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Resumen 

 

Esta investigación tuvo como Objetivo “Establecer la relación del nivel de motivación para el 

cuidado del paciente y la productividad del enfermero en una clínica privada, Lima - 2024”.  

Materiales y métodos: la investigación utilizó el método hipotético-deductivo, siguiendo un 

enfoque cuantitativo para medir y analizar datos numéricos. Se desarrolló como una investigación 

aplicada, con un diseño no experimental de corte transversal para evaluar variables en un momento 

específico. El nivel de investigación fue correlacional, la población objeto del estudio incluyó 138 

enfermeros profesionales de una clínica privada en Lima, con una muestra calculada de 81 

enfermeros. La investigación definió la motivación laboral como la variable independiente, medida 

mediante la técnica de encuesta utilizando un cuestionario de escala tipo Likert. La variable 

dependiente fue la productividad laboral, también evaluada a través de encuestas con un 

cuestionario de escala tipo Likert. Estas técnicas permitieron obtener datos cuantitativos para 

analizar la relación entre la motivación de los trabajadores y su productividad en el entorno laboral. 

Resultados: La mayoría de los enfermeros (67,9%) tienen una motivación alta para el cuidado del 

paciente, un 24,4% tiene una motivación regular y un 7,4% reportando motivación baja. En 

términos de productividad, el 81,5% tiene una productividad elevada, mientras que el 12,3% 

muestra productividad regular y por último el 6,2% tiene una productividad reducida. 

Conclusiones: Se encontró una correlación alta y significativa entre la motivación laboral y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima (coeficiente de correlación de Kendall 

= 0,861, p-valor < 0,001).  

 

Palabras clave: Motivación, Productividad del enfermero, Clínica, Enfermeros profesionales 
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Abstract 

 

The objective of this research was “To establish the relationship between the level of motivation 

for patient care and nurse productivity in a private clinic, Lima - 2024”. Materials and methods: 

the research used the hypothetico-deductive method, following a quantitative approach to measure 

and analyze numerical data. It was developed as applied research, with a non-experimental cross-

sectional design to evaluate variables at a specific time. The level of research was correlational, 

the study population included 138 professional nurses from a private clinic in Lima, with a 

calculated sample of 81 nurses. The research defined work motivation as the independent variable, 

measured by means of a survey technique using a Likert-type scale questionnaire. The dependent 

variable was work productivity, also evaluated through surveys with a Likert-type scale 

questionnaire. These techniques made it possible to obtain quantitative data to analyze the 

relationship between workers' motivation and their productivity in the work environment. Result: 

The majority of nurses (67,9%) have high motivation for patient care, 24,4% have regular 

motivation and 7,4% report low motivation. In terms of productivity, 81,5% have high 

productivity, while 12,3% show regular productivity and finally 6,2% have low productivity. 

Conclusion: A high and significant correlation was found between work motivation and nurse 

productivity in a private clinic in Lima (Kendall's correlation coefficient = 0,861, p-value < 0,001).  

 

Keywords: Motivation, Nurse productivity, Clinic, Professional nurses 

 

 

 

 



xii 

 

 
 

Introducción 

 

 La motivación para el cuidado del paciente es un factor crucial que puede influir 

significativamente en la productividad del personal de enfermería. En la clínica privada de Lima, 

se ha observado que la calidad del cuidado brindado por los enfermeros está estrechamente 

relacionada con su nivel de motivación laboral. Este estudio, realizado en 2024, busca explorar y 

analizar cómo diferentes niveles de motivación afectan la productividad de los enfermeros, con el 

objetivo de identificar áreas de mejora y desarrollar estrategias que potencien tanto la motivación 

como la eficiencia en el cuidado de los pacientes. 

 Este estudio está dividido en cinco capítulos: 

Capítulo I: Se plantea el problema central, explorando la relación entre la motivación para el 

cuidado del paciente y su influencia en la productividad de los enfermeros en una clínica privada, 

además de detallar los objetivos, justificación y delimitación del estudio. 

Capítulo II: Presenta los antecedentes internacionales y nacionales de los últimos cinco años, 

junto con las teorías y bases teóricas relacionadas con las variables del estudio. 

Capítulo III: Describe la metodología cuantitativa y correlacional utilizada, con un diseño 

transversal y no experimental, abarcando una población de 81 enfermeros. Se emplearon 

instrumentos validados para medir cada variable. 

Capítulos IV y V: Muestra los resultados obtenidos y se comparan en la discusión con 

investigaciones previas
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA 

 

1.1. Planteamiento del problema 

La enfermería ha experimentado un crecimiento notable en el ámbito de la salud, 

desempeñando un papel cada vez más activo en la identificación de las necesidades de cuidado de 

la población y en la promoción y protección de la salud de individuos, familias y comunidades (1). 

Es por ello por lo que, en los sistemas de gestión de salud actuales, se requiere que el personal sea 

evaluado según su nivel de productividad, asignándoles un número específico de usuarios por 

turno (2).  

La calidad del trabajo realizado por el personal de enfermería depende en gran medida de 

su nivel de motivación, desempeño en sus funciones y su interés por mejorar la salud de los 

usuarios (3), esto contribuye, a la vez, a la calidad de la atención institucional y en los esfuerzos 

de reforma del sistema de salud (4). 

Los enfermeros se enfrentan a múltiples situaciones, como el manejo del sufrimiento 

humano, la pérdida y otros eventos que pueden impactar su disposición para llevar a cabo sus 

funciones (5). Asimismo, las condiciones laborales en entornos hospitalarios pueden llevar a una 

baja motivación debido a síntomas como estrés, niveles altos de ansiedad, disminución en la 

calidad del sueño, irritabilidad, temores y respuestas emocionales intensificadas entre otros (6). 

La Organización Mundial de la Salud (OMS), el Consejo Internacional de Enfermería 

(CIE) y la Organización Internacional del Trabajo (OIT) subrayan la importancia de que los 

profesionales de enfermería cuenten con un conjunto de habilidades esenciales para desempeñar 

de manera productiva su papel en los servicios de salud, es decir, respaldadas por conocimientos 

teóricos y prácticos. No obstante, en la actualidad se reconoce que la productividad se ve 

influenciada por diversos factores, entre los que se incluyen la dinámica del equipo de trabajo, el 
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sistema de salud y el entorno en el que se lleva a cabo la labor (7). 

A nivel internacional, en una investigación realizada específicamente en Indonesia, se 

identifica que la motivación juega un papel crucial en la incidencia del desempeño y la 

productividad de los enfermeros en hospitales regionales. El análisis revela que un considerable 

45,4% de los enfermeros experimentan niveles deficientes de motivación, lo que, como 

consecuencia, se traduce en un 48,5% de casos donde su rendimiento laboral no alcanza niveles 

óptimos (8). 

En el Hospital Universitario de Calabar, Nigeria, de acuerdo con los resultados de la 

encuesta, el 54,2% de los encuestados respaldaron la afirmación de que la motivación extrínseca 

en las enfermeras ayudaba al alcance de objetivos satisfaciendo las necesidades de los pacientes. 

Asimismo, el 53,8% de los participantes no estuvo de acuerdo. Este hallazgo sugiere que la 

motivación extrínseca influye positivamente en la consecución de metas y en la orientación hacia 

el bienestar de los pacientes por parte de las enfermeras. Además, se observó una relación 

estadística significativa entre la motivación y el desempeño de las enfermeras, respaldada por un 

chi-cuadrado calculado de 19,435 que superó el X2 crítico de 5,991, con un nivel de significancia 

del 0,05 y un grado de libertad (9). 

En Argentina, de acuerdo con un estudio, se evidenció que el 65,6% del personal de 

enfermería de una entidad pública en la ciudad de Buenos Aires presentaba un nivel de motivación 

bajo. En contraste, el 34,4% se ubicaba en un nivel medio, mientras que no se registró algún 

porcentaje en el nivel alto de motivación (10). Un estudio en Colombia revela que las enfermeras 

realizan actividades no consideradas productivas en el sistema de salud, lo que afecta su 

motivación, estado de ánimo laboral y, en última instancia, su productividad. En Chile, preocupa 

la falta de implementación en áreas críticas de hospitales públicos, lo que ha llevado a una falta de 

motivación del 40% del personal de salud y una falta de compromiso por parte de la gestión para 



3 

 

 
 

mejorar los servicios asistenciales (11). 

A nivel nacional, se enfatiza que la calidad de atención proporcionada no se limita 

únicamente a aspectos técnicos, también se compone de un equilibrio entre la motivación del 

personal y la atención. Es así como, en un hospital de Huancayo, se observa que el 58% de los 

licenciados en enfermería que desempeñan sus labores en el área de UCI exhiben un nivel de 

motivación considerado regular, mientras que el 36% muestra un nivel bajo. En lo que respecta al 

rendimiento laboral, se destaca que el 70% se sitúa en un nivel considerado regular, el 28% 

demuestra un desempeño eficiente y solo el 2% muestra un rendimiento deficiente (12). 

En un hospital público de Apurímac, el 52% del personal presenta un nivel de motivación 

medio y el 48% exhibe un nivel de motivación alto. El equipo de salud busca beneficios 

económicos y sociales, acceso a puestos de liderazgo, talleres motivacionales, y capacitaciones 

relevantes para mejorar la productividad y la satisfacción laboral (13). En Puno, se observa una 

carencia de recursos en el servicio de emergencias, donde el 76% presenta un nivel de motivación 

moderado y el 22% comunica una motivación baja, mientras que, en Lima, las enfermeras se 

quejan de fatiga, la necesidad de un aumento de sueldo, falta de apoyo de la dirección, ausencia 

de espacios para descanso durante las guardias y la escasez de materiales, estos factores 

contribuyen a que manifiesten una motivación media del 53,3% y una productividad regular del 

63,3%, impactando negativamente en su desempeño laboral (14) (15).               

Según el Colegio de Enfermeros del Perú (CEP), existe una disparidad entre el número de 

enfermeras y la población atendida hasta 2018, con Arequipa y San Martín como ejemplos 

extremos, donde una enfermera atiende a 214 y 864 pacientes, respectivamente. Esta variación 

incide en la productividad, afectando la capacidad de proporcionar atención adecuada y oportuna. 

Asimismo, en Chiclayo, en una Microred, el nivel de productividad de las enfermeras presenta un 

nivel medio en un 76,3% y un nivel alto en 23,7%, el autor señala que la competencia, formación 



4 

 

 
 

y desarrollo está afectado la productividad (2) (16). 

A nivel local, en Lima, en una clínica privada escenario de la investigación, la productividad no 

alcanza el 100% en varios ámbitos específicos. En el área de inmunización, la productividad se 

sitúa en un 86,6%. En cuanto al área de procedimiento terapéutico, alcanza el 80%. Por otro lado, 

el área de inyectables presenta un 87,49% de productividad, mientras que el control del adulto 

indica un 85,79%. La atención integral a la anemia alcanzar el 81,37%. Finalmente, el control del 

crecimiento y desarrollo es el área que presenta la menor productividad, con un 74,74%. 

El estudio de la motivación por el cuidado del paciente y su influencia en la productividad 

de los enfermeros proporciona datos útiles para que los gestores definan acciones que motiven al 

equipo, mejoren la calidad asistencial y empleen estrategias efectivas al reconocer los factores de 

motivación y desmotivación. Esto contribuye a que los directivos y profesionales planifiquen 

acciones de incentivo en el trabajo, mejorando la productividad de enfermería (4). En este 

contexto, surge la siguiente pregunta:  

¿Cómo se relaciona la motivación por el cuidado del paciente con la productividad del 

enfermero? 

 

 

1.2. Formulación del problema 

1.2.1. Problema general 

¿Cuál es la relación entre el nivel de motivación para el cuidado del paciente y la productividad 

del enfermero en una clínica privada de Lima - 2024?  

1.2.2. Problemas específicos 

¿Cuál es la relación entre la motivación intrínseca y la productividad del enfermero en una clínica 

privada de Lima - 2024? 
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¿Cuál es la relación entre la motivación extrínseca y la productividad del enfermero en una clínica 

privada de Lima - 2024?  

¿Cuál es la relación entre la motivación trascendental y la productividad del enfermero en una 

clínica privada de Lima - 2024? 

 

1.3. Objetivos de la Investigación 

1.3.1. Objetivo general 

Determinar la relación entre el nivel de motivación para el cuidado del paciente y la productividad 

del enfermero en una clínica privada de Lima - 2024 

1.3.2. Objetivos específicos 

Identificar la relación entre el nivel de motivación intrínseca y la productividad del enfermero en 

una clínica privada de Lima - 2024 

Identificar la relación entre el nivel de motivación extrínseca y la productividad del enfermero en 

una clínica privada de Lima - 2024 

Identificar la relación del nivel de motivación trascendental y la productividad del enfermero en 

una clínica privada de Lima - 2024                        

 

1.4. Justificación de la investigación 

1.4.1. Justificación Teórica 

Esta investigación se fundamenta en teorías clave de la enfermería y la motivación laboral, 

que permiten comprender la interrelación entre la motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del personal de enfermería en una clínica privada. Desde la Teoría de la Motivación-

Higiene de Herzberg, se analiza cómo los factores higiénicos (condiciones laborales, salario) y 

motivacionales (reconocimiento, autonomía) impactan en la satisfacción y rendimiento del 
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personal de salud. La Teoría del Entorno de Florence Nightingale refuerza la importancia de un 

ambiente óptimo en la recuperación del paciente y el bienestar del enfermero, destacando que la 

higiene, la ventilación y la organización del espacio reducen el estrés y mejoran la eficiencia. 

Asimismo, la Teoría del Cuidado Humano de Jean Watson enfatiza que la calidad del 

cuidado está influida por la conexión emocional entre el enfermero y el paciente, lo que fortalece 

la motivación y el compromiso profesional. Por otro lado, el Modelo de Adaptación de Callista 

Roy considera al enfermero como un sistema adaptativo que responde a estímulos del entorno, 

donde la motivación juega un papel crucial en su capacidad de adaptación y desempeño. 

Este estudio busca llenar un vacío teórico al integrar estos enfoques en un contexto clínico 

específico, explorando cómo la interacción entre la motivación, el entorno laboral y los procesos 

adaptativos del enfermero afectan su productividad. A partir del análisis empírico, se pretende 

generar estrategias para optimizar la gestión del talento humano y mejorar la calidad del cuidado 

en salud.  

1.4.2. Justificación Metodológica 

Esta investigación se justifica en el ámbito metodológico, ya que se emplean 

procedimientos científicos utilizando el método hipotético-deductivo. Se sigue un enfoque 

cuantitativo de tipo aplicado, con un diseño no experimental en el cual se observan las variables 

sin manipularlas. El estudio tiene un corte transversal, donde se recopila información en un 

momento específico. El estudio pretende buscar evidencia científica que pueda ser aplicada en 

organizaciones enfocadas en la salud, por lo tanto, para medir las variables: motivación para el 

cuidado del paciente y productividad del enfermero, y determinar si existe una correlación entre 

ellas, se utilizan instrumentos de recolección de datos previamente validados por investigadores 

especializados en el mismo campo de estudio. 
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1.4.3. Justificación Práctica 

La investigación tiene como justificación práctica la identificación de los problemas que 

afectan la motivación y productividad del enfermero. A partir de la información obtenida, se 

pueden realizar correcciones necesarias para prevenir problemas futuros, orientando la gestión 

hacia la creación de un clima laboral adecuado que promueva el progreso de los profesionales y 

garantice el cuidado tanto de los pacientes como del personal, lo cual contribuye a elevar el ánimo, 

lograr objetivos, mejorar la productividad y la comunicación. Los resultados de este análisis 

servirán como base para la formulación de una intervención con acciones específicas y enfocadas 

en abordar directamente la motivación, teniendo en cuenta las necesidades identificadas entre el 

personal enfermero. Estas acciones se compartirán con los directivos de la clínica, quienes podrán 

evaluar los problemas identificados y, a partir de esta evaluación, aplicar el plan de intervención 

que atienda las necesidades detectadas en el personal enfermero, priorizando aquellos aspectos que 

impacten negativamente en la motivación y productividad del equipo. 

Por otro lado, este estudio contribuirá al fortalecimiento de la línea de investigación en 

gestión de la salud, al proporcionar datos objetivos y actualizados que pueden ser utilizados en la 

toma de decisiones por parte de los gestores. Estos hallazgos servirán de base para seguir 

profundizando en la temática desde diversos enfoques y paradigmas de investigación, lo que, a su 

vez, permitirá una mejora continua en la prestación de servicios de salud y posibilitará futuras 

investigaciones secundarias. 

 

1.5. Limitaciones de la investigación 

Las principales limitaciones de esta investigación incluyeron el acceso restringido a 

información confidencial de la clínica privada, la posible subjetividad en las respuestas de los 

participantes, la limitada disponibilidad del personal de enfermería debido a su alta carga laboral 
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y el reducido tamaño de la muestra, lo que pudo comprometer la representatividad de los 

resultados. Asimismo, factores como los plazos establecidos, potenciales conflictos laborales, 

restricciones presupuestarias y elementos externos no controlables, como eventos naturales o 

cambios en las políticas internas, pudieron influir en la calidad y el alcance del estudio. Estas 

limitaciones no afectaron la viabilidad de la investigación, pero fueron consideradas para mitigar 

su impacto en los resultados obtenidos. 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

 

2.1.Antecedentes de la investigación 

2.1.1. Antecedentes internacionales 

Bayser (10), en el año 2022, desarrolló una investigación en Argentina con la finalidad de 

“Describir la relación entre la motivación y el desempeño laboral con el personal de enfermería de 

una institución pública en la Ciudad Autónoma de Buenos Aires”, con diseño observacional 

descriptivo y transversal. La muestra fue de 60 profesionales de enfermería. Utilizó dos 

instrumentos: un abordaje de la motivación en tres dimensiones y una evaluación del desempeño 

laboral basada en competencias. En sus hallazgos determinó que el 96% de la muestra presentaba 

un nivel medio de desempeño y en cuanto a la motivación, el 65% presento niveles bajos y el 

restante medio. Concluye que, existe una correlación positiva y significativa entre la motivación 

general y las tres dimensiones del desempeño laboral de 0,3788; 0,3336 y 0,3490; respectivamente 

a un p<0,05, lo que indica que ambas variables también se relacionan positiva y significativamente.  

Potosme (17), en el año 2020, realizó una investigación en Nicaragua, con el propósito de 

“Analizar la conexión entre la motivación y el desempeño laboral del personal de enfermería en el 

hospital Bolonia-SERMESA”. La investigación fue positivista, cuantitativa, transversal y 

correlacional. La muestra consistió en 76 profesionales de enfermería. Diseño como instrumento 

un cuestionario específico para el personal de enfermería asistencial y los coordinadores de sala. 

Los resultados indicaron que el 64% del personal estudiado presenta una motivación adecuada y 

el 86% mostró un desempeño satisfactorio en su trabajo. Concluye que, según el análisis de 

correlación de Tau-b de Kendall se obtuvo una correlación positiva media y significativa entre la 

motivación y el desempeño laboral (r=0,554 y p=0,00), lo cual indica que a medida que aumenta 

la motivación, también aumenta el desempeño del personal de enfermería. 
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Vega et al. (18), en el año 2020, llevó a cabo su investigación en Ecuador, con el objetivo 

de “Identificar los factores que influyen en el rendimiento laboral del personal de salud en el Centro 

de Salud Tipo C de Latacunga”. El estudio fue cuantitativo, descriptivo y transversal. La muestra 

fue de todo el personal de salud que trabaja en el centro. Utilizaron como instrumento el 

cuestionario reestructurado de Font Roja. Los resultados obtenidos fueron que el factor de 

motivación laboral para el rendimiento laboral se encontraba presente en el 73,7% del personal de 

enfermería. En relación con el factor de carga laboral, destaca el personal de enfermería con un 

80%. Se concluye que, el personal del centro de salud corre el riesgo de tener un bajo rendimiento 

laboral, especialmente las enfermeras, debido a los factores de motivación laboral y carga laboral.  

Novita et al. (8), en el año 2019, llevaron a cabo su investigación en Indonesia, con el 

objetivo de “Evaluar los factores que pueden afectar el desempeño de los enfermeros en los 

hospitales”. El estudio fue descriptivo, correlacional y transversal. La muestra consistió en 200 

enfermeros seleccionados de tres hospitales públicos regionales. El instrumento utilizado fue el 

Cuestionario de Percepción de Desempeño Laboral. Los resultados indicaron en términos de 

motivación laboral, el 55,5% tenía una buena motivación, mientras que el 45,4% tenía una 

motivación inferior. En cuanto al rendimiento de las enfermeras, hubo una distribución equitativa, 

con un 51,5% de enfermeras que consideraban tener un buen rendimiento y un 48,5% que no lo 

percibían así. Concluyeron que se identificaron cuatro variables que mostraron una relación 

significativa con el rendimiento de las enfermeras: la duración del trabajo (1,198), el nivel 

educativo (1,958), la percepción de la aplicación de métodos de trabajo en equipo (2,420) y la 

motivación laboral (24,38) a un p<0,05 en todos los casos.  

Ayalew et al. (19), en el año 2019, desarrollaron su investigación en Etiopía, con la 

finalidad de “Analizar cómo el personal de enfermería percibe la motivación laboral y sus efectos 

en el desempeño organizacional de los enfermeros que trabajan en hospitales privados y públicos 
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de Hawassa”. El estudio utilizó métodos mixtos, empleando la triangulación recurrente para el 

análisis de datos cuantitativos y cualitativos. La muestra consistió en 241 enfermeros de dos 

hospitales, uno público y otro privado. Los instrumentos usados fueron la Escala de Motivación 

Laboral Multidimensional y la Lista de Verificación de Desempeño Laboral. Los resultados 

indicaron que el 49,1% de los enfermeros afirmó que la motivación fue el principal estímulo para 

alcanzar un buen desempeño, seguido del reconocimiento, mencionado por el 39,5%. Concluyeron 

que recibir incentivos prospectivos, recompensas económicas y reconocimiento fueron los 

principales factores señalados por los enfermeros para sentirse motivados y lograr un buen 

desempeño laboral. 

2.1.2. Antecedentes nacionales 

Soto (20) en el año 2022, llevó a cabo su investigación con el objetivo de “Determinar la 

relación entre la productividad laboral y la motivación del personal asistencial en un centro 

especializado en resonancia magnética”. Se basó en una pesquisa básica, cuantitativa-

correlacional, no experimental y transversal. La muestra estuvo conformada por 80 profesionales 

de la salud, incluyendo médicos, enfermeros y tecnólogos médicos. De acuerdo con los resultados, 

se evidenció que hubo un predominio satisfactorio de la productividad laboral (48,8%). Seguido 

del nivel aceptable (43,8%) y muy satisfactorio (7,5%). En cuanto a la motivación, prevaleció el 

nivel promedio (56,3%), seguido por un nivel alto (43,8%). Concluyó que existe una correlación 

positiva y significativa entre la productividad laboral y la motivación en el contexto de estudio 

(Rho Spearman=0,552, p=0,000), lo cual resalta la importancia de fomentar un ambiente laboral 

que promueva la motivación.  

Dávila (21) en el año 2022, desarrolló su investigación con la finalidad de “Determinar la 

conexión entre la motivación laboral y el desempeño laboral del personal de enfermería en el área 

no COVID-19 de un hospital de Chimbote”. El estudio fue cuantitativo, descriptivo correlacional, 
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no experimental y transversal. La muestra se conformó por 80 enfermeros del área no COVID-19. 

Utilizaron dos instrumentos: un cuestionario de motivación laboral y un cuestionario de 

desempeño laboral. Los resultados arrojaron que el 56,25% la calificaron como buena la 

motivación, el 41,25% como regular y el 2,50% como mala. En cuanto al desempeño laboral, el 

53,75% lo percibieron como bueno, el 45,50% como regular y el 1,25% como malo. Concluyó 

que, existe una correlación positiva moderada y significativa con un coeficiente de correlación de 

Spearman de 0,516 entre la motivación laboral y el desempeño laboral. 

Salazar (22), en el año 2019, realizó su investigación con el objetivo de “Determinar la 

relación entre motivación y la productividad de los enfermeros del Hospital María Auxiliadora”. 

La pesquisa fue básica, correlacional no experimental y descriptiva. La muestra consistió en 45 

enfermeros profesionales del mencionado hospital. Aplicaron dos instrumentos: uno para medir la 

motivación laboral y otro para evaluar la productividad. Los hallazgos revelaron que la motivación 

se encontraba mayormente en un nivel medio (55,6%), seguido de un nivel alto (35,6%) y un nivel 

bajo (8,9%). En cuanto a la productividad, mayoritariamente se consideraba regular en (71,1%), 

seguida de un nivel bueno (20%) y bajo (8,9%). A partir de estos, concluyó que existe una relación 

significativa y positiva entre la motivación y la productividad (p < 0,05; Rho de Spearman = 

0,668). Sin embargo, el estudio resalta la necesidad de replicar este estudio con una muestra más 

representativa. Esta medida se torna evidente como un paso crucial para obtener resultados más 

sólidos y de mayor aplicabilidad en contextos laborales más amplios. 

Halanocca et al. (23), en el año 2019, desarrollaron su investigación con el propósito de 

“Establecer la relación entre los factores humanos (motivación y satisfacción laboral) y la 

productividad del personal médico, de enfermería y técnico”. La investigación fue correlacional 

no experimental y transversal. La muestra fue de 179 médicos, 179 licenciadas en enfermería y 

179 técnicos de enfermería. Se empleo un instrumento basado en la escala de Likert. Respecto a 
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los resultados: los médicos, enfermeras y técnicos se encuentran en un nivel regular de 

productividad, destacando al personal médico que presenta el porcentaje más alto (91,62%), 

siguiéndole el de enfermería (86,03%) y el técnico (55,87%). Concluyeron que la correlación entre 

la motivación y la productividad es del 16%, lo que indica que existe una relación débil. 

 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Motivación 

2.2.1.1. Conceptualización de la variable 

 

Chiavenato (24), sostiene que la motivación está relacionada con la conducta humana y se 

basa en el comportamiento, siendo influenciada tanto por factores internos como externos. En este 

contexto, el deseo y las necesidades desempeñan un papel fundamental al generar la energía 

necesaria que impulsa a las personas a realizar actividades con el fin de alcanzar sus objetivos. 

Por otro lado, González (25), precisa que la motivación implica una serie de procesos 

psicológicos que están en constante interacción con estímulos externos y que influyen en la 

personalidad de las personas, generando o no satisfacción en función de la influencia de dichos 

estímulos. 

 

2.2.1.2. Motivación en enfermería 

La relevancia de la motivación radica en el hecho de que la prestación de servicios de 

atención médica requiere una utilización constante de recursos humanos, y la eficiencia y equidad 

en la atención de enfermería dependen en gran medida de la disposición de los profesionales para 

llevar a cabo sus tareas. En consecuencia, el nivel de motivación del personal tiene un impacto 

directo en la atención al paciente, lo que a su vez influye en los resultados en cuanto a la calidad 

de la atención brindada por la institución y en cualquier intento de reforma destinado a mejorar el 
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sistema de salud (35). 

 

2.2.1.3. Teorías de la motivación 

2.2.1.3.1. Teoría de la Jerarquía de las necesidades de Maslow 

Desarrollada por el psicólogo Abraham Maslow en la década de 1940, es una teoría de la 

psicología que describe una jerarquía de necesidades humanas básicas y su influencia en el 

comportamiento de las personas. Según Maslow, estas necesidades se organizan en una jerarquía 

que se representa en forma de pirámide y se dividen en cinco categorías principales, de más básicas 

a más elevadas (26). 

Comienza con las necesidades fisiológicas, las más básicas para la supervivencia, como la 

alimentación, el agua y la seguridad física. Una vez satisfechas estas necesidades, las personas 

buscan seguridad en sus vidas, que abarca aspectos como la seguridad laboral y la estabilidad 

financiera. Luego, surgen las necesidades de amor y pertenencia, que incluyen relaciones sociales, 

amistad y afecto. Posteriormente, las necesidades de estima involucran el respeto propio y el 

reconocimiento por parte de otros, incluyendo el estatus y los logros personales. En la cima de la 

jerarquía se encuentran las necesidades de autorrealización, donde las personas buscan alcanzar su 

máximo potencial y realización personal, lo que involucra la creatividad, la autorreflexión y la 

consecución de metas personales (27). 

2.2.1.2.1. Teoría de los dos Factores de Herzberg 

La Teoría de los dos Factores, desarrollada por Frederick Herzberg a mediados del siglo 

XX, es una teoría sobre la motivación en el entorno laboral. Herzberg (28), propuso que existen 

dos categorías principales de factores que influyen en la satisfacción y la insatisfacción en el 

trabajo, y que operan de manera independiente: 

● Factores de Higiene o Insatisfacción: Estos son factores relacionados con el entorno de 
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trabajo que, si están ausentes o son inadecuados, pueden causar insatisfacción entre los 

empleados. Incluyen aspectos como el salario, las condiciones laborales, la seguridad en el 

trabajo, las políticas de la empresa, la supervisión y las relaciones laborales. Cuando estos 

factores son deficientes, pueden generar insatisfacción, pero su presencia no 

necesariamente conduce a la satisfacción. Su ausencia crea insatisfacción, pero su 

presencia simplemente evita la insatisfacción (29). 

● Factores Motivadores: Estos factores están relacionados con la naturaleza del trabajo en sí 

y su impacto en la satisfacción de los empleados. Incluyen aspectos como el logro, el 

reconocimiento, el trabajo interesante, la responsabilidad y el desarrollo personal. Herzberg 

sostiene que estos factores son los que realmente impulsan la satisfacción en el trabajo y la 

motivación de los empleados. Cuando están presentes y adecuados, aumentan la 

satisfacción y la motivación. Sin embargo, su ausencia no necesariamente genera 

insatisfacción; más bien, crea una falta de motivación (29). 

2.2.1.2.2. Teoría de McClelland 

La Teoría de la Motivación de McClelland, desarrollada por el psicólogo David 

McClelland en la década de 1960, se centra en la motivación humana y destaca la importancia de 

las necesidades psicológicas en la formación del comportamiento (30). Esta teoría se enfoca en 

tres necesidades psicológicas fundamentales que influyen en la motivación y el comportamiento 

de las personas: 

● Necesidad de Logro: McClelland argumenta que algunas personas tienen una alta 

necesidad de logro. Estas personas se sienten motivadas por el deseo de superar desafíos y 

alcanzar metas personales de manera excelente. Buscan tareas que ofrezcan un grado 

moderado de desafío, donde puedan asumir la responsabilidad de sus resultados y recibir 

retroalimentación sobre su desempeño. Tienen un fuerte deseo de destacarse y lograr el 
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éxito en sus esfuerzos (31). 

● Necesidad de Afiliación: Otra necesidad identificada es la necesidad de afiliación. Las 

personas con una alta necesidad de afiliación buscan relaciones interpersonales cercanas, 

buscan ser aceptadas y valoradas por los demás y prefieren un ambiente de trabajo amigable 

y colaborativo. La afiliación y la interacción social son aspectos centrales de su motivación 

(31). 

● Necesidad de Poder: La tercera necesidad es la necesidad de poder. McClelland distingue 

entre dos tipos de necesidad de poder: el poder personal (que implica el deseo de controlar 

y dirigir otros para el beneficio de uno mismo) y el poder social (que se refiere al deseo de 

influir en otros para el beneficio de un grupo o causa más amplia). Aquellos con una alta 

necesidad de poder suelen estar interesados en liderar y ejercer influencia en su entorno 

(31). 

2.2.1.2.3. Teoría de la Expectativa de Vroom 

La Teoría de la Expectativa de Victor H. Vroom, desarrollada en la década de 1960, es una 

teoría de la motivación que se centra en cómo las personas toman decisiones relacionadas con sus 

comportamientos en el trabajo, particularmente en el contexto de las organizaciones. La teoría se 

basa en la idea de que las personas son motivadas para actuar de una manera específica basándose 

en sus expectativas sobre los resultados de sus acciones y el valor que asignan a esos resultados 

(32). La teoría se basa en tres conceptos clave: 

● Expectativa: Esto se refiere a la creencia de una persona sobre la probabilidad de que un 

esfuerzo específico conduzca a un desempeño deseado. En otras palabras, ¿creen que, si se 

esfuerzan, podrán lograr el resultado deseado? Si esta expectativa es alta, la persona estará 

más motivada (33). 

● Instrumentalidad: La instrumentalidad se refiere a la creencia de que el desempeño exitoso 
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conducirá a recompensas deseables. Si una persona cree que un buen desempeño se 

traducirá en recompensas significativas, estará más motivada para esforzarse (33). 

● Valencia: La valencia se refiere al valor que una persona asigna a una recompensa en 

particular. No todas las recompensas son igualmente valiosas para todas las personas. 

Algunas pueden valorar más un aumento salarial, mientras que otras pueden preferir un 

elogio o reconocimiento público. La valencia de la recompensa influirá en la motivación 

(33). 

2.2.1.2.4. Teoría seleccionada 

La teoría que más se relaciona con las dimensiones motivación intrínseca, extrínseca y 

trascendente tomadas en cuenta para la recolección de datos en la variable motivación, es la Teoría 

de la Jerarquía de las Necesidades de Maslow. Esta teoría propuesta por Abraham Maslow clasifica 

las necesidades humanas en una jerarquía de cinco niveles, desde las necesidades básicas hasta las 

necesidades de autorrealización. La jerarquía incluye: 

● Necesidades fisiológicas: Alimentación, agua, sueño. 

● Necesidades de seguridad: Empleo, salud, propiedad. 

● Necesidades sociales: Amistad, afecto, pertenencia. 

● Necesidades de estima: Reconocimiento, respeto, logros. 

● Necesidades de autorrealización: Potencial individual, creatividad, búsqueda del 

significado. 

La motivación intrínseca está relacionada con las necesidades de estima y autorrealización, 

ya que las personas buscan satisfacer su potencial, crecer personalmente, siendo el reconocimiento 

y la pertenencia elementos cruciales en este proceso. La motivación extrínseca se relaciona con las 

necesidades fisiológicas y de seguridad, puesto que se abordan aspectos como salarios 

competitivos, beneficios médicos y condiciones laborales seguras. Además, la motivación 
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trascendente se vincula a las necesidades sociales, donde las personas buscan contribuir a causas 

más grandes y encontrar significado en su vida. 

La Teoría de la Jerarquía de las Necesidades de Maslow abarca los diferentes aspectos de la 

motivación, desde las necesidades más básicas hasta las aspiraciones más elevadas, incluyendo 

elementos intrínsecos, extrínsecos y trascendentes. 

 

 

2.2.1.4. El Ciclo motivacional 

Chiavenato citado por Linares (34), afirmó que, a raíz de la implementación de la teoría de 

las relaciones humanas en las empresas, se empezaron a aplicar diversas teorías psicológicas sobre 

la motivación. Se demostró que todo comportamiento humano está impulsado por motivación, que 

es una fuerza persistente que lleva a las personas a actuar de cierta manera para satisfacer sus 

necesidades. De aquí se deriva el concepto del ciclo motivacional, donde el organismo humano se 

mantiene en un estado de equilibrio psicológico hasta que un estímulo lo perturba o genera una 

necesidad, lo que a su vez crea una tensión que reemplaza dicho equilibrio. Esta tensión conduce 

a un comportamiento o acción que busca satisfacer la necesidad. Si se logra la satisfacción, el 

organismo regresa a su estado de equilibrio original hasta que se presente otro estímulo. El proceso 

motivacional se divide en las siguientes etapas: 

● Homeostasis: En un primer momento, el organismo humano se encuentra en equilibrio. 

● Estímulo: Cuando aparece un estímulo que crea una necesidad. 

● Necesidad: Esta necesidad, aún no satisfecha, provoca un estado de tensión. 

● Estado de tensión: La tensión genera un impulso que lleva a un comportamiento o acción. 

● Comportamiento: El comportamiento se activa con el objetivo de satisfacer la necesidad 

de manera efectiva. 
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● Satisfacción: Si se satisface la necesidad, el organismo regresa a su estado de equilibrio, 

hasta que otro estímulo se presente. Cabe destacar que cada satisfacción representa, en 

esencia, una liberación de tensión que facilita el retorno al equilibrio homeostático previo. 

2.2.2.5. Dimensiones de la motivación 

● Motivación intrínseca: Se refiere a los impulsos que son intrínsecos a la persona, 

relacionándose con el deseo de superación y autorrealización. Este tipo de motivación está 

estrechamente vinculado con la productividad, ya que implica un compromiso personal 

para lograr un rendimiento excepcional. En este caso, la propia ejecución de la tarea se 

convierte en la recompensa, a diferencia de la motivación extrínseca, que depende de 

factores externos como recompensas, castigos o presiones. Para mantener la motivación 

intrínseca, es fundamental que los gerentes supervisen y reconozcan de manera constante 

el trabajo de los empleados, evitando la presión excesiva (36). 

● Motivación extrínseca: Se origina en el entorno y se basa en actividades que buscan 

incentivar al trabajador mediante recompensas o la evitación de castigos. En este caso, la 

persona realiza la acción con la expectativa de obtener beneficios o evitar consecuencias 

negativas. Los incentivos extrínsecos suelen ser otorgados por la empresa, como 

promociones, incentivos y beneficios, y están vinculados directamente al desempeño 

laboral (37). 

● Motivación transcendental: Se deriva de la esperanza de un ambiente o resultados 

mejores, así como de las acciones que generan cambios para el beneficio del grupo y el 

desarrollo del potencial de los individuos. Esta forma de motivación impulsa a las personas 

a actuar por el bienestar de otros y se basa en una ética racional de principios universales 

y valores constantes. No se limita a los sentimientos, sino que se fundamenta en un proceso 

de toma de decisiones éticas (38). 
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2.2.2. Productividad 

2.2.2.1. Conceptualización de la variable 

La productividad se define como la relación entre los recursos utilizados y la producción 

en un período específico, con un enfoque especial en la calidad. La productividad se entiende como 

la interacción entre la cantidad de recursos empleados y la cantidad de bienes y servicios 

generados. En el ámbito de la producción, la productividad se utiliza para evaluar el desempeño 

de talleres, maquinaria, equipos de trabajo y empleados. Cuando se trata de la productividad en 

relación con los empleados, se puede considerar sinónimo de rendimiento. Desde una perspectiva 

sistémica, ser productivo implica obtener la máxima cantidad de productos con una cantidad 

determinada de recursos en un período de tiempo específico. Es importante destacar que, en el 

contexto de máquinas y equipos, la productividad se relaciona principalmente con sus 

características técnicas, mientras que, en el caso de los trabajadores, factores como la satisfacción 

laboral y el compromiso también desempeñan un papel importante y deben ser tenidos en cuenta 

(39). 

Chiavenato (24), señaló que la productividad se refiere a la eficiencia de los empleados en 

las organizaciones y es un elemento esencial para el éxito de la organización. Cuando los 

empleados trabajan con gran esfuerzo y satisfacción laboral, esto contribuye de manera 

significativa a la productividad. 

Según Galvis (40), la productividad se define como la correlación entre la cantidad de bienes y 

servicios generados y la cantidad de recursos empleados. Este indicador refleja la eficiencia con la 

que se utilizan los recursos de una empresa en la producción de bienes o servicios. 

De acuerdo con Fleischhacker (41), la productividad implica la capacidad de ser un 

individuo o grupo que contribuye de manera útil y efectiva. Puede manifestarse a través de 

acciones individuales o colaborativas en la creación de productos o servicios, haciendo uso de 
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métodos y sistemas de producción o desarrollo. En este proceso, intervienen factores tanto 

constantes como variables, como el tiempo, el espacio y los recursos. 

Fuentes (42), explica que la productividad se refiere a la relación entre los insumos y los 

productos en un período específico, prestando una atención especial a la calidad. 

2.2.2.2. Productividad en enfermería 

Las intervenciones y productos de enfermería a menudo enfrentan dificultades para 

demostrar su efectividad y no tienen una comprensión sólida de lo que implica la productividad en 

sus servicios. Es esencial que se aclare este aspecto para que el campo de la enfermería pueda 

evidenciar la eficacia y rentabilidad de sus intervenciones y productos en la atención al paciente. 

Este nivel de claridad se puede alcanzar mediante un análisis en profundidad de conceptos, 

términos, indicadores, criterios de evaluación y mediciones, así como al abordar posibles déficits 

y áreas insatisfactorias en la labor y el rendimiento del personal, lo que requiere la realización de 

investigaciones sólidas en la materia (49). 

La productividad laboral, como señalan Días et al. (50), está influenciada por varios 

factores, entre ellos, el entorno de trabajo del personal de enfermería, que tiene la capacidad de 

impactar en su rendimiento. Estos factores suelen estar relacionados con la institución en la que 

trabajan, así como con aspectos individuales y profesionales de los enfermeros. La calidad de las 

condiciones de atención al paciente desempeña un papel fundamental en la satisfacción del 

personal de enfermería en su labor, y también contribuye a la retención de empleados. Es 

importante destacar que la productividad no solo es relevante para medir el desempeño del 

personal, sino que también tiene un impacto en la competitividad del trabajador en relación con 

sus tareas, lo que es especialmente aplicable en el sector de la salud (50). 

En este sentido, la productividad refleja la eficiencia y la competitividad del personal, 

aunque su evaluación requiere ser complementada con un análisis estratégico y la implementación 
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de un cuadro de mando integral, según lo señala Aliaga (51). 

2.2.2.3. Teorías de la productividad 

2.2.2.3.1. Capital humano y la productividad 

La meta principal de una organización es alcanzar la productividad, y los esfuerzos del 

capital humano se centran en lograr este objetivo primordial (43). Las personas, como gestoras de 

los recursos de la organización, dedican sus actividades y energías a la producción de productos o 

servicios de calidad superior en comparación con la competencia. Además, buscan mejorar 

continuamente sus actividades para generar un impacto positivo tanto dentro de la organización 

como en su vida personal (44). 

Para potenciar la productividad, se puede invertir en el desarrollo de las habilidades del 

personal mediante la capacitación y el aumento de la experiencia de los individuos dentro de la 

misma empresa (45). En términos generales, se observa que los empleados aumentan su 

productividad al adquirir nuevas habilidades, explorar métodos innovadores para llevar a cabo sus 

tareas, y perfeccionar las técnicas que aprendieron previamente en instituciones educativas o 

empresas anteriores (46). 

2.2.2.3.2. Productividad como componente de la competitividad 

El crecimiento a largo plazo de un producto va más allá de la contribución del capital o del 

trabajo, está fundamentalmente determinado por la utilización eficiente de los factores productivos 

convertida en productividad. La eficiencia se ve afectada, por un lado, por la calidad de los factores 

(la educación, la experiencia y los atributos innatos de las personas que influyen en el trabajo); y, 

por otro lado, por la aplicación del conocimiento humano en el proceso productivo. La 

introducción de nuevos métodos o medios de producción contribuye al aumento de la 

productividad del trabajo o el capital (47). 

2.2.2.3.3. Modelo teórico de la productividad laboral 
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Se puede observar una correlación positiva entre la productividad laboral y los logros 

alcanzados, así como los recursos dedicados para alcanzarlos. Desde otra óptica, es fundamental 

considerar a los individuos con sus capacidades, conocimientos y experiencias como actores clave 

en el incremento de la productividad. De igual manera, es relevante enfocarse en los beneficios, 

con especial énfasis en su relación con el aumento de la oferta de empleo y, sobre todo, en la 

generación de oportunidades laborales de mayor calidad (48). 

2.2.2.3.4. Teoría seleccionada 

La teoría que más se relaciona con las dimensiones eficiencia, eficacia y adaptabilidad 

tomadas en cuenta para la recolección de datos en la variable productividad es la teoría de 

productividad como componente de competitividad. La eficiencia en enfermería se relaciona con 

la optimización de recursos, como el tiempo y los suministros, para proporcionar atención oportuna 

y efectiva. Esto contribuye a la competitividad al mejorar la eficiencia operativa y garantizar una 

atención de calidad. 

La eficacia en enfermería se traduce en la capacidad de ofrecer cuidados de alta calidad 

que cumplan con los estándares y metas establecidos. Una atención eficaz no solo mejora la salud 

del paciente, sino que también fortalece la reputación y posición competitiva del centro de salud. 

La adaptabilidad en enfermería es crucial debido a la constante evolución de la atención 

médica. Las enfermeras deben estar preparadas para ajustarse a cambios en las condiciones de los 

pacientes, protocolos clínicos y tecnologías de atención, lo que contribuirá a la competitividad al 

permitir una respuesta ágil y efectiva a los cambios en el entorno de la salud.  

2.2.3.3. Características de la productividad laboral 

Es importante destacar que existen elementos fundamentales que desempeñan un papel 

crucial en el contexto de la productividad. Estos aspectos son los siguientes de acuerdo con Salazar 

(22): 
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● La importancia del espacio personal como un medio que fomenta tanto la creatividad como 

la utilización productiva del tiempo libre. Este entorno se percibe como un medio 

disciplinario que conlleva beneficios tanto para el individuo como para las organizaciones. 

● La necesidad de aplicar efectivamente el concepto de productividad en todas las empresas, 

lo que podría dar lugar a un cambio significativo en el panorama global del mercado. Este 

aspecto se relaciona principalmente con el ámbito organizacional, donde los esfuerzos se 

centran en la optimización de los recursos, sin necesariamente considerar adecuadamente 

lo que realmente significa la productividad. 

● La productividad como un indicador de satisfacción y bienestar personal. En esta 

perspectiva, se desglosa la idea de que la calidad de vida de una nación y su progreso 

económico y social están intrínsecamente relacionados con los niveles de productividad, y 

cómo esta contribuye a una mayor equidad salarial por parte de las empresas hacia sus 

empleados. 

 

2.2.4.1. Dimensiones de la productividad 

Robbins y Judge (52) emplean las siguientes dimensiones para evaluar la productividad: 

eficacia, eficiencia y adaptabilidad.  

● La eficacia: Se refiere al grado en el cual una organización logra satisfacer las necesidades 

de sus consumidores y permite que su personal alcance los objetivos organizacionales, 

logrando el resultado deseado y esperado (52). 

En este contexto Salazar (22), agrega que la eficacia implica que los objetivos se cumplan 

tal como se han planificado y se verifique el cumplimiento de los procedimientos en su 

área.  

● La eficiencia: Se relaciona con la relación entre los esfuerzos y los resultados, y se mide 
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dividiendo las salidas entre las entradas. Es la capacidad de una organización para lograr 

sus metas con un bajo costo, es decir, la relación entre la producción efectiva y los recursos 

necesarios para alcanzarla (52). 

La eficiencia se caracteriza por el uso adecuado de los recursos institucionales. Salazar (22) 

complementa esta definición al destacar que un empleado eficiente busca constantemente 

alcanzar los resultados esperados y, si es posible, superarlos, sin necesidad de aumentar los 

recursos. Esto implica esforzarse por lograr los resultados con un uso más eficiente de los 

recursos y superar los resultados anteriores sin añadir más recursos. 

● Adaptabilidad: Según Robbins y Judge (52), se refiere a la facilidad con la que el personal 

se adapta a los cambios y busca constantemente mejorar la calidad de la atención 

hospitalaria. 

2.2.3. Teorías de enfermería 

• Teoría del entorno de Florence Nightingale 

• La Teoría del Entorno de Florence Nightingale, desarrollada en el contexto de la 

Revolución Industrial, transformó la enfermería en una profesión autónoma al enfatizar la 

relación entre el entorno y la salud. Identificó factores clave como ventilación, luz, limpieza 

y dieta, que influyen en la recuperación del paciente, destacando la importancia del control 

ambiental para prevenir enfermedades. Su enfoque integró principios éticos como la 

confidencialidad y la veracidad, y estableció que las enfermeras debían observar, analizar 

y gestionar las condiciones que rodean al paciente. Aunque limitada por los estándares 

científicos actuales, este modelo fue pionero al introducir el uso de estadísticas sanitarias 

y relacionar factores socioeconómicos con el bienestar, sentando las bases para la 

investigación en enfermería. A través de su obra Notas sobre Enfermería, propuso un 

enfoque práctico y ético que sigue siendo relevante en la educación y la práctica moderna. 
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Como resultado, su legado inspira teorías actuales al resaltar cómo el entorno impacta tanto 

en la salud del paciente como en la práctica profesional (69). 

Además, este modelo es considerado uno de los primeros en enfermería y establece que el 

entorno juega un papel crucial en la recuperación y bienestar del paciente. Nightingale 

propuso que un ambiente limpio, ventilado y con condiciones adecuadas favorece la salud 

y la recuperación de los enfermos. Por ende, su enfoque fue más allá del tratamiento clínico, 

abordando la importancia de la prevención y el mantenimiento de un ambiente saludable 

para evitar complicaciones. Este planteamiento también fue fundamental en la 

estructuración de la educación en enfermería, al establecer estándares de cuidado basados 

en la observación y en la aplicación de principios higiénicos. Aunque han pasado décadas 

desde su formulación, los conceptos fundamentales siguen siendo aplicados en la 

actualidad para la gestión de la atención hospitalaria y comunitaria, con el objetivo de 

mejorar la calidad de vida de los pacientes (70). 

En este contexto, su influencia en la enfermería moderna es innegable, destacando la 

importancia del entorno en la recuperación del paciente. Nightingale identificó 

componentes esenciales como ventilación, luz, limpieza, ruido y dieta, necesarios para 

crear un ambiente saludable y prevenir enfermedades. Si bien nunca utilizó explícitamente 

el término "entorno", definió detalladamente estos factores, subrayando que su 

manipulación favorece el proceso de curación. El enfoque de esta teoría integra aspectos 

físicos, emocionales y sociales, otorgando a las enfermeras un rol clave en la gestión de las 

condiciones que rodean al paciente, incluso cuando no están presentes físicamente. Por esta 

razón, Nightingale defendió la necesidad de educar a las enfermeras en principios 

científicos y éticos, estableciendo la enfermería como una disciplina autónoma. Su legado 

perdura en la práctica y formación actuales, demostrando que los conceptos de su propuesta 
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son universales y atemporales, relevantes tanto en hospitales modernos como en la atención 

comunitaria (71).   

Por otro lado, su enfoque sigue siendo vigente al destacar la importancia del entorno en la 

salud y recuperación de los pacientes. Los principios planteados se reflejan en la gestión 

hospitalaria, los protocolos de control de infecciones y las prácticas de enfermería, 

promoviendo condiciones óptimas de cuidado. Adicionalmente, su aplicación trasciende al 

bienestar del personal de enfermería, ya que un entorno limpio, ordenado y bien gestionado 

no solo favorece al paciente, sino que también incrementa la motivación, reduce el estrés 

y mejora la productividad y eficiencia de los profesionales de salud. Su influencia se 

observa en estrategias de atención que buscan optimizar los recursos y mejorar la calidad 

del servicio en los centros de salud. De esta manera, permite una práctica más efectiva y 

humanizada, beneficiando tanto a los pacientes como a los profesionales encargados de su 

cuidado. Su relevancia sigue siendo un referente en la formación de nuevos profesionales, 

reforzando la importancia de un entorno adecuado en la práctica enfermera (72).   

Finalmente, esta perspectiva resulta fundamental para el estudio de la motivación y 

productividad del personal de enfermería en una clínica privada, al establecer la relación 

directa entre las condiciones del entorno y el desempeño tanto del paciente como del 

personal. Nightingale destacó que elementos como la ventilación, la luz, la limpieza, el 

control del ruido y la organización adecuada del entorno no solo son esenciales para la 

recuperación de los pacientes, sino también para el bienestar y la eficiencia de quienes los 

cuidan. En este sentido, un ambiente laboral bien gestionado reduce factores de estrés, 

mejora la moral y fomenta la motivación intrínseca de los enfermeros, lo que repercute 

directamente en su productividad y calidad del cuidado. Asimismo, el análisis de cómo las 

condiciones del entorno laboral afectan la satisfacción y rendimiento del personal permite 
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identificar estrategias de mejora que beneficien tanto al enfermero como al paciente, 

consolidando su relevancia en el contexto actual (73).   

• Teoría del cuidado humano de Jean Watson 

Enfatiza la importancia de la relación enfermero-paciente y el cuidado holístico, señalando 

que un enfermero motivado brinda una atención más humanizada y efectiva. Esta teoría es 

clave para relacionar la motivación del profesional con su desempeño y productividad.  

Esta teoría está estrechamente vinculada con el estudio sobre motivación y productividad 

del personal de enfermería en una clínica privada, ya que destaca cómo un cuidado 

holístico, basado en la empatía, confianza y comunicación efectiva, beneficia tanto al 

paciente como al enfermero. Este enfoque humanizado no solo mejora la experiencia del 

paciente, sino que también fomenta la satisfacción profesional del personal, creando un 

entorno laboral positivo. Watson resalta que un ambiente emocionalmente favorable y 

relaciones interpersonales genuinas fortalecen el sentido de propósito y reducen el estrés 

laboral, factores clave para un desempeño eficiente. Además, su enfoque transpersonal 

subraya que el cuidado auténtico impulsa la autoestima y el compromiso del enfermero, lo 

que repercute directamente en su productividad y en la calidad del cuidado. Integrar estos 

principios en la gestión clínica puede optimizar tanto la atención al paciente como el 

bienestar del personal, promoviendo un equilibrio que refuerce la eficiencia y la 

humanización en los servicios de salud (74).  

• Teoría de la Motivación-Higiene de Herzberg 

Explica que la motivación en el trabajo está influenciada por factores motivacionales 

(reconocimiento, logros, crecimiento) y factores higiénicos (condiciones laborales, salario, 

supervisión). Su aplicación en enfermería permite analizar cómo la satisfacción laboral 

impacta la productividad y calidad del cuidado del paciente (28). 
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La teoría de Herzberg aporta un marco conceptual relevante para analizar la relación entre 

los incentivos laborales y la satisfacción del personal de enfermería en una clínica privada. 

Dado que esta teoría distingue entre factores de higiene (como salario y condiciones 

laborales) y factores motivadores (como reconocimiento y autonomía), puede aplicarse 

para evaluar cómo ambos elementos influyen en la motivación y productividad de los 

enfermeros. En el contexto de la investigación, los factores de higiene, como un ambiente 

laboral adecuado y seguridad en el empleo, son esenciales para evitar insatisfacción, 

mientras que los factores motivadores, como la autonomía en la toma de decisiones y el 

reconocimiento al desempeño, pueden incrementar la satisfacción y el compromiso del 

personal. Este enfoque resulta particularmente valioso en el sector de la salud, donde el 

desempeño del personal está directamente relacionado con la calidad del cuidado al 

paciente (75). Por ejemplo, enfermeros satisfechos y motivados no solo brindan un cuidado 

más humanizado, sino que también reducen las tasas de rotación laboral, beneficiando a la 

clínica en términos de estabilidad organizacional y calidad del servicio. La implementación 

de estrategias basadas en esta teoría podría optimizar tanto el bienestar de los enfermeros 

como la experiencia del paciente, fortaleciendo así la gestión en salud ocupacional y la 

productividad.  

• Modelo de Adaptación de Roy 

Postula que los enfermeros, como sistemas adaptativos, responden a estímulos del entorno 

laboral que pueden afectar su desempeño. La motivación influye en su capacidad de 

adaptación, lo que impacta su productividad y calidad de atención. 

El Modelo de Adaptación de Roy (MAR) considera a la persona como un sistema 

adaptativo que interactúa con su entorno a través de cuatro modos: fisiológico, 

autoconcepto, función de rol e interdependencia. Basado en principios filosóficos y 
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científicos, el modelo busca promover la salud facilitando la adaptación del individuo y los 

grupos mediante respuestas regulatorias y cognitivas. Define el entorno como un conjunto 

de estímulos que afectan la adaptación y la salud como un proceso de integración humano-

ambiental. Aplicado en la práctica, ayuda a evaluar y mejorar la respuesta de los pacientes 

ante desafíos como el dolor, el estrés o enfermedades críticas. Sin embargo, enfrenta 

dificultades en su implementación debido a su lenguaje técnico y la necesidad de 

capacitación. A pesar de esto, su adopción en la educación y práctica enfermera ha 

demostrado ser efectiva, proporcionando un marco sólido para la toma de decisiones y el 

cuidado centrado en la adaptación del paciente (76).  

 

2.3. Formulación de hipótesis 

2.3.1. Hipótesis general 

Hi. Existe relación significativa entre la motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 

2.3.2. Hipótesis específicas 

Hipótesis específica 1 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación intrínseca y la productividad del enfermero 

en una clínica privada de Lima - 2024. 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación intrínseca y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 

Hipótesis específica 2 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación extrínseca y la productividad del enfermero 
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en una clínica privada de Lima - 2024. 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación extrínseca y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 

Hipótesis específica 3 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación trascendental y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación trascendental y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. 
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CAPÍTULO III: METODOLOGÍA 

 

3.1. Método de la investigación 

El método de la investigación se fundamentó en el método hipotético-deductivo; de 

acuerdo con Mandamiento et al. (53), este método es utilizado en la investigación científica para 

desarrollar y probar teorías. Este método sigue un proceso lógico que implica la formulación de 

hipótesis, la deducción de consecuencias observables a partir de esas hipótesis, y la recopilación 

de datos para evaluar si las observaciones coinciden con las predicciones derivadas de la hipótesis. 

 

3.2. Enfoque de la investigación 

Se utilizó un enfoque cuantitativo, tal como lo señalaron Hernández et al. (54), este enfoque 

se destacó por su atención en la obtención y evaluación de datos expresados en términos 

numéricos. Se fundamentó en la medición cuantitativa de variables, empleando técnicas 

estadísticas para analizar patrones, establecer correlaciones y realizar inferencias. 

 

3.3. Tipo de investigación 

En la investigación se empleó un tipo de investigación aplicada; como señaló Vargas (55), 

la investigación de naturaleza aplicada buscó generar conocimiento con el propósito explícito de 

abordar problemas prácticos o mejorar situaciones concretas en la vida real. 

 

3.4. Diseño de la investigación 

El diseño que se utilizó en este estudio fue de tipo no experimental; siguiendo a Agudelo 

et al. (56), en este tipo de diseño el investigador no introdujo ninguna manipulación deliberada de 

variables independientes. En su lugar, se limitó a observar y medir fenómenos tal como ocurren 

de manera natural. 
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3.4.1. Corte 

Fue de corte transversal; de acuerdo con Álvarez (57), lo cual implicó llevar a cabo una 

sola medición de las variables en un momento temporal específico para evaluar la condición o 

estado de una población específica. 

3.4.2. Nivel 

El nivel de investigación fue correlacional. Siguiendo la perspectiva de Hernández et al. 

(54), las investigaciones correlacionales tuvieron como objetivo establecer la medida en que las 

variables están relacionadas entre sí y, como consecuencia, identificar un patrón que facilite la 

comprensión de la proporcionalidad entre ellas. En el curso de la investigación se utilizó el 

coeficiente de correlación de Spearman como una métrica no paramétrica destinada a evaluar la 

correlación de rango, es decir, la dependencia estadística en la clasificación entre dos variables. 

 

3.5. Población, muestra y muestreo 

3.5.1. Población 

La población objeto de este análisis se define según Hernández et al. (54), como un 

conjunto finito de personas que comparten características similares. Con el propósito de llevar a 

cabo una investigación adecuada, la población abarcó a los 138 enfermeros profesionales que 

laboran en una clínica privada en la ciudad de Lima. Estos individuos debieron cumplir con los 

criterios de inclusión y exclusión establecidos. 

Criterios de inclusión. Se consideran los siguientes:  

● Personal de enfermería, independientemente de su género, que trabaje en la clínica privada 

sujeta a investigación. 

● Personal de enfermería que muestren interés en participar de forma voluntaria en el 

presente estudio. 
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● Personal de enfermería que brinde su consentimiento informado mediante firma. 

Criterios de exclusión. Se tienen los siguientes: 

● Personal de enfermería que no asista o se encuentre de licencia el día de la encuesta. 

● Personal de enfermería que presente alguna discapacidad que le impida responder a 

cabalidad cada uno de los instrumentos. 

3.5.2. Muestra 

El tamaño de la muestra fue calculado usando la fórmula para poblaciones finitas de la 

siguiente manera: 

𝑛 =
𝑁 × 𝑍∝

2 × 𝑝 × 𝑞

𝑒2 × (𝑁 − 1) + 𝑍∝
2 × 𝑝 × 𝑞

 

En el que: 

● El tamaño de la población (𝑁) es = 138 

● El parámetro estadístico (𝑍∝
2) es = 1.96 

● La probabilidad de éxito (𝑝) es = 0.50 

● La probabilidad de fracaso (𝑞) es = 0.50 

● El error de estimación máximo (𝑒) es = 0.05 

Luego de reemplazar los datos obtenemos que la muestra fue de 81 enfermeros. 

3.5.3. Muestreo 

Para la presente investigación, se empleó un muestreo probabilístico, específicamente 

aleatorio simple; de acuerdo con Otzen et al. (58), con el objetivo de garantizar que cada 

integrante de la población tuviera la misma probabilidad de ser seleccionado, reduciendo posibles 

sesgos en la muestra. Este método es adecuado dado que la población total de estudio es conocida 

y accesible, lo que permite una selección equitativa y representativa de los participantes. 

El método de muestreo aleatorio simple se seleccionó debido a su capacidad para asegurar 

una muestra imparcial y representativa, garantizando que cada miembro de la población tuviera 
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la misma oportunidad de ser elegido. Dado que la población total comprendía 138 enfermeros, 

este enfoque fue apropiado para reducir sesgos en la selección de los participantes y mejorar la 

validez de los resultados. Asimismo, al minimizar la influencia de factores externos, este tipo de 

muestreo facilita la generalización de los hallazgos dentro del grupo estudiado. 

Para llevar a cabo la selección de los participantes, se utilizó un generador de números 

aleatorios, tomando como referencia una lista de enfermeros que cumplían con los criterios de 

inclusión y exclusión. Este procedimiento permitió obtener una muestra objetiva y equitativa, 

asegurando que los resultados reflejaran fielmente las características de la población y mantuvieran 

un enfoque estadísticamente riguroso. 

 

3.6. Variables y operacionalización 

a) Variable 1 – Motivación para el cuidado del paciente 

Dimensiones 

● Motivación intrínseca 

● Motivación extrínseca 

● Motivación trascendental 

b) Variable 2 – Productividad del enfermero 

Dimensiones 

● Eficiencia 

● Eficacia 

● Adaptabilidad 

La operacionalización de las variables se desarrolla en la Tabla 1. 
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Tabla  1 Operacionalización de variables 

Variables Definición conceptual 
Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores 

Escala de 

medición 

Escala 

valorativa 

(niveles o 

rangos) 

V1 

Motivació

n para el 

cuidado 

del 

paciente 

Fuerza interna, externa 

y trascendental que 

impulsa a los 

profesionales de la 

salud a brindar una 

atención de calidad y a 

dedicar su tiempo, 

esfuerzo y habilidades 

para promover el 

bienestar y la 

recuperación de los 

pacientes. 

La valoración de la 

variable motivación 

para el cuidado del 

paciente se realizará 

mediante un 

cuestionario divido en 

3 dimensiones, las 

cuales medirán la 

motivación intrínseca, 

extrínseca y 

trascendente por 

medio de 27 

preguntas. 

1. Motivación 

intrínseca 

2. Motivación 

extrínseca 

3. Motivación 

trascedente 

● Logro

s 

personales 

● Incent

ivos 

● Creci

miento 

profesional 

● Ingres

os 

percibidos 

● Condi

ciones 

laborales 

Ordinal 

Motivación baja 

● 0 a 25 

puntos 

Motivación 

regular 

● 26 a 50 

puntos 

Motivación alta 

● 51 a 75 

puntos 

V2 

Productivi

dad del 

enfermero 

 

 

 

Es la eficiencia y eficacia 

y adaptabilidad con la que 

un enfermero desempeña 

sus responsabilidades y 

tareas en el entorno de 

atención médica, por lo 

que es una medida de la 

capacidad del enfermero 

para lograr resultados 

positivos en el cuidado de 

los pacientes, 

optimizando los recursos 

disponibles. 

La valoración de la 

variable productividad 

del enfermero realizara 

mediante un 

cuestionario divido en 

3 dimensiones, las 

cuales medirán la 

eficiencia, eficacia, 

adaptabilidad y por 

consecuente la 

productividad del 

enfermero por medio 

de 20 preguntas. 

1. Eficiencia 

2. Eficacia 

3. Adaptabilidad 

 

 

 

● Equita

tividad 

● Cump

limiento de 

labores 

● Ética 

● Monit

oreo del 

personal 

● Dese

mpeño del 

enfermero 

Ordinal 

Productividad 

elevada 

● 0 a 25 

puntos 

Productividad 

regular 

● 26 a 50 

puntos 

Productividad 

reducida 

● 51 a 75 

puntos 
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica 

Variable 1: Motivación laboral 

Técnica: Encuesta 

Instrumento: Cuestionario de motivación laboral 

Variable 2: Productividad laboral 

Técnica: Encuesta 

Instrumento: Cuestionario de productividad laboral 

3.7.2. Descripción de instrumentos 

A continuación, se describe la ficha técnica de los instrumentos a utilizar. 

Ficha técnica del Instrumento 1: Cuestionario de Motivación Laboral 

La evaluación se llevó a cabo mediante el cuestionario de motivación laboral, el cual fue 

modificado por Salazar (59) y se fundamentó en el cuestionario desarrollado por Gonzales 

(60). 

Población: Licenciadas en enfermería 

Tiempo: El instrumento fue validado en un día 

Momento: El cuestionario fue llenado en horario de trabajo 

Lugar: Fue aplicado en el Hospital Nacional Alberto Sabogal Sologuren 

Validez: Fue sometido a juicio de tres expertos, quienes lo consideraron aplicable  

Fiabilidad: Alfa de Cronbach 0,881. 

Tiempo de llenado: 20 min. 

Número de ítems: 15 

Dimensiones:  
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Motivación extrínseca (1,2,3,1,4,5) 

Motivación intrínseca (6,7,8,9,10) 

Motivación trascendente (11,12,13,14,15) 

Alternativas de respuesta:  

1. Nunca (N) 

2. Casi Nunca (CN) 

3. A veces (AV) 

4. Casi siempre (CS) 

5. Siempre (S) 

Baremos (niveles, grados) de la variable:  

Motivación baja 

Motivación regular 

Motivación alta 

 

Ficha técnica del Instrumento 2: Cuestionario de productividad laboral 

La evaluación se llevó a cabo mediante el cuestionario de productividad laboral, el cual fue 

elaborado por Salazar (22) y modificado por Valiente (61) en su tesis de maestría. 

Población: Licenciadas en enfermería. 

Tiempo: El instrumento fue validado en un día. 

Momento: El cuestionario fue llenado en horario de trabajo.   

Lugar: Fue aplicado en el Hospital María Auxiliadora. 

Validez: Fue sometido a juicio de dos expertos, quienes lo consideraron aplicable. 

Fiabilidad: Alfa de Cronbach 0,942. 
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Tiempo de llenado: 20 min. 

Número de ítems: 15 

Dimensiones: 

Eficiencia (1,2,3,4,5). 

Eficacia (6,7,8,9,10). 

Adaptabilidad (11,12,13,14,15). 

Alternativas de respuesta: 

1. Nunca (N) 

2. Casi Nunca (CN) 

3. A veces (AV) 

4. Casi siempre (CS) 

5. Siempre (S) 

Baremos (niveles, grados) de la variable:  

Productividad elevada 

Productividad regular 

Productividad reducida 

3.7.3. Validación 

 A continuación, se detalla el proceso de validación que se llevó a cabo en los instrumentos 

utilizados, siguiendo las directrices establecidas por la Escuela de Posgrado, para asegurar que 

dichos instrumentos sean representativos de la población estudiada en el presente proyecto. 

La investigación utilizó los instrumentos: “Cuestionario de Motivación Laboral” 

modificado por Salazar (59) y fundamentado en el cuestionario de Gonzales (60), donde se sometió 

a juicio de expertos por; Dr. Hugo Ricardo Prado López, Mg. Jorge Gabriel Marroquin Ballon y 
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Mg. Blanca Felicita Capuñay Ysique, quienes emitieron su certificado de validez, concluyendo 

que el instrumento si es aplicable. 

El “Cuestionario de productividad laboral” que fue elaborado por Salazar (22) y 

modificado por Valiente (61) en su tesis de maestría, también fue sometido a juicio por tres 

expertos, donde; Salazar Santa Cruz Mery (50 puntos, excelente y aplicable), Chancape Nesia 

Sonia Melina (50 puntos, aplicable) y Chavarry Isla Abel Eduardo (46 puntos, excelente y 

aplicable). 

La validación de los instrumentos en esta investigación fue crucial para garantizar la 

calidad y confiabilidad de los datos recopilados. Para llevar a cabo esta validación, se siguieron 

los siguientes procedimientos:              

a) Validación de contenido: Se realizó una revisión bibliográfica exhaustiva en libros, 

tesis y artículos relacionados con la motivación y productividad laboral, asegurando la 

cobertura integral de los elementos clave para la investigación. Se llevó a cabo un juicio 

de 5 expertos, donde participaron cinco profesionales con experiencia en psicología 

organizacional y gestión del talento humano. Estos expertos evaluaron la validez y 

pertinencia de los instrumentos, proporcionando retroalimentación valiosa que 

permitió ajustar su idoneidad y claridad, los expertos fueron; el Mg. Nelson Berrocal 

Chipana, especialista en el cuidado enfermero de pacientes críticos y metodólogo 

temático; el Dr. Carlos Gamarra Bustillos, magíster en educación con especialidad en 

gestión y planeamiento educativo; el Dr. Seminario Unzueta Randall, metodólogo; la 

Dra. Ilse Faustina Fernández Honorio, doctora en Salud Pública y docente 

investigadora RENACYT; y la Dra. Anika Remuzgo Artezano, especialista en 

emergencias y desastres con una maestría en docencia e investigación en salud, todos 
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coinciden en concluir que el instrumento es aplicable (Anexo 3), asimismo, se llevó a 

cabo la validación V de Aiken de las validaciones de los expertos  concluyendo una 

buena pertinencia, relevancia y claridad (Anexo 4). 

b) Prueba piloto: Se llevó a cabo una prueba piloto, se realizó en una clínica privada de 

Lima con una muestra de 15 enfermeros seleccionados aleatoriamente. El objetivo fue 

evaluar la claridad y pertinencia del cuestionario. Para medir la confiabilidad del 

instrumento, se utilizó el coeficiente de Alpha de Cronbach, obteniendo un valor de 

0,928 para el Cuestionario de Motivación Laboral y 0,915 para el cuestionario de 

Productividad Laboral, lo que indica una alta consistencia interna y confirma la 

adecuación del instrumento para el estudio final. Este proceso meticuloso garantizó que 

los instrumentos utilizados en la investigación fueran válidos y confiables, 

contribuyendo así a la calidad de los resultados obtenidos. 

3.7.4. Confiabilidad 

Para garantizar la adecuada representatividad de los instrumentos en el grupo poblacional 

objeto de estudio, se llevó a cabo un cálculo preciso utilizando el alfa de Cronbach mediante el 

programa IBM SPSS STADISTICS 26. Este procedimiento no solo aseguró la consistencia interna 

de los instrumentos, sino que también evaluó su capacidad para medir de manera fiable los 

constructos específicos en la población de interés. 

Los resultados obtenidos fueron los siguientes: 

Cuestionario de Motivación Laboral: El coeficiente de confiabilidad fue de 0,928, lo que 

indica una alta consistencia interna y sugiere que el instrumento es eficaz para medir el constructo 

de motivación laboral en el contexto estudiado (Anexo 5). 

Cuestionario de Productividad Laboral: Se registró un coeficiente de 0,915, también 
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indicando una alta confiabilidad y confirmando que este instrumento puede medir de manera fiable 

el nivel de productividad laboral entre los participantes (Anexo 5). 

Estos valores de confiabilidad, obtenidos mediante el análisis del alfa de Cronbach, 

refuerzan la validez de los instrumentos y su idoneidad para la recolección de datos en el presente 

proyecto. 

 

3.8. Procesamiento y análisis de datos 

Para la recolección de datos, se delinearon diversos pasos. En primer lugar, se obtuvo la 

aprobación del proyecto por parte del Comité de Ética de la Universidad Norbert Wiener. Luego, 

se solicitó el permiso correspondiente a la clínica privada mediante un documento formal dirigido 

a la dirección del centro médico. Posteriormente, se coordinó con la jefatura de enfermería para 

programar una reunión en la que se expusieron los objetivos del estudio y se solicitó la disposición 

de las facilidades necesarias para la aplicación de los instrumentos. 

En cuanto a la aplicación de los cuestionarios, se gestionó la coordinación con las instancias 

pertinentes para asistir en los diferentes turnos de servicio. Antes de administrar los cuestionarios, 

se obtuvo la firma de los formatos de consentimiento informado de los participantes. Respecto a 

la evaluación del nivel de motivación, se estimó un lapso aproximado de 10 a 15 minutos para su 

llenado, mientras que para la evaluación del nivel de productividad se previó un rango de tiempo 

de 5 a 10 minutos. La recolección de datos se llevó a cabo durante un periodo de siete días, 

asegurando que se cumplieran todos los protocolos establecidos. 

Una vez recopilada la información, se procedió con el tratamiento de los datos, 

organizándolos y procesándolos inicialmente en Microsoft Excel. Luego, se utilizó el software 

SPSS para realizar un análisis estadístico integral. Los datos se resumieron en frecuencias 
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porcentuales y se presentaron mediante tablas y gráficos. El análisis incluyó tanto estadísticas 

descriptivas como inferenciales, con el objetivo de responder a las hipótesis planteadas. 

Para examinar la relación entre la motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima, se aplicó la correlación de Spearman 

(Rho de Spearman), una prueba no paramétrica que evaluó la relación monotónica entre variables 

que no seguían una distribución normal. Este análisis permitió identificar si un mayor nivel de 

motivación se asociaba con una mayor productividad, con un coeficiente que osciló entre -1 y 1. 

Se consideró significativa una relación con un p-valor ≤ 0,05 y un nivel de confianza del 95%.  

 

3.9. Aspectos éticos 

La atención a los aspectos éticos se rige como un pilar fundamental en esta investigación, 

siguiendo las normativas tanto internacionales como nacionales relativas a la investigación en 

seres humanos, así como las directrices establecidas en el "Reglamento de Ética de la 

Investigación" de la Universidad Privada Norbert Wiener. Estos criterios no solo consolidan la 

integridad del proceso de investigación, sino que también aseguran el respeto y la protección de 

los participantes y otras partes involucradas en el estudio, en concordancia con lo dispuesto por la 

Ley N° 29733, conocida como la “Ley de Protección de Datos Personales” 

En este sentido, se aborda la conducta ética del investigador mediante la práctica científica 

apropiada, la prevención del plagio, la publicación responsable, el consentimiento informado, las 

autorizaciones de las instituciones y los principios bioéticos. 

Siguiendo las pautas establecidas en el Informe de Belmont, se siguieron los siguientes 

principios éticos durante la ejecución de la investigación: 

● Autonomía: Se aseguró la obtención del consentimiento informado de todos los 
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participantes, garantizando su libertad para participar y asegurando una comprensión 

completa de los riesgos y beneficios asociados. 

● Beneficencia: Se buscó alcanzar el máximo beneficio para los participantes, minimizando 

los riesgos y maximizando los posibles resultados positivos de la investigación. 

● No maleficencia: En el transcurso del estudio, se informó y demostró a cada participante 

de manera oportuna que su involucramiento no acarrea riesgos que puedan comprometer 

su integridad. 

● Justicia: Se veló por la equidad en la selección de los participantes, evitando cualquier 

forma de discriminación y asegurando una distribución equitativa de los beneficios y 

cargas de la investigación. 
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

 

 

En este capítulo se presentan los resultados de la investigación en forma descriptiva e 

inferencial. Primero se hizo un análisis descriptivo de ambas variables y su relación luego se hizo 

una confrontación de hipótesis con estadística inferencial mediante la prueba Rho de Spearman. 

4.1. Resultados  

4.1.1. Análisis descriptivo de resultados 

Variable: Motivación para el cuidado del paciente y sus dimensiones: 

Tabla  2 

Motivación para el cuidado del paciente y sus dimensiones en enfermeros de una clínica privada 

de Lima 

Rangos / Niveles Baja Regular alta Total 

Variable y Dimensiones f % f % f % f % 

Motivación para el cuidado del 

paciente 6 7,4 20 24,7 55 67,9 81 100 

D1: Motivación intrínseca 6 7,4 27 33,3 48 59,3 81 100 

D2: Motivación extrínseca 6 7,4 32 39,5 43 53,1 81 100 

D3: Motivación trascendente 6 7,4 40 49,4 35 43.2 81 100 
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Interpretación: La Tabla 2 muestra la distribución de los niveles de motivación para el cuidado 

del paciente y sus dimensiones entre los participantes del estudio. En general, la mayoría de los 

enfermeros presentan una alta motivación para el cuidado del paciente (67,9%). Al desglosar las 

dimensiones de la motivación, se observa que la motivación intrínseca es alta en el 59,3% de los 

casos, mientras que la motivación extrínseca es alta en el 53,1%. Sin embargo, la motivación 

trascendente, aunque también es predominante en niveles altos, presenta una distribución más 

equitativa, con un 49,4% en nivel regular y un 43,2% en nivel alto. Estos resultados sugieren que, 

aunque la mayoría de los enfermeros están fuertemente motivados en términos intrínsecos y 

extrínsecos, existe una variabilidad mayor en la motivación trascendente, lo que podría indicar 

áreas de oportunidad para fortalecer este tipo de motivación en el equipo.  
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Variable: Productividad del enfermero 

Tabla  3 

Productividad del enfermero en una clínica privada de Lima 

Niveles Frecuencia Porcentaje 
Porcentaje 

acumulado 

Productividad reducida 5 6.2% 6.2% 

Productividad regular 10 12.3% 18.5% 

Productividad elevada 66 81.5% 100.0% 

Total 81 100.0%   

 

Interpretación: La Tabla 3, la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima en 

2024 revela que la mayoría del personal de enfermería (81,5%) presenta una productividad 

elevada, lo que indica un desempeño positivo y eficiente en su labor. Sin embargo, un pequeño 

porcentaje (18,5%) muestra una productividad reducida o regular, con un 6,2% de enfermeros 

experimentando una productividad reducida y un 12,3% con productividad regular. Estos 

resultados sugieren que, aunque la mayoría del personal es altamente productivo, existe una 

minoría que podría enfrentar desafíos que afectan su rendimiento, lo cual podría requerir atención 

o intervención para mejorar su desempeño. 
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4.1.2. Prueba de hipótesis  

4.1.2.1. Prueba de hipótesis general  

Para la confrontación de la hipótesis general se plantean los siguientes enunciados: 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima 

Hi. Existe relación significativa entre el nivel de motivación para el cuidado del paciente y la 

productividad del enfermero en una clínica privada de Lima 

 

Tabla  4 

Correlación entre motivación para el cuidado del paciente y la productividad del enfermero en 

una clínica privada de Lima 

 

Motivación para 

el cuidado del 

paciente 

Productividad 

del enfermero 

Tau b de Kendall  Coeficiente de correlación 1,000 ,861** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 81 81 

 

Interpretación: La tabla 4, muestra que la correlación entre la motivación para el cuidado del 

paciente y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima en 2024, medida 

mediante el coeficiente Tau b de Kendall, es positiva muy fuerte, con un valor de 0,861. Este 

resultado indica una fuerte asociación entre ambas variables, lo que sugiere que a medida que la 

motivación de los enfermeros para el cuidado del paciente aumenta, también lo hace su 

productividad. La significancia estadística de esta correlación es muy alta (p < 0,001), lo que 

refuerza la confiabilidad de esta relación y sugiere que la motivación es un factor clave para 
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mejorar la productividad en el entorno clínico.     

Decisión: Se rechaza la hipótesis nula y se acepta la hipótesis alternativa, por lo tanto, existe 

correlación entre estas dos variables.  
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Prueba de hipótesis específicas  

Hipótesis específica 1 

Para la confrontación de esta hipótesis se plantean los siguientes enunciados: 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación intrínseca y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación intrínseca y la productividad del enfermero 

en una clínica privada de Lima 

 

Tabla  5 

Correlación entre Motivación Intrínseca y Productividad del enfermero en una clínica privada de 

Lima 

 

Motivación 

Intrínseca 

Productividad 

del enfermero 

Tau_b de Kendall  Coeficiente de correlación 1,000 ,810** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 81 81 

 

Interpretación: La tabla 5, muestra una correlación significativa y positiva entre la motivación 

intrínseca y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima en 2024, con un 

coeficiente Tau b de Kendall de 0,810, lo que indica una correlación positiva muy fuerte entre las 

dos variables, sugiriendo que a medida que los factores de motivación intrínseca aumentan, 

también lo hace la productividad del enfermero. Dado que el valor de significancia es muy alta (p 

< 0,001), lo que refuerza la confiabilidad de esta relación y sugiere que la motivación intrínseca es 

un factor clave para mejorar la productividad.   

Decisión: Se rechaza la hipótesis nula (Ho) y se acepta la hipótesis alterna (Hi), confirmando que 

existe una relación significativa entre la motivación intrínseca y la productividad del enfermero.  
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Hipótesis específica 2 

Para la confrontación de esta hipótesis se plantean los siguientes enunciados: 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación extrínseca y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación extrínseca y la productividad del enfermero 

en una clínica privada de Lima 

 

Tabla  6 

Correlación entre Motivación extrínseca y Productividad del enfermero en una clínica privada de 

Lima 

 

Motivación 

Extrínseca 

Productividad 

del enfermero 

Tau_b de Kendall  Coeficiente de correlación 1,000 ,663** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 81 81 

 

Interpretación: Los resultados presentados en la Tabla 4 muestran una correlación positiva y 

significativa entre la motivación extrínseca y la productividad del enfermero en una clínica privada 

de Lima en 2024, con un coeficiente Tau b de Kendall de 0,663. Este valor indica una correlación 

positiva media entre las dos variables, lo que sugiere que los factores de motivación extrínseca 

tienen un impacto positivo en la productividad del enfermero. El valor de significancia es menor 

a 0,001 (p < 0,001), lo que refuerza la confiabilidad de esta relación. 

Decisión:  Se rechaza la hipótesis nula (Ho) y acepta la hipótesis alterna (Hi), confirmando que 

existe una relación significativa entre los factores de motivación extrínseca y la productividad del 

enfermero. 
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Hipótesis específica 3 

Para la confrontación de esta hipótesis se plantean los siguientes enunciados: 

Ho: No existe relación significativa entre la motivación trascendente y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima 

Hi: Existe relación significativa entre la motivación trascendente y la productividad del 

enfermero en una clínica privada de Lima. 

 

Tabla  7 

Correlación entre Motivación Trascendental y Productividad del enfermero en una clínica 

privada de Lima 

 

Motivación 

Trascendente 

Productividad 

del enfermero 

Tau_b de Kendall  Coeficiente de correlación 1,000 ,814** 

Sig. (bilateral) . ,001 

N 81 81 

Nota. Elaboración propia con base recopilada 

Interpretación: Los resultados presentados en la tabla 5, muestra una correlación significativa y 

positiva entre la motivación trascendente y la productividad del enfermero en una clínica privada 

de Lima en 2024, con un coeficiente Tau b de Kendall de 0,814, lo que indica una relación positiva 

muy fuerte entre las dos variables, sugiriendo que a medida que aumenta la motivación 

trascendente, también lo hace la productividad del enfermero. Dado que el valor de significancia 

es 0,001 (p < 0,01).   

Decisión:  En base a los resultados obtenidos, se rechaza la hipótesis nula (Ho) y se acepta la 

hipótesis alterna (Hi), lo que confirma que existe una relación significativa entre los factores de 

motivación trascendente y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima. 
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4.1.3. Discusión de resultados  

En este estudio se encontró una correlación alta y significativa entre la motivación laboral 

y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima. Similarmente, algunas 

investigaciones previas han confirmado estos resultados, una de estas es la de Bayser (10), quien 

encontró que si existe una correlación positiva y significativa entre la motivación general y las tres 

dimensiones del desempeño laboral de 0,3788; 0,3336 y 0,3490 respectivamente con un p<0,05, 

lo que indica que ambas variables también se relacionan positiva y significativamente. Potosme 

(17), concluyó que existe una correlación positiva media y significativa entre la motivación y el 

desempeño laboral de acuerdo con una correlación de Tau-b de Kendall (r=0,554 y p=0,00). Vega 

et al. (18), también confirman estos resultados, determinando que el 73,7% del personal de 

enfermería presenta motivación laboral, mientras que el 80% enfrenta una alta carga laboral, lo 

que puede llevar a un bajo rendimiento laboral.  Asimismo, los estudios de Ayalew et al. (19), 

indicaron que el 49,1% de los enfermeros identificó la motivación, impulsada por incentivos, 

recompensas económicas y reconocimiento, como el principal estímulo para un buen desempeño 

laboral. Soto (20), en su estudio también encontró que existe una correlación positiva y 

significativa entre la productividad laboral y la motivación en el contexto de estudio (Rho 

Spearman=0,552, p=0,000).  Dávila (21) encontró que el 56,25% calificó la motivación como 

buena y el 53,75% percibió el desempeño laboral como bueno, revelando una correlación positiva 

moderada y significativa (r = 0,516) entre motivación laboral y desempeño laboral. Salazar (22), 

encontró una relación significativa y positiva entre motivación y productividad (Rho de Spearman 

= 0,668; p < 0,05), pero destacó la necesidad de replicar el estudio con una muestra más 

representativa para obtener resultados más aplicables. Halanocca et al. (23), encontraron que la 

productividad es regular entre médicos (91,62%), enfermeras (86,03%) y técnicos (55,87%), con 
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una débil correlación del 16% entre motivación y productividad. Por lo contrario, los estudios de 

Garay en el 2020 demostraron que no existencia de relación significativa entre motivación y 

satisfacción laboral (p=0,229; Rho: 0,136) (62).  

En cuanto a la motivación intrínseca, el hallazgo indica que existe una correlación significativa 

y positiva (coeficiente de Kendall = 0,810, p-valor < 0,001) coincide con estudios como el de 

Fatwa et al. (63), que demostraron que la motivación intrínseca por sí sola no es suficiente para 

mejorar la productividad sin un ambiente laboral que la apoye. Del mismo modo, Erlina et al. (64) 

señalaron que la presencia de un buen liderazgo y recursos adecuados son esenciales para que la 

motivación intrínseca tenga un impacto significativo en la productividad. Por lo contrario, los 

estudios de Garay (62) demostraron que no existe correlación significativa entre motivación 

laboral y el desarrollo personal (p=0,112; Rho: 0,179).  

Además se halló que existe una correlación positiva y significativa entre la motivación 

extrínseca y la productividad (coeficiente de Kendall = 0,663, p < 0,001), indica una relación 

moderadamente fuerte entre las dos variables. Estos resultados concuerdan con los estudios de los 

autores como Cunha et al. (65), quienes encontraron que los incentivos externos, como 

bonificaciones o recompensas, tienen un impacto limitado en la productividad a largo plazo si no 

van acompañados de un reconocimiento y apoyo constante. Igualmente, investigaciones de 

Sofiatun et al. (66) sugieren que la motivación extrínseca puede ser efectiva en el corto plazo, pero 

no sostiene una alta productividad sin una estrategia de gestión integral. Este hallazgo subraya la 

importancia de un enfoque más holístico en la gestión de recursos humanos. Novita et al. (8), 

identificaron cuatro variables que mostraron una relación significativa con el rendimiento de las 

enfermeras: la duración del trabajo (1,198), el nivel educativo (1,958), la percepción de la 
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aplicación de métodos de trabajo en equipo (2,420) y la motivación laboral (2,438) a un p<0,05 en 

todos los casos.  

Por último, se encontró una relación positiva muy fuerte entre las dos variables entre la motivación 

trascendente y la productividad (coeficiente de Kendall = 0,814, p < 0,01). Este resultado 

concuerda con los resultados de las investigaciones de Saleh et al. (67), donde menciona que la 

motivación trascendente necesita ser complementada con factores estructurales y culturales de la 

organización para tener un impacto tangible en la productividad. También, los estudios de 

Alimohammadzadeh et al. (68), quienes subrayaron la importancia de una misión organizacional 

clara y compartida para que la motivación trascendente impacte positivamente en la productividad. 
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CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

4.1. Conclusiones  

Primero. Se encontró una correlación positiva muy fuerte y significativa entre la motivación 

laboral y la productividad del enfermero en la clínica privada de Lima, con un coeficiente 

de correlación de Kendall de 0,861 y p < 0,001. Esto indica una fuerte relación entre ambas 

variables, lo que sugiere que a medida que la motivación de los enfermeros para el cuidado 

del paciente aumenta, también lo hace su productividad. 

Segundo. Se encontró una correlación significativa y positiva muy fuerte entre los factores de 

motivación intrínsecos y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima en 

2024. El coeficiente de correlación de Kendall fue 0,810 con un p-valor < 0,001, lo que 

indica una fuerte relación entre las dos variables, sugiriendo que a medida que los factores 

de motivación intrínseca aumentan, también lo hace la productividad del enfermero. 

Tercero. Se encontró una correlación positiva media y significativa entre los factores de 

motivación extrínsecos y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima en 

2024, con un coeficiente de correlación de Kendall fue 0,663, lo que indica una relación 
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medianamente positiva entre las dos variables, con un valor de significancia es menor a 

0,001.  

Cuarto.  Se encontró una correlación significativa y positiva muy fuerte entre los factores de 

motivación trascendente y la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima 

en 2024, con un coeficiente de correlación de Kendall fue 0,814 con un p-valor < 0,001, lo 

que indica una muy fuerte relación entre las dos variables, sugiriendo que a medida que los 

factores de motivación trascendente aumentan, también lo hace la productividad del 

enfermero.  

 

4.2. Recomendaciones  

1. Dado que se encontró una correlación muy alta y significativa entre la motivación laboral 

y la productividad, se recomienda implementar programas continuos de motivación 

laboral, como reconocimientos, incentivos y programas de desarrollo profesional, para 

mantener y mejorar la productividad del personal de enfermería. 

2. La fuerte relación entre la motivación intrínseca y la productividad sugiere la importancia 

de fomentar el desarrollo personal y profesional de los enfermeros. Se recomienda ofrecer 

oportunidades para que los enfermeros participen en proyectos que les apasionen y que 

reconozcan su contribución al bienestar del paciente. 

3. Dado que la motivación extrínseca también tiene una correlación significativa con la 

productividad, se recomienda fortalecer los sistemas de recompensas externas, como bonos 

por desempeño y reconocimientos públicos, para incentivar un mayor rendimiento entre 

los enfermeros.  

4. La alta correlación entre la motivación trascendente y la productividad indica que los 
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enfermeros se benefician de un sentido de propósito en su trabajo. Se recomienda promover 

una cultura organizacional que resalte el impacto positivo del trabajo de los enfermeros en 

la vida de los pacientes, enfatizando el valor trascendental de su labor.
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ANEXOS 

 

Anexo 1: Matriz de consistencia 

Título: Influencia de la motivación para el cuidado del paciente en la productividad del enfermero en una clínica privada, 

Lima -2024 

Formulación del 

Problema 
Objetivos Hipótesis Variable Diseño Metodológico 

Problema General 

¿Cuál es la 

relación entre la 

motivación para el 

cuidado del 

paciente y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024? 

Problemas 

Específicos 

¿Cuál es la 

relación entre la 

motivación 

intrínseca y la 

productividad del 

Objetivo General 

Establecer la relación 

entre la motivación 

para el cuidado del 

paciente y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024. 

Objetivos Específicos 

Establecer la relación 

entre la motivación 

intrínseca y la 

productividad del 

enfermero en una 

Hipótesis General 

Hi = Existe relación 

significativa entre la 

motivación para el 

cuidado del paciente y 

la productividad de los 

enfermeros en una 

clínica privada de Lima 

- 2024. 

Ho = No existe relación 

significativa entre la 

motivación para el 

cuidado del paciente y la 

productividad de los 

enfermeros en una 

clínica privada de Lima 

- 2024. 

Variable 1 

Motivación para el 

cuidado del paciente 

Dimensiones: 

Motivación 

intrínseca 

Motivación 

extrínseca 

Motivación 

trascedente 

 

Variable 2 

Productividad del 

enfermero 

Método: hipotético-

deductivo 

Enfoque: cuantitativo 

Tipo: aplicada 

Diseño: no experimental-

correlacional, transversal 

Población: 138 enfermeros 

profesionales 

Muestra: 81 

Técnica: encuesta 

Instrumentos: 

1. Cuestionario de 

motivación laboral en 
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enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024? 

¿Cuál es la 

relación entre la 

motivación 

extrínseca y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024? 

¿Cuál es la 

relación entre la 

motivación 

trascendental y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024? 

clínica privada de 

Lima - 2024. 

Establecer la relación 

entre la motivación 

extrínseca y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024. 

Establecer la relación 

entre la motivación 

trascendental y la 

productividad del 

enfermero en una 

clínica privada de 

Lima - 2024.  

 

Hipótesis Específicas 

Existe relación 

significativa entre la 

motivación intrínseca y 

la productividad de los 

enfermeros en una 

clínica privada de Lima 

- 2024. 

Existe relación 

significativa entre la 

motivación extrínseca y 

la productividad de los 

enfermeros en una 

clínica privada de Lima 

- 2024. 

Existe relación 

significativa la 

motivación 

trascendental y la 

productividad de los 

enfermeros en una 

clínica privada de Lima 

- 2024. 

Dimensiones: 

● Eficiencia 

● Eficacia 

● Adaptabilidad 

enfermería 

2. Cuestionario de 

productividad laboral en 

enfermería 
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Anexo 2: Instrumentos 

CUESTIONARIO DE MOTIVACIÓN LABORAL 

Presentación: 

Buenos días estimado(a): 

Actualmente me encuentro realizando un estudio en relación con la motivación y la productividad 

del enfermero, por lo que se le presenta el siguiente cuestionario. Espero contar con su 

colaboración sincera y honesta. 

La información que brinde será tratada de manera confidencial para garantizar que no se exponga 

su privacidad. 

A continuación, marque con una “X” la respuesta que este acorde a su opinión. Las alternativas 

son: 

1. Nunca (N) 

2. Casi Nunca (CN) 

3. A veces (AV) 

4. Casi siempre (CS) 

5. Siempre (S) 

Duración: 15 minutos 

N° Motivación intrínseca 
Escala de valoración 

1 2 3 4 5 

1 Disfruto de las tareas que realizo en mi trabajo, independientemente 

de las recompensas externas 

     

2 Me siento motivado a mejorar mis habilidades y conocimientos en 

enfermería porque me apasiona mi profesión 

     

3 Encuentro satisfacción personal en resolver problemas complejos en 

el entorno hospitalario 

     

4 Me siento realizado cuando ayudo a los pacientes, 

independientemente de si otros lo notan o no 

     

5 Estoy dispuesto a dedicar tiempo extra para mejorar la calidad del 

cuidado que ofrezco porque me importa el bienestar de los pacientes 

     

 Motivación extrínseca 1 2 3 4 5 
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6 Me esfuerzo en mi trabajo porque deseo recibir reconocimiento y 

recompensas de mis superiores 

     

7 Mi desempeño mejora cuando sé que habrá una compensación 

económica adicional (bonos, horas extras, etc.). 

     

8 La posibilidad de ser promovido me motiva a trabajar más duro y a 

asumir nuevas responsabilidades. 

     

9 Trabajo con mayor dedicación cuando sé que mi esfuerzo será 

reconocido públicamente 

     

10 Me siento más comprometido con mi trabajo cuando se ofrecen 

incentivos por alcanzar ciertos objetivos 

1 2 3 4 5 

 Motivación trascendente 1 2 3 4 5 

11 Me siento motivado a brindar lo mejor de mí porque sé que mi trabajo 

tiene un impacto positivo en la vida de los pacientes 

     

12 Mi motivación aumenta al pensar que el cuidado que ofrezco puede 

transformar la calidad de vida de quienes atiendo 

     

13 Trabajar en el cuidado de la salud me motiva porque siento que estoy 

contribuyendo al bienestar de la sociedad 

     

14 Me siento impulsado a mejorar mi desempeño porque sé que mi 

trabajo tiene un propósito mayor que va más allá de mis intereses 

personales 

     

15 El hecho de saber que puedo marcar una diferencia en la vida de los 

demás me da fuerzas para continuar, incluso en los días difíciles 

     

 

Firma del encuestado: …………………..                                       Fecha: ……/…./…….. 
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CUESTIONARIO DE PRODUCTIVIDAD LABORAL 

A continuación, se le ofrecen una serie de interrogantes a las cuales deberá responder 

seleccionando con una marca (X) la opción que más se acerque a su respuesta. Las alternativas 

son: 

1. Nunca (N) 

2. Casi Nunca (CN) 

3. A veces (AV) 

4. Casi siempre (CS) 

5. Siempre (S) 

Duración: 10 minutos 

 

N° Eficiencia 
Escala de valoración 

N CN AV CS S 

1 Cumplo con los procedimientos clínicos de manera rápida y 

precisa, asegurando la satisfacción del paciente 

     

2 Gestiono mi tiempo de manera efectiva para atender a todos 

los pacientes asignados sin retrasos 

     

3 Realizo las tareas administrativas (como registro de datos y 

reportes) sin afectar el tiempo dedicado al cuidado directo del 

paciente 

     

4 Optimizo el uso de los recursos y materiales médicos para 

reducir costos sin comprometer la calidad del servicio 

     

5 Soy capaz de manejar situaciones imprevistas en la clínica sin 

que afecten mi capacidad para cumplir con las tareas 

planificadas 

     

 Eficacia N CN AV CS S 

6 Logro los objetivos de atención al paciente en el tiempo 

previsto sin comprometer la calidad del servicio 

     

7 Mis intervenciones clínicas suelen producir los resultados 

esperados en los pacientes que atiendo 

     

8 Soy capaz de resolver problemas clínicos de manera efectiva, 

asegurando la satisfacción del paciente y el equipo de trabajo 
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9 Consigo completar todas mis tareas asignadas al final de cada 

turno con éxito y dentro de los plazos establecidos 

     

10 Recibo retroalimentación positiva por parte de mis superiores 

sobre la calidad y efectividad de mi trabajo 

1 2 3 4 5 

 Adaptabilidad N CN AV CS S 

11 Me adapto rápidamente a los cambios en los protocolos o 

procedimientos dentro de la clínica 

     

12 Soy capaz de ajustar mi enfoque de trabajo cuando se 

presentan situaciones inesperadas o emergencias 

     

13 Me siento cómodo trabajando en diferentes áreas de la clínica 

según las necesidades del servicio 

     

14 Incorporo rápidamente nuevas tecnologías o herramientas en 

mi práctica diaria cuando son implementadas en la clínica 

     

15 Soy flexible al cambiar mis prioridades de trabajo según las 

demandas de la situación clínica 

     

 

Firma del encuestado: …………………..                                       Fecha: ……/…./…….. 
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Anexo 3: Validez del instrumento por Juicio de expertos 

 
Documentos para validar los instrumentos de medición a través de juicio de expertos 

 
CARTA DE PRESENTACIÓN 

 
Magíster/Doctor:  Nelson Berrocal Chipana 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su conocimiento 

que siendo estudiante del programa de Maestría en Ciencias de Enfermería requiero validar los 

instrumentos a fin de recoger la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré 

el grado de maestro en ciencias de enfermería con mención en gerencia de los cuidados de enfermería. 

El título nombre de mi proyecto de investigación es “Motivación para el cuidado del paciente y su 

influencia en la productividad del enfermero en clínica privada de Lima – 2024” y, debido a que es 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los instrumentos en 

mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de 

investigación. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

◾ Carta de presentación 

◾ Matriz de consistencia (anexo 1) 

◾ Matriz de operacionalización de las variables 

◾ Certificado de validez de contenido de los instrumentos 

◾ Instrumentos de recolección de datos 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes agradecer 

por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente, 

 

 

 

                                                Valero Quispe Juan Carlos 

                                                 DNI: 10110588 
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N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

1. 
Variable  

MOTIVACIÓN LABORAL SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 1: 

Motivación intrínseca 

       

Disfruto de las tareas que realizo 
en mi trabajo, 
independientemente de las 
recompensas externas 

X  X  X  

 

Me siento motivado a mejorar 
mis habilidades y conocimientos 
en enfermería porque me 
apasiona mi profesión 

X  X  X  

 

Encuentro satisfacción personal 
en resolver problemas 
complejos en el entorno 
hospitalario 

X  X  X  

 

Me siento realizado cuando 
ayudo a los pacientes, 
independientemente de si 
otros lo notan o no 

X  X  X  

 

Estoy dispuesto a dedicar 
tiempo extra para mejorar la 
calidad del cuidado que ofrezco 
porque me importa el bienestar 
de los pacientes 

X  X  X  

 

DIMENSIÓN 2: 
Motivación extrínseca 

      
 

Me esfuerzo en mi trabajo 
porque deseo recibir 
reconocimiento y recompensas 
de mis superiores 

X  X  X  

 

Mi desempeño mejora cuando 
sé que habrá una 
compensación económica 
adicional (bonos, horas extras, 
etc.). 

X  X  X  

 

La posibilidad de ser promovido 
me motiva a trabajar más duro 
y a asumir nuevas 
responsabilidades. 

X  X  X  

 

Trabajo con mayor dedicación 
cuando sé que mi esfuerzo será 
reconocido públicamente 

X  X  X  

 

Me siento más comprometido 
con mi trabajo cuando se 
ofrecen incentivos por alcanzar 
ciertos objetivos 

X  X  X  

 

DIMENSIÓN 3: 

Motivación trascendente 
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Me siento motivado a brindar 
lo mejor de mí porque sé que 
mi trabajo tiene un impacto 
positivo en la vida de los 
pacientes 

X  X  X  

 

Mi motivación aumenta al 
pensar que el cuidado que 
ofrezco puede transformar la 
calidad de vida de quienes 
atiendo 

X  X  X  

 

Trabajar en el cuidado de la 
salud me motiva porque siento 
que estoy contribuyendo al 
bienestar de la sociedad 

X  X  X  

 

Me siento impulsado a mejorar 
mi desempeño porque sé que 
mi trabajo tiene un propósito 
mayor que va más allá de mis 
intereses personales 

X  X  X  

 

El hecho de saber que puedo 
marcar una diferencia en la vida 
de los demás me da fuerzas 
para continuar, incluso en los 
días difíciles 

X  X  X  

 

 
 
 
 
N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

Variable 2:  
 

PRODUCTIVIDAD 

LABORAL 

SI NO SI NO SI NO  

DIMENSIÓN 1: 

Eficiencia 

       

Cumplo con los 
procedimientos clínicos 
de manera rápida y 
precisa, asegurando la 
satisfacción del paciente 

X  X  X 

  

Gestiono mi tiempo de 
manera efectiva para 
atender a todos los 
pacientes asignados sin 
retrasos 

X  X  X 

  

Realizo las tareas 
administrativas (como 
registro de datos y 
reportes) sin afectar el 
tiempo dedicado al 
cuidado directo del 
paciente 

X  X  X 

  

Optimizo el uso de los 
recursos y materiales 
médicos para reducir 

X  X  X 
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costos sin comprometer 
la calidad del servicio 

Soy capaz de manejar 
situaciones imprevistas 
en la clínica sin que 
afecten mi capacidad 
para cumplir con las 
tareas planificadas 

X  X  X 

  

DIMENSIÓN 2: 

Eficacia 
     

  

Logro los objetivos de 
atención al paciente en 
el tiempo previsto sin 
comprometer la calidad 
del servicio 

X  X  X 

  

Mis intervenciones 
clínicas suelen producir 
los resultados esperados 
en los pacientes que 
atiendo 

X  X  X 

  

Soy capaz de resolver 
problemas clínicos de 
manera efectiva, 
asegurando la 
satisfacción del paciente 
y el equipo de trabajo 

X  X  X 

  

Consigo completar todas 
mis tareas asignadas al 
final de cada turno con 
éxito y dentro de los 
plazos establecidos 

X  X  X 

  

Recibo 
retroalimentación 
positiva por parte de mis 
superiores sobre la 
calidad y efectividad de 
mi trabajo 

X  X  X 

  

DIMENSIÓN 2: 
Adaptabilidad 

     
  

Me adapto rápidamente 
a los cambios en los 
protocolos o 
procedimientos dentro 
de la clínica 

X  X  X 

  

Soy capaz de ajustar mi 
enfoque de trabajo 
cuando se presentan 
situaciones inesperadas 
o emergencias 

X  X  X 

  

Me siento cómodo 
trabajando en diferentes 
áreas de la clínica según 

X  X  X 
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las necesidades del 
servicio 

Incorporo 
rápidamente nuevas 
tecnologías o 
herramientas en mi 
práctica diaria 
cuando son 
implementadas en 
la clínica 

X  X  X 

  

Soy flexible al cambiar 
mis prioridades de 
trabajo según las 
demandas de la 
situación clínica 

X  X  X 

  

 
 

1 pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica  
    del constructo. 
3 claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso,   
  exacto y directo. 

 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

 
Observaciones (precisar si hay suficiencia): 

 

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [ X ] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Mg Nelson Berrocal Chipana 

Correo electrónico institucional: nelson.berrocal@uwiener.edu.pe 

 

Especialidad del validador: Especialidad en el Cuidado enfermero del paciente critico 

Metodólogo [  X ] Temático 

[X] Estadístico [  ] 

 
Lima, 27 de agosto del 2024 
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                                 Firma del experto informante 

                                      CEP 29917 RNE 4466 
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Documentos para validar los instrumentos de medición a través de juicio de 

expertos 

 
CARTA DE PRESENTACIÓN 

 
Magíster/Doctor:  Carlos Gamarra Bustillos 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su conocimiento 

que siendo estudiante del programa de Maestría en Ciencias de Enfermería requiero validar los 

instrumentos a fin de recoger la información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré 

el grado de maestro en ciencias de enfermería con mención en gerencia de los cuidados de enfermería. 

El título nombre de mi proyecto de investigación es “Motivación para el cuidado del paciente y su 

influencia en la productividad del enfermero en clínica privada de Lima – 2024” y, debido a que es 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los instrumentos en 

mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de 

investigación. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

◾ Carta de presentación 

◾ Matriz de consistencia (anexo 1) 

◾ Matriz de operacionalización de las variables 

◾ Certificado de validez de contenido de los instrumentos 

◾ Instrumentos de recolección de datos 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes agradecer 

por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente, 

 

 

 

 

 

                                                Valero Quispe Juan Carlos 

                                                 DNI: 10110588 
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N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

1. 
Variable  

MOTIVACIÓN LABORAL SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 1: 

Motivación intrínseca 

       

Disfruto de las tareas que realizo 
en mi trabajo, 
independientemente de las 
recompensas externas 

x  x  x   

Me siento motivado a mejorar 
mis habilidades y conocimientos 
en enfermería porque me 
apasiona mi profesión 

x  x  x   

Encuentro satisfacción personal 
en resolver problemas 
complejos en el entorno 
hospitalario 

x  x  x   

Me siento realizado cuando 
ayudo a los pacientes, 
independientemente de si 
otros lo notan o no 

x  x  x   

Estoy dispuesto a dedicar 
tiempo extra para mejorar la 
calidad del cuidado que ofrezco 
porque me importa el bienestar 
de los pacientes 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 
Motivación extrínseca 

       

Me esfuerzo en mi trabajo 
porque deseo recibir 
reconocimiento y recompensas 
de mis superiores 

x  x  x   

Mi desempeño mejora cuando 
sé que habrá una 
compensación económica 
adicional (bonos, horas extras, 
etc.). 

x  x  x   

La posibilidad de ser promovido 
me motiva a trabajar más duro 
y a asumir nuevas 
responsabilidades. 

x  x  x   

Trabajo con mayor dedicación 
cuando sé que mi esfuerzo será 
reconocido públicamente 

x  x  x   

Me siento más comprometido 
con mi trabajo cuando se 
ofrecen incentivos por alcanzar 
ciertos objetivos 

x  x  x   
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DIMENSIÓN 3: 
Motivación trascendente 

       

Me siento motivado a brindar 
lo mejor de mí porque sé que 
mi trabajo tiene un impacto 
positivo en la vida de los 
pacientes 

x  x  x   

Mi motivación aumenta al 
pensar que el cuidado que 
ofrezco puede transformar la 
calidad de vida de quienes 
atiendo 

x  x  x   

Trabajar en el cuidado de la 
salud me motiva porque siento 
que estoy contribuyendo al 
bienestar de la sociedad 

x  x  x   

Me siento impulsado a mejorar 
mi desempeño porque sé que 
mi trabajo tiene un propósito 
mayor que va más allá de mis 
intereses personales 

x  x  x   

El hecho de saber que puedo 
marcar una diferencia en la vida 
de los demás me da fuerzas 
para continuar, incluso en los 
días difíciles 

x  x  x   

 
 
 
 
N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

Variable 2:  
 

PRODUCTIVIDAD 
LABORAL 

SI NO SI NO SI NO  

DIMENSIÓN 1: 

Eficiencia 

       

Cumplo con los 
procedimientos clínicos 
de manera rápida y 
precisa, asegurando la 
satisfacción del paciente 

x  x  x   

Gestiono mi tiempo de 
manera efectiva para 
atender a todos los 
pacientes asignados sin 
retrasos 

x  x  x   

Realizo las tareas 
administrativas (como 
registro de datos y 
reportes) sin afectar el 
tiempo dedicado al 
cuidado directo del 
paciente 

x  x  x   
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Optimizo el uso de los 
recursos y materiales 
médicos para reducir 
costos sin comprometer 
la calidad del servicio 

x  x  x   

Soy capaz de manejar 
situaciones imprevistas 
en la clínica sin que 
afecten mi capacidad 
para cumplir con las 
tareas planificadas 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 

Eficacia 

       

Logro los objetivos de 
atención al paciente en 
el tiempo previsto sin 
comprometer la calidad 
del servicio 

x  x  x   

Mis intervenciones 
clínicas suelen producir 
los resultados esperados 
en los pacientes que 
atiendo 

x  x  x   

Soy capaz de resolver 
problemas clínicos de 
manera efectiva, 
asegurando la 
satisfacción del paciente 
y el equipo de trabajo 

x  x  x   

Consigo completar todas 
mis tareas asignadas al 
final de cada turno con 
éxito y dentro de los 
plazos establecidos 

x  x  x   

Recibo 
retroalimentación 
positiva por parte de mis 
superiores sobre la 
calidad y efectividad de 
mi trabajo 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 

Adaptabilidad 

       

Me adapto rápidamente 
a los cambios en los 
protocolos o 
procedimientos dentro 
de la clínica 

x  x  x   

Soy capaz de ajustar mi 
enfoque de trabajo 
cuando se presentan 
situaciones inesperadas 
o emergencias 

x  x  x   
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Me siento cómodo 
trabajando en diferentes 
áreas de la clínica según 
las necesidades del 
servicio 

x  x  x   

Incorporo 
rápidamente nuevas 
tecnologías o 
herramientas en mi 
práctica diaria 
cuando son 
implementadas en 
la clínica 

x  x  x   

Soy flexible al cambiar 
mis prioridades de 
trabajo según las 
demandas de la 
situación clínica 

x  x  x   

 
 

1 pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica  
    del constructo. 
3 claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso,   
  exacto y directo. 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

Observaciones (SI HAY SUFICIENCIA): 

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [x] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Dr./Mg Carlos Gamarra Bustillos 

Correo electrónico institucional: carlo.bustillos@uwiener.edu.pe 

Especialidad del validador: Magister en educación, especialidad: gestión y planeamiento educativo 

Metodólogo [  ] Temático [x] 

Estadístico [  ] 

…25……. de …setiembre. de 2024 
 
 
 
 

                                 Firma del experto informante 

    Dr. Carlos Gamarra Bustillos 
                                             CEP: 30987 
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Documentos para validar los instrumentos de medición a través de juicio de 

expertos 

 
CARTA DE PRESENTACIÓN 

 
Dr. Randall Jesús Seminario Unzueta 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su conocimiento 

que siendo estudiante del programa de Maestría requiero validar los instrumentos a fin de recoger la 

información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de maestro en ciencias 

de enfermería con mención en gerencia de los cuidados de enfermería. 

El título nombre de mi proyecto de investigación es “Motivación para el cuidado del paciente y su 

influencia en la productividad del enfermero en clínica privada de Lima – 2024” y, debido a que es 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los instrumentos en 

mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de 

investigación. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

◾ Carta de presentación 

◾ Matriz de consistencia (anexo 1) 

◾ Matriz de operacionalización de las variables 

◾ Certificado de validez de contenido de los instrumentos 

◾ Instrumentos de recolección de datos 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes agradecer 

por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente, 

 

 

 

 

 

 

                                                Valero Quispe Juan Carlos 

                                                 DNI: 10110588 
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N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

1. 
Variable  

MOTIVACIÓN LABORAL SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 1: 

Motivación intrínseca 

       

Disfruto de las tareas que realizo 
en mi trabajo, 
independientemente de las 
recompensas externas 

X  X  X   

Me siento motivado a mejorar 
mis habilidades y conocimientos 
en enfermería porque me 
apasiona mi profesión 

X  X  X   

Encuentro satisfacción personal 
en resolver problemas 
complejos en el entorno 
hospitalario 

X  X  X   

Me siento realizado cuando 
ayudo a los pacientes, 
independientemente de si 
otros lo notan o no 

X  X  X   

Estoy dispuesto a dedicar 
tiempo extra para mejorar la 
calidad del cuidado que ofrezco 
porque me importa el bienestar 
de los pacientes 

X  X  X   

DIMENSIÓN 2: 
Motivación extrínseca 

       

Me esfuerzo en mi trabajo 
porque deseo recibir 
reconocimiento y recompensas 
de mis superiores 

X  X  X   

Mi desempeño mejora cuando 
sé que habrá una 
compensación económica 
adicional (bonos, horas extras, 
etc.). 

X  X  X   

La posibilidad de ser promovido 
me motiva a trabajar más duro 
y a asumir nuevas 
responsabilidades. 

X  X  X   

Trabajo con mayor dedicación 
cuando sé que mi esfuerzo será 
reconocido públicamente 

X  X  X   
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Me siento más comprometido 
con mi trabajo cuando se 
ofrecen incentivos por alcanzar 
ciertos objetivos 

X  X  X   

DIMENSIÓN 3: 
Motivación trascendente 

       

Me siento motivado a brindar 
lo mejor de mí porque sé que 
mi trabajo tiene un impacto 
positivo en la vida de los 
pacientes 

X  X  X   

Mi motivación aumenta al 
pensar que el cuidado que 
ofrezco puede transformar la 
calidad de vida de quienes 
atiendo 

X  X  X   

Trabajar en el cuidado de la 
salud me motiva porque siento 
que estoy contribuyendo al 
bienestar de la sociedad 

X  X  X   

Me siento impulsado a mejorar 
mi desempeño porque sé que 
mi trabajo tiene un propósito 
mayor que va más allá de mis 
intereses personales 

X  X  X   

El hecho de saber que puedo 
marcar una diferencia en la vida 
de los demás me da fuerzas 
para continuar, incluso en los 
días difíciles 

X  X  X   

 
 
 
 
N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

Variable 2:  
 

PRODUCTIVIDAD 
LABORAL 

SI NO SI NO SI NO  

DIMENSIÓN 1: 

Eficiencia 

       

Cumplo con los 
procedimientos clínicos 
de manera rápida y 
precisa, asegurando la 
satisfacción del paciente 

X  X  X   

Gestiono mi tiempo de 
manera efectiva para 
atender a todos los 
pacientes asignados sin 
retrasos 

X  X  X   

Realizo las tareas 
administrativas (como 
registro de datos y 
reportes) sin afectar el 

X  X  X   
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tiempo dedicado al 
cuidado directo del 
paciente 

Optimizo el uso de los 
recursos y materiales 
médicos para reducir 
costos sin comprometer 
la calidad del servicio 

X  X  X   

Soy capaz de manejar 
situaciones imprevistas 
en la clínica sin que 
afecten mi capacidad 
para cumplir con las 
tareas planificadas 

X  X  X   

DIMENSIÓN 2: 

Eficacia 

       

Logro los objetivos de 
atención al paciente en 
el tiempo previsto sin 
comprometer la calidad 
del servicio 

X  X  X   

Mis intervenciones 
clínicas suelen producir 
los resultados esperados 
en los pacientes que 
atiendo 

X  X  X   

Soy capaz de resolver 
problemas clínicos de 
manera efectiva, 
asegurando la 
satisfacción del paciente 
y el equipo de trabajo 

X  X  X   

Consigo completar todas 
mis tareas asignadas al 
final de cada turno con 
éxito y dentro de los 
plazos establecidos 

X  X  X   

Recibo 
retroalimentación 
positiva por parte de mis 
superiores sobre la 
calidad y efectividad de 
mi trabajo 

X 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 X  X   

DIMENSIÓN 2: 
Adaptabilidad 

       

Me adapto rápidamente 
a los cambios en los 
protocolos o 

X  X  X   
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procedimientos dentro 
de la clínica 

Soy capaz de ajustar mi 
enfoque de trabajo 
cuando se presentan 
situaciones inesperadas 
o emergencias 

X  X  X   

Me siento cómodo 
trabajando en diferentes 
áreas de la clínica según 
las necesidades del 
servicio 

X  X  X   

Incorporo 
rápidamente nuevas 
tecnologías o 
herramientas en mi 
práctica diaria 
cuando son 
implementadas en 
la clínica 

X  X  X   

Soy flexible al cambiar 
mis prioridades de 
trabajo según las 
demandas de la 
situación clínica 

X  X  X   

 
 

1 pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica  
    del constructo. 
3 claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso,   
  exacto y directo. 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

 
Observaciones (SI HAY SUFICIENCIA): 

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [X] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

 
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Randall Jesús Seminario Unzueta 

Correo electrónico institucional: randallseminario@gmail.com 

Especialidad del validador: 

Metodólogo [ X ] Temático [



 

 

91 
 

 
 

 ] Estadístico [X

 ] 

 
 
 03 de octubre de 2024 

 
 
 
 
 

                                 Dr. Seminario Unzueta Randall 

                                Docente Investigador - RENACYT 
                     https://orcid.org/0000-0002-2040-6716 
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Documentos para validar los instrumentos de medición a través de juicio de expertos 

 
CARTA DE PRESENTACIÓN 

 

Doctora: I l s e F a u s t i n a F e r n á n d e z H o n o r i o  

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 
 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su conocimiento que siendo 

estudiante del programa de Maestría requiero validar los instrumentos a fin de recoger la información necesaria 

para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de maestro en ciencias de enfermería con mención en 

gerencia de los cuidados de enfermería. 

El título nombre de mi proyecto de investigación es “Motivación para el cuidado del paciente y su influencia en la 

productividad del enfermero en clínica privada de Lima – 2024” y, debido a que es imprescindible contar con la 

aprobación de docentes especializados para aplicarlos instrumentos en mención, he considerado conveniente 

recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de investigación. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

◾ Carta de presentación 

◾ Matriz de consistencia (anexo 1) 

◾ Matriz de operacionalización de las variables 

◾ Certificado de validez de contenido de los instrumentos 

◾ Instrumentos de recolección de datos 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes agradecer por la 

atención que dispense a la presente. 

Atentamente, 

 

 

 

 
 

DNI: 10110588 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Valero Quispe Juan 

Carlos 
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N.º DIMENSIONES / ítems Pertinencia1
 Relevancia2

 Claridad3
 Sugerencias 

1. 

Variable 

MOTIVACIÓN LABORAL SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 
1: Motivación intrínseca 

       

Disfruto de las tareas que        

realizo en mi trabajo, 
independientemente de las X X X 

recompensas externas    

Me siento motivado a        

mejorar mis   habilidades   y 
conocimientos en enfermería X X X 

porque me apasiona mi    

profesión    

Encuentro satisfacción 

personal en resolver 

 
X 

  
X 

  
X 

  

problemas complejos en el    

entorno hospitalario    

Me siento realizado cuando 

ayudo a los pacientes, 

 
X 

  
X 

  
X 

  

independientemente de si    

otros lo notan o no    

Estoy dispuesto a dedicar 

tiempo extra para mejorar la 

 
X 

  
X 

  
X 

  

calidad del cuidado que    

ofrezco porque me importa    

el bienestar de los pacientes    

DIMENSIÓN 2: Motivación 

extrínseca 

       

Me esfuerzo en mi trabajo 

porque deseo recibir 

 
X 

  
X 

  
X 

  

reconocimiento y    

recompensas de mis    

superiores    

Mi desempeño mejora 

cuando sé que habrá una 

 
X 

  
X 

  
X 

  

compensación económica    

adicional (bonos, horas    

extras, etc.).    

La posibilidad de ser 

promovido me motiva a 

 
X 

  
X 

  
X 

  

trabajar más duro y a asumir    

nuevas responsabilidades.    

Trabajo con mayor 

dedicación cuando sé que mi 

 
X 

  
X 

  
X 
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esfuerzo será reconocido    

públicamente    

Me siento más 

comprometido con mi 

 
X 

  
X 

  
X 

  

trabajo cuando se ofrecen    

incentivos por alcanzar    

ciertos objetivos    
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 DIMENSIÓN 3: Motivación 
trascendente 

       

Me siento motivado a 

brindar lo mejor de mí 

 
X 

  
X 

  
X 

  

porque sé que mi trabajo    

tiene un impacto positivo en    

la vida de los pacientes    

Mi motivación aumenta al        

pensar que el cuidado que 
ofrezco puede transformar la X X X 

calidad de vida de quienes    

atiendo    

Trabajar en el cuidado de la 

salud me motiva porque 

 
X 

  
X 

  
X 

  

siento que estoy    

contribuyendo al bienestar    

de la sociedad    

Me siento impulsado a        

mejorar mi desempeño 
porque sé que mi trabajo X X X 

tiene un propósito mayor    

que va más allá de mis    

intereses personales    

El hecho de saber que puedo        

marcar una diferencia en la 
vida de los demás me da X X X 

fuerzas para continuar,    

incluso en los días difíciles    

 
 
 

 
N.º DIMENSIONES / ítems Pertinencia1

 Relevancia2
 Claridad3

 Sugerencias 

Variable 2: PRODUCTIVIDAD 

LABORAL 

SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 1:        
 Eficiencia 
 Cumplo con los 

procedimientos 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 clínicos de manera    

 rápida y precisa,    

 asegurando la    

 satisfacción del    

 paciente    

 Gestiono mi tiempo 

de manera efectiva 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 para atender a todos    
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 los pacientes    

 asignados sin retrasos    

 Realizo las tareas 

administrativas (como 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 registro de datos y    
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 reportes) sin afectar el        

tiempo dedicado al 
cuidado directo del 
paciente 
Optimizo el uso de los 

recursos y materiales 

 
X 

  
X 

  
X 

  

médicos para reducir    

costos sin    

comprometer la    

calidad del servicio    

Soy capaz de manejar 

situaciones 

 
X 

  
X 

  
X 

  

imprevistas en la    

clínica sin que afecten    

mi capacidad para    

cumplir con las tareas    

planificadas    

DIMENSIÓN 2: Eficacia        

Logro los objetivos de 

atención al paciente 

 
X 

  
X 

  
X 

  

en el tiempo previsto    

sin comprometer la    

calidad del servicio    

Mis intervenciones 

clínicas suelen 

 
X 

  
X 

  
X 

  

producir los    

resultados esperados    

en los pacientes que    

atiendo    

Soy capaz de resolver        

problemas clínicos de 
manera efectiva, X X X 

asegurando la    

satisfacción del    

paciente y el equipo    

de trabajo    

Consigo completar 

todas mis tareas 

 
X 

  
X 

  
X 

  

asignadas al final de    

cada turno con éxito y    

dentro de los plazos    

establecidos    

Recibo        

retroalimentación 
positiva por parte de X X X 

mis superiores sobre    
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la calidad y efectividad    

de mi trabajo    

DIMENSIÓN 2: 
Adaptabilidad 

       

Me adapto        
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 rápidamente a los 
cambios en los 
protocolos o 
procedimientos 
dentro de la clínica 

X  X  X   

Soy capaz de ajustar mi 
enfoque de trabajo 
cuando se presentan 
situaciones 
inesperadas o 
emergencias 

 
 

X 

  
 

X 

  
 

X 

  

Me siento cómodo 
trabajando en 
diferentes áreas de la 
clínica según las 
necesidades del 
servicio 

 

X 

  

X 

  

X 

  

Incorporo 
rápidamente 
nuevas 
tecnologías o 
herramientas en 
mi práctica diaria 
cuando son 
implementadas en 
la clínica 

 
 

X 

  
 

X 

  
 

X 

  

Soy flexible al cambiar 
mis prioridades de 
trabajo según las 
demandas de la 

situación clínica 

 
X 

  
X 

  
X 

  

 

 
1 pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica del 

constructo. 
3 claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo. 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

Observaciones (SI HAY SUFICIENCIA) 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [X] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 
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Apellidos y nombres del juez validador: Dra.  I l s e  F a u s t i n a  F e r n á n d e z             H o n 

o r i o 

     DNI: 23955604 

Correo electrónico institucional: ilsefe2004@hotmail.com 

 
 

Especialidad del validador: Doctor en Salud pública, Docente Investigador Renacyt 

Metodólogo [ X] 

Temático [X] 

Estadístico [X] 

 
01 de octubre de 2024 
 

 

 
 

Firma del experto informante 

                                 CEP: 3003 RENACYT: P0011632 

                                   0000-0002-3846-7752 
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Documentos para validar los instrumentos de medición a través de juicio de 

expertos 

 
CARTA DE PRESENTACIÓN 

 
Magíster/Doctor:  Anika Remuzgo Artezano 

Presente 

Asunto: VALIDACIÓN DE INSTRUMENTOS A TRAVÉS DE JUICIO DE EXPERTO. 

 

Es muy grato comunicarme con usted para expresarle mi saludo y, asimismo, hacer de su conocimiento 

que siendo estudiante del programa de Maestría requiero validar los instrumentos a fin de recoger la 

información necesaria para desarrollar mi investigación, con la cual optaré el grado de maestro en ciencias 

de enfermería con mención en gerencia de los cuidados de enfermería. 

El título nombre de mi proyecto de investigación es “Motivación para el cuidado del paciente y su 

influencia en la productividad del enfermero en clínica privada de Lima – 2024” y, debido a que es 

imprescindible contar con la aprobación de docentes especializados para aplicar los instrumentos en 

mención, he considerado conveniente recurrir a usted, ante su connotada experiencia en temas de 

investigación. 

El expediente de validación que le hago llegar contiene: 

◾ Carta de presentación 

◾ Matriz de consistencia (anexo 1) 

◾ Matriz de operacionalización de las variables 

◾ Certificado de validez de contenido de los instrumentos 

◾ Instrumentos de recolección de datos 

Expresándole los sentimientos de respeto y consideración, me despido de usted, no sin antes agradecer 

por la atención que dispense a la presente. 

Atentamente, 

 

 

 

 

 

                                                Valero Quispe Juan Carlos 

                                                 DNI: 10110588 
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N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

1. 
Variable  

MOTIVACIÓN LABORAL SI NO SI NO SI NO  

 DIMENSIÓN 1: 
Motivación intrínseca 

       

Disfruto de las tareas que realizo 
en mi trabajo, 
independientemente de las 
recompensas externas 

x  x  x   

Me siento motivado a mejorar 
mis habilidades y conocimientos 
en enfermería porque me 
apasiona mi profesión 

x  x  x   

Encuentro satisfacción personal 
en resolver problemas 
complejos en el entorno 
hospitalario 

x  x  x   

Me siento realizado cuando 
ayudo a los pacientes, 
independientemente de si 
otros lo notan o no 

x  x  x   

Estoy dispuesto a dedicar 
tiempo extra para mejorar la 
calidad del cuidado que ofrezco 
porque me importa el bienestar 
de los pacientes 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 

Motivación extrínseca 
       

Me esfuerzo en mi trabajo 
porque deseo recibir 
reconocimiento y recompensas 
de mis superiores 

x  x  x   

Mi desempeño mejora cuando 
sé que habrá una 
compensación económica 
adicional (bonos, horas extras, 
etc.). 

x  x  x   

La posibilidad de ser promovido 
me motiva a trabajar más duro 
y a asumir nuevas 
responsabilidades. 

x  x  x   

Trabajo con mayor dedicación 
cuando sé que mi esfuerzo será 
reconocido públicamente 

x  x  x   

Me siento más comprometido 
con mi trabajo cuando se 
ofrecen incentivos por alcanzar 
ciertos objetivos 

x  x  x   

DIMENSIÓN 3: 
Motivación trascendente 
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Me siento motivado a brindar 
lo mejor de mí porque sé que 
mi trabajo tiene un impacto 
positivo en la vida de los 
pacientes 

x  x  x   

Mi motivación aumenta al 
pensar que el cuidado que 
ofrezco puede transformar la 
calidad de vida de quienes 
atiendo 

x  x  x   

Trabajar en el cuidado de la 
salud me motiva porque siento 
que estoy contribuyendo al 
bienestar de la sociedad 

x  x  x   

Me siento impulsado a mejorar 
mi desempeño porque sé que 
mi trabajo tiene un propósito 
mayor que va más allá de mis 
intereses personales 

x  x  x   

El hecho de saber que puedo 
marcar una diferencia en la vida 
de los demás me da fuerzas 
para continuar, incluso en los 
días difíciles 

x  x  x   

 
 
 
 

N.º  DIMENSIONES / ítems Pertinencia1 Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

Variable 2:  
 

PRODUCTIVIDAD 

LABORAL 

SI NO SI NO SI NO  

DIMENSIÓN 1: 

Eficiencia 

       

Cumplo con los 
procedimientos clínicos 
de manera rápida y 
precisa, asegurando la 
satisfacción del paciente 

x  x  x   

Gestiono mi tiempo de 
manera efectiva para 
atender a todos los 
pacientes asignados sin 
retrasos 

x  x  x   

Realizo las tareas 
administrativas (como 
registro de datos y 
reportes) sin afectar el 
tiempo dedicado al 
cuidado directo del 
paciente 

x  x  x   

Optimizo el uso de los 
recursos y materiales 

x  x  x   
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médicos para reducir 
costos sin comprometer 
la calidad del servicio 

Soy capaz de manejar 
situaciones imprevistas 
en la clínica sin que 
afecten mi capacidad 
para cumplir con las 
tareas planificadas 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 

Eficacia 

       

Logro los objetivos de 
atención al paciente en 
el tiempo previsto sin 
comprometer la calidad 
del servicio 

x  x  x   

Mis intervenciones 
clínicas suelen producir 
los resultados esperados 
en los pacientes que 
atiendo 

x  x  x   

Soy capaz de resolver 
problemas clínicos de 
manera efectiva, 
asegurando la 
satisfacción del paciente 
y el equipo de trabajo 

x  x  x   

Consigo completar todas 
mis tareas asignadas al 
final de cada turno con 
éxito y dentro de los 
plazos establecidos 

x  x  x   

Recibo 
retroalimentación 
positiva por parte de mis 
superiores sobre la 
calidad y efectividad de 
mi trabajo 

x  x  x   

DIMENSIÓN 2: 

Adaptabilidad 

 
 
 

      

Me adapto rápidamente 
a los cambios en los 
protocolos o 
procedimientos dentro 
de la clínica 

x  x  x   

Soy capaz de ajustar mi 
enfoque de trabajo 
cuando se presentan 
situaciones inesperadas 
o emergencias 

x  x  x   
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Me siento cómodo 
trabajando en diferentes 
áreas de la clínica según 
las necesidades del 
servicio 

x  x  x   

Incorporo 
rápidamente nuevas 
tecnologías o 
herramientas en mi 
práctica diaria 
cuando son 
implementadas en 
la clínica 

x  x  x   

Soy flexible al cambiar 
mis prioridades de 
trabajo según las 
demandas de la 
situación clínica 

x  x  x   

 
 

1 pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 
2 relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica  
    del constructo. 
3 claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso,   
  exacto y directo. 

 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

 
Observaciones (SI HAY SUFICIENCIA): 

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [X ] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Dra. Anika Remuzgo Artezano 

Correo electrónico institucional: anika.remuzgo@uwiener.edu.pe 

 

Especialidad del validador: Maestría en docencia e investigación en salud, Especialista en emergencias y 

desastres 

Metodólogo [ X ]  

Temático     [    ]  

Estadístico   [  ] 
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04 de octubre de 2024 

 
 
 
 
 

                                 Firma del experto informante 
                                           RNE: 010368 RMG: 000362 
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Anexo 4: Validación V de Aiken 

Validación para el cuestionario Motivación laboral 
 

Ítems del 
cuestionario 

Motivación laboral 

p01 Disfruto de las tareas que realizo en mi trabajo, independientemente de las recompensas externas 

p02 Me siento motivado a mejorar mis habilidades y conocimientos en enfermería porque me apasiona mi profesión 

p03 Encuentro satisfacción personal en resolver problemas complejos en el entorno hospitalario 

p04 Me siento realizado cuando ayudo a los pacientes, independientemente de si otros lo notan o no 

p05 Estoy dispuesto a dedicar tiempo extra para mejorar la calidad del cuidado que ofrezco porque me importa el bienestar de los pacientes 

p06 Me esfuerzo en mi trabajo porque deseo recibir reconocimiento y recompensas de mis superiores 

p07 Mi desempeño mejora cuando sé que habrá una compensación económica adicional (bonos, horas extras, etc.). 

p08 La posibilidad de ser promovido me motiva a trabajar más duro y a asumir nuevas responsabilidades. 

p09 Trabajo con mayor dedicación cuando sé que mi esfuerzo será reconocido públicamente 

p10 Me siento más comprometido con mi trabajo cuando se ofrecen incentivos por alcanzar ciertos objetivos 

p11 Me siento motivado a brindar lo mejor de mí porque sé que mi trabajo tiene un impacto positivo en la vida de los pacientes 

p12 Mi motivación aumenta al pensar que el cuidado que ofrezco puede transformar la calidad de vida de quienes atiendo 

p13 Trabajar en el cuidado de la salud me motiva porque siento que estoy contribuyendo al bienestar de la sociedad 

p14 Me siento impulsado a mejorar mi desempeño porque sé que mi trabajo tiene un propósito mayor que va más allá de mis intereses 
personales 

p15 El hecho de saber que puedo marcar una diferencia en la vida de los demás me da fuerzas para continuar, incluso en los días difíciles 

 

 

 
 

V de Aiken por 
criterio= 

1. Pertinencia 2. Relevancia 3. Claridad 
1 1 1 
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V de Aiken del cuestionario 1 
 

Validación para el cuestionario Productividad laboral 
 

Ítems del 
cuestionario 

Productividad laboral 

p01 Cumplo con los procedimientos clínicos de manera rápida y precisa, asegurando la satisfacción del paciente 

p02 Gestiono mi tiempo de manera efectiva para atender a todos los pacientes asignados sin retrasos 

p03 Realizo las tareas administrativas (como registro de datos y reportes) sin afectar el tiempo dedicado al cuidado directo del paciente 

p04 Optimizo el uso de los recursos y materiales médicos para reducir costos sin comprometer la calidad del servicio 

p05 Soy capaz de manejar situaciones imprevistas en la clínica sin que afecten mi capacidad para cumplir con las tareas planificadas 

p06 Logro los objetivos de atención al paciente en el tiempo previsto sin comprometer la calidad del servicio 

p07 Mis intervenciones clínicas suelen producir los resultados esperados en los pacientes que atiendo 

p08 Soy capaz de resolver problemas clínicos de manera efectiva, asegurando la satisfacción del paciente y el equipo de trabajo 

p09 Consigo completar todas mis tareas asignadas al final de cada turno con éxito y dentro de los plazos establecidos 

p10 Recibo retroalimentación positiva por parte de mis superiores sobre la calidad y efectividad de mi trabajo 

p11 Me adapto rápidamente a los cambios en los protocolos o procedimientos dentro de la clínica 

p12 Soy capaz de ajustar mi enfoque de trabajo cuando se presentan situaciones inesperadas o emergencias 

p13 Me siento cómodo trabajando en diferentes áreas de la clínica según las necesidades del servicio 

p14 Incorporo rápidamente nuevas tecnologías o herramientas en mi práctica diaria cuando son implementadas en la clínica 

p15 Soy flexible al cambiar mis prioridades de trabajo según las demandas de la situación clínica 

 

 

 
 

V de Aiken por criterio= 

1. Pertinencia 2. Relevancia 3. Claridad 

1 1 1 

 

 

V de Aiken del cuestionario 1 
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Anexo 5: Correlación Kendall 

Correlación Kendall 

Negativamente perfecta -1 Positiva perfecta  1 

Negativamente muy 
fuerte 

-0.9 Positiva muy fuerte 0.9 

Negativamente media -0.75 Positiva media 0.75 

Negativamente débil -0.50 Positiva debil 0.50 

No correlación -0.10 No correlación 0.10 

 

 

 

Anexo 6: Confiabilidad de los Instrumentos 

Cuestionario de Motivación para el cuidado del paciente 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,928 15 

 

 

 

 

Estadísticas de total de elemento 

 

Media de 

escala si el 

elemento se 

ha suprimido 

Varianza de 

escala si el 

elemento se 

ha suprimido 

Correlación 

total de 

elementos 

corregida 

Alfa de 

Cronbach si 

el elemento 

se ha 

suprimido 

Disfruto de las tareas 

que realizo en mi 

trabajo, 

independientemente de 

las recompensas 

externas 

45,43 120,898 ,756 ,920 

Me siento motivado a 

mejorar mis habilidades 

y conocimientos en 

enfermería porque me 

apasiona mi profesión 

45,37 137,186 ,357 ,930 

Encuentro satisfacción 

personal en resolver 

problemas complejos en 

el entorno hospitalario 

45,33 133,650 ,394 ,931 
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Me siento realizado 

cuando ayudo a los 

pacientes, 

independientemente de 

si otros lo notan o no 

45,54 122,101 ,789 ,920 

Estoy dispuesto a 

dedicar tiempo extra 

para mejorar la calidad 

del cuidado que ofrezco 

porque me importa el 

bienestar de los 

pacientes 

45,64 122,683 ,790 ,920 

Me esfuerzo en mi 

trabajo porque deseo 

recibir reconocimiento 

y recompensas de mis 

superiores 

46,42 149,422 -,224 ,947 

Mi desempeño mejora 

cuando sé que habrá 

una compensación 

económica adicional 

(bonos, horas extras, 

etc.). 

45,90 127,965 ,640 ,924 

La posibilidad de ser 

promovido me motiva a 

trabajar más duro y a 

asumir nuevas 

responsabilidades. 

45,62 120,314 ,791 ,919 

Trabajo con mayor 

dedicación cuando sé 

que mi esfuerzo será 

reconocido 

públicamente 

45,30 121,861 ,842 ,918 

Me siento más 

comprometido con mi 

trabajo cuando se 

ofrecen incentivos por 

alcanzar ciertos 

objetivos 

45,86 121,069 ,891 ,917 

Me siento motivado a 

brindar lo mejor de mí 

porque sé que mi 

trabajo tiene un impacto 

positivo en la vida de 

los pacientes 

45,19 128,278 ,586 ,926 
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Mi motivación aumenta 

al pensar que el cuidado 

que ofrezco puede 

transformar la calidad 

de vida de quienes 

atiendo 

45,51 122,753 ,906 ,917 

Trabajar en el cuidado 

de la salud me motiva 

porque siento que estoy 

contribuyendo al 

bienestar de la sociedad 

45,53 127,727 ,679 ,923 

Me siento impulsado a 

mejorar mi desempeño 

porque sé que mi 

trabajo tiene un 

propósito mayor que va 

más allá de mis 

intereses personales 

45,44 119,825 ,871 ,917 

El hecho de saber que 

puedo marcar una 

diferencia en la vida de 

los demás me da 

fuerzas para continuar, 

incluso en los días 

difíciles 

45,49 123,303 ,773 ,920 

 

 

Cuestionario de Productividad del enfermero 

 

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,915 15 

 

 

 

Estadísticas de total de elemento 

 

Media de 

escala si el 

elemento se 

ha suprimido 

Varianza de 

escala si el 

elemento se 

ha suprimido 

Correlación 

total de 

elementos 

corregida 

Alfa de 

Cronbach si 

el elemento 

se ha 

suprimido 
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Cumplo con los 

procedimientos clínicos 

de manera rápida y 

precisa, asegurando la 

satisfacción del 

paciente 

48,33 71,700 ,715 ,907 

Gestiono mi tiempo de 

manera efectiva para 

atender a todos los 

pacientes asignados sin 

retrasos 

48,31 72,466 ,812 ,903 

Realizo las tareas 

administrativas (como 

registro de datos y 

reportes) sin afectar el 

tiempo dedicado al 

cuidado directo del 

paciente 

47,69 70,591 ,910 ,898 

Optimizo el uso de los 

recursos y materiales 

médicos para reducir 

costos sin comprometer 

la calidad del servicio 

48,35 71,254 ,755 ,905 

Soy capaz de manejar 

situaciones imprevistas 

en la clínica sin que 

afecten mi capacidad 

para cumplir con las 

tareas planificadas 

47,78 73,225 ,924 ,899 

Logro los objetivos de 

atención al paciente en 

el tiempo previsto sin 

comprometer la calidad 

del servicio 

48,10 71,315 ,845 ,901 

Mis intervenciones 

clínicas suelen producir 

los resultados esperados 

en los pacientes que 

atiendo 

47,85 70,578 ,825 ,902 

Soy capaz de resolver 

problemas clínicos de 

manera efectiva, 

asegurando la 

satisfacción del 

paciente y el equipo de 

trabajo 

48,04 72,061 ,804 ,903 
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Consigo completar 

todas mis tareas 

asignadas al final de 

cada turno con éxito y 

dentro de los plazos 

establecidos 

48,12 71,160 ,946 ,898 

Recibo 

retroalimentación 

positiva por parte de 

mis superiores sobre la 

calidad y efectividad de 

mi trabajo 

48,04 89,386 -,100 ,924 

Me adapto rápidamente 

a los cambios en los 

protocolos o 

procedimientos dentro 

de la clínica 

47,79 87,393 ,119 ,921 

Soy capaz de ajustar mi 

enfoque de trabajo 

cuando se presentan 

situaciones inesperadas 

o emergencias 

47,90 89,115 -,071 ,924 

Me siento cómodo 

trabajando en diferentes 

áreas de la clínica según 

las necesidades del 

servicio 

48,10 87,415 ,119 ,921 

Incorporo rápidamente 

nuevas tecnologías o 

herramientas en mi 

práctica diaria cuando 

son implementadas en 

la clínica 

47,83 86,020 ,267 ,918 

Soy flexible al cambiar 

mis prioridades de 

trabajo según las 

demandas de la 

situación clínica 

47,83 82,320 ,687 ,911 
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Anexo 7: Formato de consentimiento informado 

CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPAR EN PROYECTO DE 

INVESTIGACIÓN 

 

Título de proyecto de investigación    : Motivación para el cuidado del paciente y su 

influencia en la productividad del enfermero en una clínica privada de Lima – 2024 

Investigadores               : Juan Carlos, Valero Quispe 

Institución(es)                  : Universidad Privada Norbert Wiener (UPNW) 

__________________________________________________________________________        

I. INFORMACIÓN 

Propósito del estudio:  

El propósito de este estudio es establecer la influencia de la motivación para el cuidado del paciente 

en la    productividad del enfermero en una clínica privada de Lima - 2024. Tiene una duración de 

6 meses, contará con la participación de 81 enfermeros profesionales que cumplan los siguientes 

criterios:  

Criterios de inclusión.  

- Personal de enfermería, independientemente de su género, que trabaje en la clínica privada 

sujeta a investigación. 

- Personal de enfermería que muestren interés en participar de forma voluntaria en el 

presente estudio. 

- Personal de enfermería que brinde su consentimiento informado mediante firma. 

Criterios de exclusión. 

- Personal de enfermería, independientemente de su género, que haya dejado de laborar en 

la clínica privada sujeta a investigación. 

- Personal de enfermería que carezca de interés en participar de forma voluntaria en el 

presente estudio. 

- Personal de enfermería que se abstenga de brindar su consentimiento informado mediante 

firma. 

Procedimientos del estudio:  

Si usted está dispuesto a participar, debe saber que el procedimiento es el siguiente: 

- En primer lugar, se tendrá un tiempo destinado para la resolución de los cuestionarios. 

- En segundo lugar, es necesario que nos brinde sus datos generales para el propósito de la 

investigación. 

- En tercer lugar, el cuestionario será aplicado en presencia de mi persona para que pueda 

resolver cualquier duda que se presente. 
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Debe tener conocimiento que la duración de cada cuestionario es de 10 a 15 minutos.  

Riesgos 

La participación en el estudio no conlleva ningún riesgo, ya que sólo se recopilará información. 

Así mismo, se respetarán las medidas y protocolos para evitar el contagio del coronavirus. 

Beneficios 

Su participación no tendrá un beneficio económico para usted, pero la información que nos brinde 

ayudará a enriquecer la investigación y será un gran aporte para futuras investigaciones. 

Costos e incentivos 

Su participación no tendrá ningún costo. 

Confidencialidad 

La información que usted proporcione será reservada y protegida. Además, en el informe final de 

la investigación no se mostrará información personal alguna que ponga en riesgo su privacidad. 

Derechos del encuestado 

Su participación en la investigación es importante, sin embargo, si usted se siente incómodo 

durante este tiempo, usted puede retirarse en cualquier momento, sin sanción alguna. A su vez, si 

presenta alguna duda, puede dirigirse con total libertad. 

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal Valero Quispe, Juan 

Carlos (número de teléfono y correo electrónico del investigador principal).  

Así mismo puede comunicarse con el Comité de Ética que validó el presente estudio,  

Contacto del Comité de Ética: Dr. Raúl Antonio Rojas Ortega, Presidente del Comité de Ética de 

la Universidad Norbert Wiener, para la investigación de la Universidad Norbert Wiener, Email:  

comité.etica@uwiener.edu.pe  

II. DECLARACIÓN DEL CONSENTIMIENTO 

He leído la hoja de información del Formulario de Consentimiento Informado (FCI), y 

declaro haber recibido una explicación satisfactoria sobre los objetivos, procedimientos y 

finalidades del estudio. Se han respondido todas mis dudas y preguntas. Comprendo que mi 

decisión 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. 

mailto:.etica@uwiener.edu.pe
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____________(Firma)____________  

 ____________(Firma)___________ 

Nombre participante:     Nombre investigador: 

DNI:       DNI: 

Fecha: (dd/mm/aaaa)     Fecha: (dd/mm/aaaa) 

_____________(Firma)____________ 

Nombre testigo o representante legal: 

DNI: 

Fecha: (dd/mm/aaaa) 

Nota: La firma del testigo o representante legal es obligatoria solo cuando el participante tiene 

alguna discapacidad que le impida firmar o imprimir su huella, o en el caso de no saber leer y 

escribir. 

Lima, … de ……… del 2024                     
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Anexo 8: Carta de aprobación de la institución para la recolección de datos 
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Anexo 8. Aprobación del Comité de Ética 
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Anexo 10: Reporte de similitud de turnitin 
 

 

 



Reporte de similitud

15% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

10% Base de datos de Internet 3% Base de datos de publicaciones

Base de datos de Crossref Base de datos de contenido publicado de
Crossref

14% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES
Las fuentes con el mayor número de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostrarán.

1
repositorio.uwiener.edu.pe 2%
Internet

2
uwiener on 2024-01-31 <1%
Submitted works

3
hdl.handle.net <1%
Internet

4
Universidad Cesar Vallejo on 2016-03-18 <1%
Submitted works

5
uwiener on 2024-11-27 <1%
Submitted works

6
repositorio.ucv.edu.pe <1%
Internet

7
uwiener on 2024-03-04 <1%
Submitted works

8
uwiener on 2024-09-03 <1%
Submitted works

Descripción general de fuentes

https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9494/T061_45286809_M.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://hdl.handle.net/20.500.12692/36113
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/145161/Rabanal_RADR-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=1

	75ae4b48b8330b8250a8fcf55f0890cc21cb5e89a3b56b1bb360e3c9f08bcf24.pdf
	82e1a3b93d569bc5f2e9f7f8b5067aad06529afd26cba53eed54c815f4e63aa1.pdf
	00f1575c04101c29e1c701028a9ae63292bd6591ff6ccf255df4bd63423bb794.pdf
	8c45b91e7686b8b01a32f203aac9adfc24caf5d1a950912ac8a5e85b90993bdc.pdf

