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RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de competencias que tiene el
profesional de Enfermeria para la gestion efectiva de consultorios en Cajamarca, cuyo disefio
fue descriptivo de corte transversal. Se aplicd un cuestionario a una muestra de 322
profesionales, el mismo que esta compuesto por tres partes: datos sociodemograficos,
dimensiones de competencias (Conocimientos, Habilidades y Actitudes) e interés en la apertura
de un consultorio de Enfermeria. Los resultados mostraron que la mayoria de los participantes
eran mujeres (85.1%), con un rango de edad entre 30-40 afios 38.2%, y trabajaban en el area
asistencial 79.5%, donde un 55.9% tenia capacitacion en gestion. El nivel de competencias del
enfermero para la gestion de consultorios se sitda en un nivel medio (79.8%), seguido de un
nivel alto (15.2%). En cuanto a sus dimensiones: Conocimiento presenta un nivel bajo (48.8%)
y medio (46%), mientras que las Habilidades tienen un nivel medio (68.9%) y alto (27.3%).
Las Actitudes se sitian en un nivel medio (55.6%) y alto (41.6%). Ademas, se observd un
interés positivo (87.27%) por parte de los participantes en emprender un consultorio de
Enfermeria. En conclusion, los profesionales de Enfermeria en Cajamarca, tienen un nivel
medio de competencias para la gestion de consultorios de Enfermeria.

Palabras claves: Competencias, gestion, consultorios de Enfermeria, enfermero (a)

1 Aspirante a Licenciado en Enfermeria (Bach. Enf. Kevin Paul Regalado Véasquez)

2 Asesora principal de la Escuela Académico Profesional de Enfermeria- Universidad Nacional de Cajamarca.
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ABSTRACT

The research aimed to determine the level of competencies possessed by nursing professionals
for effective clinic management in Cajamarca. The study followed a descriptive cross-sectional
design. A questionnaire was administered to a sample of 322 professionals, which consisted of
three parts: sociodemographic data, competency dimensions (Knowledge, Skills, and
Attitudes), and interest in opening a nursing clinic. The results showed that the majority of
participants were women (85.1%), with an age range of 30-40 years (38.2%), and they worked
in the healthcare sector (79.5%), with 55.9% having received management training. The
competency level of nurses for clinic management was at a medium level (79.8%), followed
by a high level (15.2%). Regarding competency dimensions, Knowledge exhibited a low level
(48.8%) and a medium level (46%), while Skills showed a medium level (68.9%) and a high
level (27.3%). Attitudes were at a medium level (55.6%) and a high level (41.6%).
Furthermore, a positive interest (87.27%) was observed among participants in establishing a
nursing clinic.

Keywords: Competencies, management, nursing offices, nurse.

1 Aspiring to graduate in nursing (Bachelor of Nursing, Kevin Paul Regalado Vasquez)

2 Principal advisor of the Professional Academic School of Nursing- National University of Cajamarca



INTRODUCCION

La creciente demanda de servicios de salud, tanto en términos de cantidad como calidad es
cada vez mas notorio. Sin embargo, esta creciente demanda no es proporcionalmente atendida
por la oferta de servicios tanto publicos como privados, generando una marcada desigualdad
en el acceso a una atencion medica. Ante esta necesidad, se necesita explorar soluciones
innovadoras que permitan mejorar el estado de salud de la poblacion, afrontando eficazmente

los desafios emergentes en el ambito de la salud publica.

Enfermeria, en calidad de una profesién altamente calificada, despliega sus funciones en todas
las regiones nuestro pais, constituyendo el recurso mas apropiado para potenciar la prestacion
de servicios de salud a la poblacion. Su especial énfasis recae en la atencidn primaria y el
manejo de enfermedades de menor complejidad. Con el objetivo de reforzar este papel, fue
incorporado el inciso K al articulo 9 de la ley del enfermero peruano que establece y regula la
apertura de consultorios de profesionales de Enfermeria, con el fin de mejorar la atencion de
salud de la poblacion (1,2). Por lo tanto, se ha llevado a cabo una investigacion en Cajamarca
para determinar las competencias del enfermero en la gestion efectiva de consultorios de
profesionales de Enfermeria. En tal sentido, los resultados tendran un impacto en la apertura y
gestion de consultorios propios, mejorando la economia y autonomia. Ademas, los hallazgos
ofrecen informacion util al Colegio Profesional y a instituciones universitarias para mejorar la

formacion y capacitacion del cuerpo de Enfermeria.

El estudio se realizd6 mediante un disefio descriptivo de corte transversal, utilizando un
cuestionario para evaluar las competencias en conocimientos, habilidades y actitudes de una

muestra de 322 profesionales de Enfermeria.

El presente estudio comprende en el capitulo | el problema de investigacién, la formulacion
del problema, objetivos y justificacion. El capitulo 11 aborda los aspectos teoéricos, incluyendo
antecedentes, bases teoricas y la operacionalizacion de las variables. En el capitulo 111 se
describe el enfoque metodoldgico empleado. El capitulo IV muestra los resultados obtenidos a
través de la investigacion. Finalmente, se incluyen las conclusiones, recomendaciones,

referencias bibliogréficas y anexos correspondientes.



CAPITULO |

1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Planteamiento del problema

El actual panorama epidemioldgico sanitario exhibe una dualidad notable, por un lado, se ha
logrado avances cientificos significativos en el tratamiento de enfermedades agudas; sin
embargo, también se ha observado un aumento alarmante en las enfermedades cronicas. Este
incremento estd impulsado por factores interrelacionados, entre los que se incluyen

comportamientos individuales, estilos de vida inapropiados y el envejecimiento poblacional

3).

En paralelo a esta complejidad, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) destaca que
alrededor de 2000 millones de individuos enfrentan barreras para la obtencion de servicios de
atencion médica debido a las disparidades persistentes en el acceso a los servicios de salud, la
cual continta siendo un reto esencial para la Cobertura Sanitaria Universal (CSU). La OMS
sugiere que la atencién médica debe enfocarse en fortalecer la Atencion Primaria de Salud
(APS), estrategia que podria preservar la vida de 60 millones de personas y aumentar la

esperanza de vida promedio global en 3,7 afios para el afio 2030 (4).

De otro lado la OMS recomienda contar con al menos 23 profesionales de Enfermeria por cada
10 mil habitantes para garantizar una atencion en salud adecuada. Sin embargo, en la realidad
de nuestro pais, esta pauta no se cumple, la cifra de enfermeros es de 15.6 por cada 10 mil
habitantes. A pesar de la significativa demanda, es evidente un notable nimero de profesionales
de Enfermeria desempleados debido a la escasez de vacantes en los servicios de salud. Esta
disparidad es ain més evidente en territorios como Cajamarca, donde la cifra de enfermeros es
de 12.6 por cada 10 000 habitantes, mostrando un claro déficit frente a lo recomendado por
esta organizacion, una de las razones es la reducida cantidad de vacantes de trabajo en esta area
a pesar de la necesidad de personal, en donde los bajos presupuestos no permiten incrementar

el contrato o nombramiento de nuevo personal de salud (5).



Por otro lado, la demanda de servicios de salud es cada vez mayor y la capacidad de respuesta
en diversos establecimientos no es oportuna, lo que se traducen en largos tiempos de espera
para los pacientes y familiares. Como efecto, la poblacidn se ve obligada a buscar atencion en
instituciones privadas y costosas, lo que genera malestar en la sociedad. Por lo tanto, es esencial
acercar los servicios de salud a la poblacién, resaltando que la mayoria de problemas de salud

pueden ser prevenibles o tratables con la atencién primaria en salud.

Para abordar de manera efectiva esta probleméatica dentro de un corto plazo, es necesario
implementar un modelo de prestacion en servicios de salud que atienda la ascendente demanda
y promueva la autonomia profesional (1). Los consultorios de profesionales de enfermeria
emergen como una solucioén viable para mejorar el acceso y la cobertura de atencién médica,
al mismo tiempo que se fortalece el sistema sanitario. A nivel internacional, existe una
acumulacion de pruebas que demuestran las competencias sobresalientes de profesionales de
Enfermeria en el manejo de diversas patologias basicas como mordedura de animales,
conjuntivitis, eczema, cistitis, impétigo, ulceras en la cavidad bucal, vacunacion, asesoramiento
y planificacion familiar. Ademas, proporcionan cuidados de rutina y pueden solicitar examenes
complementarios para una serie de enfermedades cronicas como diabetes, asma e hipertension

arterial con el fin de mejorar la salud de su poblacion (6).

Siguiendo la misma linea en el PerG en el afio 2016 se promulga la Ley N° 30459, conocida
como la Ley de Consultorios de Enfermeria en la cual se incorporo el inciso “K” al art. 9 de la
Ley 27669, la cual establece y regula la apertura de consultorios de profesionales de Enfermeria
donde estos profesionales del cuidado proporcionen un servicio independiente (1,2). Propuesta
que exige al profesional de Enfermeria a fortalecer sus competencias y asi generar proyectos

de desarrollo que le permitan crear y emprender su propia empresa.

Sin embargo, en la practica, luego de la emision de la ley en nuestro pais, segun la plataforma
de SUSALUD, hasta el momento solo se han registrado formalmente 12 consultorios de
Enfermeria de los cuales ninguno esta ubicado en Cajamarca. Se desconoce si esto se debe a
limitaciones financieras o deficiencias en las competencias de los profesionales de Enfermeria
que garanticen la sostenibilidad de un consultorio. No obstante experiencias exitosas en paises
como Estados Unidos, Espafia, México, Australia, Canada y otros, respaldan la viabilidad de
estos consultorios, donde el personal de la ciencia del cuidado ha demostrado tener la capacidad

de diagnosticar y tratar algunas patologias, resaltando su autonomia (7). Un enfoque similar,

3



se ha implementado en Brasil, donde la presencia de mas de 700 consultorios de Enfermeria
tiene un impacto significativo en la atencion primaria de salud (8). En base a este contexto

surge la siguiente interrogante.

1.2. Formulacion del problema de investigacion

¢Cuales son las competencias que tiene el profesional de Enfermeria para gestionar

efectivamente un consultorio de profesionales de Enfermeria en Cajamarca?

1.3. Justificacion del estudio

Esta investigacion surgi6 de la ineludible necesidad de conocer si los profesionales de la ciencia
del cuidado poseen las competencias necesarias para poder gestionar sus propios consultorios
de manera efectiva. La incorporacion del inciso K) al articulo 9 de la ley 27669 ha creado
nuevas oportunidades para que los profesionales de Enfermeria ejerzan su labor en el sector
privado, lo que representa una iniciativa de gran relevancia en la relacion entre lo social y lo

sanitario (1).

En Cajamarca, se observa un aumento constante en la demanda de atencion médica, lo que
refleja una poblacion que no recibe atencion necesaria y que experimenta un aumento en los
problemas de salud que podrian prevenirse o tratarse mediante la atencién primaria en salud.
En este contexto, los consultorios de Enfermeria se presentan como una solucién viable, con el

potencial de mejorar la calidad de vida y la salud de la comunidad.

Asimismo, los resultados obtenidos en este estudio tienen implicaciones de alcance mas
amplio, que van desde reafirmar el liderazgo de los profesionales de Enfermeria en la esfera de
la atencion de salud, hasta proporcionar a las autoridades del Colegio Profesional la
informacion esencial para tomar decisiones en relacion al ejercicio autonomo de la profesion.
Ademas, este estudio se presenta como un recurso valioso para las instituciones universitarias,
enriqueciendo la formacion de los futuros profesionales con competencias empresariales

empoderando su autonomia y sus perspectivas econémicas.

Esta investigacion fue factible debido a que los recursos materiales y econémicos para el

presente estudio fueron financiados por el investigador, respaldado tanto por las autoridades



como por los profesionales de Enfermeria de cada lugar donde se realizd el estudio. Esta
colaboracion y apoyo desempefiaron un papel fundamental para garantizar la validez y la

aplicabilidad de los resultados obtenidos.

1.4. Objetivos

1.4.1.Objetivo general:

Determinar el nivel de competencias que tiene el profesional de Enfermeria para la gestion

efectiva de consultorios de profesionales de Enfermeria en Cajamarca, 2022.

1.4.2.Objetivos especificos

1. ldentificar las competencias gerenciales segun dimensiones que tiene el profesional de
Enfermeria en Cajamarca para gestionar un consultorio de profesionales de Enfermeria.
2. Analizar el interés que tiene el profesional de Enfermeria para la apertura y gestion de

consultorios.



CAPITULO 11

2. MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes del estudio

2.1.1. A nivel internacional

Backes D, Zinhani M, et al. (Brasil, 2022), “El cuidado de Enfermeria como fendmeno
sistémico y empresarial”, tuvieron como objetivo examinar criticamente al cuidado de
Enfermeria desde una perspectiva del pensamiento del emprendimiento social, para ello realizd
un analisis teorico- reflexivo, logrando analizar las caracteristicas que sustentan el cuidado de
Enfermeria como una visién empresarial. Los investigadores sugieren que, el cuidado de
Enfermeria es una actividad que produce un bien social, el cual puede ser tangible o intangible,
y que los profesionales de Enfermeria tienen un papel fundamental en la promocidn, proteccién
y educacion para la salud. De tal manera que, sus intervenciones son considerados como un
fendmeno empresarial sistémico. En este contexto, el cuidado debe ser entendido como un
fendmeno complejo y Unico para cada paciente, a fin de garantizar la calidad y eficacia del
cuidado prestado que interactie con el sistema en el que se encuentra, lo que garantiza una

gestion de servicios de Enfermeria mas encaminada a la perspectiva empresarial (9).

Tumbaco Y, Zambrano M, Veliz S, et al. (Venezuela, 2020), “Competencias gerenciales del
personal de Enfermeria en el &mbito de la gestion hospitalaria”, su objetivo fue caracterizar
dichas competencias para el profesional enfermero en el area de la gestion hospitalaria, para
ello, empled un enfoque cualitativo de corte documental a los estudios y lecturas relacionadas
a sus variables de investigacion. Los autores infieren segun sus hallazgos que, las competencias
gerenciales son diversas y cruciales durante el desempefio laboral de los profesionales de
Enfermeria debido a que estas permiten mejorar la gestion administrativa y asi reflejar

resultados que optimicen la calidad e atencion brindada en cada institucion de salud (10).



Pimentel J, Casique L, Alvarez A, (México, 2019), “Consulta de Enfermeria: un analisis de
concepto” aclara gque, tuvo como objetivo analizar el concepto de consulta de Enfermeria, para
lograrlo empleo la metodologia de Walker y Avant, para ello realizo una revision de diferentes
fuentes bibliograficas seleccionando 19 articulos cientificos empleados con el fin de lograr su
objetivo. Los resultados hallados, aclaran que, la consulta de Enfermeria es una herramienta
clave para abordar las necesidades y problemas en salud de la poblacién. Ademas, funciona
como una puerta de entrada para fortalecer la autonomia profesional, la practica independiente
y un reconocimiento social. También, actia como una extension del sistema de salud nacional

debido a que permite una mayor accesibilidad y cobertura universal para las personas (11).

Fernandez S, Lumillo I, Brugués A, et al. (Espafia, 2018), “Prescripcion enfermera: analisis de
concepto”, los autores tuvieron por fin, evaluar de manera detallada y objetiva el concepto de
prescripcion en Enfermeria a través de un andlisis de fuentes bibliogréficas. En este contexto
se empled el método de analisis conceptual propuesto por Wilson y Avant para definir el
objetivo del estudio, los resultados indican que la enfermera capacitada prescribe el mejor
régimen terapéutico para problemas relacionados con la salud basado en la evaluacion del
estado de salud del usuario debido a que lo contempla de una manera holistica teniendo una
gran importancia para la salud de la poblacion (12).

2.1.2. A nivel nacional

Pucuhuayla R, (Huancavelica, 2021) llevo a cabo una investigacion titulada "Competencias
Gerenciales y Desempefio Laboral de los Profesionales de Enfermeria del Hospital Nacional
Ramiro Priale Priale, Huancayo". El propdsito principal de este estudio fue identificar la
relacion entre las competencias gerenciales y el desempefio laboral de los profesionales de
enfermeria que trabajan en el &rea de Hospitalizacion. La muestra de estudio incluy6 a 80
profesionales de enfermeria. El disefio de investigacion seleccionado para este estudio fue de
naturaleza correlacional, lo que permitio explorar la relacion entre las competencias gerenciales
y el desempefio laboral de los profesionales de enfermeria en este contexto especifico. Los
resultados obtenidos revelaron una relacion positiva entre las variables estudiadas, respaldada

por un coeficiente de correlacion de Rho de Spearman de 0.821 (13).



Olivos C, (Chiclayo, 2019). En su investigacion “Perspectivas de las enfermeras para ejercer
en un consultorio de Enfermeria, Chiclayo 2018 esclarece que, tuvo como objetivo describir
y analizar las perspectivas de las enfermeras para ejercer en un consultorio de Enfermeria. Para
llevar a cabo este estudio, el autor empled un enfoque cualitativo, mediante entrevistas a
profundidad a un grupo de enfermeras que cumplian con los criterios de inclusion. Los
resultados de la investigacion reflejan que los consultorios de Enfermeria son una estrategia
sanitaria y que las enfermeras tienen una perspectiva positiva hacia el ejercicio de su propio
consultorio, ademas se enfatiza que es fundamental que los profesionales de esta ciencia del
cuidado tengan acceso a capacitaciones y actualizaciones constantes para poder ofertar una

atencion de calidad a los pacientes (8).

Gonzales J, (Amazonas, 2019). En su investigacion “Criterios para la creacion de consultorios
de Enfermeria en la region Amazonas”, la finalidad de dicho estudio fue establecer los criterios
necesarios para la creacion de consultorios de Enfermeria mediante un andlisis de fuentes
bibliograficas, empleando un método de investigacion descriptiva. Como resultados el
investigador aclara que, es esencial que los enfermeros amplien su campo de accion en virtud
a la incorporacion del inciso “k” al articulo 9 de la ley del enfermero. No obstante, es necesario
tener en cuenta los criterios para la creacidn de sus propios consultorios en el sector privado
incluyen aspectos técnicos y normativos, asi como la autorizacion por parte de las entidades

reguladoras correspondientes (14).

Vega A, Carrasco N, Sadnchez O, et al. (Chiclayo, 2018), en su estudio sobre “Expectativas de
los usuarios sobre la atencidn primaria en menores de 5 afios en un consultorio de Enfermeria
eficaz, Chiclayo, 2017, su objetivo fue identificar las expectativas de los usuarios sobre la
atencion primaria en menores de 5 afios de un consultorio de Enfermeria eficaz en una Clinica
Universitaria. Para llevar a cabo esta investigacion emple6 un enfoque cualitativo a través del
estudio de caso. Como resultados se evidencian tres categorias principales: competencia
profesional y habilidades emocionales, innovacion tecnoldgica como valor afiadido en la
educacién y la importancia de la socializacién y la demanda de usuarios para acceder a los
servicios de Enfermeria. También se destaca la necesidad de ampliar la oferta en atencion
primaria en salud particularmente con los consultorios de Enfermeria, dado que estos

profesionales son lideres por excelencia en el primer nivel de atencion (15).



Ocharan L, (Lima, 2017) llevo a cabo una investigacion titulada "Competencias Gerenciales y
Desempefio Laboral de las Enfermeras de SANNA Clinica San Borja, Lima 2017". El
proposito de este estudio fue establecer la relacion existente entre las competencias gerenciales
y el desempefio laboral de las enfermeras en la SANNA Clinica San Borja durante el afio 2017.
Este enfoque se materializ6 a través de un disefio de investigacién no experimental, descriptivo
correlacional, en el cual participaron 62 enfermeras. La investigadora utiliz6 métodos no
experimentales para recopilar datos y analizo la relacion entre las variables identificadas. Como
resultado de este analisis, se encontrd una conexién significativa entre las competencias
gerenciales y el desempefio laboral de las enfermeras, respaldada por un coeficiente de
correlacion de Rho de Spearman de 0.770. Este hallazgo sugiere una fuerte asociacion entre
las competencias gerenciales evaluadas y el rendimiento laboral de las enfermeras en la

mencionada clinica (16).

2.1.3. Anivel local

En la regién de Cajamarca, actualmente no se cuenta con trabajos de investigacion que
proporcionen evidencia sobre las competencias y habilidades especificas que poseen los
enfermeros en relacion a la gestion de consultorios de Enfermeria. Debido a esta situacion, es
fundamental llevar a cabo una investigacion rigurosa y exhaustiva en este ambito para
comprender mejor el desempefio de los enfermeros y su capacidad para gestionar eficazmente
los consultorios de Enfermeria en la region. Esta investigacion podria tener un impacto
significativo en la mejora de la calidad de la atencién en salud en la region y proporcionar una
base sélida para futuras investigaciones y desarrollo de politicas relacionadas con la gestién de

consultorios de Enfermeria.

2.2. Bases Tedricas

2.2.1. Modelo de Florence Nightingale

Florence Nightingale, reconocida como la fundadora de la Enfermeria moderna, afirmo que la
Enfermeria no se reduce a un acopio de conocimientos, sino que es un arte cuyo fin primordial
es buscar constantemente la salud, ya sea previniendo enfermedades o facilitando la
recuperacion a través de la atencion. Segun la pionera, el cuidado es una actividad que permite

al enfermero desarrollarse y orientar sus acciones hacia el logro de un bienestar dptimo (17).



En la actualidad, el profesional de Enfermeria debe insertarse en un mercado laboral cada vez
mas exigente, ofreciendo sus servicios profesionales en consultorios especializados de
Enfermeria, tal como lo indica la legislacion vigente. Es fundamental destacar que la atencién
de Enfermeria se diferencia de la atencion médica, puesto que mientras los médicos se enfocan
en el diagnostico, la Enfermeria se enfoca en brindar cuidados que faciliten la recuperacion.
Nightingale es la precursora de la Enfermeria cientifica y dejo en claro la importancia del
cuidado en la atencion médica. Por consiguiente, es fundamental que las enfermeras sigan su
legado y se dediquen a brindar una atencion de calidad a sus pacientes, lo cual no solo

promueve la recuperacion, sino también la prevencion de enfermedades (17).

2.2.2. Modelo de Gestion por competencias

De acuerdo a Mac Clelland (citado por Segovia S, 2012), aunque cada empresa u organizacion
es Unica, comparten mecanismos de gestion similares que no les impide desarrollar una
capacidad efectiva para llevar al éxito su emprendimiento gracias a su capital humano, que
debe contar con competencias sobresalientes para destacar entre los demas y lograr un
desempefio superior. Los cuales esta centrado en Habilidades, conocimientos y técnicas. Por lo
tanto, implementar un modelo de gestion por competencias permite a las empresas identificar
y desarrollar las habilidades y competencias necesarias para alcanzar sus objetivos estratégicos
y adaptarse a un entorno empresarial cambiante y competitivo que permitan el logro de la
organizacion (18).

El modelo de gestién por competencias tiene como fin integrar y unificar los procesos de
gestion de recursos humanos, permitiendo que las habilidades individuales y colectivas de los
equipos agreguen valor a los procesos de trabajo. Esta perspectiva busca alinear la gestion de
recursos humanos con la estrategia de negocio y adaptarse a las demandas del mercado,
centrandose en la gestion efectiva de los activos que representan las competencias para
mantener la ventaja competitiva de la empresa. Es decir, la gestion por competencias es un
enfoque completo que busca optimizar la gestion de recursos humanos en una organizacion,
identificando y desarrollando habilidades y competencias individuales y colectivas de los
equipos para mejorar continuamente los procesos de trabajo y lograr los objetivos

empresariales, manteniendo la posicion competitiva de la empresa en el mercado (19).
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2.3. Bases conceptuales

2.3.1. Modelo de Cuidado Integral por Curso de Vida para la Persona, Familia y Comunidad
(MCI)

Desde la Conferencia Internacional de Alma Ata en 1978, el Per( ha implementado diversas
estrategias para mejorar la salud de la poblacion, evolucionando desde modelos centrados en
lo biol6gico hacia un Modelo de Cuidado Integral por Curso de Vida para la Persona, Familia
y Comunidad, que adopta una perspectiva holistica e integrada en acciones preventivas y
recuperativas en el marco de la atencion primaria. En este contexto, la Enfermeria, como la
ciencia del cuidado, desempefia un papel fundamental en la promocion y facilitacion de la
autonomia y el autocuidado de las personas y comunidades, trabajando en colaboracién con
otros profesionales de la salud y la comunidad. La inclusion de este enfoque en la politica
nacional de salud busca mejorar la atencion de Enfermeria, fomentando la prevencion,
recuperacion y promocion de la salud de manera integral, reconociendo la complejidad y la
interaccion de los diversos factores que influyen en la salud de las personas y su entorno, y

atendiendo todas las dimensiones de la salud de las personas (20).

En este sentido, se reconoce la salud como un derecho humano y se entiende que su mejora
estd influenciada por diversos factores individuales, familiares, sociales, ecoldgicos y
ambientales. Por ende, el enfoque integral del cuidado busca abordar todos estos aspectos
considerandolos de manera integrada para lograr una atencion efectiva y centrada en las
necesidades de las personas, familias y comunidades en todas las etapas de su ciclo de vida. El
enfermero, por tanto, debe tener competencias que le permitan adoptar un enfoque holistico en
la atencién de Enfermeria, para atender todas las necesidades de la poblacién de manera
integrada y efectiva.

2.3.2. Definicién de Enfermero ()

Enfermero (a): El articulo 6 de la Ley de Trabajo del Enfermero establece que los profesionales
de Enfermeria son aquellos con un titulo universitario en Ciencias de la Salud, colegiados y
reconocidos por la ley en areas de competencia y responsabilidad, que incluyen la defensa de
la vida, el cuidado integral de la salud, su participacion en equipos de salud multidisciplinarios

para solucionar problemas de salud y el desarrollo socioeconémico del pais. Ademas, este
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articulo prohibe el uso de términos como "enfermera” o similares para referirse a aquellos
individuos que no posean el titulo correspondiente. Es importante sefialar que el articulo 363

del Codigo Penal se aplica a aquellos que ejercen ilegalmente la profesion de Enfermeria (21).

2.3.3. Definicién de Competencias:

Segun David McClelland (citado por Schvartzman V, 2004) las competencias se refieren a las
caracteristicas subyacentes en una persona que tienen una relacion causal con su éxito en el
comportamiento y desempefio profesional. Estas competencias abarcan la combinacién de
conocimientos, habilidades y actitudes que las personas utilizan para llevar a cabo una
actividad. (19). Ademas, las competencias son atributos intrinsecos que residen en una persona

y tienen un impacto directo en su desempefio laboral (22).

2.3.4. Definicién de Gestion

Henry Fayol (citado por Manrique A, 2016) sostiene que la gestion es un proceso compuesto
por diferentes elementos administrativos como la planificacion, la organizacién, la direccion,
la coordinacion y el control. Por otro lado, Frederick W. Taylor (1994), concibe como un arte
que implica la identificacion y definicion precisa de objetivos, junto con la implementacion de
acciones estratégicas respaldadas por métodos cientificos para el logro de un determinado
objetivo (23).

2.3.5. Competencias del enfermero(a)

Las competencias del enfermero se refieren a la capacidad que posee el profesional para
proporcionar una atencion de calidad, y se centran en la combinacion de conocimientos,
habilidades y actitudes. En cuanto al conocimiento, se espera que el profesional tenga un alto
grado de comprensién y juicio en su area de trabajo. Por otro lado, en cuanto a las habilidades,
se requieren tanto cognitivas, técnicas o psicomotoras, como interpersonales. Por Gltimo, en
cuanto a las actitudes personales, se espera que el profesional cuente con una serie de

caracteristicas que favorezcan el desempefio en su trabajo (22).
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2.3.6. Dimensiones de las competencias

2.3.6.1. Dimensién de Conocimiento:

La dimensidn del conocimiento se refiere a la capacidad del ser humano para comprender su
entorno a través de procesos intelectuales, y su importancia radica en su aplicacion objetiva y
especifica en la vida. El conocimiento es considerado como la principal fuente de generacion
de valor y por ello se buscan modelos que permitan la alineacion entre la gestion del capital
humano y la gestion organizacional, considerando las metas, objetivos y estrategias de la
empresa. La Enfermeria, como profesion lider del cuidado, requiere que sus profesionales
posean competencias en esta dimension, lo que les permitird tomar decisiones informadas y
brindar una atencion de calidad a los pacientes (24).

2.3.6.2. Dimension de Habilidad:

La habilidad es una capacidad propia del ser humano que ha evolucionado en conjunto con los
cambios sociales y economicos. Es una estrategia individual que se ha adaptado a lo largo del
tiempo (25). Esta capacidad incluye el pensamiento analitico, que implica la internalizacion de
conocimientos y la determinacion de las relaciones causa-efecto para la organizacion de planes
y datos, y el pensamiento conceptual, que implica el reconocimiento de patrones en datos
complejos (26). Concretamente, la importancia de las habilidades radica en su capacidad de
crear las condiciones necesarias para un aprendizaje efectiva. Esta dimension esta
estrechamente relacionada con la forma en que se llevan a cabo las tareas y se utiliza el

conocimiento (24).

2.3.6.3. Dimension de Actitud:

Segun Ortego M, Lépez S, et al. (2011), una actitud es una predisposicion aprendida para
responder, comportarse, valorar o actuar frente a diferentes situaciones, ya sea de manera
favorable o desfavorable (27). Esta dimension estd directamente relacionada con el
comportamiento humano ante situaciones favorables o desfavorables la cual esté influenciada
por diversos factores, incluyendo el entorno en el que se desenvuelve, sus experiencias previas

y las representaciones sociales que ha construido a lo largo de su vida (28).
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2.3.6.3.1. Componentes de la actitud

Mattar (citado por Valencia F, 2019) establece que la actitud estd compuesta por tres

principales componentes (24):

e Componente cognitivo se refiere a las creencias que una persona tiene sobre un producto,
organizacion, persona, hecho o situacion.

e Componente afectivo se relaciona con los sentimientos de la persona hacia ese objeto o
situacion.

e Componente comportamental se refiere a la predisposicion de la persona para actuar en
relacion a ese objeto o situacion. La formacion de la actitud se basa en una serie de factores,
como creencias, juicios, experiencias y exposiciones a comunicaciones persuasivas, entre

otros.

2.3.6.4. Competencias Gerenciales de un enfermero(a)

Las Competencias Gerenciales son un conjunto de capacidades esenciales que un gerente
enfermero debe de poseer para guiar a su equipo de trabajo, contribuir al éxito y desarrollo
sostenible de una organizacion (22). Entre ellas tenemos:

e Competencia en las politicas de Salud: Los profesionales de Enfermeria deben de
comprenden el funcionamiento de las politicas de salud, asi como leyes y regulaciones
relacionados con la atencion médica y salud publica. Desde la creacion del sistema de salud
en la década de los 40 los profesionales del cuidado en nuestro pais han liderado la salud
publica. Durante este tiempo, han llevado a cabo diversas acciones en beneficio de la salud,
incluyendo visitas domiciliarias y programas de vacunacion para prevenir enfermedades y
reducir la mortalidad en todas las edades (24).

e Competencia de comunicacién: Es la capacidad de transmitir informacion de manera
efectiva y comprenderla. Es fundamental para lograr una comunicacion clara en distintos
contextos, ya sea a través de la redaccidén de documentos, la realizacion de discursos, o la

interaccion con otras personas tanto dentro como fuera de la sociedad. Esta capacidad abarca
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tanto formas de comunicacién formal como informal (29). Esta competencia permite el
crecimiento y desarrollo humano al consentir que los miembros de la comunidad compartan
sus valores y opiniones. Ademas, la comunicacion mejora la expresion de los sentimientos
y valores culturales, lo que ayuda a aclarar la naturaleza humana y a afirmar la identidad
individual. (24).

Competencia autocritica. La capacidad de ser autocritico se refiere a la habilidad de una
persona para reconocer tanto sus fortalezas como debilidades, lo que le permite evitar
cometer errores en su vida diaria. Una persona que ha desarrollado esta competencia es
capaz de aceptar los fracasos como una oportunidad para mejorar su desempefio, acepta
criticas constructivas de los demas y reconoce sus errores para encontrar soluciones a los
mismos (30).

Competencia de planificacion y organizacion. Se refiere a la habilidad de prever, establecer
prioridades y objetivos, disefiar plazos y utilizar eficientemente el tiempo disponible.
También incluye la capacidad de recolectar y analizar informacion para resolver problemas.
Los gerentes deben colaborar con empleados competentes para lograr los objetivos
propuestos. En un mercado competitivo, es esencial estar preparado para actuar en diversos
escenarios, fomentando la creatividad, el coraje y la capacidad emprendedora de los
individuos para encontrar formas innovadoras de accion sostenible (31).

Competencia de confianza en si mismo. Se refiere a la seguridad que una persona tiene para
llevar a cabo una tarea con éxito o para tomar decisiones en la resolucion de problemas. Esta
competencia se compone de diferentes dimensiones, como la capacidad para lograr
objetivos, la integridad y la benevolencia, que se enfoca en hacer el bien tanto a los usuarios
como a los colegas de trabajo (30).

Competencia en el manejo del personal y trabajo en equipo. Se refiere a la habilidad de los
gerentes de Enfermeria para mantener una actitud firme y serena en el equilibrio entre las
demandas del trabajo y la vida personal. Es fundamental que los profesionales de Enfermeria
que ocupan cargos de gerencia puedan encontrar este equilibrio para poder liderar con
eficacia y mantener la satisfaccién y productividad del equipo de trabajo (29). Trabajo en
equipo significa cooperar con todos los miembros y anteponer los objetivos del equipo a los
intereses personales. Esto es lo que significa poder unirse a un grupo de personas con un
objetivo comun (30).

Competencia de liderazgo. Es la capacidad de guiar al equipo en una direccion especifica,

infundiendo valores, confianza y motivacion para asegurar la eficacia y calidad del trabajo.
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Ademas, el liderazgo implica la capacidad de prever situaciones futuras y establecer
objetivos para el bien comun, teniendo en cuenta las contribuciones de todos los miembros
del equipo (30). En este sentido, el liderazgo en Enfermeria dentro del sistema de salud es
un desafio complejo, ya que implica proporcionar una atencion diligente a los pacientes, al
mismo tiempo que se debe gestionar eficazmente un equipo de Enfermeria altamente
interdependiente. Esto se convierte en un principio fundamental en las luchas diarias de la
profesion (31). La funcion del liderazgo en Enfermeria es esencial en la actualidad y en el
futuro de la atencidn sanitaria, ya que es crucial para motivar al personal a proporcionar una
atencion de alta calidad a los usuarios y alcanzar los mejores resultados organizacionales
posibles.

e Competencia de manejo del estrés: EI manejo del estrés es una habilidad vital en el ambito
laboral y se refiere a la capacidad de mantener la calma y actuar de manera efectiva en
situaciones de alta presion. En el campo de la Enfermeria, esto es especialmente importante
debido a las complejas y variadas situaciones que se presentan en el cuidado de pacientes y
la interaccion con colegas de diferentes origenes. El estrés laboral es una realidad comdn en
esta profesion, ya que la atencion al paciente puede ser emocionalmente agotadoray requerir
una respuesta rapida y efectiva en situaciones criticas. EI manejo del estrés no solo mejora
el bienestar emocional de las enfermeras, sino que también contribuye a una atencion de

calidad para los pacientes (30).

2.3.7. Atencion en los servicios de salud

Los servicios de salud y la demanda desempefian roles fundamentales en el sistema de atencion
médica de una sociedad. En este sentido, los profesionales de Enfermeria juegan un papel
crucial en la resolucién de una variedad de problemas de salud, ya que muchos de ellos pueden
ser prevenirse o tratados mediante la atencion primaria en salud. Los niveles de atencion son

los siguientes:

e EI primer nivel de atencion es el mas cercano a la poblacién y cuenta con recursos
organizados para atender necesidades médicas basicas y frecuentes a través de iniciativas
de promocion de la salud, prevencion de enfermedades y procedimientos de recuperacion y

rehabilitacién. Se caracteriza por contar con instalaciones de baja complejidad, como
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consultorios, centros de salud y comisarias, y logra resolver méas del 85% de los problemas
comunes (32).

e Elsegundo nivel de atencién en salud se localiza en hospitales y centros de salud, ofreciendo
una amplia variedad de servicios médicos especializados como medicina interna, pediatria,
ginecologia obstetricia, cirugia general, psicologia, entre otros. Este nivel tiene como
objetivo atender una parte de los problemas de salud que no se pueden abordar en el primer
nivel y cubre aproximadamente el 15% de los problemas de salud de la poblacion. Aunque
se enfoca en servicios mas especializados, también tiene la capacidad de derivar a los
pacientes a servicios de mayor complejidad si se necesita (32).

e EI tercer nivel de atencion en salud estd destinado a abordar problemas de salud menos
comunes que requieren procedimientos altamente especializados y tecnoldgicos. Su alcance
se extiende a nivel nacional o regional y se estima que puede resolver cerca del 5% de los
problemas de salud. En Peru, existen hospitales como Arzobispo Loayza, Cayetano Heredia
e Hipdlito Unanue, entre otros, que proporcionan servicios de tercer nivel de atencion (32).

2.3.8. Consultorios de profesionales de Enfermeria

Un consultorio de profesionales de Enfermeria es un espacio fisico donde el personal ofrece
consulta integral de acuerdo a su perfil profesional, realizando diversas actividades dirigidas a
la persona, familia y comunidad (33). Segun la Ley N° 30459, el profesional de Enfermeria de
todo el Perd tiene la autorizacion para ejercer su profesion en consultorios privados, siempre

que cumplan con las regulaciones establecidas por el Ministerio de la Salud.

2.3.8.1. Labores del profesional de Enfermeria en el consultorio

En los consultorios de Enfermeria, los profesionales desempefian funciones enfocadas en la
atencion primaria de salud, lo que incluye la promocién, proteccion, mantenimiento y
rehabilitacion de la salud de los pacientes en todas las etapas de la vida. Para ello, es crucial
que se respeten los habitos, costumbres y creencias de los usuarios durante todo el proceso de
atencion. Durante las consultas, el personal de Enfermeria establecerd planes de cuidado
basados en diagndsticos enfermeros y mantendra una relacion cercana con los pacientes.
Ademas, llevaran a cabo intervenciones integrales que se encuentren dentro de sus
competencias, tales como la atencion de emergencias, el control de signos vitales, la

administracion y seguimiento de tratamientos con prescripcion médica, inmunizaciones,
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cuidados al recién nacido, seguimiento del crecimiento y desarrollo infantil (CRED),
estimulacion temprana, atencion domiciliaria, consejeria en lactancia materna, deteccién
oportuna de algunas enfermedades como Hipertension Arterial (HTA) y diabetes, cuidado al
adulto mayor entre otros (8).

El consultorio de Enfermeria estd normado por ley, estan vigentes y es un espacio donde los
profesionales pueden demostrar su excelencia en el cuidado de la salud realzando la autonomia
profesional debido a que se evidenciara las competencias del enfermero al saber combinar
conocimiento, habilidades, y destrezas. Cabe mencionar que, se puede articular convenios y

colaboraciones con otros profesionales con el fin de mejorar el bienestar de los usuarios.

2.3.8.2. Criterios para la constitucion de un consultorio

Gonzales, J. 2019 en su investigacion “Criterios para la Creacion de consultorios de Enfermeria
en la region de Amazonas”, indica que, para abrir un consultorio de Enfermeria se requiere un
Licenciado en Enfermeria como Director Técnico. En cuanto a la formalizacion de los
consultorios, es relevante definir qué tipo de empresa se desea crear, y si se trata de una practica
individual, se puede constituir como una persona natural. Si se desea implementar un centro
con varios profesionales y/o técnicos, se constituira como una persona juridica bajo una de las
modalidades de Sociedad Andnima (S.A), Sociedad Andnima Cerrada (S.A.C), Sociedad de
Responsabilidad Limitada (S.R.L) o si el proyecto se realizara solo sera creada como Empresa
Individual de Responsabilidad Limitada (E.I.R.L) (14).

En este sentido, el empresario enfermero debera de regirse a las normativas de salud vigentes
y a los tramites correspondientes como la Norma Técnica de Salud N°. 113-MINSA/DGIEM-
V1, que establece los criterios para la construccién y equipamiento de los establecimientos de
salud. Los materiales y equipos utilizados deben estar actualizados segun las normas de DNI
(Documentos de Inspeccion de Productos). Es importante elegir cuidadosamente la ubicacion
del consultorio y obtener el certificado de Seguridad de Defensa Civil proporcionado por
INDECI, asi como inscribirse en el Registro Nacional de Instituciones Prestadoras de Servicios
de Salud (RENIPRESS). También se debe presentar un expediente de inicio de actividades a
la DIRIS o DIRESA y obtener la resolucion de categorizacion y asignacion del codigo Gnico
RENIPRESS en un plazo determinado. La municipalidad exigira estos requisitos para otorgar

la licencia de funcionamiento del consultorio (14).
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2.4. Bases legales

El Articulo 2° de la ley del Enfermero. - Establece el papel fundamental de los profesionales
de Enfermeria en la atencion de la salud integral de las personas, familias y comunidades, a
través de una practica cientifica, tecnoldgica y sistematica. Su enfoque se basa en la promocién,
prevencion, recuperacion y rehabilitacion de la salud, tomando en cuenta los factores sociales,
culturales, econémicos, ambientales y politicos del entorno en el que se desempefia, con el

objetivo de mejorar la calidad de vida y bienestar de la poblacion (21).

Asi mismo, el Articulo 3°.- Establece que la profesion de Enfermeria se enfoca en resolver
problemas de naturaleza bio-psico-social del individuo, la familia y la comunidad. Esta
profesion se desarrolla en cuatro areas principales: asistencial, administrativa, docente e
investigativa. En cada una de estas areas, los profesionales de Enfermeria aplican su
conocimiento y habilidades para contribuir a la solucion de los problemas de salud de la
poblacion, considerando siempre el contexto social, cultural, econdmico, ambiental y politico

en el que se desenvuelven” (21).

Segun informacion publicada en el Diario el Peruano, la ley N° 30459 agrega el Inciso K) al
Articulo 9 de la Ley 27669, Ley del Trabajo de la Enfermera (0), el cual establece que la
enfermera(o) tiene el derecho de desempeiiar su labor profesional de acuerdo con sus funciones
y competencias, en actividades privadas y/o consultorios Ilamados consultorios de
profesionales de Enfermeria, siempre y cuando cumplan con las normas establecidas por la

Autoridad Nacional de Salud vigentes (2).

2.5. Variable de estudio

Variable 01: Competencias del enfermero(a) para la gestion del consultorio de profesionales

de Enfermeria.
OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE. Las competencias se definen como un

conjunto de comportamientos que incluye conocimientos, habilidades y actitudes personales

que, en conjunto, son fundamentales para el logro de un trabajo exitoso (19).
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Variable Definicién Definicion Dimensiones Indicadores o criterios de medicion Escala Valores Finales Tipo de
Conceptual Operacional Variable
Competencias del | Las competencias | Las competencias | Conocimiento Conocimientos sobre: Variable Categorica
enfermero(a) para | profesionales para | se definen como 1. Aspectos legales de Consultorios de | 1. Deficiente Alto (129-175) Ordinal
la gestion del | la  gestion  de | un conjunto de | (Preguntaslal12) | Enfermeria. 2. Regular. Medio (82-128)
consultorio de | consultorios de | comportamientos 2. Gestion y gerencia de consultorios de | 3. Bueno. Bajo (35-81)
profesionales de | profesionales de | que incluye Enfermeria. 4. Muy bueno.
Enfermeria. Enfermeria son un | conocimientos, 3. Mercado laboral del cuidado del 5. Excelente
conjunto de | habilidades y Enfermeria. Dimension de
capacidades actitudes 4. Conocimiento técnico para la Conocimientos
individuales, personales que, en apertura una empresa. Alto (45-60)
construidas y | conjunto, son 5. Politicas de salud vigentes. Medio (29-44)
desarrolladas  por | fundamentales 6. Intervenciones desarrolladas en un Bajo (12-28)
los gerentes y que | parael logro de un consultorio de Enfermeria.
articulados son | trabajo  exitoso 7. Perfil epidemiolégico.
movilizados en | (19) 8. Normas técnicas de salud ¢ Dimension de
funcion de intervenciones  desarrolladas en un Habilidades
diferentes consultorio de Enfermeria. Alto (45-60)
situaciones, 9. Normas y procedimientos que rigen el Medio (29-44)
necesidades y funcionamiento de un consultorio. Bajo (12-28)

desafios, posibilitan
el alcance de
estrategias

empresariales  en

este caso de
consultorios de
profesionales de
Enfermeria (16).

Habilidades

(Preguntas 13 al
24)

10. Equipamiento utilizado en un
consultorio.

11. Materiales de insumo,
medicamentos, Inmunobioldgicos
usados en un consultorio de
profesionales de Enfermeria.

12. Gestion en una institucién de salud.

Habilidades:

1. Comunicarse de forma apropiada con
su equipo de trabajo y usuarios.

2. Manejar el estrés.

3. Identificar dificultades en el trabajo.

4. Dar solucion a las dificultades del
trabajo.

5. Practicar la empatia con su equipo de
trabajo.

6. Ser resiliente en su vida profesional.

Dimension de
Actitudes

Alto (41-55)

Medio (26-40)

Bajo (11-25)
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Actitudes
(Preguntas 25 al
35)

7. Trabajar en equipo y manejar
correctamente a su personal.

8. Trabajar bajo presion.

9. Practicar la responsabilidad en su
ambito laboral.

10. Saber gestionar.

11. Poner en préctica su ética con el
equipo de trabajo y usuarios.

12. Ser lider con su equipo de trabajo y su
comunidad.

Actitudes

1. Ser justo.

2. Ser abierto a los cambios.

3. Ser abierto a los negocios e invertir en
un negocio propio.

4. El crecimiento profesional constante.
5. La aceptacion de criticas.

6. Saber reconocer los logros de su equipo
de trabajo y usuarios.

7. Fomentar la autonomia profesional.

8. Participar con la comunidad y equipo
de trabajo.

9. Demostrar Humildad y respeto.

10. Mostrar interés e iniciativa en disefar,
implementar y evaluar programas para
mejorar la salud de sus usuarios.

11. Relacionarse de manera agradable y
abierta a nuevas interacciones.
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CAPITULO IlI

3. DISENO METODOLOGICO

3.1. Disefio y tipo de estudio

Esta investigacion es un estudio no experimental, descriptivo de corte transversal, porque a
partir de los resultados obtenidos se describieron las competencias del enfermero(a)
pertenecientes al Consejo Regional XIlI del Colegio de Enfermeros del Pert en relacion a

emprender y gestionar un consultorio de profesionales de Enfermeria.

3.2. Poblacién de estudio

La poblacion estuvo integrada por 1997 profesionales de Enfermeria que se encontraron hébiles
en el Consejo Regional XIII del Colegio de Enfermeros del Perl de la Region Cajamarca que

incluye sus provincias exceptuando a Jaén y San Ignacio.

3.3. Criterio de inclusién y exclusion

Criterios de Inclusién:

e Profesionales de Enfermeria que se encuentren habiles en el Consejo Regional XIII del
Colegio de Enfermeros del Perd.

e Profesionales de Enfermeria en condicion laboral de contratados y nombrados.

e Profesionales de Enfermeria, sin tener en cuenta su tiempo de contratacion o
nombramiento.

e Profesionales de Enfermeria colegiados que deseen participar del estudio y se encuentren

trabajando de manera independiente o privada en Cajamarca.
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Criterios de Exclusion:

e Profesional de Enfermeria que no se encuentre colegiada(o).

3.4. Unidad de Analisis

La unidad de estudio estuvo conformada por cada uno de los profesionales de Enfermeria que
se encontraron habiles en el Consejo Regional XIII del colegio de Enfermeros del Peru al 09
de septiembre del 2022.

3.5. Marco muestral

La muestra del estudio estuvo conformada por los profesionales de Enfermeria pertenecientes
al Consejo Regional XIII del Colegio de Enfermeros del Pert cumpliendo con los criterios de

inclusién y exclusion.

3.6. Muestra o tamafio de muestra

Para calcular el tamafio de la muestra, se aplico la férmula de poblaciones finitas, considerando
una poblacion total de 1997 profesionales de enfermeria en el Consejo Regional XIlI. La
muestra se calculd con un nivel de confianza del 95%, dada la falta de investigaciones previas
sobre el tema, se asumi6 un valor del 50% y un margen de error alfa del 5%. La férmula

utilizada para determinar la muestra es la siguiente:

B Nz%pq
~ (N =1)E?2 + Z?pq

n

[Y¥e2]

Donde “n” es el tamafio muestral, Za es el nivel de confianza para 95%, “p” es el valor de la

[P

proporcidn en la poblacion de estudio y “e” es el error.

N: 1997
p: 0.50

g: 0.50
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Z: 1,96 (coeficiente del 95 % de confiabilidad)
E: 0.05 (error méximo tolerable a la estimacién)

~ (1997)(1.96)2(0.50)(0.50)
~ Y1997 — 1)(0.05)% + (1.96)2(0.50)(0.50)

n

1917.9188

"= (59502

n = 322.317

La muestra estuvo conformada por 322 profesionales de enfermeria colegiado, pertenecientes

al Consejo regional XII1 del Colegio de Enfermeros del Pert 2022.

3.7. Técnicas a instrumentos de recoleccion de datos

Para recopilar datos, se utilizé la entrevista llevada a cabo tanto de manera presencial como a
través de redes sociales. Se accedié a una lista de profesionales de enfermeria habiles
proporcionada por el Colegio de Enfermeros de Cajamarca, ademas de consultar diversas
fuentes adicionales para identificar a los sujetos de estudio. Esta metodologia facilité una
comunicacion efectiva entre el investigador y los participantes, permitiendo a estos ultimos
expresar sus inquietudes sobre el estudio y tomar una decision informada acerca de su

participacion en la investigacion.

Se llevo a cabo la recoleccion de datos mediante el uso de un cuestionario titulado
"Competencias del Enfermero(a) para la Gestion de Consultorios de Profesionales de
Enfermeria” (ver anexo n°3) creado por Regalado, K en 2022. Los profesionales tenian la
opcidn de completar este cuestionario de forma presencial o a través de la plataforma Google
Forms. Se garantizé la validez del cuestionario mediante la realizacidn de un juicio de expertos

(ver anexo n°4) y se llevé a cabo una prueba piloto para asegurar su fiabilidad.

El instrumento se divide en tres secciones. La primera seccién recopila informacién
sociodemografica, incluyendo género, edad, lugar de trabajo, estudios de especialidad y
posgrado, asi como estudios de diplomados en capacitaciones de gestion y gerencia en servicios

de salud. La segunda seccion del cuestionario evalUa las competencias en tres dimensiones:
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Conocimientos, Habilidades y Actitudes, con un total de 35 items. Finalmente, la tercera
seccion consiste en una pregunta sobre el interés en la apertura de un consultorio de

profesionales de Enfermeria.

Durante su participacion en la investigacion, se le otorgd al encuestado un lapso de 25 minutos.
El cuestionario en su segunda parte consta de opciones de respuesta multiple, basadas en la
escala de Likert, con las siguientes categorias: Deficiente, valorada con 1 punto; Regular, con

2 puntos; Bueno, con 3 puntos; Muy bueno, con 4 puntos; y Excelente, con 5 puntos.

Después de completar el cuestionario, se procedio a sumar los puntajes obtenidos, y se aplicd
la escala de Baremos (ver anexo n° 7), los cuales pueden variar entre un rango alto 129 a 175,
puntaje medio de 82 a 128 y nivel bajo de 35 a 81 puntos. Este mismo proceso se aplico a las
competencias por dimensiones: Conocimientos puntaje alto (45-60), medio 29-44), bajo (12-
28); Habilidades puntaje alto (45-60), medio 29-44), bajo (12-28) y Actitudes puntaje alto (41-
55), medio (26-40) y bajo (11-25).

3.8. Proceso de recoleccion de datos

Para llevar a cabo este estudio, se obtuvo informacion sobre el nimero de profesionales
colegiados y habilitados (consultar Anexo N°2) a través de la Decana del Consejo Regional
X111 del Colegio de Enfermeros del Peru, y se procedio a verificar si cumplian con los criterios

de inclusidn y exclusion necesarios para su participacion en la investigacion.

Una vez identificados los profesionales elegibles, se establecié una coordinacién previa
mediante comunicacion telefonica, redes sociales o invitacion por correo electronico. Antes de
administrar el instrumento de investigacién, se proporcion6 a los participantes informacion
detallada sobre el titulo, objetivos, finalidad e instrucciones del estudio. Ademas, se les ofrecio
la opcidn de participar tanto de manera presencial, mediante visitas a sus lugares de trabajo,
como de manera virtual a través de la plataforma Google Forms. Esto se hizo con el fin de

facilitar la participacion y recopilar datos de manera efectiva.

25



3.9. Validacion y confiabilidad del instrumento

Juicio de expertos

Al ser un instrumento creado por el autor, se verifico la fiabilidad de la investigacion. En este
sentido, se realizd6 una validacion del instrumento mediante juicio de expertos, siendo
considerados 05 profesionales destacados. Se recibieron algunas sugerencias que se utilizaron
para mejorar y ajustar el instrumento de manera mas efectiva. A partir de la Constancia de
validacién brindada por los expertos se realizé la prueba del coeficiente V de Aiken obteniendo
como resultado en la dimensién de Conocimiento un valor de 0.95; dimension de Habilidades
0.97; vy, la dimensidn de actitudes 0.99. Resultados que aseguran una excelente confiabilidad.

(ver anexo n°5)

3.10. Prueba Piloto

Para conocer la validez y confiabilidad del cuestionario de Competencias del enfermero(a) para
gerenciar consultorios de profesionales de Enfermeria, se realizé una prueba piloto al 10% de
la muestra establecida para la presente investigacion en tal sentido se aplicé el instrumento
teniendo en cuenta los criterios de inclusién y exclusion a 32 Licenciados en Enfermeria,
quienes no seran parte de la muestra para la presente investigacion. Resultado analizado

mediante coeficiente alfa de Cronbach con un valor de 0.948 (ver anexo n°6).

3.11. Procesamiento y analisis de datos

Los datos recolectados pasaron por un riguroso control de calidad para verificar su
conformidad. Se evalud tanto su calidad como su fidelidad, y posteriormente se ingresaron en
una hoja de calculo de Excel para ser procesados con el software IBM SPSS Statistics version
28.0.0.0. Los resultados se presentaron en tablas estadisticas sencillas, las cuales fueron

interpretadas y analizadas.

3.12. Consideraciones éticas y rigor cientifico

Mantener los estandares de calidad de un estudio refleja la capacidad del investigador a no solo

adherirse a las normas y reglas, sino que se relaciona con la preservacion y la fidelidad del
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espiritu de trabajo (34). En este sentido, los sujetos de estudio seleccionados fueron informados
sobre los objetivos de la investigacion, los beneficios y riesgos. La aceptacion de participacion

en el estudio fue plasmada con la aceptacion del consentimiento informado

Autonomia: Los profesionales de Enfermeria del Consejo Regional XIII, tienen la libertad de
elegir ser parte 0 no de la investigacion sin ser influenciado por otras personas, por ello se

aplico el consentimiento informado (ver anexo n°1).

Justicia: Se brindd trato respetuoso, justo y equitativo a las profesionales de Enfermeria que
participaron en el estudio, ademas se mantendra el anonimato de los mismos en los

instrumentos de la investigacion.

Riesgo: No existe riesgos para la salud. Las encuestas, contiene sélo preguntas de
caracteristicas socio laborales y las competencias profesionales gerenciales para emprender un

proyecto de consultorio de cuidado en salud.

Beneficios: El participante en el estudio podra conocer las competencias gerenciales que posee
para que decida en un futuro emprender y gestionar un consultorio. Ademas, el estudio ayudara
para que se inicie en la formacion de profesionales de Enfermeria un proceso de motivacion

hacia el emprendimiento de empresa para el cuidado de la salud.

Confidencialidad: Los resultados del cuestionario se mantendrén en absoluta reserva, los datos
no seran utilizados para ningun proposito que sea ajeno a los objetivos de la presente
investigacion. Solo el investigador conocera la identidad de los participantes y guardara en

anonimato los informantes y de sus datos individuales obtenidos en cada encuesta.

3.13. Rigor cientifico

El estudio de Competencias del profesional de Enfermeria para la gestion de consultorios de

profesionales de Enfermeria en Cajamarca, 2022 afronté una serie de procesos en la cual se

determind la confidencialidad, objetividad y validez del estudio.

e Confiabilidad: Se basa en la capacidad de replicar el estudio. Esto requiere el uso de técnicas
y herramientas cientificamente aceptables y exige el rechazo de estudios que no pueden ser

examinados y verificados por otros investigadores.
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e Validez: Este requisito implica que el investigador debe aceptar el riesgo de cometer un
error demostrable. Esto significa que deben probar la validez de sus teorias construyendo
hipdtesis basadas en ellas que puedan compararse con el mundo real para ver si son falsas.

e Obijetividad: El investigador debe dejar de lado cualquier creencia, emocion o prejuicio que
pueda sesgar los resultados de la investigacion cientifica. También debe evitar tratar de
convencer a nadie de nada y debe manejar su trabajo de una manera eminentemente Idgica

sin sucumbir a dogmatismos de ningdn tipo (35).

3.14. Dificultades y limitaciones para el estudio

Ademaés de la falta de estudios similares para la comparacién de resultados, se presentaron otras
dificultades y limitaciones durante el desarrollo de esta investigacion. Entre ellas, se incluyen
la limitacion del tiempo de los participantes, y recursos disponibles para la recoleccion de
datos, a pesar de estas limitaciones, se hizo un esfuerzo por maximizar la calidad de los datos

obtenidos y presentar los resultados de manera clara y precisa para su interpretacion y analisis.
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CAPITULO IV

4. Resultados y Discusion

Tabla Caracteristicas sociodemograficas del profesional de Enfermeria del
1. Consejo Regional XIIl CEP, Cajamarca 2022

Profesionales de

Enfermeria

Caracteristicas n° %
Sexo

Femenino 274 85.1

Masculino 48 14.9
Edad

20-30 afios 105 32.6

30-40 afios 123 38.2

40-50 afios 52 16.1

50 a mas 42 13.0
Area Donde Labora

Administrativa 29 9.0

Asistencial 256 79.5

Docencia 30 9.3

Investigacion 7 2.2
Estudio de Especialidad

Si 144 44.7

no 178 55.3
Areas de Especializacion

Cuidado de Enfermeria 88 27.3

Salud Publica 50 15.5

Docencia e Investigacién 0 0.0

Organizacion y gestion 6 1.9

Desarrollo Profesional 0 0.0

Ninguna 178 55.3



Profesional que Realiz6 Capacitaciones en

Gestidn
Si 180 55.9
no 142 44.1
Total 322 100.0

La tabla 1 refleja que la mayoria de los participantes son de sexo femenino (85,1%), mientras
que los profesionales de sexo masculino representan 14,9%. Estos resultados concuerdan con
otras investigaciones donde reflejan que el sexo femenino es mas prevalente con un 88% y
80,7% (36,37). La baja proporcidn de profesionales masculinos podria deberse a la prevalencia
de mujeres en la profesion de Enfermeria la cual histéricamente es una profesion liderada por
mujeres, asi mismo en toda la existencia de la humanidad el cuidado de la familia y de la salud

siempre fue delegada a la mujer (38).

En tanto, el rango de edad promedio se encuentra en la franja de 30 a 40 afios (38,2%), seguido
de 20 a 30 afios (32,6%), de 40 a 50 (16,1%) y por ultimo de 50 afios a mas (13%). Estos
resultados son consistentes con otras investigaciones (28,30,39) que sefialan que el rango de
edad predominante oscila entre 20 a 40 afios. Esto evidencia que la poblacidn encuestada esta
compuesta principalmente por adultos jovenes quienes forman parte de la poblacion
econdémicamente activa y actualmente estdn empleados. Por ende, se trata de profesionales

debidamente capacitados y actualizados en sus respectivas areas de especializacion.

En relacion al area donde laboran los profesionales del cuidado, se observa que la mayoria de
los participantes tienen experiencia en el area asistencial (79,5%). Esto puede deberse a que
existe una mayor demanda de profesionales de Enfermeria en este campo, lo que se traduce en
una mayor oferta de trabajo en esta area. Por otro lado, se encontr6 que una minoria de los
profesionales se dedica a la docencia (9,3%) y al area administrativa (9%), mientras que un
porcentaje muy bajo se dedica a la investigacién (2,2%). Es posible que la baja presencia de
profesionales dedicados al area administrativa e investigacion se deba a que la oferta de trabajo
en esta area es limitada o poco rentable. Estos resultados son comparables a lo mencionado por
Zegarra M, Arias Y, et al. (2021), quienes reportaron que en el 2018, se cont6 con personal
asistencial (94,5%), seguido del personal administrativo (10,02%) (40).

Con respecto a estudios de especialidad, la mayoria de los participantes no cuentan con estudios
de especialidad (55,3%), frente a los que si tiene algin grado de especialidad (44,7%). En este
sentido, las areas que sobresalen son cuidado de Enfermeria (27,3%), seguido de salud publica
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(15,5%) vy el area de organizacion y gestion (1,9%). Es esencial tener en cuenta que estas areas
pueden tener influencia en los resultados de esta investigacion, debido a que si la mayoria de
participantes tienen experiencia en cuidado de Enfermeria, es posible que se enfoquen mas en
los aspectos relacionados con la atencion al paciente en lugar de la gestion y organizacion del
sistema de salud. Por consiguiente, este hallazgo es comparado con otro estudio donde los
profesionales de Enfermeria cuentan con alguna especialidad (75,9%), en contraste con el
13,7% que no la tiene. Estas diferencias podrian deberse a factores como las caracteristicas de
la muestra o las diferencias regionales en la disponibilidad y accesibilidad de programas de

especializacion.

Contrariamente al 1.9% del area de especializacidn en organizacion y gestion, mas de la mitad
de los participantes del estudio han recibido capacitaciones en gestion de Enfermeria (55,9%)
frente a quienes no lo realizaron (44,1%). Lo que indica que algunos profesionales de esta
ciencia han buscado la oportunidad de desarrollo y crecimiento en esta area especifica. Estos
resultados tienen similitud con lo que menciona Ocharan L, quien evidencia que en su muestra
de 62 encuestados, existe personal que no tienen competencias gerenciales (48,4%) frente a los
que si presentan estos conocimientos (51,6%) (16). Si bien estos resultados no son directamente
comparables debido a las diferencias en la metodologia y la muestra, sugieren que aun hay una
proporcidn significativa de profesionales de Enfermeria que necesitan mejorar sus habilidades

en gestion.
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Tabla 2. Competencias del enfermero segun dimension de
Conocimientos para la gestion de consultorios de
Profesionales de Enfermeria

Nivelde Profesionales de Enfermeria
Competencia:

Dimension de N© %
conocimientos

Bajo 157 48.8
Medio 148 46.0
Alto 17 5.3
Total 322 100.0

En esta tabla se muestra que aproximadamente la mitad de los participantes presentaron un
nivel bajo de conocimientos para la gestion de consultorios (48,8%), mientras que parte del
resto de los involucrados mostraron un nivel medio (46%). Seguido de un 5,3% conocimiento
alto. Por lo tanto, es crucial que se implementen medidas para fortalecer las competencias
gerenciales del personal de Enfermeria y fomentar su interés en la apertura y gestion de
consultorios, lo cual sin duda resultara en una mejora significativa en la atencion y servicios

de salud para la poblacion en general.

Sin embargo, estos resultados destacan que alun existe un amplio margen de mejora en cuanto
a los conocimientos relacionados a la gestion de consultorios. La capacidad de gestion en una
institucion de salud se sustenta en un conocimiento solido y en la experiencia de los
profesionales para garantizar una atencion de calidad, ya que esta directamente relacionada con
su desempefio laboral (16,41). Ademéas, como mencionan Herrera L, Hernandez L, et al.
(2020), el cuerpo de Enfermeria se encuentra en una madurez profesional y es esencial que

tengan una comprension clara de sus intervenciones (42).

El conocimiento es una mezcla compleja de habilidades que se puede presentar de diversas
formas para lograr un pleno desarrollo. Para los enfermeros, es fundamental esta competencia
para poder evaluar y adaptarse a situaciones cambiantes, asi como para aplicar las mejores
practicas en su trabajo diario (43). Segun el modelo de gestiébn por competencias, es
fundamental conocer y comprender el mercado y la demanda, a fin de lograr objetivos
empresariales. Por lo tanto, los enfermeros también deben poseer conocimientos
emprendedores para ampliar su campo de accidn sin perder su esencia, y de esta manera,

disminuir las brechas de acceso a los servicios de salud de Enfermeria (2,21).
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Se espera que en el futuro los profesionales de Enfermeria establezcan consultorios generales
y especializados. Para lograrlo, sera fundamental que adquieran competencias necesarias,
especialmente en el &mbito cognitivo, a fin de brindar un servicio de cuidado seguro, oportuno
y respaldo cientificamente. De esta manera, se garantizara la atencion integral de las personas,
respaldada por registros y practicas sanitarias actualizadas. Lo cual, no solo contribuira a las
estrategias sanitarias del pais, sino que también destacara la importancia fundamental de la
Enfermeria en nuestra sociedad. Por ello, adoptar una gestion basada en evidencias que abarque
comunicacion, planificacion y operacion eficiente resulta esencial para lograr una mejora
significativa en el sistema de salud y satisfacer las necesidades de la poblacion en general
(11,20,44)
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Tabla 3. Competencias del enfermero segin dimension de Habilidad
para la gestion de consultorios de profesionales de

Enfermeria.
Nivel de Profesionales de Enfermeria
Competencia:
Dimension de N° %
Habilidad
Bajo 12 3.7
Medio 222 68.9
Alto 88 27.3
Total 322 100.0

En la tabla 3, se destaca que la mayoria de participantes muestra un nivel medio de habilidad
para la gestion (68,9%), seguido de alto (27,3%) y solo 3,7% un nivel bajo, situacidn contraria
a la dimension de conocimiento donde el nivel alto alcanzé un porcentaje muy bajo. Estos
resultados son alentadores, ya que una adecuada habilidad para gestionar es fundamental para

el buen funcionamiento de un consultorio de profesionales de Enfermeria.

En comparacion, con otras investigaciones, el estudio realizado por Flores, B. y Sifuentes, L.
(2020) evidencia la importancia de la habilidad del enfermero para percibir el bienestar de una
persona, este estudio muestra que esta habilidad se encuentra en diferentes niveles: bajo
(26,5%), moderado alto (25,5%), moderado bajo (24,5%) y alto (23,5%). Debido a que las
relaciones interpersonales son fundamentales para brindar una atencion de calidad en
Enfermeria, esta capacidad es clave en el entorno laboral. Es por ello que la gestion de
consultorios de profesionales de Enfermeria requiere un enfoque integral y holistico que

permita abordar tanto los aspectos técnicos como humanos de la atencion sanitaria (45).

Se observa una diferencia a lo que menciona Ocharan L. (2017), donde el nivel de la dimension
de experiencia o habilidad préactica se refleja como inadecuada (53%), seguido de regular
(33,9%) y finalmente adecuado (12%). Si bien es cierto, tiene otra medicidn aun asi se recalca
que el gestor enfermero debe contar con habilidades que le permitan gestionar buenas practicas
en su desempefio, integrando de forma efectiva al equipo de trabajo para garantizar la calidad
en la atencion prestada (10). No obstante, es importante tener en cuenta que las habilidades
deben estar en consonancia con los conocimientos. Por lo tanto, es fundamental fortalecer las
habilidades para que los profesionales de enfermeria puedan ascender de un nivel medio a uno

alto.
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Si bien se han establecido valores aceptables en el equipo del cuidado, aln existe margen para
mejoras en esta competencia. Porque tener solo una cuarta parte de la poblacion estudiada con
un nivel alto en la dimension de habilidades para la gestion de consultorios de enfermeria, exige
que las instituciones formadoras y el colegio de enfermeros del Pert y todas las asociaciones
de enfermeria formulen planes de mejora en la formacion profesional, formacién continua y de
especializacion de tal manera que los enfermeros(as) desarrollen habilidades y destrezas que
juntamente con el conocimiento permitan mejorar la eficacia en la gestion de los consultorios.
En este sentido, Ramirez J. (2018), en su estudio menciona que desarrollar habilidades
directivas es esencial para lograr influir de manera efectiva y generar resultados rentables en
una organizacion. Esto implica un liderazgo vigoroso, la toma de decisiones fundamentadas en
aspectos racionales e intuitivos, y fomentar el trabajo colaborativo para asegurar una gestion
exitosa (25).

Siguiendo la misma linea, Valencia, F. (2019) menciona la importancia de las habilidades para
llevar a cabo intervenciones respaldadas en el conocimiento, especialmente para los enfermeros
que se desempefian en la gestién y administracion de la atencion sanitaria. El cuerpo de
Enfermeria debe tener competencias esenciales, tanto técnicas como humanas, que incluyen
actitudes, valores y principios que son indispensables en el desarrollo de su trabajo (24). Esta
capacidad es un pilar central en la profesion, tal como lo han destacado teéricas como Florence
Nightingale y Jean Watson, por lo tanto, deben considerarse en todas las acciones y decisiones
de los profesionales (17).

Por ultimo, es importante destacar que Enfermeria lidera y coordina la atencion primaria de
salud, desempefiando un papel fundamental en la mejora del bienestar de la poblacién y
obteniendo una mayor autonomia en su desempefio. Poseer estas habilidades en la gestién de
consultorios puede generar un ambiente de confianza y solidaridad en el equipo de trabajo,
ofreciendo apoyo emocional o profesional a aquellos que enfrentan dificultades. Ademas,
factores como el liderazgo, la comunicacion y la confianza son elementos claves para aumentar
la productividad organizacional y asegurar un funcionamiento eficiente del consultorio (15,46—
48).
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Tabla 4. Competencias del enfermero segun dimension de Actitud
para la gestion de consultorios de Profesionales de

Enfermeria
Nivel de Profesionales de Enfermeria
Competencia:
Dimension de Actitud N° %
Bajo 9 2.8
Medio 179 55.6
Alto 134 41.6
Total 322 100.0

En esta tabla, que expresa la dimensién de actitud se observa que la mayoria de los participantes
(55.6%), tienen una actitud media, seguida de un nivel alto (41.6%) y solo un 2.8% de
profesionales de Enfermeria presenta un nivel bajo en actitud, poniendo en evidencia que la

actitud del enfermero hacia la gestion de consultorios esta entre nivel medio y alto.

Los profesionales de Enfermeria con una actitud 6ptima fomentan un ambiente de trabajo
positivo y colaborativo, 1o que a su vez puede mejorar la calidad del servicio que brindan tal y
como lo indica diversos articulos del codigo de ética y deontologia del Colegio de enfermeros
del Peru (49). Ademas, una actitud emprendedora es ideal para fomentar la innovacion, la
mejora continua y la busqueda de soluciones debido a que impulsaré el ejercicio profesional,
permitiendo encaminarse a transformar el sistema de salud hacia la excelencia y la calidad de
atencion, por lo que, es necesario promover una actitud emprendedora entre los profesionales

de esta ciencia.

La actitud hacia una capacitacion continua y la actualizacién constante de conocimientos son
esenciales para brindar atencion de calidad y garantizar la seguridad del paciente (40). Al
reconocer la importancia de mantenerse actualizado y estar dispuestos a aprender de manera
constante, los enfermeros estaran preparados para enfrentar los desafios y ofrecer una atencion
Optima en su practica diaria. Pues, para el logro de la autonomia profesional, el enfermero debe
de tener una actitud codiciada. Es por ello que Camargo, I y Caro C (2010) refieren que el logro
de la autonomia profesional es un reto que la enfermera debe alcanzar (33). En este sentido, los
consultorios de profesionales de Enfermeria pueden servir como el ingreso a una autonomia
profesional, reconocida por toda la poblacion (3).

Por ultimo, estos resultados sugieren que en general, los profesionales de Enfermeria tienen

una actitud alta y media, lo que potencia el trabajo en equipo y beneficia a la creacién de un
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ambiente laboral armonioso y efectivo, afiadiendo un valor agregado a la empresa. Tener
Optimas condiciones refleja una ventaja competitiva en el mercado laboral (26). Lo que resulta

de gran ayuda para una adecuada gestion de consultorios de profesionales de Enfermeria.
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Tabla 5. Nivel de competencias del enfermero para la gestion de
consultorios de profesionales de Enfermeria.

Nivel de competencias Profesionales de Enfermeria
N° %
Bajo 16 5
Medio 257 79.8
Alto 49 15.2
Total 322 100.0

La tabla 5 indica que la gran mayoria tiene un nivel medio (79.8%), seguido de un nivel alto
(15.2%). Es importante reconocer que la gestion de un consultorio requiere de competencias
solidas basadas en conocimientos, habilidades y actitudes. Por lo tanto, es esencial que los
profesionales de esta ciencia reciban una formacion constante y actualizada en estas areas para
garantizar el éxito de la gestion de consultorios y proporcionar una atencion de alta calidad a

la poblacion (22).

Si bien es cierto, a nivel general los enfermeros muestran un nivel medio de competencias, es
importante destacar que existen vacios en ciertas dimensiones que requieren fortalecimiento.
Especificamente, se observa una brecha en la dimension de conocimientos, donde no se alcanza
el umbral del 50%. Esto indica la necesidad de enfocar esfuerzos en mejorar y fortalecer los
conocimientos del personal de Enfermeria en el &mbito de la gestion para garantizar una

atencion de calidad y efectividad en su practica profesional.

Por consiguiente, solo a través de cursos, talleres, estudios de postgrado, especializaciones y
una constante preparacion, los enfermeros podran adquirir conocimientos cientificos solidos
para gestionar consultorios de profesionales de Enfermeria y enfrentar sus responsabilidades
de manera efectiva, fortaleciendo asi su autonomia profesional (42). Por lo tanto, los
profesionales pueden utilizar la retroalimentacién para identificar tanto sus fortalezas como
debilidades, 1o que les permite mejorar continuamente su desempefio en el ejercicio de su
profesion. Asimismo, es importante destacar que las actividades gerenciales deben definir el

campo de competencias profesionales necesarias para la gestion de buenas practicas (10,22).

Este hallazgo tiene similitud con lo que menciona Ocharan, L. (2017) quien indica que las
competencias gerenciales en Enfermeria estan en relacion a un nivel medio (51,6%), frente a

un nivel bajo (48,4%) (16). Asi mismo, para Valencia, F (2019) las competencias del gestor
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enfermero varian en tres dimensiones. En su investigacién, destaca que las competencias
gerenciales de las Enfermeras en ambos hospitales estudiados muestran un nivel excelente y
de gran relevancia. El primer hospital alcanza un 80%, mientras que el otro hospital alcanza un
85% en las competencias gerenciales (24). Estos resultados resaltan la importancia de
desarrollar y fortalecer las competencias del gestor enfermero, lo cual contribuira a una gestion

mas eficiente y de calidad en la atencion sanitaria.

En contraste con los hallazgos previamente mencionados, el estudio realizado por Pacuhuayla,
R (2021), evidencia que el 54% de los enfermeros involucrados demuestra un nivel bueno de

competencias gerenciales, seguido de regular (28%), muy bueno (15%) y deficiente (4%) (13).

Todos los resultados de las diferentes investigaciones y la muestra orientan la necesidad de
mejorar y fortalecer las competencias en gestion del profesional de Enfermeria. Es importante
destacar que estos resultados de esta investigacion pueden tener implicaciones significativas
en la gestion de consultorios de Enfermeria, ya que la competencia gerencial es fundamental

para el éxito en la gestion de cualquier servicio de salud.
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Tabla 6. Interés del enfermero para emprender un consultorio de
profesionales de Enfermeria.

Interés del profesional de Enfermeria Ne° %
Si 281 87,27
No 41 12,73
Total 322 100,00

Como parte del estudio y el interés del investigador se consultd sobre el interés de los
profesionales para emprender su propia empresa como es el consultorio de profesionales de
Enfermeria, adquiriendo asi autonomia profesional, en esa busqueda se encontrd que la gran
mayoria de los encuestados tiene interés positivo (87.27%) de emprender su propio consultorio
de enfermeria y un pequefio porcentaje (12.73%) sefiala que no estaria interesado en la apertura

de un consultorio de profesionales de Enfermeria.

Estos resultados sugieren un considerable potencial para el emprendimiento en el ambito de la
Enfermeria, donde las enfermeras y enfermeros tienen el derecho de ejercer su labor de acuerdo
con sus funciones y competencias. Este desempefio puede llevarse a cabo en iniciativas
privadas, como los consultorios de profesionales de Enfermeria, respaldadas por la ley 30459
(2). Este marco legal modifica el paradigma del desarrollo profesional en el campo, ofreciendo

nuevas oportunidades para la autonomia y el crecimiento profesional.

Por lo tanto, tal como mencionan diversos autores, el surgimiento de la consulta de Enfermeria
se considera un avance significativo en la autonomia profesional y responde a los cambios en
el contexto socioecondmico y epidemioldgico, asi como a las reformas en las politicas de salud,
convirtiéndose en una pieza fundamental para disminuir la brecha en la atencién de salud de la
poblacion (1,11). En concreto, es fundamental que el interés de los profesionales vaya de la
mano con una dedicada preparacion constante, que incluya la adquisicion de nuevos
conocimientos, habilidades y actitudes. Esta combinacién de interés y competencias solidas
permitird a los enfermeros adaptarse a los desafios cambiantes y responder de manera efectiva

a las necesidades de atencién sanitaria de la sociedad.
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CONCLUSIONES

1. Los profesionales de Enfermeria en Cajamarca tienen un nivel medio de competencias
para la gestion de consultorios de Enfermeria.

2. El nivel de competencias, para la gestion de consultorios segin dimensiones fueron: en
dimensién conocimientos los profesionales de Enfermeria presentan un nivel bajo y
medio; en el de habilidades la mayoria ha alcanzado un nivel medio y en la dimension
de actitud un nivel medio y alto.

3. La mayoria de participantes expresan interés para la apertura y gestion de consultorios

de profesionales de Enfermeria en Cajamarca.
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RECOMENDACIONES

Al Colegio de Enfermeros del Pert y al Consejo Regional XIII.

Ejercer abogacia para que se realice la reglamentacion para la implementacion de
consultorios de profesionales de Enfermeria debido a que desde que se publico la ley
N° 30459 en el 2016, aun no se cuenta con dicho documento.

Realizar convenios y alianzas estratégicas con instituciones educativas y
organizaciones de la sociedad civil para llevar a cabo talleres y capacitaciones que
aborden el tema de la gestion de consultorios de profesionales de Enfermeria.
Difundir ampliamente los resultados de la presente investigacion para que la comunidad
de Enfermeria en Cajamarca y a nivel nacional, puedan conocer las competencias
necesarias para gestionar un consultorio de profesionales de Enfermeria y asi fomentar

el desarrollo de emprendimientos en el sector salud.

A las universidades formadoras

Evaluar y ajustar el plan de estudios para abordar la necesidad de desarrollar
competencias gerenciales en sus estudiantes. De esta manera, los profesionales estaran
mejor preparados para desempefiarse de manera efectiva en la gestion de sus propios

consultorios.

A los profesionales de Enfermeria

Interesarse en los consultorios de profesionales de Enfermeria como medio para
mejorar el estado de salud de la poblacion. Sin embargo, este interés debe de ir de
acompafado de un desarrollo integral de conocimientos y habilidades.

Capacitacion continua para alcanzar su desarrollo integral de conocimientos,

habilidades y actitudes.
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ANEXOS

Anexo n°1 Consentimiento Informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

“Competencias Del Enfermero(A) Para La Gestion De Consultorios De Profesionales

DE Enfermeria en Cajamarca, 2022”.
Datos Informativos:
Institucion  : Universidad Nacional De Cajamarca.

Investigador : Bach. Enf. Kevin Paul Regalado Vasquez.

Estimada (o) licenciada (o) reciba un cordial saludo, mi nombre es Kevin Paul Regalado
Véasquez, Bachiller en Enfermeria, mediante el presente documento procedo a aplicar el
instrumento de mi estudio, el cual tiene por objetivo recolectar datos para realizar mi
investigacién sobre "Competencias del Enfermero (a) para la gestion de consultorios de
profesionales de Enfermeria, Cajamarca 2022", dicha investigacién tiene fines netamente
académicos, por ello, recurro a su valiosa colaboracion y de antemano agradezco su
participacion la cual dara veracidad a este proyecto.

Procedimientos:

Si Ud. decide participar en este estudio se procederd de acuerdo a lo siguiente:

1. Confirmara su participacién aceptando participar de esta investigacion, posterior a ello
aparecera en su pantalla de manera paulatina un cuestionario que consta de 35 preguntas las
cuales usted respondera de acuerdo a su criterio.

2. Enseguida se procesara la informacion de manera confidencial y se emitira un informe
general de los resultados.

3. Finalmente, los resultados serdn publicados en la biblioteca virtual de la Universidad
Nacional de Cajamarca

Si tiene alguna duda adicional, por favor contactarse con el investigador.
Atentamente:

Kevin Paul Regalado Vasquez.

Celular: 946 067 202.

918 044 760
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CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo mi participacion en el proyecto,
también sé que puedo decidir no participar, aungue yo haya aceptado y que puedo retirarme

del estudio en cualquier momento.

Entrevistado Fecha

Nombre y Apellidos:
DNI:

C.E.P:

Investigador Fecha
Nombre y Apellidos: Regalado Véasquez Kevin Paul

DNI: 74949612 CEL: 946067202
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Anexo n°2 Solicitud al Consejo Regional XII1 (del CEP

1

SOLICITO: INFORMACION PARA PROYECTO DE
- INVESTIGACION

Dra. Diorga Nelida Medina Hoyos
Decana del Colegio de Enfermeros- Cajamarca

Yo, Kevin Paul Regalado Viasquez, identificado con DNI 74949612, Bachiller en
Enfermeria, con domicilio legal en la Calle Los Robles N°230 MZ I-8 URB Santa Rosa
con nimero de celular 946 067 202 y correo electrénico kpaulrev@gmail.com ante
usted respetuosamente me presento y expongo:

Que, habiendo concluido la carrera profesional de Enfermeria en la prestigiosa
Universidad Nacional de Cajamarca y estando elaborando el proyecto de investigacién
“Competencias del enfermero (a) para la gestion de consultorios de profesionales
de Enfermeria en Cajamarca- Pera 2022 solicito a su personauna lista informativa
sobre los profesionales de enfermeria que se encuentran colegiados y hébiles en el
Consejo Regional XIII del colegio de Enfermeros del Pert en los tltimos cinco afios,
todo esto con el fin de optar mi titulo de Licenciado en Enfermeria.

Por tanto: Es favor que espero alcanzar.

ENFERMEROS DEL pERU
%%%%%ECIGM% XIH-SAJ:‘»MARCA

2 orenE g AR
Cajamarca 19 de febrero del 2022 RECIBIDIU - Ti‘g.ﬁ?fﬁf{“m

Atentamente

KE AUL ADO VASQUEZ 3

BACHILLER EN ENFERMERIA
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CUESTIONARIO SOBRE COMPETENCIAS DEL ENFERMERO(A) PARA
GESTION CONSULTORIOS DE PROFESIONALES DE ENFERMERIA

Anexo n°3 Instrumento

Estimada (o) licenciada (0) reciba un cordial saludo, mi nombre es Kevin Paul Regalado

Véasquez, Bachiller en Enfermeria, mediante el presente documento estoy aplicando el

instrumento de mi estudio, el cual tiene por objetivo recolectar datos para realizar mi

investigacion sobre las Competencias del enfermero(a) para la gestion de consultorios de

profesionales de Enfermeria en Cajamarca, la cual sera de manera anénima solo con fines de

estudio, por ello recurro a su valiosa colaboracion y de antemano agradezco su participacion la

cual dara veracidad a este proyecto.

1. Datos Generales:

a.
b
C.
d
e.
f.

Sexo: (M) (D)

Edad: 20-30 () 30-40 () 40-50 () 50 a més ()

Lugar donde labora:

Estudios de especialidad: SI () NO ()

Estudios de Especializacion: Area

Ha realizado capacitaciones en gestion y gerencia en servicios de salud: SI () NO

2. Competencias en los profesionales de Enfermeria para la Gestion de Consultorios de

Profesionales de Enfermeria.

INSTRUCCIONES:

Estimada (o) participante, en los enunciados que se presentan a continuacion existen

cinco alternativas de respuesta las que comprenden a tres dimensiones: Conocimientos,

Habilidades y Actitudes, responda con una “X” donde considere conveniente.

ITEMS

PUNTUACION

DEFICIENTE

REGULAR

BUENO

MUY BUENO

EXCELENTE

gl B~ W N
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CONOCIMIENTOS

Como profesional de
Enfermeria cual es su

conocimiento sobre:

Deficiente

Regular

Bueno

Muy

Bueno

Excelente

01

¢Aspecto  legal de  los
consultorios de profesionales

de Enfermeria en el Perg?

02

¢Algunos aspectos que
permitan gestionar y/o
gerenciar  consultorios  de

profesionales Enfermeria?

03

¢EL mercado laboral y Ila
demanda del cuidado de

Enfermeria en su localidad?

04 | ¢El conocimiento técnico para
aperturar una empresa de
salud?

05| ¢Las politicas de salud
vigentes?

06 | ¢Las intervenciones

desarrolladas en un consultorio
de profesionales de

Enfermeria?

07

¢El perfil epidemioldgico de su

localidad?

08

¢Las normas técnicas de salud e
intervenciones desarrollados en
un consultorio de profesionales

de Enfermeria?

09

¢Normas y procedimientos que

rigen el funcionamiento de un
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consultorio de profesionales de

Enfermeria?

10

¢Equipamiento utilizado en un
consultorio de profesionales de

Enfermeria?

11

¢;Los materiales de insumo,
medicamentos,

Inmunobioldgicos usados en un
consultorio de profesionales de

Enfermeria?

12 | ¢Gestion en una institucion de
salud?
HABILIDADES
Como  profesional  de | Deficiente | Regular | Bueno | Muy | Excelente
Enfermeria como es su Bueno
habilidad para:
13 | ¢(Comunicarse de forma
apropiada con su equipo de
trabajo y usuarios?
14 | ;Manejar el estrés?
15 | ¢ldentificar dificultades en el
trabajo?
16 | (Dar  solucion a las
dificultades del trabajo?
17 | ¢Practicar la empatia con su
equipo de trabajo?
18 | ¢Ser resiliente en su vida
profesional?
19 | ¢ Trabajar en equipo y manejar
correctamente a su personal?
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20 | ¢ Trabajar bajo presion?

21 | ¢Practicar la responsabilidad
en su @mbito laboral?

22 | ¢Saber gestionar?

23 | ¢(Poner en préctica su ética
con el equipo de trabajo y
usuarios?

24 | ;Ser lider con su equipo de

trabajo y su comunidad?

ACTITUDES

Como profesional de
Enfermeria cual es su

actitud para:

Deficiente

Regular

Bueno

Muy

Bueno

Excelente

25

¢Ser justo con el equipo de

trabajo y con el usuario?

26

¢Ser abierto a los cambios?

27

¢Ser abierto a los negocios e

invertir en un negocio propio?

28

¢El crecimiento profesional

constante?

29

¢La aceptacion de criticas?

30

¢Saber reconocer los logros
de su equipo de trabajo y

usuarios?

31

(Fomentar la  autonomia

profesional?

32

¢Participar con la comunidad

y equipo de trabajo?
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33 | (Demostrar  Humildad vy
respeto?

34 | ;Mostrar interés e iniciativa
en disefiar, implementar y
evaluar  programas  para
mejorar la salud de sus
usuarios?

35 | ¢(Relacionarse de manera

agradable y abierta a nuevas

interacciones?

Después de haber desarrollado el cuestionario podria por favor responder la siguiente

pregunta:

¢ Desea emprender un consultorio de profesionales de Enfermeria? SI () NO ()

iGracias por su colaboracién!
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Anexo n°4 Constancia de validacion de juicio de expertos

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, GLADYS SAGASTEGLUI ZARATE, identificada con DM W 26628315 de profesidn enfenmera,
ejerciends actisalmerte en el drea de Saled Mental, Saled Publica y Adulto y Anciano, en la
Institucidn Universidad Macional de Cajamarca. Hago constar gue he revisada los 35 items del
Cuestionario “Competencias en los Profesionales de Enfermeria para la gestidn de consultorios
de profesionales de Enfermeria” gue hace parte de la investigacidn “Competencias del Enfermena
para la Gestitn de Consultorios de Profesionales de Enfermeria, Cajamarca 3023 por parte del

investigador Kevin Padl Regalado Visgues Bachiller en Enfermeria de la Universidad Nacional de
iCajamarca.

Luego de la evaluacion de Cada [tem formulo las siguientes apreciaciones:

E=CALA DE VALDEALIDN
1 z 5 4
CATEGORLA
DEFICIENTE ACEFTABLE BLUE%D EXCELENTE
UL ARIDAL ¥
PERTINEN{1A X
SFICIENT LA i

Luego de hacer las observaciones correspondientes, considere gue dicho mstrumento es

valhdoe para su apheacion: CALIFICATIVO EXCELENTE

Cagamsarca 11 de febreno del 2022

GLADYS SAGASTEGUI ZARATE

e

Firrma del experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Macaring Diax Maria ¥rere, dentificada con DM W® OG24E6718 de profesidn enfermera,
#jercienda actuaimente en el drea Salud Familia- Atencién Integral en Salud en la Institucién Red
integrada de Salud Cajamarca. Hago constar que he revisado los 35 [tems del Cuestionario
"Competencias &n ot Profesionales de Enfermeria para la gestidn de consulorios de
profesionales de Enfermenia”™ que hace parte de la investigacion “Competencias del Enfermer
para la Gestitn de Consultorios de Profesionales de Enfermenia, Cajamarca 22X por parte del
investigadar Kevin Padl Regalado Visguesz Bachiller en Enfermeria de la Universidad Nacional de

Cajamarca.

Luego de la evaluacidn de Cada ltem formulo las siguientes spreciacionss:

ESCALA DE VALORACTON

| 2 5 |
CATEGORLA
DEFICIENTE ACEPTABLE BLEND EX{ELENTE
CLARIDAD ¥
FPERTIMNENCTA X
S FICTENLD LA X

Luego de hacer las observaciones cormespondientes, consudere gue dicho mstrumento es

valhdo para su aplicacabn.

Cagarsarca 28 de enero del 2022

wrma diel experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, lulio César Vidaurre Sdnchez, identificado con DN N® 26614027 de profesidn Lic. En
Enfermeria, ejerciends actualmente en el drea Salud Pablica, en la Institwcidn: Universidad
Macional de Cajamarca. Mago constar gue he revisado los 35 iterns del Cuestionario
“Competencias &n los Profesionales de Enfermenia para la gestidn de oonsultorios de
profesionales de Enfermernia” que hace parte de la investigacion “Competencias del Enfermeno
para la Gestidn de Consultorios de Profesionales de Enfermeria, Cajamarca 22X por parte del
investigadar Kevin Padl Begalado Visguer Bachiller en Enfermeria de la Universidad Nacional de

iCajamarca.

Luego de la evaluacion de Cada ltem formulo las siguientes apreciacioness:

ESCALA DE VALDRACTON

CATEGORL ! - 3 4
DEFICIENTE ACEFTABLE BLENO EXCELENTE
CLARIDAL x
FERTINENC 1A X
S1FICIENC LA ¥

LIJL'E_LI 'i].l.' hi:lL'L'.r ]HE 'i.lbﬂLT'u'i:lL'.ilJJlllZl- I.'LII'I.'L'.“I-FH.'EI'I.IJ:iL'I'I'll:l-\. 'i."i.lll.'lﬁi.'iJ.LTu guis IJL'LI'HF iJﬁ-[I'I.I:I'I.'IL'I.'I[ﬂ ]

valudo para s aplicacion.

Cagamarca (08 de febrero del 2022

Firmea del experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, DELIA BOSA YTUHRBE PAIAREL, dentificada con ORI N 26637378 de profesidn Lic. En
Enfermeria, ejerciendo actisalmente en el drea de DICEMCIA, =n ba institucidne Universidad
Macional de Cajamarca Mago constar gue he revisado los 35 items del Cuestionario
“Competencies en los Profesionales de Enfermernia para la gestidn de consulorios de
profesicnales de Enfermenia™ que hace parte de la investigacion "Competencias del Enfermern
para la Gestidn de Consultorios de Profesionales de Enfermenia, Cajamarca 3023 por parte del

investigadar Kevin Padl Regalado Visguer Bachiller en Enfermeria de |a Universidad Nacianal de
Cajamarca.

Luego de la evaluacidn de Cada [tem formulo las siguientes apreciaciones:

ESCALA DE VALDRACION
i 2 3 4
CATEGORLY
DEFICIENTE ACEFTABLE BUENO EX{CELENTE
CLARIDAD X
FERTINENCIA X
ST FICIENL A X

Luego de hacer las observaciones cormespondientes, conswdero gue diche mstrumento es

vahdo para su aplicacibn.

Cagarmarca (08 de febrero del 2022

DELIA ROSA YTURBE PAJARES

W &% Sedudpdi

Firrma del experto
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, Hermelinda Leiva Mejia, identificada con DNl N® 27540067 de profesion Enfermera,
ejerciendo actualmente en el drea ASISTENCIAL, &n e] Hospital Regional Docente de Cajamarca.
Haga constar que he revisado los 35 items del Coestionanio “Competencias n los Prafesionales
de Enfermeria para la gestitn de consultorios de profesionales de Enfermeria™ que hace parte de
la imvestigacitn “Competencias del Enfermera para [a Gestidn de Consultorios de Profesionales

de Enfermeria, Cajamarca 2022" por parte del investigador Kewvin Padl Regalado Vasgues
Bachiller en Enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca.

Luego de la evaluacidn de Cada ltem formulo las siguientes apreciaciones:

ESCALA DE VALDRACION

CATEGORLA ! + ! 4
DEFICIENTE AUEFTABLE HLE %0 EX{ELENTE
CLARIDAD X

FERTINEMNCLA

SUFICIESULA

Luego de hacer las observaciones cormespondientes, considers que dicho mstrumento es

vahdo para su aplicacabn.
Cagamarca 10 de febreno del 2022

‘, |
FirrrL del experto
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Se muestra a continuacion una de las planillas de juicio de experto
PLANILLA DE JUICIO DE EXPERTO

Respetado experto tengo el agrado de dirigirme a Ud., para saludarlo(a) cordialmente y a la vez

manifestarle que, siendo conocedor de su trayectoria académica y profesional, requiero su apoyo

como JUEZ EXPERTO para revisar el contenido del instrumento “Competencias en los

Profesionales de Enfermeria para la gestion de consultorios de profesionales de Enfermeria” que

hace parte de la investigacion “Competencias del Enfermero(a) para la Gestion de Consultorios

de Profesionales de Enfermeria en Cajamarca, 2022” realizado por el Bachiller en Enfermeria

Kevin Paul Regalado Vasquez de la Universidad Nacional De Cajamarca. La evaluacion de los

instrumentos es de gran relevancia para lograr que sean validos y que los resultados obtenidos

a partir de estos sean utilizados eficientemente. Agradezco su valiosa colaboracion.

De acuerdo con los siguientes indicadores, califique cada uno de los Items seguin corresponda:

PERTINENCI
CLARIDAD A SUFICIENCIA OBSERVACIONES
NO
ite cI:Ec!m rléilr:i]e lLlos ftems se 'a_os items, d? las
M | ¢ np corresponden Imensiones/cuestio
facilmente (su con el concepto | 1710 Son suficientes
sintactica y | . Ip para el concepto de
semantica son de gvarlabe a la variable que se
adecuadas. medir. pretende medir.
Si se entienden me parece que si
son pertinentesy suficientes, para
el fin, pero encuentro mucha
redundancia de términos en la
SI NO SI NO SI | NO formulacién de las preguntas,
estoy haciendo algunas
recomendaciones, salvo mejor
parecer. Es un tema nuevo, muy
interesante, felicitaciones.
1 X X X
2 X X X
3 X X X
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Anexo n°5 Coeficiente de V de Aiken

Pruebas del Coeficiente V de Aiken para estimar la confiabilidad de un juicio de expertos.

CLARIDAD |PERTINENCIA |[SUFICIENCIA | TOTAL
DIMENSION
1 0.916666667 1 0.933333333 0.95
DIMENSION
2 0.95 1 0.983333333 | 0.97777778
DIMENSION
3 0.981818182 1 1 0.99393939
TOTAL: 0.949494949 1 0.972222222

Interpretacion: Al tener un valor mayor a 0.8 se demuestra que hay una confiablidad por parte

de los expertos, permitiendo que se pueda proceder a la prueba piloto.

CLARIDAD
V DE

SIN|C|ITEM|J1]J2|J3| J4 | J5 AIKEN

5/5]2 1 11111 1 1
5/5]2 2 11111 1 1
415]2 3 11101 1 0.8
5/5]2 4 11111 1 1
5/5]2 5 11111 1 1
5/5]2 6 11111 1 1
5/5]2 7 111]1]1 1 1
5/5]2 8 111]1]1 1 1
5/5]2 9 111]1]1 1 1
5/5]2] 10 111]1]1 1 1
3|5]2] 11 1110 1 0 0.6
3|5|2| 12 1110 1 0 0.6
5|/5|2| 13 11111 1 1
5(5]2| 14 11111 1 1
5|/5|2] 15 11111 1 1
5|/5|2| 16 1111 1 1
5|5|2| 17 11111 1 1
5(5]2] 18 11111 1 1
5/5|12] 19 11111 1 1
5|/5|2| 20 11111 1 1
41512 21 11111 0 0.8
45|12 22 1]1]0]1 1 0.8
5|/5|2| 23 1]1]1]1 1 1
4152 24 11111 0 0.8
41512 25 111]0] 1 1 0.8
5|/5|2| 26 11111 1 1
5|5|2| 27 1]1]1]1 1 1
5|/5|12] 28 1111 1 1
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0.948571429

TOTAL=

PERTINENCIA

V DE
AIKEN

J5

J2 |J3| J4

ITEM | J1

C

N
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1

SUFICIENCIA

V DE
AIKEN

0.8

0.8

0.6

0.8

0.971428571

J5

J4

J3

J2

ITEM| J1

C

N

TOTAL
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Anexo n°6 Fiabilidad del instrumento a través de Prueba piloto

Resumen de procesamiento de

casos
¥ %
Casos  Valido 32 100.0
Excluido® 0 0
Total a2 100.0

a. La eliminacidn por lista se basa en
todas las variables dal
procedimiento.

Imagen n°3

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de [ e
Cronbach elementos
848 35
Imagen n°4

Interpretacion: El resultado nos indica que el instrumento de la variable competencias
gerenciales es altamente confiable con una puntuacion de 0.948

Estadisticas de total de elemento

Media de Varianzade  Correlacion Alfa de
escala si el escala si el total de Cronbach si
elemento se  elemento se elementos el elemento se

ha suprimido ha suprimido  corregida  ha suprimido
¢Aspecto legal de los 105.03 280.483 170 950
consultorios de
profesionales de
Enfermeria en el Pert?
¢Algunos aspectos que 104.94 278.254 259 949

permitan gestionar y/o
gerenciar consultorios de
profesionales
Enfermeria?

68



¢EL mercado laboral y la
demanda del cuidado de
Enfermeria en su
localidad?

(El conocimiento
técnico para aperturar
una empresa de salud?
¢Las politicas de salud
vigentes?

¢Las intervenciones
desarrolladas en un
consultorio de
profesionales de
Enfermeria?

¢El perfil

epidemiologico de su
localidad?

¢Las normas técnicas de
salud e intervenciones
desarrollados en un

consultorio de
profesionales de
Enfermeria?

¢Normas y
procedimientos que

rigen el funcionamiento
de un consultorio de
profesionales de
Enfermeria?
¢Equipamiento utilizado
en un consultorio de
profesionales de
Enfermeria?

¢Los  materiales de
insumo, medicamentos,
Inmunobiologicos
usados en un consultorio
de profesionales de
Enfermeria?

¢ Gestion en una
institucién de salud?

104.72

105.19

104.97

104.59

104.78

104.81

104.88

104.69

104.53

104.69

264.725

278.673

272.160

265.926

268.112

264.802

265.081

263.641

259.805

272.673

647

291

413

615

.556

672

697

.659

704

401

946

949

948

946

947

946

946

946

.946

948
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¢Comunicarse de forma
apropiada con su equipo
de trabajo y usuarios?
¢Manejar el estrés?
¢ldentificar dificultades
en el trabajo?

¢Dar solucion a las
dificultades del trabajo?
¢Practicar la empatia con
su equipo de trabajo?
;Ser resiliente en su vida
profesional?

¢Trabajar en equipo y
manejar correctamente a
su personal?

¢ Trabajar bajo presion?
¢ Practicar la
responsabilidad en su
ambito laboral?

¢Saber gestionar?
¢Poner en practica su
ética con el equipo de
trabajo y usuarios?

¢Ser lider con su equipo
de trabajo y su
comunidad?

¢Ser justo con el equipo
de trabajo y con el
usuario?

;Ser abierto a los
cambios?

;Ser abierto a los
negocios e invertir en un
negocio propio?

¢El crecimiento
profesional constante?
¢La  aceptacion  de
criticas?

¢Saber reconocer los
logros de su equipo de
trabajo y usuarios?

103.88

104.22

104.16

104.00

103.97

103.88

103.88

104.44
103.53

104.13
103.59

103.81

103.78

103.78

104.06

103.69

103.88

103.59

268.113

262.370

269.362

270.516

268.547

271.403

270.694

279.673
270.773

278.371
269.862

268.415

271.725

271.467

272.383

268.673

267.016

269.926

.688

172

613

.662

616

690

620

163
S0

.266
714

712

.726

672

420

621

627

711

946

.945

946

946

946

946

946

950
947

949
946

946

.946

946

948

946

946

946
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¢Fomentar la autonomia
profesional?

¢Participar  con  la
comunidad y equipo de
trabajo?

¢Demostrar Humildad y
respeto?

¢Mostrar  interés e
iniciativa en disefiar,
implementar y evaluar
programas para mejorar
la salud de sus usuarios?
¢Relacionarse de manera
agradable y abierta a
nuevas interacciones?

103.72

103.69

103.50

103.81

103.72

268.918

272.157

268.452

269.254

265.370

.687

.640

707

633

.750

946

946

.946

946

.945
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Anexo n°7 Escala de Baremos

Escala de Baremos

. Minimo 1 Miveles
Likert —
Maximo 5 3
Var. 1| Dim. 1| Dim. 2 | Dim. 3
M® Preguntas 35 12 12 11
) Puntaje Minimo 35 12 12 11
Puntaje - —
Puntaje Maximo 175 &0 &0 55
Rango 140 | 48 48 44
Intervalo 4667 | 1600 | 1600 | 14.67
. 35 12 12 11
Bajo (1}
82 28 28 26
83 29 29 X7
BAREMO Medio (2}
128 44 44 40
129 45 45 41
Alto (3}
175 &0 &0 55

Imagen n°5



Anexo n°8 Reporte de similitud

E.l turnitin Mentificacion de reporte de similitud oid3117:3010905754
HOMERE DEL TRABAJOD AUTOR

INFORME FINAL KEVIMN.pdf Kevin Regalado Vasquez

RECUENTO DE PALABRAS RECUENTO DE CARACTERES

1777 Words 64140 Characters

RECUENTD DE PAGIMAS TAMAND DEL ARCHINGD

41 Pages 314 5KB

FECHA DE ENTREGA FECHA DEL INFORME

Jan 5, 2024 11:01 AM GMT-5 Jan 5, 2024 1102 AM GMT-5

® 1% de similitud general

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada base

= 1% Base de datos de Internet » [fg Base de datos de publicaciones
= Basze de datos de Crossmef + Base de datos de contenido publicedo de Cross
= % Base de datos de trabajos entregados

& Excluir del Reporte de Similitud

= Blogues de texto excluidos manualmente

Resurmen
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