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RESUMEN
Una relacién interpersonal abarca a dos o méas sujetos, a través de
ellas, el individuo obtiene importantes refuerzos sociales del entorno
mas inmediato que favorecen su adaptacion al mismo. Es asi que
dentro de las prestaciones de salud las relaciones interpersonales
tienen como finalidad optimizar la calidad de la labor que ejecuta el
colectivo sanitario. Objetivo: Determinar la percepcion sobre las
relaciones interpersonales del Profesional de Enfermeria en sus
componentes comunicacion, actitud y trato que manifiestan los
universitarios  de una Institucién Publica de Lima Metropolitana —
2020. Metodologia: Estudio de tipo cuantitativo, método descriptivo
de corte trasversal. La poblacion estuvo conformada por 61
estudiantes que culminaron sus estudios académicos con el internado
de una Universidad Publica; la técnica es la encuesta y el instrumento
utilizado es la escala de Likert adaptada. Resultados: En referencia
a la percepcion sobre los relaciones interpersonales del profesional
de enfermeria, que presentan los universitarios de una Institucién
Publica, se encuentra que del 100%, el 23% es adecuada, el 49% (30)
es medianamente adecuada y el 28% (17) es inadecuada.
Conclusiones: La percepcion sobre los vinculos interpersonales del
profesional de enfermeria que presentan los universitarios de una

Institucién PuUblica es medianamente adecuada.

Palabras Claves: Estudiantes universitarios, Relaciones
interpersonales, Profesional de enfermeria y Percepcion.



SUMMARY

An interpersonal relationship encompasses two or more
subjects, through them, the individual obtains important social
reinforcements from the most immediate environment that favor their
adaptation to it. Thus, within health benefits, interpersonal
relationships aim to optimize the quality of the work carried out by the
healthcare community. Objective: To determine the perception of the
interpersonal relationships of the Nursing Professional in its
communication, attitude and treatment components manifested by the
university students of a Public Institution of Metropolitan Lima - 2020.
Methodology: Quantitative type study, descriptive cross-sectional
method. The population was made up of 61 students who completed
their academic studies with the internship of a Public University; the
technique is the survey and the instrument used is the adapted Likert
scale. Results: In reference to the perception of the interpersonal links
of the nursing professional, presented by the university students of a
Public Institution, it is found that 100%, 23% is adequate, 49% (30) is
moderately adequate and 28 % (17) is inappropriate. Conclusions:
The perception of the interpersonal links of the nursing professional
presented by the university students of a Public Institution is fairly

adequate.

Key Words: University students, Interpersonal relations, Nursing

professional and Perception.



PRESENTACION

Una relacion interpersonal es una interrelacién mutua entre dos
0 mas sujetos, son considerados relaciones sociales ya que, se hallan
normalizadas por las leyes. Es asi que en las prestaciones de salud
las relaciones interpersonales presentan como finalidad optimizar la
calidad de la tarea que ejecuta el colectivo de salud. La importancia
para la profesion son los aportes que permita ejecutar tacticas que
avancen y/o fortalezcan las relaciones interpersonales saludables
entre los especialistas de enfermeria en la prestacion de sus servicios.

El objetivo de la presente investigacion es Determinar la
percepcion sobre las relaciones interpersonales del Profesional de
Enfermeria en sus componentes comunicacion, actitud y trato que
manifiestan los universitarios de una Institucion Publica de Lima
Metropolitana — 2020.

La investigacién esta estructurada en IV capitulos, en el Capitulo
| se expone el planteamiento del problema, los objetivos y justificacion
de la investigacién; en el Capitulo Il se expone los sustentos tedricos
y metodoldgicas; en el Capitulo Ill se presentan los resultados y la
discusion de la investigacion; en el capitulo IV se sefalan las
conclusiones de la investigacion y las recomendaciones; por ultimo,

se sefalan las referencias bibliograficas y Anexos.
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CAPITULO |
EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento, delimitacién y formulacion del problema

Los seres humanos somos una especie social, por naturaleza
tendemos a la interaccién en la sociedad, ya que necesitamos
establecer ese contacto social que nos haga evolucionar en grupo,
por supuesto sin olvidar nuestra individualidad y esencia. Es asi que
el éxito que experimentemos en nuestra vida depende en gran parte
de la manera como nos relacionemos con las demas personas, y la

base de estas relaciones interpersonales es la comunicacion.

Una relacién interpersonal es una interrelacion mutua entre dos
0 mas sujetos, es considerado como relacién social ya que se hallan
regularizadas por dispositivos legales y organizaciones de la
intercomunicacion social. Siempre en la conectividad entre dos o méas
personas actuan la comunicacién, que es la disposicidn de los sujetos
para lograr informacidén concerniente a su ambito y repartirse con los
demas. El procedimiento comunicativo esta comprendido por la
difusion de senales (sonoridad, ademanes, signos), con el fin de

comunicar una misiva.

La comunicacion victoriosa demanda de un destinatario con las
destrezas necesarias que le posibiliten descifrar el mensaje y
entenderlo. Si hay alguna deficiencia en este procedimiento, se
reducen las facultades de empezar una asociacion operacional. Se
debe considerar que las relaciones entre personas facilitan el logro de
determinados propdsitos en nuestro desenvolvimiento social, y el

conjunto de estos objetivos estan sobreentendidas a la hora de fijar
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lazos con otras personas. No obstante, es viable emplearlos como una
via para conseguir algunas ventajas, tales como un lugar de labor,
incluso en esos casos, existe mas argumentos que la sencilla

importancia material, aunque se desconozca en grado racional. %3

El hospital es valorado como una empresa de prestaciones en
servicios de salud cuya finalidad es brindar un servicio de excelencia
a los pacientes para que prontamente vuelven a ejercer sus
actividades cotidianas. La clave de ello es que exista entre los
profesionales de enfermeria en particular y de los profesionales de la
salud en general una adecuada comunicacion, actitud y trato entre
ellos, donde se respalda el desarrollo profesional. Cuando este
vinculo se ve dafnado por disputas interpersonales o por restricciones
en la comunicacion, puede afectar negativamente en la atencion del

usuario.

Es asi que dentro de las prestaciones de salud las relaciones
interpersonales tienen como finalidad mejorar la calidad de la labor
que ejecuta el colectivo de salud. De ahi el interés que el profesional
de enfermeria construya relaciones interpersonales beneficiosos con
el equipo de salud y de esta manera posibilitan labor en colectivo, lo
que se interpreta en una mejor clase de trato al usuario y se fomenta

un clima organizacional positivo.

Por otro lado los fundamentos del enfermera(o) se sustentan
en el comportamiento principista a través de valores y principios éticos
morales, uno de los principios éticos principales en enfermeria es la
comunicacioén dialogante, la consideracién al otro como elemento que
posibilita la practica de la profesion, y a su vez la ética rige la conducta,

involucra lo que es bueno y lo que es malo, por lo cual es relevante

13



que el profesional de enfermeria comprenda los principios de su
profesion y los ejecute en su labor cotidiana, para poder llevar a cabo
el liderazgo como profesién y estar en correspondencia con el equipo
de enfermeria y también multidisciplinaria en su trabajo, a ello esta

supeditada la naturaleza de su profesion. 4

A nivel mundial la Organizacion Mundial de Salud (OMS), en
su Departamento de Recursos Humanos para la Salud, buscan
incansablemente dar a todo el mundo, accesibilidad para la insercion
en el campo laboral al personal sanitario como las enfermeras,
formadas de manera competente y que cuenten con un entorno
laboral hospitalario saludable, y que sea capaz de brindar un cuidado
enfermero con alto nivel de calidad a los usuarios dentro de las

instituciones hospitalarias, ya sean privadas o publicas. 67

En el 2018 la directora de Organizacion Panamericana de la
Salud Carissa F. Etienne, mencionaba que los profesionales de
enfermeria son la piedra angular de los sistemas de salud y su déficit
es uno de los obstaculos fundamentales para el logro de progresos en
el sector salud, y en la actualidad en el mundo tenemos 45.7
enfermeros por cada 10.000 habitantes, que no llega a cubrir los

requerimientos necesarios de la sociedad.®

Virginia Henderson sostiene que “la Enfermera tiene una
funcidn unica, distinta de los médicos”; subraya ademas que “ellas no
siguen las ordenes de los meédicos” Asimismo, menciona que “la
Enfermera y los demas miembros del equipo se ayudan mutuamente
a realizar el conjunto del programa de asistencia, desarrollando cada
uno su trabajo y nadie del colectivo debe hacer exigencias a los

demas miembros, que alguno de ellos sea incapaz de realizar su

14



funcion especifica”. ®

A nivel mundial el pais con el mejor sistema de salud es el
Canada, siendo que entre el 2011 al 2015 el numero de enfermeras
tituladas ascendié en 6,3 %, de 391,085 a 415,864, a pesar de ello se
contina notificando falta de personal sanitario en comunidades
rurales y remotas, debido a que 60% de las enfermeras tituladas
trabajan en hospitales, 15.1% trabajan en centros de salud
comunitario, 15.2% en entornos de atencion de largo plazo u hogares
para convalecientes y 10.8% en otros espacios laborales. A pesar de
que haya enfermeras certificadas en condiciones de ejercer no todas
las enfermeras trabajan por diferentes motivos y en algunos casos
trabajan con insatisfaccion laboral y en un entorno laboral hospitalario
no saludable relacionado con el espacio fisico, lo emocional y las
relaciones interpersonales en el equipo de trabajo.

Ante ello, la Organizacién Panamericana de Salud (OPS) y la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS) tienen dentro de sus
principales desafios en el sector salud mejorar el entorno laboral
hospitalario de los recursos humanos, entre los que se encuentran los

profesionales de enfermeria.®

En el 2020, Florentino Pérez Raya, presidente del Consejo
General de Enfermeria menciona que las enfermeras en el mundo son
un respaldo sin precedentes a la labor fundamental durante el
cuidado, ademas sin enfermeras, no lograremos los Objetivos de

Desarrollo Sostenible, ni la cobertura sanitaria universal.

En el 2015, la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU)

aprobd los objetivos de desarrollo sostenible para el 2030, debiéndose
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lograr a través de un trabajo decente con entornos laborales
saludables y con recursos humanos profesionalizados y
adecuadamente capacitados en los 170 paises, que puedan dar
soluciones integrales a dichos objetivos, centrada en los sistemas de
salud, causas y articulado con la realidad socioecondmica, siendo
implementado por el Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD), estipulados en el objetivo 8°: Trabajo decente y

crecimiento econémico.1?

A nivel internacional no hay suficientes profesionales de
enfermeria, por diferentes motivos y uno de ellos es la deficiente
estructura fisica y equipamiento de los establecimientos de salud.
Asimismo, el lado emocional es de suma importancia debido a la
incertidumbre de la estabilidad en el trabajo, al propio desarrollo
psicosocial de la enfermera, las conductas éticas en el quehacer
profesional, la motivacion que se tiene para dar cuidados a los
usuarios, el salario no es atractivo a pesar que difiere en cada pais, el
clima laboral, y las relaciones interpersonales con el equipo
interdisciplinario de salud, asimismo la falta de inversion en mejorar

su calidad de vida-1?

A lo sefnalado, se puede sumar la falta de incentivos para que
realicen investigaciones, cuando en el programa de estudios se
introducen nuevos conocimientos, se trata casi siempre de aportes de
la medicina u otras disciplinas paralelas, en lugar de ser el resultado
de la reflexién y la experimentacion de las propias enfermeras para
mejorar el nivel de su profesion. Como las enfermeras no estan en
posiciones para la toma de decisiones sobre atencion de salud, los
presupuestos para los programas de atencién de salud reflejan poca

prioridad para enfermeria.
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Asimismo, en el 2014 la investigacibn “Las relaciones
interpersonales de los enfermeros en asistencia hospitalaria y el uso
de habilidades comunicativas™, realizada por los enfermeros Lapena ,
Pedraz y Macia, sefialan que las especialistas en enfermeria tienen
una percepcion de inutilidad frente un problema del servicio, se
encuentran desmotivados, sin disposicién de seguir con sus objetivos
pactados, sin desarrollar sus habilidades. Generalmente la enfermera

no tiene buenas relaciones con sus colegas y personal de salud.!% 13

En la practica pre profesional en los hospitales de MINSA vy
ESSALUD, mediante la observaciéon se puede apreciar que la labor
del profesional de enfermeria muchas veces es interrumpida por la
inadecuada comunicaciéon con levantamiento de voz entre jefa-
enfermera y entre colegas en presencia de los futuros profesionales
de enfermeria; es decir los estudiantes de enfermeria, que perciben
muchas veces lo inadecuado de estas relaciones interpersonales.
Aunque también son testigos o perciben adecuadas relaciones
interpersonales como evidencia una comunicacion asertiva entre las
enfermeras, el trabajo en equipo, un ambiente laboral idoneo. A esto
surgen las siguientes interrogantes: ;Existe una comunicacién fluida
del profesional de Enfermeria con el equipo de salud?, ;Cuando
conversa el equipo de enfermeria existe malos entendidos?, ¢La
actitud al dirigirse entre los miembros del equipo de salud es
adecuada?, ;La enfermera jefa de servicio llama la atencién en un
tono de voz adecuada? Ante lo anteriormente mencionado nos

formulamos la siguiente pregunta:
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¢, Cudl es la percepcion sobre las relaciones interpersonales del
Profesional de Enfermeria que tienen los estudiantes de una
Universidad Publica de Lima Metropolitana, 20207

1.2. Formulacién de objetivos
1.2.1. Objetivo general
Determinar la  percepcion sobre las relaciones
interpersonales del Profesional de Enfermeria que tienen
los estudiantes de una Universidad Pudblica de Lima
Metropolitana - 2020.

1.2.2. Objetivos especificos

e Identificar la  percepcidbn sobre las relaciones
interpersonales del Profesional de Enfermeria, en su
componente comunicacion, que tienen los estudiantes de

una Universidad Publica de Lima Metropolitana - 2020.

e Identificar la  percepcibn sobre las relaciones
interpersonales del Profesional de Enfermeria, en su
componente actitudes, que tienen los estudiantes de una

Universidad Publica de Lima Metropolitana - 2020.

e Identificar la  percepcidbn sobre las relaciones
interpersonales del Profesional de Enfermeria, en su
componente trato, que tienen los estudiantes de una
Universidad Publica de Lima Metropolitana - 2020.

18



1.3. Justificacion de la investigacion

La formacion profesional es el periodo en el cual los
estudiantes desarrollan las competencias necesarias tanto en los
aspectos cognitivos y procedimentales que el ejercicio profesional
exige, mas también va desarrollando actitudes y comportamientos
adecuados al contexto donde se aplican las competencias que va
adquiriendo, que en el caso de los estudiantes de enfermeria parte de
las relaciones interpersonales con el usuario de los servicios de salud

y con los integrantes del equipo de salud.

El estudio pretende analizar una situacién que surge de las
relaciones interpersonales, dentro de las funciones del profesional de
enfermeria, lo cual demanda un gran espiritu de grupo de modo que
hagan eficientes las labores desempenadas por todos los miembros

de equipo de salud.

Este estudio es relevante ya que nos proporcionara
informacion requerida que permitird ejecutar estrategias para que
estimulen y/o fomenten relaciones interpersonales saludables entre
el personal de enfermeria de la dependencia seleccionada,
beneficiando de esta forma la salud mental y un significativo desarrollo
de dichos profesionales, ya que la intervencion en relaciones
interpersonales beneficia al enfermero no solo a nivel personal sino
que fortificara su buen desarrollo como integrante del equipo de

enfermeria e interdisciplinario.
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En lo concerniente a la actitud como componente de las
relaciones interpersonales, se justifica porque los hallazgos del
estudio permitiran enfrentar la ausencia de calidez en las relaciones
humanas en el personal de salud en general y de las enfermeras en

particular, como grupo de investigacion.

En lo referente al trato como componente de las relaciones
interpersonales del profesional de enfermeria, siendo este resultado
de la calidad de vida del enfermero(a), la investigacién se justifica
porque el estudio aportara con un cuerpo de conocimientos que
contribuiria a mejorar el trato entre los enfermeros, con otros
especialistas en salud y con los pacientes en general. Ademas, servira
para enriquecer la calidad de vida de los enfermeros(as).
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CAPITULO Il
BASE TEORICA Y METODOLOGICA

2.1. MARCO TEORICO
2.1.1. Antecedentes del estudio
Se ha realizado una busqueda exhaustiva de antecedentes
de investigacion, tanto a nivel nacional como internacional

encontrandose las siguientes investigaciones.

Antecedentes internacionales:

Salimena AM, Peixoto R, Thorferhn M.et al; realizaron la
investigacién titulada "Equipo de enfermeria en el centro quirdrgico:
estudio fenomenologico de las relaciones interpersonales. Brasil,
2019". El objetivo del estudio fue entender alcances y develar la
sensibilidad del colectivo de profesionales de enfermeria de salas de
operaciones en sus relaciones entre personas. Metodologia:
investigacién de indole cualitativa con perspectiva fenomenoldgica.
Asistieron 17 especialistas del colectivo de enfermeras(os) de la Salas
de Operaciones de un Establecimiento de un Universidad, en un
ayuntamiento del condado de Mata Mineira, de octubre del 2016 hasta
enero 2017. Se empledé el diadlogo fenomenolégico. Motivos
manifestados fueron investigados bajo la dptica del razonamiento
Heideggeriano. Se obtuvieron los siguientes resultados:

Es esencial que la comunicacion entre los
profesionales sea efectiva para garantizar una
asistencia adecuada. La atencion al paciente no
sufrira perjuicios si el trabajo se realiza en

equipo, y para que sea armonico es imperativo
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que el vinculo interpersonal sea basado en la

empatia y en el respeto entre las partes. 1

Hernandez, WA e Hinojos, ER, realizaron el estudio
“Relaciones interpersonales entre enfermeros para su bienestar,
2019". Establecen como propésito demostrar como los propios
enfermeros y enfermeras requieren de cuidado, ya sea fisico,
psicologico, emocional o espiritual, que puede ser brindado por otro
enfermero. Metodologia: el presente trabajo surge de la realizacidén de
una revision del estado del arte. Se llevd a cabo la busqueda de
bibliografia en las bases de datos Scielo, Redalyc, PudMed y Scopus,
asi como paginas web oficiales, en los idiomas: espafol, inglés y
portugués, tras la lectura y andlisis de su contenido se visualizaron
coincidencias para la construccion de conocimiento, citando en el
presente articulo 26 autores. Se concluye:

Es necesario apostar por el buen
funcionamiento y cuidado de los miembros de un
equipo de enfermeros, mediante la creacion de
lugares de trabajo con un clima social saludable,
donde se fomenten las  relaciones
interpersonales, siendo posible mejorar la

convivencia y bienestar del personal.’”

Pereira JW, Magalhdes TM, y Francisco D, ejecutaron un
estudio titulado "Cuestionario de relacién interpersonal en el cuidado
de enfermeria: elaboracion y validacion. Brasil, 2017". Objetivo:
disefar una herramienta para medir el vinculo entre personas en la
terapia de enfermeria por intermedio de la Teoria de la Replica al item,
y su certificacion. Metodologia: el trabajo siguid los tres bornes de la

psicometria: especulativo, experimental y razonado. Fue trabajado
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con el Temario de vinculo entre personas en la atencion del personal
de enfermeras(os) bajo la orientacién de la Estructura entre personas
del Patron Tedrico de Imogene King y las cualidades psicométricas
fueron investigadas via Enfoque de la Replica al punto en un
muestrario de 950 usuarios tratados en los diversos niveles de salud.
Se concluye:

La herramienta fue concebida y se aprecio

coherente para evaluar el constructo relacion

interpersonal en la atencion de enfermeria,

manifestando convenientes indicadores de

fiabilidad y autenticidad.’®

La investigacion realizada por Mastrapa Elers Yenny y Gibert
Lamadrid Maria del Pilar, titulada "Relacion enfermera-paciente: una
perspectiva desde las teorias de las relaciones interpersonales”, con
el objetivo de: investigar sobre el vinculo enfermera-paciente,
mediante las hipotesis de los vinculos interpersonales en enfermeria.
Metodologia: verificacion bibliografica integrativa, con estudio critico
de la referencia consultada, que implicé textos, estudios, articulos
originales y de analisis editados en castellano del 2004 al 2015, la
pesquisa se hizo en Scielo, Dialnet y Elsevier; asimismo se consult6
con especialistas. Concluyen:

La indagacion sobre la relacion enfermera-
paciente permitio presentar la vision de esta en
las  diferentes teorias de  enfermeria
relacionadas con el tema, a partir de su
expresion en los elementos de la comunicacion
necesarios para lograr el cuidado y con ello la
satisfaccion de necesidades. '°
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Antecedentes Nacionales:

Ramos RF, Tunco YM, ejecutaron el estudio denominado
“Calidad del cuidado enfermero y relaciones interpersonales en el
servicio de emergencia del Hospital Regional Honorio Delgado.
Arequipa — 2017". Sostienen como propésito mayor: Examinar el
influjo de los vinculos entre personas en el establecimiento y en el
servicio mencionado; siendo sus objetivos especificos: -
Peculiaridades del personal de enfermeria del ambito de urgencia de
acuerdo a: género, grupo etario, condicion civil, rango de estudios,
estado ocupacional y tiempo de ocupacion en la prestacién; -
Peculiaridades de las individuos en seguimiento segun: género, grupo
etario, proveniencia y rango de educacioén; - Evaluar los vinculos entre
personas entre los especialistas enfermeras(os) en investigacion; -
Valorar los distintivos de la calidad de la atencion de enfermeria
alcanzable, comunicacién y accesibilidad, calma, previsora, transmite
confiabilidad, seguimiento y realiza reconocimiento. Metodologia:
Investigacion de tipo descriptivo, de disefio correlacional y de corte
transversal; se labord con una muestra de 27 enfermeras y 110
pacientes a quienes se les aplicd el cuestionario Care Q
respectivamente para la recoleccibn de datos de Relaciones
Interpersonales y calidad de Cuidado Enfermero respectivamente.
Concluyéndose:

Que la relacion interpersonal entre el personal
de salud tiene relacion significativa con la
percepcion de la calidad del cuidado enfermero
(p<0,05) entre los pacientes en el servicio de

Emergencia.?°
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El estudio ejecutado por Chumpitaz Vasquez Maria del Pilar
denominado “Relaciones interpersonales enfermera-paciente en dos
hospitales publicos de Lima, 2017”. El objetivo general fue: Comparar
el nivel de relacion enfermera-paciente en dos hospitales publicos de
Lima - 2017; y como objetivos especificos: - Comparar el nivel de
relacion interpersonal enfermera-paciente en su dimension
orientacién en dos hospitales publicos de Lima - 2017, - Comparar el
nivel de relacidn interpersonal enfermera-paciente en su dimension
identificacién en dos hospitales publicos de Lima - 2017, - Comparar
el nivel de relacién interpersonal enfermera-paciente en su dimension
aprovechamiento en dos hospitales publicos de Lima - 2017, -
Comparar el nivel de relacion interpersonal enfermera-paciente en su
dimension resolucién en dos hospitales publicos de Lima - 2017. La
metodologia aplicada es descriptiva, comparativa, transversal, no
experimental. La poblacion estuvo conformada de 160 usuarios de los
servicios de cirugia general en dos hospitales publicos de Lima, la
muestra estuvo conformada por 112 usuarios. La prueba de
confiabilidad fue Alfa de Crombach, para la herramienta de vinculos
entre personas. La autenticidad de la herramienta se hizo con el
veredicto de expertos. Se llegé a la siguiente conclusion:

Existen diferencias significativas entre el nivel de
relaciones interpersonales enfermera-paciente
en dos hospitales publicos de Lima.?’

Tucumango Alcantara, Noemi Viviana en su estudio: "Nivel de
autoestima y relaciones interpersonales en los estudiantes del 1 ano
de enfermeria de la Universidad Nacional de Cajamarca 20177, con el
objetivo de establecer la asociacidn mencionada anteriormente. Y el
objetivo especifico: Valorar los vinculos interpersonales entre los
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universitarios, mediante el test de Bender. Metodologia: estudio
descriptivo, cuantitativo, correlacional, y de corte transversal. El
universo poblacional se conformé por la totalidad de estudiantes
inscritos en el 1° afo de Enfermeria 2016-1l de la mencionada
universidad, conformado por 40 estudiantes; y el muestrario:
constituido por 35 estudiantes del referido afio de estudio, aplicandose
la Gradacion de Rosenberg a través del cual se estableci6 el rango de
dignidad, y el Test de Bender para estimar las vinculaciones entre
personas. Concluyéndose:

En esta investigacion se demostré qu hay una

vinculacion directa entre el rango de autoestima

y los vinculos interpersonales en los estudiantes

del 1° ano de Enfermeria de la Universidad

Nacional de Cajamarca segun prueba

estadistica Chi-cuadrado de Pearson (0.037).%2

2.1.2. Base Teodrica Conceptual
2.1.2.1. Percepcion

Acerca de la percepcion se exponen diferentes
conceptualizaciones que han ido progresando cada ano, empezando
con Immanuel Kant, la Psicologia Cognitiva Gestalt, entre otros; en la
actualidad la neurociencia se dedica al estudio de los procesos
cognitivos como la memoria, pensamientos, sentimientos, sensacion,
uniendo dos ciencias la neurologia con la ciencia que nos ayuda a
entender sobre la fisiologia de como sucede los procesos superiores

propios del ser humano.2?

Las neurociencias desde sus inicios, se ha dedicado al estudio de la
funcionalidad del cerebro y la mente y explicar como se realiza la
percepcion. El tema de la percepcion ha sido abordado por diferentes
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autores, asi Fausto Vilatuna Correa, Guajala Agila Diego, Pulamarin
Juan José y Walter Ortiz Palacios en el 2012, senalan que la
percepcion es la capacidad de los organismos para obtener
informacion sobre su ambiente a partir de los efectos que los
estimulos producen sobre los sistemas sensoriales que presume una
progresién de hechos que empiezan con la energia fisica o incentivo
que acciona los diferentes receptores sensoriales, tras lo cual se
produce la emision de la informacidén por los transitos sensoriales
hasta los rangos mayores del sistema nervioso central, lo cual permite

interaccionar adecuadamente con el ambiente.

En este procesamiento de transmisién se modifica la energia
particular de cada sentido en la fuerza electroquimica inherente del
impulso nervioso. Si el sujeto se encuentra en una fase de activacion
o vigilia apropiada, el mensaje obtiene el nivel cortical en el cual se
desarrolla un procedimiento de acogida, eleccidn y restructuracién de

la informacién.??

Diego Redolar Ripoll, sefala que la neurociencia cognitiva ya
tiene conocimiento cientifico relacionando el cerebro y la mente, para
desenvolver este procedimiento perceptivo la mente requiere toda la
data almacenada en la memoria a largo plazo (toda su experiencia),
alcanzado este punto, el acto perceptivo se modifica en una accion
propia que trasciende la estricta sensorialidad y es intrinsecamente
subjetivo y humano. Por esa finalidad, el estado afectivo del individuo
en cada momento determina la percepcién. El hecho perceptivo
concluye con la réplica del sujeto al incentivo, esta puede alterar la
posicion del posterior hecho perceptivo, y alterar de esta manera el
entorno del vinculo.
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El acto perceptivo lo determina el sujeto y el estimulo, el cual
permite procesos y actividades relacionados con la estimulacion que
alcanza a los sentidos, mediante los cuales se obtiene informacion
respecto al contexto, las acciones que se efectian en él y los propios
estados internos de las personas, pues no seria posible en la ausencia

de un flujo informativo a la persona o su medio.

Esta definicion presenta dos partes bien diferenciadas
referidas respectivamente a:

- El tipo de informacién obtenida,

- La forma en que ésta se consigue.

La percepcion es un proceso activo-constructivo, es la figura
cerebral que se configura con aporte de la vivencia y necesidades,
parte de la existencia del aprendizaje, donde el receptor previo al
analizar una novedosa referencia estudiando todas las notas
guardadas en su conciencia, de esta manera edificar un grafico
ilustrativo anticipatorio que le consienta aprobar o rehusar diversas

proposiciones o situaciones.

La percepcion es la adicion no solo de sencillas impresiones
sino también es un desarrollo complicado y a la vez orientado,
mediante el cual la persona capta el entorno que le rodea, siendo esta

influenciada por los estimulos internos y externos.?3

2.1.2.2. Fases o estadios de la percepcion
La percepcidon es un proceso de tres fases:

a) Vision temprana: El individuo percibe parte de los estimulos
que recibe de acuerdo con sus caracteristicas personales dado

por el proceso mediante los que el sistema visual crea una
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representacién inicial de propiedades sensoriales elementales
como el color, el movimiento, la profundidad y la disposicidén
espacial de los objetos.

b) Organizacion perceptiva: El sistema visual de los estimulos
seleccionados en la visién temprana pone en juego una serie
de mecanismos por los cuales logra la constancia perceptiva
de los distintos elementos de informacion para poder asi
relacionarlos con los distintos objetos y superficies que forman
la imagen visual para la clasificacion en la mente del individuo
configurando un mensaje inicial.

c) Reconocimiento: Es la ultima fase de la percepcion, en la cual
sucede la integracion mental del flujo informativo desde el
ingreso del estimulo organizado e interpretado, el resultado de
todo este conjunto de procesos es obtener informaciéon dado
por las causas intimas de su vivencia e intercomunicacién con
el entorno dando la identidad, significado y operatividad de los
distintos elementos del contexto. Generalmente, se analiza que
la exploracion perceptiva se sustenta en la instauracién de
algun tipo de coherencia entre la data dptica lograda en cada
instante con entendimiento almacenado a largo plazo acerca

de la apariencia optica de las cosas.2®

2.1.2.3. Componentes asociados a la percepcion
Si bien los incentivos sensitivos podrian ser iguales para todos
los sujetos, cada una de ellos recepciona de modo distinto, este
fendbmeno permite generar la captacion como secuela de dos

modalidades de datos que se introducen:

- El'incentivo fisico que produce el entorno en modalidad de

ilustraciones, vibraciones, olores, etc.
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- Las entradas internas que deriva del sujeto, que brindaran
una preparacion psicolégica diferente de cada uno de los incentivos
externos. No todos los agentes de impacto en la captacidén provienen
del universo externo donde se desempefa el sujeto. Sumado a
estos, se presentan otros de génesis interna, entre las que destacan

los siguientes:
- Requerimiento: es la consideracion de la falta de algo.

- Motivacidén: Se encuentra relacionada a los requerimientos, pero
estos, no proceden constantemente en forma colectiva, teniendo en
cuenta que una igual estimulacién puede satisfacer diferentes
requerimientos. Es la indagacion para complacer dicho

requerimiento.

- Experiencia: La persona se ilustra de las vivencias, y esto dafia la
conducta. El impacto sumatorio de las vivencias altera las
modalidades de captacion y replica .?*

2.1.2.4. Caracteristicas de la percepcion

La percepcién de un sujeto es subjetiva, elegible y momentanea.

- Subjetiva, las respuestas ante el mismo incentivo se
modifican de persona a persona. Frente a incentivo éptico, dimanan
diversas reacciones supeditado a sus requerimientos o de sus
vivencias en esos instantes.

- Elegible, la percepcion es producto de la condicidn subjetiva
del individuo que no puede captar todo al mismo tiempo y escoge su
ambito perceptual en funcién de lo que desea captar.
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- Momentanea, ya que es un fenémeno cortoplacista. La
modalidad en que los sujetos realizan el procedimiento de
percepcion se desarrolla en forma simultanea al enriquecimiento de
las practicas, o cambian los requerimientos y acicate de los

mismos.28

2.1.2.5. Las sensaciones de la percepcion
Las sensaciones son la respuesta directa e inmediata a una
estimulacién de los érganos sensoriales. Corresponden a las dos
primeras fases o estadios de la percepcién; que segun Aristételes no

hay nada en la mente que no haya estado antes en los sentidos.

Este enfoque de las percepciones implica la asociacién entre

tres componentes:

- Un incentivo: Es el medio que interacciona con los cinco
tipos de receptores sensoriales que sean activados, ya sea los
mecanorreceptores como tacto, audicibn y vestibular;
fotorreceptores como la visién; quimiorreceptores como olfato y
gusto; termo receptores como temperatura; receptores del dolor
como los grados de dolencias y temperatura que provoca un cambio
en sus propiedades, generando una respuesta en el ser vivo.

- Un 6rgano sensorial: que pueden ser: la visién que detecta
e interpreta los estimulos luminosos; el oido que permite la
transduccion de ondas sonoras; el olfato que detecta los estimulos
de moléculas olorosas en fase gaseosa, la boca que detecta por las
papilas gustativas los diferentes sabores; y el tacto que percibe las
texturas de contacto con la piel convirtiéndose en energia eléctrica,

después sera transmitido al sistema nervioso.
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- Una relacion sensorial: Al ingreso de los diferentes
estimulos a su respectivo 6rgano, ya sea de uno a cinco sentidos,
detectandose de manera especifica los 6rganos activados que van
a intervenir en el proceso de la percepcién dando un mensaje

inicial.2% 30

2.1.2.6. Perfil del Profesional de Enfermeria

Si bien hay normas internacionales que marcan el perfil de la
profesion de enfermeria, el 2019 la Organizacién Colegial de
Enfermeria en Espana, sefala que el profesional de enfermeria debe
sumar, entre otras, las siguientes competencias que le facilitaran
impulsar con mas rapidez las aptitudes que se le piden como
especialista, las cuales conforman su linea profesional, y son:

- Competencia organizativa: se requiere hacer una
programacion de tiempo y de ocupacion, puede suceder retos o
dificultades en los pacientes que estan bajo su responsabilidad.

- Competencia para las relaciones personales: se necesitan
individuos con idiosincrasia abierta y carismatica, en la medida que
es una profesion donde las relaciones entre personas se ejecutan
en estados especiales, en multiples estados situaciones, fragiles en
la existencia de los sujetos.

- Tener la capacidad de pensar en el otro, segun la Real
Academia Espanola, la empatia es la compenetracion cognoscitiva
y emotiva de una persona con la situacion animica de otra; estos
especialistas deben tener la competencia para armonizar
efectivamente con los otros para percibir sus emociones, ya que de

esta forma se relacionan mejor con los pacientes.
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- Compromiso: La salud y la vida misma de los pacientes
“estdn en manos” de estos profesionales y habitualmente tendran
competencias con la salud de los usuarios.3!

En las universidades estatales del Peru el perfil del profesional

de enfermeria considera:

- Realizar la valoracion de las cinco dimensiones humanas en los

diversos niveles de salud.

- Realizar planes de mejora en el servicio del hospital para la
resolucién de problemas, que de esta manera puede generar

investigacion cientifica.

- Promover la responsabilidad social con la comunidad como
enfermero(a) para movilizar a las personas al cambio o

mantenimiento de habitos saludables.

- Ejercer el trabajo en equipo multidisciplinario para generar alianzas
estratégicas con otros grupos laborales de ciencias de la salud, y
siendo responsable en la labor que desarrollara.

- Realizar la funcion asistencial satisfaciendo las necesidades
humanas de todos los grupos sociales debido a que la esencia de

enfermeria es el cuidado en todas las dimensiones del ser humano.

- Tener un trato humanizado con sus semejantes, ser empatico y
desarrollar el liderazgo.3?

2.1.3. Relaciones interpersonales
2.1.3.1. Entorno laboral en enfermeria
La teoria Motivacional del Ser Humano jerarquiza las cinco
necesidades basicas que experimenta la persona tales como: la
fisioldégica de supervivencia, la seguridad, estabilidad y proteccién; la

pertenencia a un grupo social, la estima y aceptacion del grupo y por
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ultimo la autorrealizacion personal. Por naturaleza la persona busca
ser aceptado dentro de un grupo social, esto no es exento en el campo
laboral del profesional de enfermeria donde se relaciona y convive con
diferentes personas profesionales y no profesionales dentro de la
institucion de salud, y debe buscar su autorrealizacidén, que en los
servicios de salud lo logran generalmente quien realiza trabajo en

equipo.®3

2.1.3.2 Trabajo en equipo
En el Cédigo de Etica y Deontologia del Colegio de Enfermeros
del Perd, el Articulo 33° sefiala que constituye falta de ética
discriminar por intereses de grupos o de personas, la participacion de
las enfermeras(os) en concursos de provision y promocion de plazas.

Asimismo, en el Capitulo IV, el Articulo 44°, sefala que la
enfermera debe reconocer el valor de sus colegas como personas y
como profesionales, propiciando su desarrollo en el campo cientifico,
sociocultural, personal y ético.3%

Para Herndndez de San Martin, el colectivo de salud “es el
grupo estructurado de personas con adiestramiento profesional o
tecnolégico distinto que gestiona en el nivel central, regional o local

de un organismo sectorial”.

La nocion previa sefiala que la agrupacion esta constituida en
la actualidad por diferentes individuos que personifican las disciplinas
profesionales vinculadas con el confort y salud de las personas; para
proporcionarle cuidado a un individuo, a una familia o una comunidad.

Cada uno de los integrantes del equipo de salud tiene instruccion y
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capacidades unicas que competen a su disciplina y cooperan con su
destreza en los cuidados que requiere el usuario. 3¢

La naturaleza del significado de equipo de salud es que todas
las personas que lo componen laboren en cooperacion para el
usuario, sea una persona, una familia o una comunidad y que
consigan realizar un trabajo armonioso que colaboren con la finalidad
de optimizar los estados de salubridad de los individuos.%”

En el equipo de salud hospitalario, el profesional de enfermeria
debe relacionarse con otros profesionales de salud como los médicos,
farmacéuticos, asistentes sociales, nutricionistas, tecndlogos

médicos, obstetrices y con personal técnico y administrativo.

El trabajo en equipo tiene un objetivo en comun que se debe
cumplir, como es el trabajo interdisciplinario, la coordinacion de
métodos de trabajo, intercambio de conocimientos, participacion

activa y de autogestion en salud.

Para el funcionamiento del equipo de salud se requieren de
siete componentes que todo ambito de trabajo hospitalario-asistencial
debe tener, como: la identificacion dentro del equipo, la motivacion, la
conciencia emocional, la comunicacién, la tolerancia al estrés, la
capacidad de resolver conflictos y el buen humor al realizar atencion
de salud con interaccion adecuada entre el personal de salud

profesional y no profesional. 38
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2.1.3.3. Peculiaridades de las Relaciones
Interpersonales:

Para Oliveros (2004), al fijar las particularidades de los vinculos
interpersonales se debe considerar diferentes caracteristicas como:
honradez y veracidad, respeto y asercion, solidaridad, entendimiento
y sapiencia, competencias interpersonales y habilidades. 3°

De acuerdo con Cruz (2003), “el éxito que se experimenta en
la vida depende en gran parte de la forma de cémo nos vinculamos
con las otras personas, y la base de estas relaciones interpersonales
es la comunicacion. “Generalmente hablamos de la forma en que
acostumbramos comunicarnos con aquellos con los cuales
normalmente mantenemos contacto a diario, como nuestros familiares
o companeros de trabajo. Varias veces, ya sea de manera publica o
privada, se hacen alusién a terceras personas en términos pocos
productivos, particularmente cuando ellas estdn ausentes.
Continuamente se supone que es una conveniente norma al aludirse
a otros sujetos en las palabras en que deseen que ellos aludan a

nosotros. 40

Sobre las caracteristicas de las relaciones interpersonales en
los servicios de salud, se toma en cuenta las tres dimensiones segun

el Ministerio de Salud que son: Comunicacion, Actitudes y Trato. 41

2.1.3.3.1. La Comunicacién
La comunicacion es el modo innato al vinculo que los seres
vivos sostienen en el momento en que se encuentran en
agrupaciones. Por medio de la comunicacién las personas consiguen
informacion que corresponde a su contexto y puedan compartir con

los demas.
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En los seres humanos la comunicacién es una accion caracteristica
del accionar mental, que proviene del razonamiento, lengua y del
crecimiento de las aptitudes psicosociales de contacto, y se halla en
la raiz de toda organizacion, es por ello que debemos erigir tacticas
comunicativas que van a provocar relaciones agradables y una buena
utilizacion en los vinculos interpersonales, considerando como
sustento la comunicacion. Por medio de la correspondencia se
mantiene informados a los miembros del equipo de trabajo y a la vez

ayuda a disminuir los conflictos que se presentan en su momento.4?

Elementos de la comunicacion.
En los procesos comunicativos existen los siguientes elementos:
- Cdbdice: Una estructura de signos y normas que se unen con el
proposito de dar algo.
- Conducto: Es la via real mediante la cual se transfiere la data.
- Transmisor: Quien pretende mandar la comunicacion.

- Recibidor: Es el destinatario de la informacion. 43

Caracteristicas para dialogo efectivo:
Maureen J. proyecta que la comunicacion efectiva cuenta con las
siguientes caracteristicas:

- Ductilidad: Perceptibilidad a circunstancias variables, de adecuacion
a situaciones inesperadas o repentinas.

- Sutileza: La persona debe estar vigilante, ser minucioso, raudo para
actuar pronto. La sagacidad compromete viveza, estremecimiento y
deseo de interrelacionarse exitosamente. Intuir cuando expresarse,
quedarse en silencio cuando sea preciso, escuchar con atencién.

- Disposicién: Ingenio para aceptar incentivos y una predileccion para
percibir mensajes y réplicas del otro. La sensibilidad es circunstancia
intima, individual, que posibilita ser afectivo a determinados indicios

37



de comunicacién que llega al sujeto en el transcurso de sus
quehaceres cotidianos.

- Estructuracién minuciosa: se necesita reflexionar atentamente el
dialogo o los incentivos asumidos y contestar reflexivamente. Radica
en alistarse para las conversaciones que se mantendra con los otros,
ello posibilita ideas, comunicar sensaciones y repliques de forma
adecuada ya que al comunicarse se esta mas apacible interiormente,
se amplia la adecuada certeza, representacién y aptitud en la
comunicacion.

- Aliciente: Es proveer ayuda, infundir coraje y otorgar seguridad.

- Empleo del secreto: Hay instantes en que las palabras aparentan ser
inapropiadas para apoyar a difundir las reflexiones y afectos; en esos
instantes el silencio usado con sensatez puede ser tan efectivo y dar
tanta proteccién como las palabras. La comunicacion debe ser

directa verdadera, accesible tanto por el emisor como por el receptor.

Comunicacion interpersonal.

En cuanto a la comunicacion, base de las relaciones
interpersonales, el profesional de enfermeria se relaciona con los
grupos sociales, como son los pacientes y su familia teniendo en
cuenta los niveles adecuados de privacidad. El area administrativa del
hospital debe velar por la salud fisica y mental de sus trabajadores,
asi un adecuado entorno laboral de la enfermera, le genera
satisfaccion laboral y mayor productividad lo que permite una mejora

en el cuidado de los pacientes, lo cual es de suma importancia.

El hecho de saber escuchar, expresar y empatizar, permite el
logro del cambio de conducta y es lo que se busca con el cuidado de
enfermeria, que el paciente adopte conductas saludables. La
comunicacién eficaz meédico-enfermera también se relaciona
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positivamente con la calidad de la atencién en el entorno de trabajo.
En enfermeria el conflicto con otros enfermeros, las preocupaciones
que genera el fendmeno del conflicto y la posibilidad de verlo como
factor de cambio son observadas a partir de la década del 80, época
en que ese fendmeno es uno de los elementos caracteristicos de ese
universo laboral, pasando a ser parte de lo cotidiano en el trabajo de
los enfermeros.

Por tanto, el dialogo interpersonal inadecuado presenta
secuelas nocivas tanto para el usuario como para los profesionales de
enfermeria. Pese a esta informacion, la mayor parte de los enfermeros
evidencian carencias para fomentar relaciones comunicativas
eficaces y estrategias para solucionar inconvenientes en la
comunicacion, que se relaciona con la formacion de grupos sociales,

la comunicacion y los niveles de privacidad.3*

2.1.3.4.2. Actitudes

Kurt Lewin, creador del enfoque de las relaciones humanas, las
conceptualiza como el colectivo de actividades producto de los
vinculos entre individuos y grupo.

La actitud es un incentivo social, al inicio de la costumbre, los
sujetos alcanzan una cierta incitacion que les faculta a replicar ante
los acicates. Una actitud es la modalidad en la que un sujeto se acopla
dinamicamente a su ambiente y es la secuela de procedimientos
cognitivos, emotivos y de comportamientos, por ello la psicologia
social se dedica a investigar las actitudes de las personas para
vaticinar determinados comportamientos. Al observarse las actitudes

de un sujeto, es posible predecir su forma de actuar. 4°
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Llanos Ménica, alude que esta es la forma que nos distingue la
representacion nuestra, de los otros y los sucesos que nos circunda,
que establece la forma como nos conducimos. La actitud de la
persona lo distingue entre ser feliz y no serlo, entre ser un sujeto

exitoso o no, en presentar saludables vinculos sociales. 46

Elementos de las actitudes:
Yepis sostiene que las actitudes tienen los siguientes
integrantes:

- Integrante cognoscente: Incorpora la contencién de obras, juicios,
presunciones, reflexiones, estimaciones, saberes y perspectivas
referente al objeto de la actitud. Resalta aqui la valoracién del objeto
o estado para el sujeto.

- Integrante emotivo: Procedimientos que fortalecen o cuestionan los
soportes de nuestras presunciones, manifestados en sensibilidades
evaluativas y prioridades, situaciones de resolucion y conmociones
que se aprecia evidencia (somatica y/o afectivamente) ante el objeto
de la actitud.

- Integrante conativo: Se debe a la modalidad de réplica individual
frente a una accion o circunstancia, es donde se aprecian las
actitudes, y permiten apreciarlas. Testimonian la intervencién

favorable o desfavorable acerca del objeto o estado de la actitud.

Singularidades de las actitudes:
- Son cultivables: Se configuran desde un listado de vivencias en que
designados comportamientos estan o no afianzados.
- Son condicionalmente constantes: Constituidas se mantienen
persistente de una forma acentuada en la persona que las ha
asumido. El modificarlas constituye un procedimiento extenso, no

esta atada a alteraciones en la ocurrencia y otras causales
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pasajeras.

- Comprometen vinculacién tipo - objeto: O sea el objeto de la posicidn
es concreto y verdadero en la autenticidad para el tipo. Logran
abarcar un poco o una diversidad gran volumen de objetos.

- Son estimulantes-sensitivas: Una postura vigorosamente obtenida
podria ser el unico estimulo para decidir las participaciones y
simultaneamente acarrear consigo una fuerte cargazén de tipo

afectivo. 47

Miguel Angel Cornejo menciona que las actitudes positivas son
conductas de naturaleza humana determinantes en todo &mbito de la
vida, las cuales se deben convertir en un habito con la finalidad que
un enfermero lider forme mas colegas lideres generandose una
convivencia fructifera y motive al equipo de trabajo; siendo
fundamentales ciertos requisitos como la determinacién, compromiso,
entrega y positivismo en el horario laboral que no pierdan eficacia, al
contrario son valorados por el Ministerio de Salud y el usuario a través
del tiempo, por ello son renovables ya que deben cumplirse, de esta
manera se percibira las actitudes positivas; sin embargo se debe
generar el cambio de acciones negativas mediante planes de mejora
y estrategias del sistema sanitario, asi evitar perjudicarse tanto uno
mismo y a los demas. Cada miembro del equipo de trabajo es pieza
clave para el funcionamiento de los diferentes servicios, cada uno con
su complejidad tendiéndose a ser ocupados por personal capacitado

y con comportamientos positivos.*®

2.1.3.4.3. Trato
Tamayo J. menciona que lo exitoso del propésito de las

relaciones interpersonales es (alcanzar y mantener la esperanza, la
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cooperaciéon y el entendimiento de los integrantes del grupo de
trabajo), en la esfera de trabajo se otorga mediante el buen trato y
gentileza del jefe y de los componentes de la agrupacion generando
asi una mejor productividad desde la éptica tecnologica y crematistica,
una elevada complacencia de los sujetos y de los colectivos.

El buen trato en la relacién de las personas esta supeditado
por tres factores elementales: simpatia, cordialidad y buenas
maneras:

- La simpatia: esta unida con la estima y aprecio; los términos
amigables elaboran en el sujeto una impresion simpatica, sosiegan,
tranquilizan y mitigan a los escuchas.

- La cordialidad: es la demostracion de interés o consideracién de un
individuo a otro y sus valores son la probidad, la humildad, el trato
inclusivo.

- Las buenas maneras: son esenciales tanto en el ambito personal
como en el plano profesional, se expresan a través de
manifestaciones de cortesia que se mantienen en una sociedad
determinada. Los modales son las costumbres de una sociedad
que reflejan cdmo se tratan las personas entre ellas y se comportan
en situaciones sociales. Ejemplo de ello son: saber saludar, saber
presentar, saber ser puntual, ser respetuoso, etc.

- Amigabilidad: Es el procedimiento de conducirse bien con las

personas e influenciar positivamente en relacién con los demas. 4°

Raul Gomero Cuadra y José Francia Romero mencionan que
los profesionales de Enfermeria promotores de la Promocion de la
Salud deben laborar en sistemas sanitarios que generen salud y no
enfermedad a través del buen trato entre el equipo multidisciplinario,

de esta manera incrementar el numero de trabajadores satisfechos en
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el sector salud y presentando el entorno adecuado para desarrollar
intervenciones de salud publica, que permitan reducir las
desigualdades en salud e inclusion de las partes interesadas a los
trabajadores, sus familias y la comunidad, trayendo como
consecuencia la disminucién del ausentismo laboral, conflictos y

problemas psicolégicos. °

Lo senalado por Gomero Cuadra y Francia Romero, concuerda
con algunas propuestas del articulo 9 de la Ley del Trabajo del
Enfermero(a) N. 27669, en el cual se menciona que la Enfermera(o)
tiene facultad para: c) Disponer de un entorno de labor saludable y
fiable para su salud somatica, psiquica y decencia individual. d)
Disponer con los bienes tangibles y suministros indispensables y
apropiados para consumar sus funciones de forma certera y efectiva,
que le faciliten ofrecer prestaciones de calidad.®"

2.1.4. Definicidn operacional de términos

2.1.4.1. Estudiante de enfermeria de una universidad
publica.

Personas de género femenino y/o masculino, estudiantes
universitarios de enfermeria de una institucion universitaria de la
capital, que se encuentran realizando practicas pre profesionales en
diferentes sedes hospitalarias del MINSA y ESSALUD.

2.1.4.2. Profesional de enfermeria
Todo profesional egresado de una universidad estatal o
particular con estudios universitarios de enfermeria, que trabaja en un

hospital en condicion de nombrado o contratado.
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2.1.4.3. Percepcion de los profesionales de enfermeria

Proceso activo-constructivo que, con ayuda de la
experiencia, a través de los sentidos, permite la interaccién reciproca
de los capacitados de enfermeria con los integrantes del personal de
salud del servicio y/o institucion de salud donde realiza sus préacticas
pre-profesionales. Estas relaciones estdn fundamentados en la

comunicacion, disposicién y cortesia.

2.1.4.4. Relaciones interpersonales
Las relaciones interpersonales es la comunicacion entre dos
0 mas personas. Estas relaciones pueden basarse en emociones y
sentimientos, como el amor, el gusto artistico, el interés por las
actividades laborales, sociales, las interacciones y formas
colaborativas en el hogar, entre otros.

2.2. DISENO METODOLOGICO

2.2.1. Tipo, nivel y método de estudio.
El presente estudio es descriptivo de tipo cuantitativo, de corte
transversal, ya que permite obtener informacién de la realidad tal

como se presenta en un periodo de tiempo y espacio determinado.

2.2.2. Descripcion del area de estudio

La investigacién se ejecutdé en una Escuela Profesional de
Enfermeria de Lima, en la cual se brinda educacion universitaria de

pre grado de enfermeria.
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2.2.3. Poblacion
Esta constituida por 61 estudiantes del quinto afno (internas) de
una Escuela Profesional de Enfermeria de Lima.

2.2.4. Muestra
Para la muestra se considerd a la totalidad de la poblacién
conformada por 61 estudiantes de enfermeria del quinto afio de

estudios de la escuela seleccionada.

2.2.5. Criterios de inclusion
- Estudiantes de enfermeria que realizan su internado en el
2019.
- Estudiantes de la carrera en enfermeria que desarrollan sus
practicas pre profesionales en hospitales del MINSA y ESSALUD.
- Estudiantes de enfermeria que acepten participar en el estudio

y firmen el consentimiento informado a la entrega del cuestionario.

2.2.6. Técnicas e instrumentos de recoleccion de
datos
La técnica utilizada para la recoleccion de datos fue la encuesta
y el instrumento aplicado es la escala de Likert adaptada. (Anexo B)
- La Primera parte del instrumento esta constituida por la introduccién
en donde se hace la presentacion, se mencionan los obijetivos,
compromiso de confidencialidad y agradecimiento por su
participacion.
- La Segunda parte del instrumento corresponde a los datos generales
del participante.
- La Tercera parte del instrumento consta de las premisas con
respuestas dicotomicas, con 20 items elaborados de acuerdo a los

indicadores.
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2.2.7. Proceso de recoleccidn y analisis estadistico

de los datos

Se inici6 el desarrollo con el tramite administrativo
correspondiente, con una carta a la direccibn de la Escuela
Profesional de Enfermeria de Lima, solicitando permiso vy
autorizacion para realizar la recoleccion de datos de la investigaciéon
a los estudiantes de enfermeria. Luego de la autorizacion, se
procedid al contacto con los estudiantes a quienes se les explicé los
objetivos de la investigacién y se les dio las instrucciones sobre el
llenado de la encuesta, agradeciéndoles por su participacion.

2.2.8. Validez y confiabilidad
La validez del instrumento fue realizada mediante el juicio de
expertos (nueve enfermeras), 4 se desempefian como docentes y 5
que ejercen en el campo clinico hospitalario con la prueba binomial.
(Anexo F), asimismo mencionamos los anexos de los resultados para

su revision. (Anexo G)

2.2.9. Consideraciones éticas
Durante la investigacion se respetd a los estudiantes
colaboradores en la investigacién aplicando los principios bioéticos
como el de autonomia, por el cual ellos decidian liboremente si
deseaban participar o0 no en la investigacion y actuando bajo sus
propias convicciones, respetando de esta forma sus opiniones y
elecciones firmaron el consentimiento informado. (Anexo E)

Ademas, se aplico el principio bioético de no maleficencia,

manifestando a los estudiantes que la informacidén que proporcionen
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es confidencial y que pueden retirarse en cualquier momento en el
que deseen terminar su participacion sin haber de por medio ninguna
sancion o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.
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CAPITULO Il
RESULTADOS Y DISCUSION

3.1. Resultados
3.1.1 Datos Generales

Luego de recaudar la informacion, estos datos se procesaron y
fueron expuestos en esquemas para su respectivo analisis y
explicacion:

A. Informacion genérica de los estudiantes: La conclusién sobre
el grupo etario de los estudiantes que se consiguieron del 100%
(61) de los encuestados, el 54% (33) estan comprendidos de 20
a 25 anos, el 46% (28) tienen de 26 a 30 afos. Ademas, en
relacion al sexo, el 98% (60) son de sexo femenino y 2% (1) es

de sexo masculino. (Anexo F)
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3.1.2. Datos especificos

GRAFICO 1
PERCEPCION SOBRE LAS RELACIONES INTERPERSONALES
DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA QUE TIENEN LOS
ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PUBLICA DE LIMA
METROPOLITANA — 2020

49%

W Adecuada

I Medianamente
adecuada
M Inadecuada

Adecuada Medianamente Inadecuada
adecuada

Fuente: Escala de Likert aplicado a estudiantes de Universidad Publica de Lima —
2019.

En relacion con la percepcibn sobre las relaciones
interpersonales del profesional enfermero(a) que tienen los estudiantes
de una Universidad Publica, se encuentra que del 100%, el 23% (14)
estudiantes perciben que las relaciones interpersonales son
adecuadas, el 49% (380) estudiantes, que son medianamente
adecuadas y el 28% (17) estudiantes, que son inadecuadas.
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GRAFICO 2
PERCEPCION SOBRE LAS RELACIONES INTERPERSONALES
DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA, EN SU COMPONENTE
COMUNICACION QUE TIENEN LOS ESTUDIANTES DE UNA
UNIVERSIDAD PUBLICA DE LIMA METROPOLITANA - 2020.

599

O Adecuada

B Medianamente
adecuada

M Inadecuada

T 1
Adecuada Medianamente Inadecuada
adecuada

Fuente: Escala de Likert aplicado a estudiantes de Universidad Publica de Lima —
2019.

En relacion con la percepcibn sobre las relaciones
interpersonales del profesional de enfermeria en su componente
comunicacién, que presentan los estudiantes de una Universidad
Publica, del 100% (61) estudiantes, el 21% (13) estudiantes perciben
que tienen una comunicacion adecuada, el 59% (36) estudiantes que
es medianamente adecuada y el 20% (12) estudiantes que la

comunicacion es inadecuada.
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GRAFICO 3
PERCEPCION SOBRE LAS RELACIONES INTERPERSONALES
DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA, EN SU COMPONENTE
ACTITUDES QUE TIENEN LOS ESTUDIANTES DE UNA
UNIVERSIDAD PUBLICA DE LIMA METROPOLITANA - 2020.

54%

0O Adecuada

21%(13)

B Medianamente
adecuada

M Inadecuada

Adecuada Medianamente Inadecuada
adecuada

Fuente: Escala de Likert aplicado a estudiantes de Universidad Puablica de Lima —
2019.

En relacibn con la percepcibn sobre las relaciones
interpersonales del profesional de enfermeria en su componente
actitudes, que los estudiantes de una Universidad Pdublica, se
encuentra que del 100% (61) estudiantes, el 25% (15) estudiantes
consideran que las actitudes son adecuadas, el 54% (33) estudiantes
consideran que son medianamente adecuadas y el 21% (13)

estudiantes consideran que son inadecuadas.
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GRAFICO 4
PERCEPCION SOBRE LAS RELACIONES INTERPERSONALES
DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA, EN SU COMPONENTE
TRATO, QUE TIENEN LOS ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD
PUBLICA DE LIMA METROPOLITANA - 2020

O Adecuada

B Medianamente
adecuada

M Inadecuada

R el

Adecuada Medianamente Inadecuada
adecuada

Fuente: Escala de Likert aplicado a estudiantes de Universidad Publica de Lima —
2019.

En relacion con la percepcidon sobre las relaciones
interpersonales del profesional de enfermeria en su componente trato,
los estudiantes de una Universidad Publica, del 100% (61) estudiantes,
el 31% (19) estudiantes consideran que el trato es adecuado, el 48%
(29) estudiantes que es medianamente adecuado y el 21% (13)

estudiantes que es inadecuado.
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3.2. Discusion

El proposito de las relaciones interpersonales es promover la
coexistencia humana arménicamente, en todas sus formas. Nuestros
vinculos se relacionan al contacto continuo que experimentamos con
nuestros similares y como nos desarrollamos dentro de un marco
determinado por las actitudes que manifestamos, si no somos vigilantes
de su forma, es factible que se manifiesten estados probleméaticos que
configuran obstaculos para socializarnos adecuadamente con los otros.
Las relaciones humanas operan buscando acabar con todo lastre que
sea un obstaculo al buen discernimiento entre los sujetos.

Esta herramienta que puede viabilizar dicha labor con sus
similares es la comunicacion. Mediante ella se intenta exhortar a los
otros con la finalidad que accionen en concordancia a los objetivos
planteados, o sea persuadirlos de que cambien sus actitudes. En toda
relacion interpersonal debe haber didlogo, intercambio vy

correspondencia reciproca de entendimientos.

La comunicacién debe estar orientada en forma tal, que
constituya un vehiculo que circule en dos sentidos. La carencia de una
buena conexion origina que las actitudes no sean bien entendidas. Las
expresiones de las relaciones interpersonales tienen su mas elevada
manifestacidn en la ordenacion de la persona para satisfacer mejor sus
necesidades tales como las de alimentacién, reproduccion y defensa.
La aparicidbn constante de nuevas necesidades que tiene que

satisfacer, obligan a la persona a modificar sus estructuras. %2

En las relaciones interpersonales lo que se persigue es

determinar estados de compartir con los otros, para que esto sea
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factible se requiere habituarse con los juicios y actitudes ajenas,
reconocerse con ellas y estar expeditos al uso de las modalidades de
colaboracién que, poniéndose en camino, produciran el ambiente
adecuado para el entendimiento entre todos. Cuando se dan muestras
de consideracion hacia las personas con quienes se establecen
relaciones, ya sea en el hogar, en los tratos sociales o en las
actividades laborales, estas personas quedaran mejor dispuestas a
favor de la persona que la ha tratado bien, tendran un comportamiento
deseable y buscaran ser acomedidas y amables en la misma forma que

la persona ha sido con ellos.*!

Es fehaciente que wunas pésimas vinculaciones, malas
relaciones siempre tendran resultados negativos: Si no se manejan
bien las relaciones, las personas seran mal recibidas o francamente
rechazadas, pues a nadie le interesa tener tratos con quien no se ha

identificado.

Se afirma que el profesional de enfermeria con respecto al
personal de salud, no acciona por camareria, no dialogan con ellos v,
en oportunidades muestran comportamientos inadecuados. En
cualquier situacién, las relaciones se modifican segun la especialidad
de los especialistas de salud y las areas; en determinadas areas se
imposibilita la comunicacion, para intercambio de nociones y pareceres.
Limitaciones se producen en la medida que el galeno no les solicita
opiniones referentes a los usuarios que estan bajo su responsabilidad,
se desenvuelven verticalmente (poderio vertical) y, concretamente, son
renuentes al trabajo en equipo. En ocasiones, las enfermeras(os)
sostienen que aligeran sus afectos contraproducentes y las coaccionan
con un lenguaje indigno de la especialidad y status universitario. A

pesar de ello, haciendo gala de inteligencia emocional la mayoria de
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las enfermeras replican asertivamente, con profesionalidad: colgando
el teléfono, retirandose, replicando con educacién, tratando de

dispersar la molestia, confrontando al galeno luego en forma privada.3®

Es por ello que las relaciones interpersonales entre sujetos
desempefian un rol prioritario en la evolucién integral del individuo.
Mediante ellas, el sujeto logra relevantes soportes sociales del ambito
mas proximo que facilitan su acoplamiento a este. En contraposicion,
la ausencia de estas destrezas abre las compuertas para el choque,

retraimiento y, finalmente, menguar su nivel de vida. #'

Las propias enfermeras, con las relaciones que establecen en
su servicio aportan a consolidar, perpetuar comportamientos
inconvenientes, obsoletos; un niumero considerable de ellas emplean
vetustos patrones para interrelacionarse con el galeno y sus colegas,
siendo que muchas veces las enfermeras se contemplan
reciprocamente como opositoras o enemigas en vez de colegas. Se
hace necesario, optimizar las relaciones entre el propio personal de
enfermeria (colectivos de reunion, pruebas de dialogo, saberes
individuales, auto introspeccién, empleo de juicios, etc.), y desde alli,
lograr optimizar la vinculacién con el equipo de galenos, con otros

integrantes del colectivo de salud y con los propios usuarios.

Algo parecido se puede mencionar en relacion con los galenos.
Al tener un dialogo lacido, apreciar mejor la labor de las enfermeras,
contribuir en la colaboracién de las terapias, delineacion de las areas,
sugerencias de situaciones clinicas, impulsar la labor colectiva, la
capacitacién permanente, la independencia de la enfermeria y el
didlogo entre el personal de las prestaciones y especialidades, pueden

constituir la llave maestra para el logro de un adecuado ambiente de
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camaraderia y de reciprocidad mutua que ha de reflejarse, sin lugar a

dudas, en una mejor complacencia y trato al usuario.>

En nuestro estudio en referencia a la percepcion sobre las
relaciones interpersonales del profesional de enfermeria que tienen los
universitarios de una universidad publica, se encuentra que lo perciben
como medianamente adecuado, resultado similar al encontrado en el
estudio de Vizcaya M, Pérez RM y De Juan J, donde los estudiantes
seflalaron que mayormente, las enfermeras les facilitan tomar
decisiones, pero sin determinar distingos segun su destrezas y nivel
de estudio; afirmaron la carencia de fundamentos solidos para la
aclaracion de sus incertidumbres y consideran conveniente la

presencia de material documentario (protocolos, libros, articulos.)*.

El estudio realizado por Chumpitaz, MP arriba a resultados
similares, al concluir en un estudio realizado en dos hospitales de Lima:
que las relaciones interpersonales enfermera-paciente son calificadas

como regular.?’

Estos resultados revelarian que no hay una excelente
percepcion de la calidad de atencion a los pacientes, si logramos inferir
de lo senalado por Ramos y Tunco quienes en su estudio concluyeron:
que la relacién interpersonal entre el personal de salud tiene relacidén
significativa con la percepcién de la calidad del cuidado enfermero
(p<0,05), entre los pacientes en el servicio de Emergencia.?°

Asimismo, al dimensionar la percepcion sobre las relaciones
interpersonales de la enfermera(o) en su componente comunicaciéon
los estudiantes de una Universidad Publica, consideran que esta es

medianamente adecuada, resultado similar al obtenido por Alvarado el
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2011, quien llegbé a la conclusion que en la relacion interpersonal
enfermera - usuario, predomina el nivel medio, y que las enfermeras
necesitan reforzar sus habilidades y destrezas para la comunicacion,
porque existen factores que impiden una relacién interpersonal

6ptima.®®

Lo anterior revelaria que hay necesidad de trabajar mas para
optimizar la comunicacién en el personal de enfermeria como se
manifiesta en la percepcién de los estudiantes encuestados. Al
respecto como sostienen Salimena AM, Peixoto R, Thorferhn M. en su
estudio: Es esencial que la comunicacién entre los profesionales sea
efectiva para garantizar una asistencia adecuada. La atencién al
paciente no sufrira perjuicios si el trabajo se realiza en equipo, y para
que sea armonico es imperativo que el vinculo interpersonal sea

basado en la empatia y en el respeto entre las partes. '

Por otra parte, McLean®8, sobre la percepcion de los estudiantes,
sefiala que un buen formador es un buen comunicador, asequible,
transigente, colaborador, amigable, con sapiencia en lo que ensenfa,
empatico a los requerimientos de los estudiantes, apasionado en lo que
ensefa, calmo y abierto, incentivador, buen orientador, y no
enjuiciador. Y Habermas®’ sefala que la accion comunicativa enfatiza
la comprensidn a través de la argumentacion racional, la busqueda de
la libertad, de la emancipacion. Por otro lado, Lapeia YR et al'®
puntualizan en el requerimiento de ejecutar un trabajo planificado,
transparentar las acciones de cada desempefio profesional e impulsar
las destrezas comunicativas requeridas para transferir los

contratiempos a gestores y colegas.
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Con respecto a las relaciones interpersonales del enfermero(a)
en su componente actitudes que perciben los estudiantes de una
Universidad Publica, es medianamente adecuada, estos resultados son
diferentes a los obtenidos por Ramos Ry Tunco Y 20 quienes en su
estudio encontraron que la percepcion de los estudiantes era medio

desfavorable.

Estos resultados preocupan en la medida que las actitudes
como sefala Llanos Monica, es la marca distintiva entre ser feliz y
carecer de felicidad, poder considerarse un sujeto exitoso o no, en
desarrollar relaciones interpersonales saludables.

Finalmente, en cuanto a la percepcion que tienen los
universitarios de una universidad publica, acerca de las relaciones
interpersonales del profesional enfermera(o) en su componente trato,
se hall6 que es medianamente adecuado, lo cual implica la necesidad
de que se debe trabajar mucho en este terreno. Como indica Tamayo
C. la conquista del propdsito de las relaciones interpersonales (lograr y
mantener el apoyo y el entendimiento de los integrantes del colectivo
de labor), en el ambito de trabajo se da mediante el buen trato y
afabilidad de la jefatura y de los componentes del colectivo,
consiguiendo de esta manera una alta productividad desde la Optica
tecnoldgica y crematistica, una mas alta complacencia de los sujetos y
los colectivos °. En esa linea sefiala Medina X que las enfermeras
estan obligadas a ofrecer un buen trato a todos sus pacientes sin
importar su condicion social, religién, orientacién sexual y politica. Es

un derecho humano indubitable.
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CAPITULO IV
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

4.1 Conclusiones

- La mayoria de los estudiantes de una Universidad
Publica de Lima Metropolitana perciben que las relaciones
interpersonales del Profesional de Enfermeria son

medianamente adecuadas.

- En el componente comunicacién, la mayoria de los
estudiantes de una universidad publica de Lima
Metropolitana tienen una percepciébn “mediamente
adecuado”™ sobre las relaciones interpersonales del
Profesional de Enfermeria, ya que estan de acuerdo que
existe malos entendidos en la comunicacién formal del
Profesional de Enfermeria con el equipo de salud, y de
acuerdo que la comunicacion entre profesionales de la salud
es clara y comprensible. Sin embargo, existe un porcentaje
minoritario pero significativo de estudiantes que tienen una
percepcion “inadecuada”, ya que estan en desacuerdo que
existe una comunicaciéon fluida del Profesional de
Enfermeria con el equipo de salud, y en desacuerdo que el
lenguaje durante la comunicacion es la mas adecuada al
transmitir la informacién entre el equipo de salud y el

Profesional de Enfermeria.
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- En el componente actitudes, la mayoria de los
estudiantes de wuna Universidad Pudblica de Lima
Metropolitana tienen una percepcién “medianamente
adecuada”™ sobre las relaciones interpersonales del
Profesional de Enfermeria, ya que estan de acuerdo que el
personal de enfermeria acata las normas y reglas que se
establecen para una adecuada relacion del equipo de salud
con el personal de enfermeria, estdn de acuerdo que el
Profesional Enfermeria siempre esta en desacuerdo con la
opinién de companeros. Sin embargo, existe un porcentaje
minoritario pero significativo de estudiantes que tiene una
percepcion “inadecuada” ya que estan en desacuerdo que
el equipo de enfermeria posee sentido de responsabilidad
en el desempefo de sus funciones, y estan en desacuerdo
que la actitud al dirigirse entre los miembros del equipo de salud

es la adecuada.

En el componente trato, la mayoria de los estudiantes
de una Universidad Publica de Lima Metropolitana tienen
una percepcion "medianamente adecuadas” sobre las
relaciones interpersonales del Profesional de Enfermeria,
de acuerdo que se observa respeto entre el equipo de
salud, y de acuerdo el jefe de servicio llama la atencién en tono
de voz adecuada. Sin embargo, un grupo minoritario pero
significativo de estudiantes que tienen una percepcion
‘inadecuada”, ya que estdn en desacuerdo que la
enfermera jefe del servicio realiza la distribucion del
personal profesional de acuerdo a las necesidades del
servicio y también en desacuerdo que existe seguridad
entre el equipo de salud durante las funciones que realiza.
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4.2 Recomendaciones

e Optimizar las relaciones interpersonales del profesional de
enfermeria desde los centros de formacion hasta su
desenvolvimiento en los establecimientos de salud y en la
comunidad; mediante el empleo de estrategias como:
desarrollar una sdlida cultura organizacional, no promover
condiciones de trabajos estresantes o desfavorables, poner
en conocimiento las normas o politicas del establecimiento de
manera clara a todo el personal, evitar liderazgos autoritarios,
abusivos o que presenten favoritismo, talleres de facilitacion

entre otras.

e La institucién debe proporcionar y apoyar el desarrollo de
programas innovadores que fomenten el desarrollo de
adecuadas relaciones interpersonales entre el equipo de
salud y los profesionales de enfermeria para garantizar una
comunicacién adecuada. Asimismo, se debe desarrollar las
competencias comunicativas: saber escuchar, capacidad de
exponer sus ideas de forma coherente y convencer,

capacidad para trabajar en equipo.

e Las instituciones sanitarias deberian  implementar
intervenciones educativas dirigidas a los profesionales de
enfermeria que permitan potenciar sus actitudes y mejorar la

pericia y la seguridad en su quehacer profesional.
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ANEXO A

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE

VARIABLE CI())IilFCIgIPCEIESZL DIMENSIONES | INDICADORES | VALOR FINAL DEFINICION
OPERACIONAL

Relaciones Las relaciones | Comunicacién Comprensién La comunicacibn es una
interpersonales | interpersonales Familiaridad forma inteligente de
entre el | gs el Compartimento | Adecuada. interaccion humana que alude
profesmnlal de intercambio de dg recursos a la ”transferenmg . de
enfermeria con L Sinceridad informacion y entendimiento
el equipo | €xperiencias, entre personas.

médico conocimientos,

actitudes, trato,
entre personas
y companeros
de trabajo, que
permiten
resolver
problemas.

Actitud

Trato

Colaboracion
Amistad
Convivencia
Trabajo en
equipo

Cortesia
Respeto
Etica
Amabilidad

Medianamente
Adecuada.

Inadecuada.

Actitud es la manera como
percibimos la imagen de los
demas y los acontecimientos
gue nos rodean, lo cual va a
determinar la manera como se
comporta la persona.

Trato: En la interaccién de las
personas estd condicionado
por tres componentes
fundamentales: amabilidad,
cortesia y buenos modales.




ANEXO B
INSTRUMENTO
ESCALA TIPO LIKERT ADAPTADA

PRESENTACION: Estimado estudiante de enfermeria presentarse, el
presente cuestionario tiene por finalidad determinar la percepcion
sobre las relaciones interpersonales del Profesional de
Enfermeria en estudiantes de una Universidad Publica de Lima
Metropolitana, las respuestas obtenidas se usaran solo con fines de
estudio. Sus respuestas seran de gran importancia para el logro de
los objetivos del trabajo. Este cuestionario es de caracter anénimo, le
pedimos que sea lo mas sincero(a) posible.

Informacién general:

Edad: ....... anos Sexo: (M) (F)

I. INSTRUCCIONES

A continuacién, le planteamos una serie de premisas en las cuales
necesitamos que Ud., marque con una (x) en la casilla que cree
conveniente.
MA: Muy de acuerdo

A: De acuerdo

I: indeciso

D: En desacuerdo

MD: Muy en desacuerdo.

Il. CONTENIDO:

PREGUNTAS MA| D '

MD

N O

Existe una comunicacion fluida del

profesional de enfermeria con el equipo de
salud.

2.- Existe malos entendidos en Ia
comunicacién formal del profesional de

enfermeria.




3.- Considera que entre el profesional de
enfermeria y el equipo de salud existe una

comunicacion eficaz.

4.- El lenguaje durante la comunicacion es el
mas adecuado al transmitir la informacién
entre el equipo de salud y el profesional de

enfermeria.

5.- Considera que cuando conversa el equipo

de enfermeria existe malos entendidos.

6.- La comunicacion entre profesionales de la

salud es clara y comprensible.

7.- El profesional de enfermeria siempre esta
en desacuerdo con la opinibn de sus

companeros.

8.- Existe discrepancia de caracter entre el

equipo de salud.

9.- Existe coordinacion de trabajo entre el

equipo de salud.

10.- El equipo de enfermeria posee sentido
de responsabilidad en el desempefio de sus

funciones.

11.- El profesional de enfermeria acata las
normas y reglas que se establecen para una
adecuada relacion del equipo de salud con el
profesional de enfermeria.

12.- Ha notado alguna actitud motivadora
hacia su persona por parte del profesional

médico.

13.- Existe empatia del profesional de
enfermeria con el equipo de salud.

14.- La actitud al dirigirse entre los miembros

del equipo de salud es la adecuada.




15.- El jefe de servicio llama la atencion en

un tono de voz adecuada.

16.- Se observa respeto entre los miembros

del equipo de salud.

17.- La enfermera jefe del servicio realiza la
distribucién del personal profesional de
acuerdo a las necesidades del servicio.

18.- Existe seguridad entre el equipo de

salud durante las funciones que realiza.

19.- Existe confianza e integridad del equipo
de salud con el profesional de enfermeria
durante el trabajo que realizan.

20- La enfermera jefe del servicio es

comprensiva con el personal a su cargo.

MUCHAS GRACIAS
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ANEXO D
MEDICION DE LA VARIABLE RELACIONES INTERPERSONALES
ESCALA DE ESTANONES
Para clasificar la percepcion sobre las relaciones interpersonales del
profesional de enfermeria que tienen los estudiantes de una
Universidad Publica: Adecuada, medianamente adecuada e
inadecuada, a través de la Escala de Estanones de la Campana de
Gauss, usandose una constante de 0.75.

Procedimiento:
1. Se determiné el promedio ( x)

X =56.5
Se calculé la Desviacion Estandar (DS)

(DS) = 55.75
Se establecio los valores de a y b respectivamente
a=x-0.75 (DS) b=x+0.75 (DS)

a =56.5 - 0.75 (55.75) b = 56.5 + 0.75 (55.75)

a=14.75 b=95.78

Puntaje:
Adecuada: Mas de 96 puntos
Medianamente adecuada: entre 50 a 95 puntos

Inadecuada: Menos de 50 puntos

MEDIANAMENTE
ADECUADA

ADECUADA
INADECUADA N

50 96



ANEXO E
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Por medio del presente documento expreso mi voluntad de participar
en la investigacion "PERCEPCION SOBRE LAS RELACIONES
INTERPERSONALES DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN
ESTUDIANTES DE UNA UNIVERSIDAD PUBLICA DE LIMA
METROPOLITANA — 2020". Habiendo sido informado (a) del
proposito de esta, asi como los objetivos, y teniendo la confianza
plena de que la informacion que se vierta en el instrumento serd solo
y exclusivamente para fines de la investigacion, ademas confio en que
la investigadora utilizara adecuadamente dicha informacion,

asegurandome la maxima confidencialidad.




ANEXO F
Validez del Instrumento: Prueba Binomial

Instrumento: Escala Tipo Likert Adaptada de Percepcién sobre las
relaciones interpersonales del Profesional de Enfermeria en

estudiantes de una Universidad Publica de Lima Metropolitana, 2019

N° JUECES IVC
ITEM 5 VALOR P
0.002
0.002
0.020
0.002
0.002
0.002
0.002
0.002
1111 0.002
VALOR "p" TOTAL 0.036

—
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"p™=0.036

Si 0.05 >p. la concordancia es significativa

Favorable = 1 (SI) Desfavorable= 0 (NO)
Si P=0.036

El instrumento es valido.



ANEXO G

DATOS GENERALES
GRUPO ETAREO N2 %
20 a 25 anos 33 54
26 a 30 anos 28 46
Mas de 30 anos 0 0
SEXO N¢ %
Femenino 60 98
Masculino 1 2
TOTAL 61 100




