nunca, (3) A veces, (4) Casi siempre, (5)
Siempre

Baremos (niveles, grados) de la variable: Malo, Bueno, Excelente.

3.7.3 Validacion

Esta investigacion realizo el uso del Cuestionario acerca de competencias asistenciales
y desempeno laboral de enfermeria por Yalitza Fernandez Camacho. El instrumento fue
validado en una prueba piloto de 20 personas. El instrumento debe aplicarse un tiempo de 20

minutos aproximadamente.

El instrumento presenta:
a) Validacion de contenido: La revision bibliografica se realizo de la siguiente manera: Se
tuvo como grupo focal a un conjunto de 20 personas que ejecutaron el cuestionario. Y

el juicio de expertos fue realizado por 4 expertos.
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b) Validacion de constructo: Se realizd para precisar el concepto que se estd midiendo,
dando como resultado 5 dimensiones por la siguiente variable. Las dimensiones son las
siguientes:

Variable 1: Competencias asistenciales:
e Dimension cognitiva
¢ Dimension técnica
e Dimension integradora
e Dimension relacional
e Dimension afectiva y moral
Variable 2: Desempefio laboral

e (alidad de trabajo

e Responsabilidad

e Trabajo en equipo

e Compromiso institucional

El instrumento final consta de 27 items. Siendo opciones para responder: Siempre, Casi
siempre, A veces, Casi nunca, Nunca.

Se abord¢ al personal de enfermeria al ingresar al turno en el area de descanso o estar de
enfermeria. Se obtuvo consentimiento informado explicando el propodsito del estudio. El trabajo

de recoleccion durd 20 dias.

3.7.4 Confiabilidad

Debido a que la confiabilidad se realizé6 mediante analisis de consistencia interna, se
utiliz6 alfa de Cronbach para cada variable como las dimensione, ya que los items de la escala

tienen alternativas tipo Likert.
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El instrumento se desarroll6 a una muestra piloto de 20 (enfermeros). La siguiente tabla se

mostrara los siguientes resultados.

Resultados de coeficiente Alfa de Cronbach.

Variables / dimensiones Alfa de Cronbach N de elementos
Variable 1 15
Dimension 1.1 0.650 3
Dimensién 1.2 0.681 3
Dimensién 1.3 0.672 3
Dimension 1.4 0.660 3
Dimensién 1.5 0.706 3
Variable 2 12
Dimension 2.1 0.713 3
Dimension 2.2 0.724 3
Dimensién 2.3 0.664 3
Dimensién 2.4 0.699 3

3.8 Procesamiento y analisis de datos

El programa Word ha sido utilizado para redactar el proyecto y los documentos
solicitados. Los datos recolectados, luego de la codificacion y procesamiento matricial, fueron
procesados en Excel. Cada variable se sometera a un analisis descriptivo a partir de los datos
existentes y observando situaciones que puedan dar lugar a nuevos eventos. El analisis
estadistico se realizd6 con el programa estadistico SPSS. Utilicé un valor alfa de 0,01.

Finalmente, los resultados se presentan en forma de tablas y graficos para su analisis teorico e

interpretacion.
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3.9 Aspectos éticos

La investigacion cumplird con los estandares internacionales y nacionales para la
investigacion con seres humanos, como las normas de bioseguridad aplicables. Por lo tanto, no
se violard la dignidad y confidencialidad de las enfermeras de la UCI y los servicios de
hospitalizacion en este centro privado. Se considerard la practica de los siguientes valores éticos:

Respeto a la persona.

Respeto a quienes fueron informados y decidieron voluntariamente participar en el
estudio, lo que significd que el investigador describiera detalladamente la naturaleza del estudio.

Consentimiento informado.

Cuando los participantes de la investigacion estan completamente informados sobre la
naturaleza del estudio y los posibles costos y beneficios asociados con €l, para tomar decisiones
de participacion informadas. Se garantizard el anonimato de los participantes de la
investigacion, asi como la proteccion de sus Datos Personales en los términos de la Ley N°
29733 ("Ley de Proteccion de Datos Personales").

Respeto a la privacidad

En esta situacion de investigacion, la privacidad se mantiene a través del anonimato a
través del codigo. Los resultados no seran cedidos a terceros ni a expertos en evaluacion y

calificacion.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS
4.1 Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

Analisis descriptivo de aspectos sociodemograficos

Tabla 1: N° de personal de enfermeria seglin grupo etareo

en una Institucion privada, 2023

N° de
profesional
de

Edad enfermeria  Porcentaje
20-25anos ) 3.0%
26-30an

anos 12 15.0%

30 afios a

mas 66 82.0%

Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Grafico 1: N° personal de enfermeria segun grupo etareo en una institucion privada, 2023.
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
El 82.0% de la poblacion estuvo conformada con la edad de 30 afios a mas, un 15.0%

con la edad entre 26-30afios y un 3.0% con rango de edad entre 20 a 25afios.

Tabla 2: N° personal de enfermeria segun géner en una institucion privada, 2023

N° de
profesional
de
Género enfermeria Porcentaje
Femenino
69 86.0%
Masculino 1 14.0%
Total
o 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Grafico 2: N° personal de enfermeria segin género en una institucion privada, 2023.
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

El 86.0% de la poblacion estuvo conformada por género femenino y un 14.0% con

género masculino.

Tabla 3: N° personal de enfermeria segun estado civil en una institucion privada, 2023.

N° de
profesional
Estado de

civil enfermeria  Porcentaje
Soltero 22 44.0%
Conviviente 11 22.0%
Casado 15 30.0%
Divorciado 2 4.0%

Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Grafico 3: N° personal de enfermeria segin estado civil en una institucion privada, 2023
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

El 42.0% de la poblacion estuvo conformada por estado civil soltero, en un 36.0% fue
estado civil casado, en un 19.0% fue estado civil conviviente y un 3.0% con estado civil

divorciado.

Tabla 4: N° personal de enfermeria segun area que labora en una institucion privada, 2023.

) N° de
Area que labora  profesional de
enfermeria Porcentaje

UCI 42 52.0%
Hospitalizacién 1A 7 9.0%
Hospitalizacion 2 A 10 13.0%
Hospitalizacion 2 B 7 9.0%
Hospitalizacion 2 C 5 6.0%
Hospitalizacion 3 9 12.0%
Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Grafico 4: N° personal de enfermeria segun area que labora en una institucion privada, 2023
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

El 52.0% de la poblacion labora UCI, en un 13.0% labora en Hospitalizacion 2
A, en un 12.0% en Hospitalizacion 3, en un 9.0% tanto en Hospitalizacion 1 A y

Hospitalizacion 2B y en un 6.0% labora en Hospitalizacion 2 C.

Tabla 5: N° personal de enfermeria segiin tiempo de estancia en una institucion privada, 2023.

Tiempo de estancia N° de

en la institucion  profesional

actual que labora de

enfermeria  Porcentaje
<1 afio 17 21.0%
lafio-5afios 37 46.0%
>5 afios 26 30.0%
Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Grafico 5: N° personal de enfermeria segun tiempo de estancia en una institucion privada,
2023.
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

El 46.0% de la poblacion estuvo conformado por personal de enfermeria que tuvo como
estancia de lafio a 5 afios, en un 30.0% conformado por personal de enfermeria que tuvo como
estancia de >5afios y en un 21.0% conformado por personal de enfermeria que tuvo como
estancia de <1 afo.

Analisis descriptivo de la variable: Competencias asistenciales

Tabla 6: Competencias asistenciales del personal de enfermeria en una institucion privada,
2023.

N° de
personal de
Niveles enfermeria Porcentaje

No 6ptimo 0 0%
Regular 2 3.0%
Optimo 78 97.0%

Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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La Tabla 6 y el Grafico 6 muestran la distribucion del personal de enfermeria segtn el nivel
de competencia de enfermeria; el nivel del personal de enfermeria se encuentra
mayoritariamente en un nivel 6ptimo y constituye el 97,0% del personal de enfermeria; en
contraste con este indicador, se puede observar que el 3,0% de los empleados tienen un nivel

normal de competencia de enfermeria, el 0% de los empleados tienen un nivel no 6ptimo.

Grafico 6: Competencias asistenciales del personal de enfermeria en una institucion privada,
2023.
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)
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Tabla 7: Niveles de las dimensiones de las competencias asistenciales del personal de
enfermeria en una institucion privada, 2023.

No
Dimensiones  optimo Regular  Optimo

0.00% 11.30% 88.70%

Cognitiva

Técnica 0.00% 5.00%  95.00%
Integradora 0.00% 7.50% 92.50%
Relacional 0.00% 7.50% 92.50%
Afrencggla g 0.00% 3.00% 97.00%

Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

El resultado evaluado del se tiene en cuanto a las dimensiones de esta variable. Como
puede verse en la Tabla 7 y la Figura 7, las dimensiones son: En cuanto a “cognitiva”, el
88,7% del personal se encuentran en el mejor nivel; el 11,3% fue un nivel regular en esta
dimension. En cuanto a dimensiones técnicas 95,0% personal de atencion en nivel 6ptimo,
ademds hay un nivel de 5.0% generalmente aceptado. En cuanto a las dimensiones
integrales, el 92,5% del personal de enfermeria en un nivel 6ptimo, y el 7,5% esta en un
nivel normal. En caso de dimension relacional, el 92,5% de los cuidadores se encontraban
en un nivel optimo y 7,5% es regular. Finalmente, en cuanto a la dimension emocional y
moral, el 97,0% de los cuidadores se encontraban en un nivel 6ptimo; ademas, el 3,0% eran
de nivel regular.

En todas las dimensiones, los porcentajes del personal de enfermeria con nivel 6ptimo
de competencias asistenciales son similares comprendiendo aproximadamente el 93% del

personal de enfermeria.
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Grafico 7: Niveles de las dimensiones de las competencias asistenciales del personal de
enfermeria en una institucion privada, 2023.
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Fuente: Cuestionario de Competencias asistenciales (elaboracion propia)

Tabla 8: Desempefio laboral del personal de enfermeria en una institucion privada, 2023.

N° de

profesional

de
Niveles enfermeria Porcentaje
Malo 0 0.00%
Bueno 1 1.30%
Excelente 79 97.0%
Total 80 100.0%

Fuente: Cuestionario de Desempeiio laboral (elaboracion propia)

La Tabla 8 y el Graficoa 8 muestran la distribucion de los enfermeros seglin el nivel de
desempefio laboral indicado en el estudio; la mayoria fueron excelentes, es decir, el 97,0% de
las enfermeras; en contraste con este indicador, solo el 1,3% de los pacientes se observo con un

buen nivel de funcionamiento y el 0,0% - malo.
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Grafico 8: Desempeio laboral del personal de enfermeria en una institucion privada, 2023.
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Fuente: Cuestionario de Desempefio laboral (elaboracion propia)

Tabla 9: Niveles de las dimensiones del desempefio laboral del personal

de enfermeria en una institucion privada, 2023.

Dimensiones Malo Bueno  Excelente
Calidad de
trabajo 0.0% 6.3% 93.7%
Responsabilidad  0.0% 5.0% 95.0%
Trabajo en
equipo 0.0% 6.3% 93.7%
Compromiso
institucional 0.0% 2.5% 97.5%

Fuente: Cuestionario de Desempeiio laboral (elaboracion propia)

Los resultados de la variable desempefio laboral han sido evaluados a lo largo de sus
dimensiones, las mismas que se utilizan para distinguir las cuestiones del personal de

enfermeria. La Tabla 9 y Grafico 9 muestran que, en cuanto a la calidad del trabajo, el 93,7%
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del personal de enfermeria se encuentra en un nivel excelente, y el 6,3% de ellos tiene un
excelente esfuerzo laboral.

En la dimension responsabilidad, el 95,0% del personal de enfermeria tuvo un nivel
excelente, y el 5,0% tuvo un nivel bueno en esta variable. En cuanto al trabajo en equipo, el
93,7% del personal de enfermeria se encuentra en un nivel excelente y el 6,3% en un nivel
normal. En cuanto al compromiso institucional, el 97,5% del personal de enfermeria se
encuentra en un nivel excelente y el 3,7% es regular.

Con todo, el porcentaje de enfermeras con excelente desempeiio es el mismo en alrededor

del 94% de las enfermeras.

Grafico 9: Niveles de las dimensiones del desempefio laboral del personal de enfermeria en
una institucion privada, Lima — 2023.
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Fuente: Cuestionario de Desempefio laboral (elaboracion propia)
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4.1.2. Prueba de hipotesis.

-Prueba de hipotesis general.

Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales y

el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada, 2023.

Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales y

el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada, 2023.

-Nivel de significancia:

El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).

El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (0=0,01).

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman

Tabla 10: Anélisis de correlacion de las competencias asistenciales y desempefio laboral en el
personal de enfermeria de una institucion privada, 2023.

COMPETENCIAS | DESEMPENO
ASISTENCIALES LABORAL
COMPETENCIAS Correlacion de 1.000 ,838"
ASISTENCIALES Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
DESEMPENO LABORAL Correlacion de ,838" 1
Pearson
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80

*. La correlacion es significante al nivel 0,01 (bilateral).

-Toma de decision:

nn

e Nivel de significacion "p" menor que a, rechazar Ho

e Nivel de significacion "p" no menor que o, rechazar H1
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Se observa el resultado de relacion entre las competencias asistenciales y el desempefio
laboral. Se encontrd que el estadistico Rho de Spearman es 0.838 con p=0.00 < 0.01; entonces
se rechaza la hipdtesis nula, por lo tanto, se puede afirmar que existe relacion entre las
competencias asistenciales y desempeno laboral en una Institucion privada, 2023. Por lo tanto,
si el puntaje de competencia asistencial se incrementa, entonces el desempefio laboral aumenta.
Se observa que los resultados entre las habilidades y el desempefio de enfermeria, se hallo
mediante el estadistico Rho de Spearman resulto ser 0,838, p= 0,00 < 0,01; por lo que
entonces se rechaza la hipotesis nula, teniendo claro que existe una relacion entre ellas. Se
indica que el desempeiio laboral mejora cuando mejoran los puntajes de competencia de las

enfermeras

-Prueba de hipdtesis especifica 1:
Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
cognitivas y el desempeno laboral en el personal de enfermeria en una institucion
privada, 2023.
Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
cognitivas y el desempeno laboral en el personal de enfermeria en una institucion

privada, 2023.

Nivel de significancia:
El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).
El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (0=0,01).

Estadistico de prueba: Rho de Spearman

43



Tabla 11: Anélisis de correlacion de la competencia asistencial cognitiva y desempeio laboral
en el personal de enfermeria de una institucion privada, 2023.

COMPETENCIAS
ASISTENCIALES DESEMPENO
COGNITIVA LABORAL
Rhode COMPETENCIAS Coeficiente de 1,000 ,600™
Spearma ASISTENCIALES correlacion
n COGNITIVA Sig. (bilateral) . ,000
N 80 50
DESEMPENO Coeficiente de ,600™ 1,000
LABORAL correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 50 80

-Toma de decision:

¢ Nivel de significacion "p" menor que a, rechazar Ho

e Nivel de significacion "p" no menor que a, rechazar H1

Se observa el producto de la correlacion entre la competencia cognitiva y el desempeno
laboral, encontrandose la estadistica Rho de Spearman era 0.600, p= 0.000 <0,01; entonces se
rechaza la hipotesis nula, por lo que es seguro que existe una correlacion. Por ende, si el puntaje

de competencia cognitiva de enfermeria aumenta, también lo hace el desempefio.

-Prueba de hipétesis especifica 2:
Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
técnicas y el desempeio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada,
2023
Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales

técnicas y el desempeio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada,
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-Nivel de significancia:
El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).

El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (0=0,01).

Tabla 12: Analisis de correlacion de la competencia asistencial técnica y desempeio laboral en
el personal de enfermeria de una institucion privada, 2023

COMPETENCI
AS
ASISTENCIAL | DESEMPENO
ES TECNICA LABORAL
Rho de COMPETENCIAS Coeficiente de 1,000 ,406"
Spearman ASISTENCIALES correlacion
TECNICA Sig. (bilateral) . ,000
N 80 50
DESEMPENO Coeficiente de ,406" 1,000
LABORAL correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80

-Toma de decision:

66 _ 9

e Elnivel de significacion “p” es menor que a, rechazar Ho

66 _ 9

e Elnivel de significacion “p” No es menor que a, rechazar H1

Se observa el producto de la correlacion entre la competencia técnica y el desempefio
laboral, encontrandose la estadistica Rho de Spearman era 0.406, p= 0.000 <0,01; entonces se
rechaza la hipotesis nula, por lo que es seguro que existe una correlacion. Por ende, si el puntaje

de competencia técnica de enfermeria aumenta, también lo hace el desempefio.
-Prueba de hipdtesis especifica 3:
Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales

integradora y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion

privada, 2023.
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Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
integradora y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion

privada, 2023.

Nivel de significancia:
El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).
El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (0=0,01).

Estadistico de prueba: Rho de Spearman

Tabla 13: Andlisis de correlacion de la competencia asistencial integradora y desempeiio
laboral en el personal de enfermeria de una institucion privada, 2023

COMPETENCIAS
ASISTENCIALES | DESEMPENO
INTEGRADORA | LABORAL
Rho de COMPETENCIAS Coeficiente de 1,000 ,613
Spearman  ASISTENCIALES correlacion
INTEGRADORA  Sig_ (bilateral) . ,000
N 80 80
DESEMPENO Coeficiente de ,613 1,000
LABORAL correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80

*. La correlacion es significativa al nivel 0,01 (bilateral).

-Toma de decision:
e Nivel de significacion "p" menor que a, rechazar Ho
e Nivel de significacion "p" no menor que a, rechazar H1

Se observa el producto de la correlacion entre la competencia integradora y el

desempefio laboral, encontrandose la estadistica Rho de Spearman era 0.613, p= 0.000 <0,01;
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entonces se rechaza la hipotesis nula, por lo que es seguro que existe una correlacion. Por

ende, si el puntaje de competencia integradora de enfermeria aumenta, también lo hace el

desempefio.

-Prueba de hipadtesis especifica 4:

Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales

relacional y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion

privada, 2023.

Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales

relacional y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucion

privada, 2023

-Nivel de significancia:

El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).

El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (0=0,01).

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman

Tabla 14: Analisis de correlacion de la competencia asistencial relacional y desempefio laboral

en el personal de enfermeria de una institucion privada, 2023

COMPETENCIAS
ASISTENCIALES | DESEMPENO
RELACIONAL LABORAL
Rho de COMPETENCIAS Coeficiente de 1,000 ,663
Spearman ~ ASISTENCIALES correlacion
RELACIONAL Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
DESEMPENO Coeficiente de ,663 1,000
LABORAL correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80
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-Toma de decision.

€6 9

. El nivel de significacion “p” es menor que a, rechaza Ho

€6 9

. El nivel de significacion “p” No es menor que a, rechaza H1

Se observa el producto de la correlacion entre la competencia relacional y el desempefio
laboral, encontrandose la estadistica Rho de Spearman era 0.663, p= 0.000 <0,01; entonces se
rechaza la hipotesis nula, por lo que es seguro que existe una correlacion. Por ende, si el puntaje

de dicha competencia de enfermeria aumenta, también lo hace el desempefio.

-Prueba de hipdtesis especifica 5:
Hipotesis Nula: No existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
afectiva y moral y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucién
privada, 2023.
Hipotesis Alterna: Existe asociacion significativa entre las competencias asistenciales
afectiva y moral y el desempefio laboral en el personal de enfermeria en una institucién

privada, 2023

-Nivel de significancia:
El nivel méximo de error se acepta cuando se rechaza la hipotesis nula (Ho).

El nivel de significacion serd el valor condicional del 1% (a=0,01).

-Estadistico de prueba: Rho de Spearman
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Tabla 15: Analisis de correlacion de la competencia asistencial afectiva y moral y desempefio
laboral en el personal de enfermeria de una institucion privada, 2023

COMPETENCIAS
ASISTENCIALES DESEMPENO
AFECTIVA'Y MORAL LABORAL
Rho de COMPETENCIAS Coeficiente de 1,000 ,602
Spearman ASISTENCIALES correlacion
AFECTIVA'Y Sig. (bilateral) . ,000
MORAL N 80 80
DESEMPENO Coeficiente de ,662 1,000
LABORAL correlacion
Sig. (bilateral) ,000
N 80 80

-Toma de decision:

€6 .9

. El nivel de significacion “p” es menor que a, rechaza Ho

€6 9

. El nivel de significacion “p” No es menor que a, rechaza H1

Se observa el producto de la correlacion entre la competencia afectiva y moral y el
desempefio laboral, encontrandose la estadistica Rho de Spearman era 0.66, p= 0.000 <0,01;
entonces se rechaza la hipétesis nula, por lo que es seguro que existe una correlacion. Por ende,

si el puntaje de dicha competencia de enfermeria aumenta, también lo hace el desempefio.
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4.1.3. Discusion de resultados

De lo encontrado al recolectar la informacion de una muestra de 80 colaboradores de
enfermeria de una institucion privada, se encontr6 que estd relacionado directamente entre
competencias asistenciales y desempefio laboral, por lo que se acepta la hipotesis alternativa al
tener contrastar con Rho de Spearman con un valor de 0.883 y una significancia de p=0.000,
dando el significado de que si un personal presenta mejor competencia asistencial realizara un
mejor trabajo en la organizacion. Esto concuerda con el articulo de Salazar, R. (13) quién
encontrd que hay relacion entre ambas variables de las” autoridades de las Instituciones
Estatales de Educacion Superior del Canton Ambato”, evidenciandolo a través del analisis de
correlacion de Pearson con un coeficiente de 0.945. Ademas, que nos indica que se requiere de
mejores habilidades y alto nivel de desempefio para verificar si una organizacion va al éxito o
fracaso.

Por su parte, Hancco, P. (20), quien tuvo como resultado el vinculo entre las variables
gestion por competencias y desempefio laboral, teniendo segiin la formula de correlacion de
Pearson un indice de 0.702, lo cual indica una relacion positiva entre las variables. También nos
refiere, que las instituciones deben realizar capacitaciones constantes para asi mejorar las
competencias de su colaborador y mejorar la eficiencia del equipo. Al igual, Ocharan, L. (17)
nos menciona que el 51.6& presenta un nivel medio de competencias y un 37.1% un nivel
regular de desempefio, evidenciando relacion entre ambas variables (p<0.05),

De los resultados obtenidos en el cuestionario realizado se hallé que en un 97.0%, existe
un nivel Optimo de competencias asistenciales mientras que en un 97.0% que presentan un
desempefio laboral excelente, el cual se observa en el estudio de Ortiz, C. (22) que existe un

vinculo significativo entre “las competencias y desempefio laboral del personal de laboratorio
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clinico del hospital Hipolito Unanue”, teniendo presente al evaluar los resultados que obtuvo un
60.8% que tienen un juicio alto acerca del desempeno laboral y un 65.8% una Optima
competencia laboral. Por su parte, Saavedra, M. (21) encontré como resultados que un 44%,
presentd un nivel de competencia regular, mientras que un 65% de nivel regular desempefio
laboral; concluyendo, que existe una relacion significativa entre las dos variables, siendo el valor
de coeficiente de Pearson de 0.65. Ademas, indica que es importante evaluar periodicamente las
habilidades de cada colaborador de acuerdo al puesto que se encuentre y motivar a cumplir la
metas que se tenga como organizacion.

Asimismo, Sanchez, E. (19) quien refiere en su estudio, un 67.4% se encontr6 regular el
nivel de gestion por competencias, asi como el 72.8 % se encontraba el desempefio laboral,
concluyendo que hay una correlacion moderada entre las variables, presentandose un coeficiente
de correlacion de 0.539. Mencionando también, que el resultado obtenido de “regular”, se
inferiria que los que dirigen la organizacion no tienen conciencia acerca de la relevancia de que
el personal sea su principal ventaja competitiva con otras instituciones, por lo que se originaria
la necesidad de fortalecer los niveles de ambas variables.

El significado en la actualidad de la enfermeria, es el personal que contribuye
mayoritariamente en nuestro sector salud, reconociéndola como protagonista de los cuidados y
atencion que se brinde a los pacientes. Es ante esto, que el desarrollo de esta profesional deberia
tener un enfoque en el que se vincule las competencias asistenciales y la gestion, y se
manifiestan en las habilidades y actitudes de este profesional. Por lo que Mazacon, 1. (11) nos
menciona que evaluar el “desempefio por competencias” se hace imprescindible para los
gestores, ya que contribuye a la identificacion de las brechas de conocimientos, habilidades y
actitudes de los profesionales. Teniendo claro, que, al cierre de estas brechas, y al ser la

enfermera la una fuerza dinamica en salud, reforzara la calidad de atencion y de vida de nuestra
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sociedad como la satisfaccion de necesidades, ya que como vemos esta enfermera realiza
diferentes roles brindando el cuidado también a la comunidad,

Por su parte, Abbas, K. (2017) en su estudio sugiere que como gerentes debemos seguir
ciertas estrategias para lograr la mejora de la competencia profesional en el personal de
enfermeria, asi como el de incentivar el compromiso organizacional. Actualmente, la emersion
de nuevas instituciones de salud, generan competitividad, no solo para tener mayor cantidad de
clientes, sino el obtener y lo mas dificil el mantener al personal en su institucion. Es por ello
que los gestores deben desarrollar comprometer a su personal; puesto que si un personal
renuncia, todo lo brindado en mejorar de sus competencias, como capacitarlos y/o darle
incentivos, sera en vano. Y mas bien, todo lo brindado se ird con él, generando también el
reclutamiento de nuevo personal e inicio de todo el proceso, lo que ocasiona mayor tiempo y
gasto en la empresa. Esto también nos menciona, Fiengo, L. (9) en que un 81.2% determinan
que se debe realizar la evaluacion del desempefio para asi producir nuevas estrategias en la
seleccion del personal de acuerdo al puesto que se solicita. Ademads que nos refiere que se debe
promocionar al personal de acuerdo vaya ascendiendo de acuerdo a sus habilidades y destrezas.

Finalmente, se encontr6 en los resultados que existe una correlacion entre las diferentes
dimensiones de las competencias asistenciales las cuales son: cognitiva, técnica, relacional,
integradora y afectiva y moral y el desempefio laboral. En ese sentido, Saavedra, M. (2019),
concluye que hay una correlacion eficaz entre las diferentes dimensiones de las competencias y

el desempefio de los trabajadores de la Direccion Regional de Educacion.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

1.

De acuerdo con lo obtenido en los resultados con la prueba Rho Spearman, existe una
correlacion directa y significativa (p=0.00) entre las competencias asistenciales y
desempetio laboral del personal de enfermeria que labora en una institucién privada,
2023. (Rho=0.883)

Existe una relacion significativa (p=0.00) entre la dimension de competencias
asistenciales cognitivas y desempefio laboral del personal de enfermeria que labora en
una institucion privada, 2023. (Rho=0.600)

Existe una relacion significativa (p=0.00) entre la dimension de competencias
asistenciales técnica y desempefio laboral del personal de enfermeria que labora en una
institucion privada, 2023. (Rho=0.406)

Existe una relacion significativa (p=0.00) entre la dimension de competencias
asistenciales integradora y desempeio laboral del personal de enfermeria que labora en
una institucion privada, 2023. (Rho=0.613)

Existe una relacion significativa (p=0.00) entre la dimension de competencias
asistenciales relacional y desempefio laboral del personal de enfermeria que labora en
una institucion privada, 2023. (Rho=0.663)

Existe una relacion significativa (p=0.00) entre la dimension de competencias
asistenciales afectiva y moral y desempefio laboral del personal de enfermeria que labora

en una institucion privada, 2023. (Rho=0.662)
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5.2 Recomendaciones

. Se recomienda a las entidades prestadoras de salud que logren incorporar talleres donde
se fortalezcan las competencias asistenciales del profesional de enfermeria de forma integral, a
fin de convertir a su personal en excelentes profesionales que logren con cada uno de los
procesos estipulados por la institucion.

. Se sugiere a los Gestores de cada area de Enfermeria, que se socialice el presente
diagndstico en la que se encuentra los profesionales de enfermeria, con la finalidad de elaborar
estudios similares, crear estrategias de acuerdo a las necesidades del colaborador e institucion
para la mejora la mejora del desempefio laboral de los mismos.

. Se recomienda a las universidades a nivel nacional que logren afianzar el uso y desarrollo
de las competencias asistenciales del personal de enfermeria, promoviendo talleres no solo de
aprendizaje sino también de actividades situacionales en el que se fortalezca las competencias

técnica, cognitiva y afectiva y moral.
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ANEXOS

Anexol: Matriz de consistencia



Formulacion del Disefio
Objetivos Hipotesis Variables
Problema metodologico
Problema General Objetivo General Hipotesis General Variable 1 Tipo de
-Demostrar la relacion entre las Competencia asistencial | Investigacion
(Cual es la relacion entre -Existe relacion
. competencias asistenciales y el | gioni i de enfermeria Descriptivo
las competencias P y 51gn1ﬁcat1V'a eptre ' las p
) ) . competencias asistenciales | . .
asistenciales y el | desempefio laboral en el ~ Dimensiones correlacional
y el desempeio laboral en
desempefio laboral en el . i L. . o
P personal de enfermeria en una cl pers.onaF de.’enfe.rmena -Técnica Método y disefio
personal de enfermeria en en una institucion privada.
e . institucion privada -Cognitiva de la
una instituciéon privada,
2020? -Integradora investigacion:
Hipotesis Especifica
, Objetivos Especificos -Relacional Cuantitativo,
Problemas Especificos J p
-Existe relacion | _Afectiva y moral deductivo, no
, ., -Identificar la relacion entre la | significativa entre la
- Cuadl es la relacion entre ) ] ) ) 1
| tenci competencia asistencial | competencia  asistencial experimenta
a competencia i | d . | cognitiva y el desempefio _
. . .. cognitiva e esempefio
asistencial cognitiva y el £ y p laboral en el personal de Variable 2
laboral en el personal de | enfermeria en una

desempefio laboral en el
personal de enfermeria en

una Institucién privada?

enfermeria en una Institucion

privada.

Institucion privada.

-Existe relacion
significativa  entre  la
competencia  asistencial

Desempefio laboral
Dimensiones:

-Calidad de trabajo

Poblacion: 80
profesionales de

enfermeria




-, Cual es la relacion entre
la competencia
asistencial técnica y el
desempetio laboral en el
personal de enfermeria en

una Institucion privada?

- Cuadl es la relacion entre
la competencia
asistencial integradora y
el desempefio laboral en
el personal de enfermeria
Institucion

cn una

privada?

-, Cual es la relacion entre
la competencia
asistencial relacional y el
desempefio laboral en el
personal de enfermeria en

una Institucién privada?

-Identificar la relacion entre la
competencia asistencial técnica
y el desempeiio laboral en el
personal de enfermeria en una

Institucion privada.

-Identificar la relacién entre la
competencia asistencial
integradora y el desempefio
laboral en el personal de
enfermeria en una Institucion

privada.

-Identificar la relacidon entre la

competencia asistencial
relacional y el desempefio
laboral en el personal de

enfermeria en una Institucion

privada.

-Identificar la relacion entre la
competencia asistencial moral y

afectiva y el desempefio laboral

técnica y el desempefio
laboral en el personal de
enfermeria en una
Institucion privada.

-Existe relacion
significativa  entre  la
competencia  asistencial

integradora y el desempeno
laboral en el personal de
enfermeria en una
Institucion privada.

-Existe relacion
significativa  entre la
competencia  asistencial

relacional y el desempefio
laboral en el personal de
enfermeria en una
Institucion privada.

-Existe relacion
significativa  entre  la
competencia  asistencial

afectiva y moral y el

-Responsabilidad
-Trabajo en equipo
-Compromiso

institucional

Muestra censal.




-, Cual es la relacion entre
la competencia
asistencial moral vy
afectiva y el desempeiio
laboral en el personal de
enfermeria en una

Institucion privada?

en el personal de enfermeria en

una Institucion privada.

desempefio laboral en el
personal de enfermeria en
una Institucion privada.




Anexo 2: Instrumentos

COMPETENCIAS ASISTENCIALES Y DESEMPENO LABORAL DE ENFERMERIA

Estimado licenciado:

Le entregamos un cuestionario cuyo objetivo es obtener informacién sobre las
competencias asistenciales y desempefio laboral como profesional de enfermeria.

Es aplicado por Lic. Yalitza Fernandez Camacho, egresado de la Escuela de Posgrado
de la Universidad Norbert Wiener, para la obtencion del grado de Maestro de Gestion en Salud.

Es de suma importancia contar con sus respuestas ya que e€so permitird obtener
informacion real, contribuyendo con el presente trabajo.

Para participar usted ha sido seleccionado, para garantizar una representacion de todas
las personas que son objetivo del estudio, por ello, son muy importantes sus respuestas.
Completarla le llevara alrededor de 15 minutos. Ademas se le estd alcanzando otro documento
(CONSENTIMIENTO INFORMADO) en el cual usted debe plasmar su aceptacion de
participar en el estudio.

Esta encuesta es completamente VOLUNTARIA y CONFIDENCIAL. Sus datos se
colocaran en un registto ANONIMO. Toda la informacién que usted manifieste en el
cuestionario se encuentra protegida por la Ley N° 29733 (“Ley de Proteccion de Datos

Personales”).

Agradezco anticipadamente su participacion.

Ante cualquier consulta, puede comunicarse con:

Yalitza Fernandez Camacho

yalitzafc@hotmail.com



UNIVERSIDAD PRIVADA NORBERT WIENER

ESCUELA DE POSGRADO - 2023
Cuestionario acerca de competencias asistenciales y desempeio laboral de enfermeria por
Yalitza Fernandez Camacho
INTRODUCCION:
Estimado Sr., Sra., Srta. Tenga un cordial saludo, mi nombre es Yalitza Ferndndez Camacho,
estudiante de la Maestria de Gestidén en Salud de la Universidad Privada Norbert Wiener; en
esta oportunidad me es grato dirigirme a Ud. para hacerle llegar el presente cuestionario que
tiene el objetivo de obtener informacion sobre las competencias asistenciales y desempefio
laboral como profesional de enfermeria. Cabe recalcar que el presente cuestionario es
completamente confidencial, por lo que le solicito su total veracidad en el desarrollo del mismo.
Agradezco anticipadamente su colaboracion.
INSTRUCCIONES:
Sirvase usted completar y marcar con una (X) y/o llene los espacios en blanco segin
corresponda.
A. DATOS GENERALES:
1. Edad:
a. 20-25afios () b. 26-30afios () c.31 afiosamaés ( )
2. Sexo:
a. Femenino () b. Masculino ()
3. Estado civil:
a. Soltero () b. Conviviente () c. Casado () d. Divorciado ()
4. Area que labora:
a. UCI( ) b. Hospitalizac. Medicina 1A ( ) c. Hospitalizac.2A ( )
Hospitalizac. 2B () d. Hospitalizac.2C ( )
e. Hospitalizac.3 ()
5. Tiempo de estancia en la institucion actual que labora:

a. <lafo( ) b. 1 afo- Safios () c.5aflosamas( )



B CONTENIDO
Responda a la siguiente lista de afirmaciones basandose en su quehacer profesional diario y
determine el grado en que usted lo hace marcando con una “X” lo que corresponda:

(1) Siempre

(2) Casi siempre

(3) A veces

(4) Casi nunca

(5) Nunca
Esté seguro de que responde a todas las frases y de que marca s6lo una afirmacion en cada una

de ellas. No hay respuestas correctas o incorrectas.

N ENUNCIADOS SIEMP | CASI | A | CASI | NUNC
° RE | SIEMP | VE | NUN A
RE |CES| CA

VARIABLE 1: COMPETENCIAS ASISTENCIALES
DIMENSION 1: COGNITIVA

1 | Aporto soluciones creativas ante
situaciones problematicas.

2 | Demuestro interés en mejorar
constantemente mi quehacer

profesional mediante la capacitacion.

3 | Valoro y analizo la informacién antes
de la atencion al usuario, segun la
importancia para solucion y alcance
de los objetivos.

DIMENSION 2: TECNICA

4 | Demuestro mis conocimientos en la
atencion al usuario segun los
protocolos de la institucion.

5 | Pongo en practica mis habilidades

adquiridas segin mi experiencia en el

cumplimiento de mis funciones.




Organizo eficientemente mis
actividades para cumplir con las
metas asignadas hacia el paciente y

con el servicio.

DIMENSION 3: INTEGRADORA

7 | Logro tomar decisiones y asumir las
consecuencias, manejando
adecuadamente el fracaso.

8 | Tomo mis decisiones basadas en
conocimientos, identificacion,
analisis y evaluacion de alternativas
efectivas

9 | Cumplo mi trabajo con
conocimientos cientificos y

experiencia, con seguridad, usando
racionalmente los recursos
disponibles y centrandome en el

paciente.

DIMENSION 4: RELACIONAL

1 | Transmito de forma clara y oportuna

0 |la informacion requerida en la
atencion al paciente hacia los demas.

1 | Identifico y administro situaciones

1 | de presion y conflicto.

1 | Apoyo a los integrantes de mi equipo

2 | compartiendo principalmente
informacion, conocimiento y
recursos.

DIMENSION 5: AFECTIVA Y MORAL

Soy capaz de ayudar al usuario y su
familia con cordialidad y empatia.




1 | Tengo la capacidad para desempenar

4 | y asumir las exigencias de alta presion
del trabajo.

1 | Logro canalizar mi expresion

5 | emocional, transmitiendo optimismo

al usuario y familia.

VARIABLE 2: DESEMPENO LABORAL

DIMENSION 1: CALIDAD DE TRABAJO

1 | Estoy dispuesto a ir mas de lo me

6 | corresponde para lograr un resultado
mejor.

1 | Me gusta desarrollar mis actividades

7 |de forma impecable desde el
principio.

1 | Cumplo con los objetivos de la

8 |atencion  hacia el  paciente,

demostrando  iniciativa en la
realizacion de actividades.

DIMENSION 2: RESPONSABILIDAD

1 | Respondo con eficiencia y de forma

9 | calmada frente a situaciones dificiles.

2 | Asumo con responsabilidad las

0 | consecuencias negativas de mis
acciones, demostrando compromiso y
deseos de mejorar.

2 | Manifiesto autonomia y logro

1 | resolver oportunamente cualquier

imprevisto que se presente en el

Servicio

DIMENSION 3: TRABAJO EN EQUIPO

2
2

Tengo la habilidad comunicativa,
capacidad de expresion,

argumentacion para poder involucrar




a mi equipo en un objetivo y trabajar

con ellos

2 | Colaboro y aporto ideas para mejorar
3 |los procesos de atencion en mi

servicio

2 | Fomento un clima laboral positivo en
4 | el que propicio adecuadamente las
relaciones interpersonales y el trabajo

en equipo.

DIMENSION 4: COMPROMISO INSTITUCIONAL

Me siento comprometido con mi

institucioén

Demuestro respeto a mis colegas y

superiores.

Asisto frecuentemente a las

RV (S ) e N (O ) O/ BN )

capacitaciones brindadas en el

Servicio.




Anexo 3: Validez del instrumento
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Ficha de Validacion por Jusces Expertos.

ESCALA DE CALIFICACION
Estimco (8], M. Astara Amarda Cerda Lopes

Tarknds camo base los erience que 8 contruacisn 3o prenela, e e wolCEs S8 by Opinde Mt &
nisirumaiio de recoleockdn de datos que s adunts

Maitzie cof una (X) on 51 o MO, an cada crisnc wegus s cprsn.

[ CiTERiGE & [M0 ]
1 EI eirumenio fecoge niomacon qua parmie
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I irsitumenio popuesis responde 8 ke
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A
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X
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X
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ANEXD 1
Constancia de valdacion

Lima, 22 de abrd ded 2020

Quign suserbe, Asteris Amands Cerch Lopsz mediante @ preserie d=p comsanca d= m
participacicn en B eveluscion por Juicio de sxperios o pRsETR NEuTEeED denormnaco
“Cusslionan soerta o8 COMpElENCias sESHNCRles ¥ desampeno @boral de enfermeria por Yaliza
Ferndndes Caracha”, tuy0s fHELEa00s 56 ancupniran en A Ficha de svalmacon comespondente

Afertamanie.

Mombras compleios: Asteria Amanda Cenda Lopez
Prodesidn” Enfanmara

Maestria/Doctorada. Mg. En Gestidn 82 Servicios de Salug

Ao

Frma

En Ia Ficha de validacién marque con un 3spa |o gue considere en cada criterio (el instrumenio
‘compieto para su andlisis, se encusntra &n &l Anexo 2):

Ficha de Validacién por Jusces Expertos

ESCALA DE CALIFICACION
Estimado {3): Mg. CARLOS ALBERTO JAIMES VELASQUEZ

Teniendo come base los cMenos que a continuacidn s= presenta, == k= solicita dar su opinion sobre &
instrumante de recoleccidn de datos que se adjunta:

Marque con una (X) en Sl o NO. en cada oriterio segun su opinion.

CRITERIOS RN OESERVACION |
i i itedar [ X

=R 3
respuasts 3l problema de investigation.

2. Elinstrumento propussto responde 3 los objetivos | X
del estudio,

3. Laesinuctura ded instrumento es adecuada. x

=]

Los fems o= instumento responden 3 13| X
operacicnalizacion de la variable,

. L3 Secuencia pres=niada Tacits e desamalo del| &

instrumento.

= iarvs son darE y @ o X

7. El numerg de flems e sdecusdo pars su| X

aplicacion.

SUGERENCIAS:

... LAS PREGUNTAS RESPONDEN A LAS DIMENSIOES DE LAS VARIABLES. TENER EN CUENTA
QUE PREGUNTAS S0OM AL MOMENTO DE CODIFICAR EN LA BASE DE
DATOS.




ANEXOD 1

Constancia de validacion

Lima, 28 de Abril del 2020.

Cuiidn suscribs, Mg, CARLOS ALEERTO JAIMES VELASOUEZ, medants 12 prasents dein constancia
de mi paricipacion en la evaluacion por Juicie de experics del presente msinsmento dencminado
*“Cuestonano acerca dz compeiencias asisiencisles y desempeno kaboral de enfermenia por Yaliza
Fernandsz Camacho”, cuyos resultados se encuentran en ks Ficha de evaluacicn corespondients.

Arentaments,

Nombres compistos: CARLOS ALBERTO JAIMES VELASQUEZR

Frofesian: ESTADISTICO E INFORMATICO

Maesiria/Doctarado: MAGISTER EN EFIDEMIOLOGIA

Firmsz:

En la Ficha de validagién marque con un &spa lo que considers en cada criterio (el instrumento

completo para su anslsis, se encuentra en & Anexe 2):

Ficha de Valideckn por Jueces Expertas

ESCALA DE CALIFICACION

Estimad (s} Mg. César Pereira

Tenienda camo base los crienos Qe a conlnuackn s presenta, se le solicita dar su opinlan sobre el
Instrumento de recoleccidn de dalos que se adjunta:

Marque con una (X} &n 1 o NO, en cada criteno segin su opinidn.

aplicacin

CRITERIOS ENEE OBSERVACION

T. EI instumento recoge informacion que permiie | X
dar respuesta al problama de investigacion.

2 El Insvuments [ODUBSID reSpONOE B S| X
objetvos dei estudio.

3. La estructura del instrumento es adecusda X

% Loz llems 0sl mstumenio fesponden a la| X
operacionalizacién de b vansble

5. La secuencia presentada facliia & desarrolio del | X
Instrumento

6. Los fems son claros y entendibles. X

T. El nimerc de Mems es adecuado para su|X

SUGERENCIAS:

Mejorar la redaccién de (as preguntas. serfa bueno separar smbos cusstionarios

T FRMADEL

pare

JUEZ EXPERTO (A)




ANEXD 1
Constancla de validacién

Lima, 14 de Junio del 2021,

Quién suscnbe, Cesar Johan Pereira Vietono mediante la presente dejo constancia de mi paricipacadn
en ia evaluaciin por Julcio de experos del presente matnemento denamineds “Cuestionans acerca de

petancias asi ¥ o laboral de enfermeria por Yalitza Femdndez Camacho®,
cuyns resultados se encueniran en ta Ficha de evaluacion comespondsents.

Alentamente,

Mombres completos: César Johan Pereirs Victoro

Professtn: Médico Cinujano, especialista en Medicina Preventiva y Salud Pubics

Maestria/Doctorado: Maestria en Salud Piblica y Maestria en Adminsstrackén y Direccitn de Serscios
de Salud | PhD{c} Investigacsn en cencias epdemiclbgcas




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Dimension 1 de la Variable 1

SUJETOS P1 I|T=>§MS P3 TOTAL
SUJETO 1 o S 3 13
SUJETO 2 S 3 4 12
SUJETO 3 2 2 1 5
SUJETO 4 5 3 4 12
SUJETO 5 5 4 3 12
SUJETO 6 1 1 3 3
SUJETO 7 1 2 4
SUJETO 8 1 4 2 7
SUJETO 9 4 3 o 12
SUJETO 10 2 1 4 7
SUJETO 11 5 1 4 10
SUJETO 12 2 2 3 7
SUJETO 13 4 4 3 11
SUJETO 14 4 1 3 8
SUJETO 15 2 1 4 7
SUJETO 16 5 1 4 10
SUJETO 17 2 2 3 7
SUJETO 18 4 4 3 11
SUJETO 19 4 1 3 8
SUJETO 20 5 4 1 10
VARIANZA 23 | 17 1.0 -
SUMA -




NUMERO DE PREGUNTAS (K) | 3

ALFA DE CRONBACH

Dimension 2 de la variable 1

ITEMS
SUJETOS
P1 P2 P3 TOTAL

SUJETO 1 5 3 5 13
SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 1 2 4 7
SUJETO 4 3 4 5 12
SUJETO 5 4 4 5 13
SUJETO 6 2 2 1 5
SUJETO 7 1 5 1 ’
SUJETO 8 5 1 4 10
SUJETO 9 1 5 4 10
SUJETO 10 3 1 5 9
SUJETO 11 4 5 4 13
SUJETO 12 1 3 3 ’
SUJETO 13 Z 5 3 10
SUJETO 14 3 2 1 6
SUJETO 15 3 1 5 9
SUJETO 16 4 5 4 13
SUJETO 17 1 3 3 7
SUJETO 18 2 5 3 10
SUJETO 19 3 2 1 6
SUJETO 20 3 4 4 11




VARIANZA

SUMA

2.1

NUMERO DE PREGUNTAS
(K)

ALFA DE CRONBACH

1.9
59
3

Dimensién 3 de la variable 1

ITEMS
SUJETOS
P1 P2 P3 TOTAL

SUJETO 1 5 5 3 13
SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 2 2 1 5
SUJETO 4 5 3 4 12
SUJETO 5 5 4 3 12
SUJETO 6 1 1 3 3
SUJETO 7 1 2 4 ’
SUJETO 8 1 4 2 ’
SUJETO 9 4 3 5 12
SUJETO 10 2 1 4 /
SUJETO 11 5 1 4 10
SUJETO 12 2 Z 3 /
SUJETO 13 4 4 3 11
SUJETO 14 4 1 3 8
SUJETO 15 2 1 4 ’
SUJETO 16 5 1 4 10
SUJETO 17 2 2 3 7




SUJETO 18 4 4 3 11
SUJETO 19 4 1 3 8
SUJETO 20 5 4 1 10
VARIANZA 2.3 1.7 1.0 G0N
SUMA | 50
NUMERO DI?KI;REGUNTAS 3
ALFA DE CRONBACH ‘
Dimensién 4 de la variable 1
ITEMS

SUJETOS

P1 P2 P3 | TOTAL
SUJETO 1 5 3 5 13
SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 1 2 4 ’
SUJETO 4 3 4 5 12
SUJETO 5 4 4 o 13
SUJETO 6 2 2 1 5
SUJETO 7 ! ° ! !
SUJETO 8 2 ! 4 0
SUJETO 9 1 5 4 10
SUJETO 10 3 1 5 9
SUJETO 11 4 5 4 13
SUJETO 12 1 3 3 7
SUJETO 13 2 5 3 10
SUJETO 14 3 2 1 6
SUJETO 15 3 1 5 9




SUJETO 16 5 4 13
SUJETO 17 3 3 ’
SUJETO 18 5 3 10
SUJETO 19 2 1 6
SUJETO 20 4 4 11

VARIANZA

NUMERO DE PREGUNTAS
(K)

4
1
2
3
3
1.9

sumA 59 |
3

Loz |

ALFA DE CRONBACH

Dimension 5 de la variable 1

ITEMS
SUJETOS
P1 P2 P3 | TOTAL

SUJETO 1 5 5 3 13
SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 Z 5 1 8
SUJETO 4 5 3 4 12
SUJETO 5 5 5 3 13
SUJETO 6 4 5 3 12
SUJETO 7 3 Z 4 9
SUJETO 8 3 4 2 9
SUJETO 9 5 3 5 13
SUJETO 10 5 1 4 10
SUJETO 11 5 1 4 10




ALFA DE CRONBACH

SUJETO 12 2 2 3 7
SUJETO 13 o 4 3 12
SUJETO 14 3 1 3 7
SUJETO 15 3 1 4 8
SUJETO 16 1 1 4 6
SUJETO 17 3 2 3 8
SUJETO 18 4 4 3 11
SUJETO 19 3 2 3 8
SUJETO 20 3 2 1 6
VARIANZA 1.5 2.2 1.0 [
SuMA 46
NUMERO DI(EKP)REGUNTAS 3
| 0240 |

Dimension 1 de la variable 2

ITEMS
SUJETOS
P1 P2 P3 TOTAL

SUJETO 1 S 4 5 14
SUJETO 2 5 5 4 14
SUJETO 3 1 5 4 10
SUJETO 4 3 4 5 12
SUJETO 5 4 3 5 12
SUJETO 6 2 3 1 6
SUJETO 7 1 o 1 7
SUJETO 8 5 1 4 10
SUJETO 9 1 2 4 7




SUJETO 10 3 3 5 11
SUJETO 11 4 1 4 9
SUJETO 12 1 3 3 7
SUJETO 13 2 2 3 7
SUJETO 14 3 3 1 7
SUJETO 15 3 3 5 11
SUJETO 16 4 1 4 9
SUJETO 17 1 3 3 7
SUJETO 18 2 2 3 7
SUJETO 19 3 3 1 ’
SUJETO 20 3 2 4 9
VARIANZA 1.9 1.5 1.9 N
sumA | 53
NUMERO DE PREGUNTAS 3
(K)
ALFA DE CRONBACH -
Dimension 2 de la variable 2
ITEMS
SUJETOS
P1 P3 P4 TOTAL

SUJETO 1 5 5 3 13
SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 2 2 1 o
SUJETO 4 5 3 4 12
SUJETO 5 5 3 3 11
SUJETO 6 1 Z 3 6




SUJETO 7 1 2 4 7
SUJETO 8 1 Z 2 5
SUJETO 9 4 3 5 12
SUJETO 10 2 2 4 8
SUJETO 11 5 3 4 12
SUJETO 12 2 3 3 8
SUJETO 13 4 4 3 11
SUJETO 14 4 3 3 10
SUJETO 15 2 4 4 10
SUJETO 16 5 1 4 10
SUJETO 17 2 4 3 9
SUJETO 18 4 4 3 11
SUJETO 19 4 1 3 8
SUJETO 20 5 4 1 10
VARIANZA 2.3 1.1 1.0 -
SUMA Y
NUMERO DE 3
PREGUNTAS (K)

ALFA DE CRONBACH

Dimension 3 de la variable 2

ITEMS
SUJETOS

P1 P2 P3 TOTAL
SUJETO 1 5 3 5 13
SUJETO 2 5 3 4 12

1 2 4 7

SUJETO 3




PREGUNTAS (K)

SUJETO 4 3 4 5 12
SUJETO 5 4 4 5 13
SUJETO 6 2 2 1 5
SUJETO 7 1 5 1 7
SUJETO 8 S 1 4 10
SUJETO 9 1 5 4 10
SUJETO 10 2 1 5 8
SUJETO 11 4 5 4 13
SUJETO 12 1 3 3 7
SUJETO 13 2 5 3 10
SUJETO 14 3 4 1 8
SUJETO 15 3 5 5 13
SUJETO 16 4 5 4 13
SUJETO 17 1 5 3 9
SUJETO 18 2 5 3 10
SUJETO 19 3 2 1 6
SUJETO 20 3 4 4 11
VARIANZA 1.9 1.9 1.0 G
SuMA | 58 |
NUMERO DE 6

ALFA DE CRONBACH

Dimension 4 de la variable 2

ITEMS
SUJETOS
P1 P2 P3 | TOTAL
5 5 3 13

SUJETO 1




PREGUNTAS (K)

SUJETO 2 5 3 4 12
SUJETO 3 2 2 1 °
SUJETO 4 5 3 5 13
SUJETO 5 5 3 3 11
SUJETO 6 3 Z 3 8
SUJETO 7 1 2 4 ’
SUJETO 8 2 Z 2 6
SUJETO 9 4 3 5 12
SUJETO 10 2 Z 4 8
SUJETO 11 5 3 4 12
SUJETO 12 2 3 3 8
SUJETO 13 4 4 3 11
SUJETO 14 4 3 3 10
SUJETO 15 3 4 4 11
SUJETO 16 3 1 4 8
SUJETO 17 3 4 3 10
SUJETO 18 4 4 3 11
SUJETO 19 4 1 3 8
SUJETO 20 5 4 1 10
VARIANZA 1.5 1.1 1.1 -
SuMA R
NUMERO DE 5
| 0407

ALFA DE CRONBACH




Anexo 5: Aprobacién del Comité de Etica (solo para egresados)

Resolucion del CEI de 1a UNW

.‘v COMITE INSTITUCHINAL DE ETICA PARA LA
bkl INVESTHGACION
Morbart Wienaer

CONSTANCIA DE APROBACTON

Lima. 2T die mareo de 2023

Investigador(a)
Yaliten Milagres Ferninder Camnche

Exp. N": 1352-1123

D¢ mi comsademcson:

Es grubo expresarls mi cordsz| saludo ¥ = la ver miormarle guc el Comité Institucional de
Ea pam la mvestigooion de In Universidad Privoda Morbert Wicmer (CIEL-UPNW)
evalui y AFROBO los signientes docamentos:

s Prowcole titulado: “Compelenciss. sistencigdes v desempefio laboral en el
personsl de enfermeria en san institucion privada, 20237 YVersion B con fecha
14032023,

&  Formulase de Consentimiento Enformado Yersign 01 con fecha 48370023

El canl tzene como investigador principal 21 Snja) Yalitza Malagros Fermandes Camacho v
a los myvestigadores colsborsdores {no aplica)

La APROBACION comprende el cumplimienta de las buenas pricticas éticas, l baknce
nesga'beneficeo, ln calificacion del equspo de investigacsdn v la confidenciolidad de los
datos. entre otros.

El investigmilor debera considernr bos sigusentes puntos detallados o contimuacion:

1. La vigencim de la pprobacion es de dos siios {24 meses) o partic de ln emision
de exte documento.

1. Ellnforme de Avances sc presenizn cadn & meses, ¥ el informe fiml una ves
eonciusdo el estudio,

3. Teodn enmiends o wdenda s= deberz presentar al CIELUPNW 4 no podra
unplementarse sm la debsda aprobacion.

4. Si aplicy, ln Renovaciin de aprobacion del provecto de mvestigacion debera
meciarse treanta {30) dixs antes de In fecha de vencimeente, con su respective
mionmne de avamce,

Es cuanto informo a usted parn su conocsmiento y fines periinentes.

Alentomente,

P
o /&
p (e

‘:'ﬂmyﬁmml Bellido Fuente k\

Presidenta del CIEL UFNY

Avcrmls Repiblics de Chile M40, Jrece hias
Liniverslad Privads Musbed Wienes
Telciime: T6-5555 mcan 3 HAT Tl 981560500

Lo coguic o e




Anexo 6: Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE
INVESTIGACION

Titulo de proyecto de investigacion : “Competencias asistenciales y desemperfio laboral en el personal de
enfermeria en una institucion privada, 2023"

Investigadora : Yalitza Fernandez Camacho

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW)

Estamos invitando a usted a participar en un estudio de investigacion titulado: “Competencias asistenciales y
desempeifio laboral en el personal de enfermeria en una institucion privada”. Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener(UPNW).

. INFORMACION
Propésito del estudio: El proposito de este estudio es establecer la relacion entre competencias asistenciales y
desempefio laboral en el personal de enfermeria. Su ejecucion ayudara/permitira proponer estrategias de mejora
acerca del profesional de enfermeria.
Duracion del estudio (meses): Julio
NP° esperado de participantes: 80

Procedimientos del estudio: Si Usted decide participar en este estudio se le realizara los siguientes procesos:

e Firma del Consentimiento Informado
e Llenado del cuestionario acerca de las competencias asistenciales y desempefio laboral.

El cuestionario puede demorar unos 15-20 minutos.

Riesgos: Su participacion en el estudio no presenta ningun riesgo.

Beneficios: Usted se beneficiara del presente proyecto puesto que se podran realizar proyectos
de mejora en pro a las competencias del profesional.

Costos e incentivos: Usted no pagard ningun costo monetario por su participacion en la
presente investigacion. Asi mismo, no recibird ningin incentivo econdémico ni medicamentos a
cambio de su participacion.

Confidencialidad: Se guardara la informacion recolectada con codigos para resguardar su identidad. Si los
resultados de este estudio son publicados, no se mostrard ninguna informaciéon que permita su identificacion.

“La confidencialidad de la informacion obtenida se mantendra de acuerdo con los parametros de la regulacion
(Ley 29733, Ley de Proteccion de Datos Personales y su Reglamento aprobado mediante Decreto Supremo 003-
2013-JUS).



Derechos del paciente: La participacion en el presente estudio es voluntaria. Si usted lo decide puede negarse a
participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto ocasione ninguna penalizaciéon o
pérdida de los beneficios y derechos que tiene como individuo, como asi tampoco modificaciones o restricciones
al derecho a la atencion médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal: Yalitza Ferndndez Camacho, N° de
teléfono: 99773329 y correo electronico: yalitzafc@hotmail.com.

Asi mismo puede comunicarse con el Comité de Etica que valido el presente estudio,
Contacto del Comité de Etica: Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de la Universidad
Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad Norbert Wiener, Email: comité.etica@uwiener.edu.pe

Y puede contactar al Comité Institucional de Etica en Investigacion de la Clinica Anglo Americana, ubicado en
Av. Alfredo Salazar N°350, San Isidro, cuyo presidente es el Dr. Hugo Renato Siu Guillén, llamar al nimero de
teléfono 994170973 o escribir al correo electronico hsiu@angloamericana.com.pe Este Comité estd conformado
por personas independientes del investigador, cuya funcion es vigilar que se respeten la dignidad y los derechos de
los participantes en el disefio y desarrollo de los estudios de Investigacion.

il DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacion del Formulario de Consentimiento Informado (FCI), y declaro haber recibido una
explicacion satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y finalidades del estudio. Se han respondido todas mis
dudas y preguntas. Comprendo que mi decision de participar es voluntaria y conozco mi derecho a retirar mi
consentimiento en cualquier momento, sin que esto me perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia firmada
de este consentimiento.

Nombre participante: Nombre investigador: Yalitza Fernandez
DNI: DNI: 73181606
Fecha: (dd/mm/aaaa)



Anexo 7: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos

@ CLises AMGLO AMEILICARNA

UT-PT -BAH-09 /2033

San Isidro, 10 de julio ded 2023

Sefora Licenciada

WALITZA MILAGEOS FERRANDE? CARMACHD
Coordinadora de cuidados intensivas
Clinica &ngle Amenicana

Preserte -

De mi consideracidn:
e complace saludarle y asimismo infarmarie gue ha sido aceptada su solicitied para desarrolfar
en la sede San Mideo = trabajo titulada:

“COMPETENCIAS ASISTENCIALES ¥ DESEMPEND LABORAL EN EL PERSOMAL DE ENFERMERLA
EN UMA INSTITUCON PRIVADA, 20237,

Usted ha sida deugnado y autonzada para la recoleccitn de datos. En caso neceste ayuda para
eile fin, deberd comunicaris mn esta Unidad para la orentacdcn respectiva.
Toda infarmacian obtenida serd de confidendiaslidsd y no podrd ser publicada sin el visto beena

de fsestra insbitucidn.

Agradecienda la atencidn brindada, quedo de Uid

Atendamenbe,

pEEPAL

Dra. Foila Rodriguez Urteaga
lefe de la Unidad de investigacidn

Clinica Anglo Amencana
IR



Anexo 9: Informe del asesor de Turnitin solo para egresados
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