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Resumen

El presente estudio tuvo por objetivo determinar la influencia del liderazgo
transformacional en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital
del Cusco. La metodologia planteada, fue de tipo bésica, cuantitativa, de disefio no
experimental correlacional causal; para este efecto se consideré una muestra de
125 trabajadores de enfermeria, para lo cual se recolecto los datos utilizando dos
cuestionarios debidamente validados y confiables para su aplicacion; se emple¢ el
Cuestionario de Liderazgo transformacional MLQ (Multifactor Leadership
Questionnaire), y para el trabajo en equipo se utilizé la Encuesta de trabajo en
equipo en enfermeria (NTS). Los resultados evidenciaron que, el 54,4% del
personal de enfermeria del hospital del Cusco tiene niveles altos de liderazgo
transformacional; mientras que un valor similar de 42,4% indic6 niveles moderados;
de otro lado, el 55,2% del personal de enfermeria present6 un trabajo en equipo
moderado, seguido del 44,8% que mantiene un trabajo en equipo bueno. Por tanto,
se concluyé que el liderazgo transformacional influye significativamente en un

29,2% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.

Palabras clave: Liderazgo, transformacional, trabajo y equipo.
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Abstract

The objective of this study was to determine the influence of transformational
leadership on the teamwork of nursing staff in a hospital in Cusco. The proposed
methodology was of a basic, quantitative type, of a causal correlational non-
experimental design; For this purpose, a sample of 125 nursing workers was
considered, for which the data was collected using two duly validated and reliable
questionnaires for its application; the transformational Leadership Questionnaire
MLQ (Multifactor Leadership Questionnaire) was used, and the Nursing Teamwork
Survey (NTS) was used for teamwork. The results showed that 54.4% of the nursing
staff of the Cusco hospital have high levels of transformational leadership; while a
similar value of 42.4% indicated moderate levels; On the other hand, 55.2% of the
nursing staff presented moderate teamwork, followed by 44.8% who maintained
good teamwork. Therefore, it was concluded that transformational leadership

influences 29.2% of the teamwork of nursing staff in a hospital in Cusco.

Keywords: Leadership, transformational, work and team.

viii



l. INTRODUCCION

El equipo humano del sector salud, es la pieza clave para la prestacion de
atencion médica, sin embargo, aun existen limitaciones en funcion a los recursos
humanos o la mala administracién de los equipos. Apoyar la mejora de habilidades
de liderazgo transformador en los lideres de los centros de salud podria incrementar
la estimulacién de los trabajadores, fortificar la satisfaccion laboral y conservar la
conexidn entre los trabajadores de la salud para lograr una mejoria en la prestacion

asistencial.

A nivel mundial el entorno de atencion médica requiere lideres que inculquen
a otros bajo una visiébn de lo que se puede obtener en lugar de promover el
cumplimiento mediante simplemente recompensas y castigos; muchas veces, la
escasa motivacion y el trabajo en equipo deficiente siguen siendo uno de los
grandes desafios en la conservacion de los trabajadores de la salud, esencialmente
aquellos que trabajan en ambientes con recursos médicos inadecuados y
obsoletos, oportunidades limitadas de desarrollo profesional, y sobrecarga de
trabajo abrumadora como fuente de frustracion y desmotivacién (Musinguzi et al.,
2017).

Abordar estos desafios requiere un fuerte liderazgo, ya sea adquirido en el
trabajo o mediante algun tipo de capacitacion. Como lo indicaron Ibrahim et al.
(2020) el liderazgo es catalizador del trabajo en equipo; por lo tanto, los entornos
de trabajo poco saludables dentro de los entornos hospitalarios pueden provocar
ausentismo, mayores niveles de estrés y una comunicacion y colaboracion
ineficaces entre los miembros del equipo interdisciplinario. Asi Paolucci et al.
(2018), en el ambito internacional manifesté que, las organizaciones tienden a
estructurar su trabajo en torno a equipos y grupos de trabajo para desempefiarse
de forma mas rapida, flexible y adaptable, las diversas aplicaciones de los equipos
en las organizaciones han llevado a un enfoque que enfatiza su naturaleza como
sistemas finalizados y al surgimiento de un nuevo enfoque dedicado a este tema
gue viene a ser la efectividad. Debido a que la efectividad de los equipos es
importante para el bienestar individual, organizacional y social, es esencial estudiar

los procesos para promoverla.



En ese sentido, las instituciones han optado por utilizar el liderazgo
transformacional, debido a que los lideres con este tipo de estilo, alientan a los
seguidores a ir mas alla de los intereses personales inmediatos, elevando su
madurez y mostrando preocupacion por el logro; pues como lo refiere Rothebarth
et al. (2016) gerente de enfermeria, ademas de las competencias propias de la
profesion, no puede desligarse de las competencias gerenciales como el liderazgo,
trabajo en equipo, negociacion de conflictos, gestion de personas y recursos, entre

otros, asumiendo diferentes facetas frente a las tecnologias del cuidado.

En escenario nacional Romani et al. (2018), evidenciaron que el trabajo en
equipo solo se encuentra en un nivel medio o regular, esto se debe por las
limitaciones que tienen en la autonomia, no cuentan con orientacién y preparacion

efectiva para realizar sus funciones y una falta de comunicacion entre el equipo.

Por ese motivo, el trabajo en equipo es una habilidad necesariamente
prioritaria dentro de los sistemas de salud, ya que esta determinado por el nivel de
confianza, respaldo, el liderazgo del equipo, y entre otros. Esta variable si bien es
cierto puede ser afectada por muchos factores, entre ellos el liderazgo
transformacional, pues se debe contar con profesionales entre ellos, los directivos
de los centros de salud que desarrollen competencias como el liderazgo
transformacional, que motiven e inspiren a los trabajadores para lograr resultados

Optimos.

En el ambito local, aun existe el desafio por obtener equipos eficientes, dado
que el liderazgo transformacional no es del todo eficiente en el centro hospitalario
de la ciudad del Cusco. Por ello se pretende investigar y examinar como se
encuentra cada una de las variables y si realmente el liderazgo transformacional es

una causa del trabajo en equipo 6ptimo.

Como problema general se especifico: ¢, Cual es la influencia del liderazgo
transformacional en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital
del Cusco?; como problemas especificos se tuvo: ¢Cual es la influencia de la
consideracion individualizada en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en
un hospital del Cusco?; ¢Cual es la influencia de la estimulacion intelectual en el
trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco?; ¢ Cual es

la influencia de la motivacion inspiracional en el trabajo en equipo del personal de



enfermeria en un hospital del Cusco?; ¢Cudl es la influencia de la influencia
idealizada en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del

Cusco?

Como justificacion teorica, este estudio pretende contribuir a una mayor
reflexion y sensibilizacion sobre el liderazgo y el trabajo en equipo en el personal
de enfermeria. Ademas de posibilitar la identificacion del nivel de liderazgo
transformacional adoptado por ellos, que puede impactar en las relaciones
interpersonales entre los miembros del equipo. De igual manera, desarrollar las
teorias, permitiran dar una vision global sobre las variables y contribuiran a

desarrollar la discusién de los resultados.

Como justificacién préactica, los resultados de este estudio pueden ser
utilizados para dar a conocer de mejor manera a los responsables de la formulacion
de politicas que deseen abordar los problemas de retencion del personal. Debido a
que todo personal debe desarrollar el liderazgo como parte de su vida personal y

profesional, para lograr los objetivos en base a un trabajo en equipo eficiente.

Como justificacion metodoldgica, se ha seguido un estudio transversal, que,
gracias a la teoria, se podran definir los instrumentos de medicion de las variables,
considerando su validez y confiabilidad, para que la aplicacién de los mismos pueda

ser utilizados en otras investigaciones.

En base a lo planteado se consider6 como objetivo general: Determinar la
influencia del liderazgo transformacional en el trabajo en equipo del personal de
enfermeria en un hospital del Cusco. Mientras que los objetivos especificos fueron:
Identificar la influencia de la consideracion individualizada en el trabajo en equipo
del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.; Identificar la influencia de la
estimulacién intelectual en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un
hospital del Cusco.; Identificar la influencia de la motivacion inspiracional en el
trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.; Identificar
la influencia de la influencia idealizada en el trabajo en equipo del personal de

enfermeria en un hospital del Cusco.

La hipotesis general considero lo siguiente: El liderazgo transformacional
influye significativamente en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un

hospital del Cusco. Y como hipoétesis especificas: La consideracién individualizada



influye significativamente en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un
hospital del Cusco.; La estimulacion intelectual influye significativamente en el
trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.; La
motivacion inspiracional influye significativamente en el trabajo en equipo del
personal de enfermeria en un hospital del Cusco.; La influencia idealizada influye
significativamente en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital

del Cusco.



. MARCO TEORICO

Los diferentes estudios que han sido indagados acerca del liderazgo
transformacional y el trabajo en equipo en el sector salud, ain son escasos, dado
gue no se han encontrado en su totalidad antecedentes que involucren el
asociamiento de estas dos variables, sino de manera independiente, o relacionadas
con otras variables. Es asi que se presentan los siguientes antecedentes

internacionales:

Ibrahim et al. (2020) tuvieron como objetivo investigar la eficacia del trabajo
en equipo y su relacion con el liderazgo transformacional segun la percepcion de
las enfermeras en los hospitales generales de Port Said. Se utilizé un disefio
descriptivo correlacional con una muestra conformada por 178 enfermeras. Se
utilizaron dos herramientas: el cuestionario de eficacia del equipo y la escala de
liderazgo transformacional. Los resultados mostraron que los enfermeros (92,7%)
adoptaron que el liderazgo transformacional conduce a la efectividad del equipo;
mas de la mitad de los enfermeros (61,2%) fueron efectivos en equipo en relacion
con la resoluciéon de problemas (63,5%), seguido de propdésito y meta (59,6%).
Aproximadamente dos tercios de las enfermeras (65,7%) percibieron que sus
lideres seguian un estilo de liderazgo transformacional con valores de distribucion
casi iguales entre las cuatro dimensiones. En conclusion, los hallazgos revelaron
gue el mayor porcentaje de enfermeros estudiados trabajaba en equipos de trabajo
efectivos y bajo lideres que adoptaban un estilo de liderazgo transformacional con
una relacion estadisticamente significativa (r = .788).

Qiuzi et al. (2018) tuvieron como propdsito examinar el liderazgo
transformacional de las enfermeras jefes y la potencia del equipo segun lo percibido
por los equipos de enfermeria, en hospitales universitarios, Shanghai, Republica
Popular de Porcelana. Este estudio fue correlacional, con una muestra compuesta
por 339 enfermeros. Los resultados revelaron que el liderazgo transformacional de
los jefes de enfermeria se encontraba en un nivel alto (= 4,25, SD =
0,58). Aproximadamente el 80% de los equipos de enfermeria percibieron la
potencia del equipo en un nivel alto. El liderazgo transformacional de las jefas de
enfermeria tuvo una fuerte correlacion positiva con la potencia del equipo (r s = .57,

p <.01). En conclusién, los resultados del estudio podrian proporcionar informacion



valiosa para que los administradores de hospitales y los gerentes de enfermeria
sean conscientes de la importancia del liderazgo transformacional para optimizar el

desemperio de los equipos de enfermeria.

Paolucci et al. (2018) en su objetivo, determinaron el liderazgo
transformacional y su efecto en la eficacia de los equipos en diferentes contextos
organizacionales de Portugal. El estudio fue cuantitativo, transversal, con una
muestra de 90 equipos. Los resultados obtenidos para liderazgo transformacional
(M =0.50, SD =.028), compromiso afectivo con el equipo (M =0.52, SD =0.31) y
calidad de la experiencia grupal (M = 0.40, SD = 0.27) estuvieron por debajo del
rango superior. criterio de corte limite de 0,83 sugerido por los autores. Los
resultados indicaron que el compromiso afectivo guarda relacion entre el liderazgo
transformacional y la calidad de la experiencia grupal. En conclusion, el liderazgo
transformacional tiene, ademas de un efecto directo sobre la satisfaccion de los
miembros con las relaciones en el equipo, un efecto indirecto sobre ella a través de

las relaciones afectivas. compromiso del equipo.

Chu et al. (2021) en su objetivo de estudiar el impacto del liderazgo
transformacional en el desempefio de los médicos chinos durante 2017-2019, se
reclutaron 1527 médicos de 101 departamentos de seis hospitales en China con un
método de muestreo aleatorio por conglomerados. Los participantes completaron
varios cuestionarios sobre su desempefio laboral, motivaciones de logro, estilos de
afrontamiento y liderazgo transformacional. Los hallazgos indicaron que el
liderazgo transformacional se aplic6 bien en entornos médicos chinos con una
puntuacion de 101,56 + 6,42. El modelo lineal jerarquico mostré que el liderazgo
transformacional tuvo un efecto positivo directo entre niveles en el desempefio de
los médicos (B = 1.524, p < 0,05). Ademas, los resultados de los andlisis de rutas
de niveles cruzados revelaron que el liderazgo transformacional contribuy6 al
desemperio de los médicos al influir secuencialmente en las motivaciones de logro
primero y luego en los estilos de afrontamiento. En conclusién, los lideres de salud
publica deberian mejorar el desempefio de los médicos promoviendo el desarrollo

individual, especialmente la motivacion de logro.

Dahlke et al. (2018) en su objetivo de examinar la naturaleza del trabajo en

equipo en los centros de atencién y su impacto en la eficacia de la prestacion de



atencion y la satisfaccion laboral entre los trabajadores de la salud. Utilizé un nivel
descriptivo, con una muestra de 22 trabajadores de la salud. Los resultados de los
participantes indicaron que las relaciones del equipo afectaron la atencion brindada
y la satisfaccion laboral. Los participantes también identificaron la confianza y la
reciprocidad, la comunicacion y el hecho de compartir un objetivo comin como
factores criticos en el trabajo en equipo efectivo. Ademas, los participantes
identificaron el papel de la gerencia como importante para establecer un eficaz
trabajo en equipo. En conclusidn, se necesita investigacion futura para comprender
la complejidad de apoyar el trabajo en equipo en entornos residenciales dados los
desafios de la cultura, la diversidad y las personas que trabajan en multiples

trabajos.
También se han identificado antecedentes nacionales como:

Apolinario (2018) determind la asociacion entre Liderazgo transformacional
y el trabajo en equipo en enfermeras del Callao. Bajo un disefio, correlacional, con
una muestra de 50 enfermeras, se emplearon dos instrumentos como el
cuestionario de preguntas para las variables. Dando como resultado que el
liderazgo transformacional fue percibido como regular en un valor de 52,0%, al igual
que el trabajo en equipo se caracteriz6 por encontrarse en un nivel promedio de
44%. En conclusién, se pudo probar las hipétesis evidenciandose que existe una
relacion positiva entre liderazgo transformacional y el trabajo en equipo con un
(Rho=0.742, p=0,000), lo que significa que mientras mejor conozcamos y tengamos
la habilidad de Liderazgo transformacional se obtendrd por consecuencia, altos

niveles trabajo en equipo.

Gomez (2020) determind si el liderazgo transformacional se relaciona con el
trabajo en equipo de enfermeros. Se aplic6 un método basado en la praxis
cuantitativa, correlacional y transversal, a una muestra de 82 trabajadores que se
sometieron a una evaluacion, para ello se empled los cuestionarios como parte de
los instrumentos de recopilacion de informacién. Los resultados que se obtuvieron,
fue que el 67,7% opind que existe el liderazgo transformacional y un 24,39%
consider6 que fue regular; de igual manera se identifico en el trabajo en equipo un

nivel moderado con 46,3% y solo un 28% indica que existe un nivel alto de trabajo



en equipo. Como conclusibn general se tuvo una correlacibn moderada y

significativa entre las variables (r = .611) asi como también de las dimensiones.

Evangelista (2018) establecid en su objetivo la asociacion del liderazgo
transformacional con el compromiso organizacional en un hospital de Lima. En
funcion a un disefio cuantitativo y correlacional, con una muestra de 115
trabajadores, que fueron encuestados mediante un cuestionario. Los resultados
precisaron que el liderazgo transformacional es bueno segun la percepcion de los
trabajadores (65,2%), en cuanto a sus dimensiones solo la motivacion inspiracional
se encuentra en un nivel moderado (53%) mientras que lo demas se posiciond en
un nivel bueno. En conclusion, se pudo verificar que existe una asociacién positiva
entre las variables, con un Rho de Spearman de 0.770, por tal motivo es importante
darle prioridad al liderazgo transformacional dentro de las areas de la salud, para

lograr equipos sumamente eficientes.

Romani et al. (2018) en su objetivo relacioné el trabajo en equipo y la
satisfaccion laboral en enfermeros de un hospital. Se utiliz6 un disefio no
experimental y correlacional conformada por 71 profesionales, la técnica fue la
encuesta con un cuestionario. Los hallazgos evidenciaron que el 82% percibié un
trabajo en equipo moderado, al igual que su satisfaccion laboral (90%). En
conclusién, se determiné una relacion positiva entre las variables pues la prueba
Rho dio como resultado un valor = 0.450. Asi mismo las dimensiones del trabajo en
equipo se correlacionan significativamente con la satisfaccién, esencialmente en la

coordinacion y compromiso.

Ocon (2021) establecio si la practica del lider influye en el trabajo en equipo
del personal de un centro de salud en Cusco. Se emple6 un estudio correlacional,
transversal y de enfoque cuantitativo, bajo una muestra censal compuesta por 83
trabajadores. Los resultados, indican que la practica del liderazgo fue buena en un
53,0% sin embargo aun existe un liderazgo regular de 44,6%. Asi mismo, el trabajo
en equipo no es del todo bueno, pues se verificé que un 74,7% tenia un buen trabajo
en equipo, y el 25,3% lo consideré como regular. En conclusién, se comprobd que
la practica del liderazgo fue influyente en el trabajo en equipo en un 96,8%, al igual
gue las dimensiones de la variable independiente con la variable dependiente.



A continuacién, se evidencian las bases tedricas que sustenta cada variable,
para ello se ha indagado el liderazgo transformacional, iniciando con sus enfoques
conceptuales. Tal es asi que el concepto de liderazgo transformacional es un reflejo
de varias caracteristicas que se encuentran en los lideres, como el reconocimiento
de necesidades y problemas futuros, el manejo de problemas y oportunidades a
largo plazo, el examen holistico de factores organizacionales internos y externos,
el manejo de problemas organizacionales desde una perspectiva amplia, elevacion
de la conciencia de los seguidores con respecto a la importancia y el valor de los
resultados especificos del trabajo, capacidad de motivar a los empleados para que
sustituyan sus intereses personales por los de la organizacion y capacidad de influir
en los seguidores para que cambien sus necesidades por preocupaciones de orden
superior (Saad, 2021).

Flanagan (2019) profundiza en los origenes del liderazgo transformacional,
por ello lo define como el proceso donde una persona se asocia con los demas y
construye una conexién que engrandece el nivel de motivacion y moralidad tanto
en el lider como en el seguidor. Este tipo de lider analiza cada necesidad de los

seguidores y en lo posible trata de animarlos a alcanzar su maximo potencial.

En palabras de Woods (2019) el liderazgo transformacional es una relacion
duradera que va mas alla del intercambio y los acuerdos entre lider y seguidor.
Agregaron que esto es evidente cuando el compromiso individual promueve la
motivacion y los valores del lider y los seguidores a niveles que trascienden los

niveles organizacionales y culturales.

La teoria del liderazgo transformacional como lo indica Armugan et al. (2021)
ve el liderazgo como un esfuerzo de equipo en el que un lider puede invitar a un
sentido de cooperacién entre sus seguidores al mostrar comportamientos positivos
y aumentar su motivacion para lograr conjuntamente los objetivos establecidos. Los
lideres demuestran liderazgo transformacional cuando inspiran a los seguidores a
compartir una vision, los capacitan para lograr una visidon y proporcionan los
recursos necesarios para mejorar su potencial personal. EIl liderazgo
transformacional satisface las necesidades basicas y satisface las necesidades
superiores al tiempo que inspira y motiva a los seguidores a brindar soluciones mas

nuevas y crear lugares de trabajo apropiados



Avolio y Bass (2002) siendo los autores que sustentan este estudio, indicaron
que el liderazgo transformacional se define como la motivacién hacia los demés a
hacer mas de lo que pretendian originalmente y a menudo, mas de lo que creian
posible, ampliando sus intereses individuales por el bien del grupo la organizacion

o la sociedad.

El liderazgo transformacional para Medina et al. (2022), tiene una implicancia
en el centro de trabajo mediante una serie de conocimientos para el desarrollo de
ciertas habilidades de direccion para hacerse cargo de puestos y funciones que
requieren responsabilidad, de igual forma, se requiere del manejo de una buena
inteligencia emocional para asi actuar de manera flexible e innovadora. La
importancia del liderazgo transformacional se basa en la participacion del grupo
humano como un todo, de manera que asi haya una transmision de honestidad,
sensibilidad, cercania y confianza entre si, entonces, el liderazgo transformacional
no se refiere a un solo lider sino por el contrario se refiere a todo un equipo que

actua para poder tener resultados optimos.

Existen diferentes teorias que explican el liderazgo transformacional, desde

diferentes perspectivas.

Una de las teorias fue propuesta por Burns (1978) para distinguir aquellos
lideres que tienen una fuerte vinculacibn motivacional con sus seguidores y
subordinados y de otro lado, aquellos que se orientan ampliamente en el
intercambio con la interacciébn del liderazgo transformacional para generar
resultados. Por lo tanto, es un proceso consciente, moral y espiritual que
proporciona patrones de relaciones de igual poder entre lideres y seguidores para
lograr una meta colectiva o una transformacion real. Es el proceso de crear un
compromiso con los objetivos de la organizacion y empoderar a las personas para
cumplir esos objetivos. En efecto, ayuda y alienta a los seguidores a aumentar su
creatividad y nivel de autorrealizacion para fomentar los intereses de equipo, grupo

y organizaciéon (Korejan y Shahbazi, 2016).

El liderazgo transformacional es, en cierto modo, una expansién del
liderazgo transaccional y destaca la transaccion o el intercambio que tiene lugar
entre lideres, colegas y seguidores, Se caracteriza por satisfacer las necesidades

basicas y satisface las necesidades superiores a través de la inspiracién y
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motivacion de los seguidores. para proporcionar soluciones mas nuevas y crear un
lugar de trabajo adecuado (Hassan, 2019). Por eso, que este tipo de liderazgo,
siempre trata de mejorar la conciencia de los seguidores; para que puedan darse
cuenta de la importancia del trabajo y dar todo su esfuerzo hacia el cumplimiento
de la tarea. Siempre alientan a sus subordinados a trabajar para el beneficio
colectivo de la organizacion en su conjunto en lugar de sus intereses personales
(Shabbir y Hassan, 2022).

Para Mahmood y Khattak (2017), este tipo de liderazgo conserva y desarrolla
las conductas y acciones de sus seguidores, los lideres juegan un papel vital en la

generacion, manejo y utilizacion del conocimiento dentro de las organizaciones.

En base a la teoria del arrendatario de conservacion de recursos (COR) se
establece que los empleados necesitan recursos para un desempefio y retencion
efectivos del trabajo. Estos recursos pueden ser fisicos, sociales o psicologicos,
derivados de los factores presentes en sus contextos de trabajo. Los lideres son
una fuente importante para impartir recursos a sus seguidores; una asociacion de
buena calidad entre lideres y seguidores da como resultados empleados con mas
recursos. Sobre la base de la concepcion tedrica de COR, se argumenta que la
inspiracion, la motivacion, el apoyo y la consideracion individualizada brindada por
el lider transformacional hace que sus seguidores sean mas ingeniosos en términos
de empoderamiento y bienestar, o que en ultima instancia conduce a resultados

positivos (Igbal, et al., 2020).

Como lo mencionaron Olu y Abiodum (2017), los estilos de liderazgo
transformacional y transaccional, que atraviesan culturas y sectores, han sido bien
estudiados y aplicados en entornos de atencion médica. El liderazgo
transformacional motiva e inspira a los seguidores y es similar al liderazgo visionario
y carisméatico. Funciona sobre la base de la supervisién, que suele ser el caso en
la profesion de enfermeria, su objetivo es mejorar la motivacion intrinseca de los
seguidores absorbiendo las metas y aspiraciones del lider. En palabras de Seljemo
et al. (2020) el estilo de liderazgo transformacional se considera necesario para
incrementar la seguridad del usuario, proporcionar un equilibrio entre los recursos
y demandas laborales, y generar una cultura solida de seguridad del usuario dentro

de los servicios de atenciéon médica.
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El modelo de liderazgo que sustenta esta investigacion, es el de Avolio y
Bass, como se cita en (Martins et al., 2018) y adaptado por Peduzzi (2020) y Gomez
(2020) ampliamente discutido en el campo de la investigacion social aplicada, dio
origen al MLQ (Multifactor Leadership Questionnaire), desarrollado con el objetivo
de medir la presencia de comportamientos asociados al liderazgo transformacional

y transaccional. El liderazgo transformacional se estructuré en cuatro dimensiones:

La influencia idealizada, que representa el componente emocional de este
enfoque, caracteriza a los lideres como modelos a seguir para sus seguidores, que
se asemejan con ellos y buscan replicar sus comportamientos, esta se divide en
dos categorias, la influencia atribuible idealizada, que corresponde a las
atribuciones sobre tales caracteristicas en un lider hechas por sus seguidores, y la
influencia conductual idealizada, que se refiere a la observacion de tales

caracteristicas en un lider por parte de sus seguidores (Martins et al., 2018)

Como lo dice Sangaleti et al. (2017) la influencia idealizada se caracteriza
por los lideres que ejercen como fuertes modelos a seguir para sus seguidores
debido a sus extraordinarias habilidades y altos principios de conducta ética, se
comportan de manera que les permite servir como modelos a seguir para sus

seguidores y son admirados, respetados y confiables.

La segunda dimensién, motivacion inspiracional, incumbe a la habilidad de
manifestar un alto grado de expectativas, infundiendo a los trabajadores a participar
Su vision e interiorizar un sentido de mision sobre tales propdsitos (Martins et al.,
2018). En concordancia con Sangaleti et al. (2017) implica la capacidad de los
lideres para motivar a los trabajadores para que puedan desempefarse mas alla
de las perspectivas; se comportan de tal manera que inspiran a todos los que los
rodean dando significado al trabajo de sus colaboradores. Por ello que concientizar
sobre la mision y vision de la entidad, alentarlos en todos los aspectos y
comprometerlos con la organizacion son las facetas clave del liderazgo

transformacional de la organizacion.

La tercera dimension, estimulacién intelectual, segun Martins et al. (2018)
busca provocar la creatividad y la invencion, la reflexion sobre los propios valores
y la solucion de los desafios cotidianos. Por ello Sangaleti et al. (2017) mencion6

gue este tipo de liderazgo estimulan los esfuerzos de sus adherentes para ser
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innovadores y creativos cuestionando las expectativas, reformulando las
dificultades y las nuevas ideas inminentes. No hay criticas publicas de los errores
de los miembros individuales. La estimulacion intelectual consiste esencialmente
en que el lider estimule a los seguidores a pensar en los asuntos y problemas por

si mismos y asi desarrollar sus propias habilidades.

Por ultimo, la consideracion individualizada, que seria la habilidad de brindar
un cuidado personalizado a sus colaboradores, recomendando y prestando soporte
cuando sea necesario (Martins et al., 2018). Esto se practica cuando se generan
nuevas oportunidades de aprendizaje junto con un grupo de apoyo, reconoce las
diferencias entre las personas en sus fortalezas y debilidades, gustos y aversiones.
Los lideres muestran consideracion por las necesidades de sus seguidores y estan
preparados para fomentar el desarrollo de un comportamiento adecuado en el lugar
de trabajo (Sangaleti et al., 2017).

En términos generales, Bosak et al. (2021), manifesté que la motivacién
inspiradora implica que los lideres articulen una visidbn convincente, establezcan
altas expectativas para los seguidores con el objetivo de que alcancen esta vision
y actlen como un modelo a seguir para sus seguidores. La consideracion
individualizada se refiere a que el lider actile como mentor y entrenador y preste
atencion a las necesidades y el desarrollo individuales de los seguidores. La
estimulacién intelectual implica animar a los seguidores a participar en el
pensamiento critico y adoptar nuevas perspectivas, asi como empoderarlos para
que tomen sus propias decisiones. Considerando estas dimensiones, se puede
decir, que el liderazgo transformacional es un recurso valioso en los entornos de

trabajo de los seguidores.

A continuacion, se presenta el constructo teérico del trabajo en equipo,
Kalisch et al. (2013) manifesté que el trabajo en equipo se define como un grupo
de dos o0 mas personas que trabajan de forma interdependiente para alcanzar una

meta comun.

Por su parte Peduzzi et al. (2020), indica que el trabajo en equipo
interprofesional se entiende como una forma de trabajo colectivo que se configura
en la relacion reciproca entre las intervenciones técnicas y las interacciones de los

multiples agentes implicados, ya que exige, por un lado, la articulacién de las
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acciones de los diversos ambitos profesionales, desde el reconocimiento de su
interdependencia y, por otro lado, la complementariedad entre la accion

instrumental y la acciébn comunicativa.

En consecuencia, la direccion del hospital necesita asegurar la eficacia y
conductividad del equipo de trabajo. Ademas de crear una cultura de seguridad en
el trabajo, se deben hacer esfuerzos para crear sinergias entre los lideres, los
lideres de equipo y los miembros del equipo que interactian directamente con los
pacientes. Por ello Febriansyah et al. (2020) indicé que el trabajo en equipo se
define como un grupo de individuos con habilidades especificas que trabajan juntos
e interactian para lograr un objetivo comun, es decir, que las personas que se
entrelazan con informacion, recursos, habilidades y se esfuerzan por obtener un

resultado en especifico

En salud, el trabajo en equipo se refiere a un proceso dinamico que involucra
a dos 0 més profesionales de la salud que pueden comunicarse entre si, tienen
objetivos compartidos y se comprometen a lograr esos objetivos. Ellos también
tendrian habilidades complementarias y mostraria esfuerzos coordinados para
evaluar, cuidar y tratar a los pacientes a través de la cooperacibn mutua, la
comunicacién abierta y la toma de decisiones conjunta bajo la supervision del lider
del equipo (Ghezeljeh et al., 2021).

Finalmente, Urpo et al. (2021), se refirido al intercambio de informacion,
cogniciones y actitudes que hacen posible el desempefio interdependiente en el
equipo. EIl trabajo en equipo efectivo requiere multiples oportunidades para
interactuar, asi como la interdependencia de tareas, a través de la colaboracion, la

comunicacién abierta y la toma de decisiones compartida.

Las discusiones iniciales sobre el trabajo en equipo en enfermeria se
remontan a 1950 y tenian como objetivo reducir la fragmentacion del cuidado y los
problemas por escasez de personal. A pesar de que esta propuesta promovia el
cuidado integral, la practica qued6 fragmentada entre la planificacion de la
actuaciéon del enfermero y su ejecucién, porque ese cuidado era delegado a los

auxiliares y técnicos de enfermeria (Souza, et al., 2016).

Desde la perspectiva de Paravic y Lagos (2022), el trabajo en equipo en el

sector salud ayuda en el desarrollo de sus integrantes ya que, por lo general estos
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incrementan su compromiso como también se observa una mejor labor en aquellas
tareas que tienen, pero para que el trabajo en equipo tenga un buen funcionamiento
necesariamente tiene que existir un compromiso con el equipo de trabajo y mucha
confianza entre los que lo conforman. Se vio que el trabajo en equipo proporciona
ventajas para aguellas empresas sanitarias asi como también para aquellos
proveedores de salud, por ende, para estas personas que conforman estas
empresas de salud debe ser su prioridad y de manera estratégica para que tengan
mejores resultados que su personal de salud trabajen en equipo y asi obtener
buenos resultados tanto en el servicio que ofrezcan a sus pacientes asi como
también a una mejor comunicacién y desenvolvimiento del personal de salud dentro

de su centro de trabajo.

El trabajo en equipo es un aspecto importante de la practica de enfermeria,
dado que conduce a una mayor satisfaccion laboral del personal, mayor seguridad
del paciente, mejor calidad de la atencién y mayor satisfaccion. A medida que
cambian las realidades del entorno sanitario, también cambian las necesidades de
los pacientes, por lo que, las interacciones positivas entre las enfermeras y los
auxiliares de enfermeria pueden marcar la diferencia, ya que tratan a pacientes que
requieren atencion compleja en situaciones criticas y emergentes, asi como en una

atencion diaria mas rutinaria (Enzinger, 2017).

En su sentido mas crudo, el trabajo en equipo puede verse como la forma en
gue las personas realizan una tarea en conjunto. El marco de entrada, proceso,
resultado (IPO) se usa comunmente para describir como se desempefian los
equipos, lo que sugiere que las entradas afectan los procesos del equipo que
posteriormente afectan los resultados. Los procesos de equipo se pueden definir
como las actividades cognitivas, verbales y conductuales, como la comunicacion,
el liderazgo, la coordinacion y la toma de decisiones, que permiten que los insumos

se conviertan en resultados (Dagnell, 2020).

De acuerdo a los modelos tedricos sobre el trabajo en equipo, se tiene a
Salas et al. (2005), quienes presentaron la teoria de los cinco grandes componentes
clave del trabajo en equipo eficaz para investigar como perciben las enfermeras el
trabajo en equipo y cdmo se lleva a cabo en la practica. Los cinco factores clave

son: modelo mental compartido, confianza, liderazgo de equipo, orientacion del
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equipo y comportamiento de respaldo. Estas aproximaciones han sido utilizadas en
diferentes estudios como el de Kalisch et al. (2016); Anderson et al. (2019) y
Costello et al. (2021)

La orientacién al equipo hace referencia a los miembros prefieren trabajar en
equipo y pueden mejorar su propio desempefio a través de las aportaciones de los
deméas (Kalisch et al., 2016).

El liderazgo de equipo se basa en la competencia de coordinar las funciones
del equipo, determinar tareas, valorar el desempefio del equipo y desarrollar las

capacidades de los miembros del equipo (Kalisch et al., 2016).

El modelo mental compartido, donde los miembros monitorean el
desempefio de los demas para corregir errores y dar retroalimentacion sobre el

desemperio (Kalisch et al., 2016).

El comportamiento de respaldo, donde los colaboradores se respaldan entre
si al proporcionar retroalimentacion para optimizar el desempefio, apoyar a
completar con éxito una actividad y proporcionar ayuda para culminar una tarea si

existiera una sobrecarga laboral (Kalisch et al., 2016).

La confianza, que es la capacidad de adaptarse a las condiciones
cambiantes en el entorno interno del equipo y en el entorno externo complejo y
cambiante; esto puede requerir flexibilidad en cuanto a quién realiza las tareas, en

gué orden y como (Kalisch et al., 2016).

Finalmente, se pueden identificar una serie de caracteristicas y
comportamientos criticos para un trabajo en equipo efectivo. Especificamente, la
comunicacién, la confianza y el liderazgo se consideran fundamentales para los
equipos efectivos. Cada uno influye en el nivel funcional y en el grado en que los
equipos cumplen con eficacia las metas y los objetivos. Por ello Loggan (2016)
indicé que la comunicacion eficaz del equipo es esencial para mejorar la atencion
y la seguridad del paciente. Especificamente, la comunicacion efectiva en los
equipos se denomina comunicacion de ciclo cerrado, dicha comunicacién como un
proceso de tres pasos mediante el cual el remitente genera un mensaje, un receptor
genera un recibo del mensaje y, finalmente, el remitente genera una verificacion

posterior para garantizar que se recibio el mensaje previsto. Esto permite afirmar
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gue los equipos de atencién médica que utilizan una comunicacion clara pueden
mejorar la colaboracion dentro del equipo. M&s importante aun, tal comunicacion

puede fomentar un nivel mas efectivo de cuidado.

El liderazgo también es fundamental para la eficacia del equipo, en el entorno
sanitario, el liderazgo debe existir en dos niveles: liderazgo sénior y liderazgo clinico
Histéricamente, el liderazgo no se ensefia en atencion médica y, como resultado,
encontrar un liderazgo de equipo efectivo en entornos de atencion médica puede

ser desafiante (Loggan, 2016).

La efectividad del trabajo en equipo depende del nivel de confianza entre los
miembros del equipo, en particular, la confianza mutua es un mecanismo de
coordinacioén, y dichos mecanismos facilitan las dimensiones clave del trabajo en
equipo. Puesto bajo una luz ligeramente diferente, para trabajar de manera efectiva

en un equipo interprofesional, la confianza es un elemento clave (Loggan, 2016).
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. METODOLOGIA
3.1. Tipo y disefio de investigacion
3.1.1. Tipo de investigacion

Se sustento el trabajo, en funcion a la ruta cuantitativa, tal como lo menciona
Herndndez & Mendoza (2018), este enfoque se asocia a métodos estadisticos,
debido a que simboliza una serie de procesos ordenados de forma secuencial para
probar ciertas tentativas o hipotesis. De otro lado, corresponde al tipo de
investigacion basica, dado que se generara conocimiento a partir de la prueba de

hipotesis respectiva.

Este trabajo se desarrollé teniendo en cuenta que es una investigacion
basica, dado que no esta enfocado en un objetivo practico, sino que su motivacion
se centra en descubrir saberes, y que tiene por finalidad ser de base para

comprender la realidad (Naupas et al., 2018; Gallardo, 2017).

Dado lo mencionado, la investigacion pretende conocer el comportamiento
de el liderazgo transformacional del personal y el trabajo en equipo que realizan en
un hospital del Cusco, para ello se realizara una serie de preguntas a cada unidad

de andlisis con la finalidad de obtener informacion veridica en base a sus opiniones.
3.1.2. Disefo de investigacioén

Se realiz6 el disefio no experimental de corte transaccional y correlacional
causal, como lo indica Arias (2020) este disefio general no establece estimulos en
la variable, dado que los elementos de andlisis son evaluados en el contexto actual
sin manipular la situacién. Asi también se enfoca en un corte transversal, porque

los sujetos de andlisis seran estudiados en un afio en especifico.

De otro lado, el alcance es correlacional causal, tal como lo precisé
Hernandez & Mendoza (2018), este alcance es necesario cuando se tienen dos
variables y se pretende correlacionar y a la vez medir la causa y efecto entre dichas

variables.

El contexto que se quiere investigar, es transaccional, pues solo se estudiara
y se recolectara los datos en el afio 2022, tanto del liderazgo transformacional como

del trabajo en equipo, que al obtener los datos se medira cada una de las variables,
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luego se asociara y finalmente se medira el grado de influencia que tiene la variable
liderazgo transformacional sobre el trabajo en equipo.

3.2. Variables y operacionalizacion
3.2.1. Variable 1. Liderazgo transformacional
Definicion conceptual

Avolio y Bass (2002) siendo los autores que sustentan este estudio, indicaron
que el liderazgo transformacional se define como la motivacién hacia los demas a
hacer mas de lo que pretendian originalmente y a menudo, mas de lo que creian
posible, ampliando sus intereses individuales por el bien del grupo la organizacion

o0 la sociedad.
Definicion operacional

El modelo de liderazgo que sustentd esta investigacion, es el de Avolio y
Bass, como se cita en (Martins et al., 2018) y adaptado por Peduzzi (2020) y Gomez
(2020) ampliamente discutido en el campo de la investigacion social aplicada, dio
origen al MLQ (Multifactor Leadership Questionnaire), desarrollado con el objetivo
de medir la presencia de comportamientos asociados al liderazgo transformacional
y transaccional. El liderazgo transformacional se estructur6 operacionalmente en
34 items, agrupado en cuatro dimensiones: Consideracion individualizada con 7
items; estimulacion intelectual con 8 items; motivacién inspiracional con 9 items; y

la influencia idealizada con 10 items. Asi se observa en la siguiente tabla.
Tabla 1

Operacionalizacion del liderazgo transformacional

Dimensiones Indicadores items Escala e indices Niveles y rangos

Consideracion Atencién 1-7
individualizada personalizada
Escala: ordinal

Consideracién de las e Bajo (34-79)

. Nivel: politomicas
necesidades Moderado (80-124)
personales

Bueno (125-170)

Incentivo al personal
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Estimulacion Solucién de 8-15
intelectual problemas

Apoyo al aprendizaje

de los equipos

Afecto positivo
Motivacion Visién retadora 16-24
inspiracional

Determinacion

Actitud positiva
Influencia Generar confianza 25-34

idealizada
Credibilidad

3.2.2. Variable 2. Trabajo en equipo
Definicion conceptual.

Kalisch et al. (2016) manifestd que el trabajo en equipo es un grupo de dos
0 mas personas que trabajan de forma interdependiente para lograr una meta en

comun.
Definicién operacional.

De acuerdo a los modelos tedricos sobre el trabajo en equipo, se utilizé la
Encuesta de trabajo en equipo en enfermeria (NTS) de Kalisch et al. (2016);
Anderson et al. (2019) y Costello et al. (2021) fundamentado en la teoria de Salas
et al. (2005), quienes presentaron la teoria de los cinco grandes componentes clave
del trabajo en equipo eficaz para investigar como perciben las enfermeras el trabajo
en equipo y cdmo se lleva a cabo en la préactica. Los cinco factores clave son:
modelo mental compartido, confianza, liderazgo de equipo, orientacion del equipo

y comportamiento de respaldo.

Los items presentaron una valoracion de 5 puntos, bajo una escala de tipo Likert
donde 1 = Nunca; 2 = Casi nunca; 3 = A veces; 4 = Casi siempre; 5 = Siempre,
conforme a estos puntajes, se obtendran valores minimos y maximos que seran
Utiles para realizar la Baremacion adecuada, e identificar como se encuentra la

variable. Asi se aprecia en la siguiente tabla:
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Tabla 2

Operacionalizacion del trabajo en equipo

Dimensiones

Indicadores ftems

Escalay Niveles y

valores rangos

Liderazgo de
equipo

Orientacion

del equipo

Modelo
mental
compartido

Confianza

Seguridad

Equilibrio de la carga
laboral permanencia
Instrucciones claras
. 1-4
Monitoreo del progreso
del equipo

Colaboracion 5.13

Esfuerzo colectivo

Comprension a los
demas

Trabajo de calidad

. 14-20
Compromiso
Responsabilidad

Fortalezas y debilidades

Compartir ideas
21-26
Comunicacion abierta

Proteger a los demas

Entorno seguro 27.32

Fortalecer las
aspiraciones

Escala: ordinal

Deficiente (32-75)
Nivel: politbmica

Regular (76-118)

Bueno (119-160)

3.3. Poblacion, muestra, muestreo.

3.3.1. Poblacién.

La poblacién estuvo constituida por un total de 125 trabajadores del area de

enfermeria de un hospital del Cusco, que esta laborando durante el afio 2022.

e Criterios de inclusién. Los participantes de este estudio lo conformaron el

personal de enfermeria de sala de operaciones, emergencias, quirdrgicas,

cuidados intensivos, entre otros.
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Asi también se incluy6 al personal que esté laborando de manera continua
minimo seis meses y finalmente que esté de acuerdo en realizar la encuesta,
autorizando su consentimiento informado

e Criterios de exclusion. Personal que recién este laborando en el hospital,

menos de seis meses y personal que no tenga tiempo para llenar la encuesta
3.3.2. Muestra.

Debido a que la poblacion se considerd pequefia, no fue necesario emplear
una técnica de muestreo, pues la investigacion sera exhaustiva. Por lo tanto, se
compuso de 125 trabajadores del area de enfermeria de un hospital del Cusco que

se encuentra dentro de los criterios de inclusion y exclusion.

De acuerdo a los datos, el personal de enfermeria predominante en cuanto
al sexo fue el femenino, ya que 110 trabajadores fueron mujeres y 15 fueron

varones, en términos porcentuales se aprecia en la siguiente figura:
Figura 1

Distribucién de la muestra segun la edad

Edad

90%
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70%
60%
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20% q
10%

0%
Mujeres Varones

En funcién al area donde laboran, se pudo identificar que hay una mayor
cantidad de personal en sala de operaciones, siendo un total de 30 enfermeros;
seguido de sala de emergencias donde laboran 17 enfermeros y UCI con un total

de 12 enfermeros. En cuanto a cirugias y medicina, en cada uno laboran 6
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enfermeras y finalmente el personal que labora en otros servicios de hospitalizacion
como neumologia, infectologia, neurocirugia, entre otros, fue un total de 54

enfermeros. Asi como se observa en la siguiente figura.
Figura 2

Personal representativo de la muestra

M Sala de operaciones

M Sala de emergencia
ucl

M Cirugias

H Medicina

B Otros servicios

3.3.3. Unidad de andlisis

El elemento que se analizé, fue el personal de enfermeria que conforma la

poblacion.
3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.4.1. Técnicas

La encuesta fue la técnica, como lo hace mencion Arias (2020) este
instrumento estd enfocado para obtener informacién de personas acerca de sus
perspectivas u percepciones, este tipo de herramienta puede ser empleada en los
diferentes enfoques de la investigacion, se caracterizan por una serie de

interrogantes ordenadas, de manera légica.
3.4.2. Instrumentos

Se utiliz6 el MLQ (Multifactor Leadership Questionnaire), para la variable
liderazgo transformacional por Avolio y Bass, como se cita en (Martins et al., 2018)
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y adaptado por Peduzzi (2020) y Gémez (2020). Mientras que, para el trabajo en
equipo, se utilizar4 la Encuesta de trabajo en equipo en enfermeria (NTS) de
Kalisch et al. (2016); Anderson et al. (2019) y Costello et al. (2021) fundamentado

en la teoria propuesta por Salas et al. (2005),

Ficha técnica del instrumento para medir el trabajo en equipo

Nombre: Cuestionario de Liderazgo Multifactorial (MLQ)

Autor (S): Avolio y Bass (2002)

Adaptado por: Gomez (2020)

Lugar: Lima, Peru

Objetivo: Medir el tipo de cultura organizacional sobresaliente en una
institucion

Baremo: Bajo (34-79); Moderado (80-124); Bueno (125-170)

Ficha técnica del instrumento para medir el trabajo en equipo

Nombre: Encuesta sobre el trabajo en equipo en personal de enfermeria
(NTS),

Autor (s): Kalisch et al. (2016)

Adaptado por: Anderson et al. (2019) y Costello et al. (2021)

Lugar: Lima, Peru

Objetivo: Medir el tipo de cultura organizacional sobresaliente en una
institucion

Baremo: Deficiente (32-75); Regular (76-118); Bueno (119-160)

3.4.3. Validez y confiabilidad
Validez y confiabilidad del liderazgo transformacional

De acuerdo al autor Avolio y Bass (2002), Con el propésito de evaluar
la validez convergente del MLQ-5X, las escalas transformacionales del MLQ-

5X mostraron una validez convergente alta y significativa a las escalas de
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liderazgo transformacional del TLI (.22 < r <.79). Esto le da mayor credibilidad
a la validez del MLQ-5X.

Para evaluar aspectos de la confiabilidad, se eligieron los siguientes
tres enfoques independientes. Ademas de la prueba de consistencia interna
(Alfa de Cronbach), el acuerdo entre evaluadores (ICC) y se calcularon la
confiabilidad test-retest dando un valor igual a 0, 610.

Validez y confiabilidad de la version original trabajo en equipo

De acuerdo a Kalisch et al. (2016), Para la prueba de validez
concurrente, las cinco subescalas de trabajo en equipo tuvieron un buen
ajuste (indice de ajuste comparativo (CFI) = 0,981, error cuadratico medio de
aproximacion (RMSEA) = 0,0506, indice de ajuste incremental (IFI) = 0,981,
residuos cuadraticos medios estandarizados (SRMR) = 0,0583). Las cargas

factoriales se pueden eran significativos.

Kalisch et al. (2016), identifica la confiabilidad test-retest de las cinco
subescalas tenian un coeficiente que oscilaba entre 0,55 y 0,712 (p<0,001).

La fiabilidad alfa de Cronbach para la escala total fue de 0,852.
Validez y confiabilidad en Peru
Liderazgo transformacional

De acuerdo a Gomez (2020), determinaron la validez a través del
coeficiente de Aiken, lo cual indica que los tres expertos coinciden en que el
instrumento cuenta con los tres niveles de evaluacion, vale decir que verifican
con ser pertinentes, relevantes y claros. Asi mismo la confiabilidad se realizé
a través de la prueba de fiabilidad de alfa de Cronbach para estimar que el
cuestionario sea consistente para la investigacion. Para determinar el valor de
la confiabilidad del instrumento se aplicé una prueba piloto con una muestra
de 30 trabajadores de enfermeria, teniendo estas caracteristicas similares a

la poblacion de estudio siendo altamente confiable con un valor de 0.959
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Trabajo en equipo

Anderson et al. (2019), mostraron que las subescalas tuvieron buena
confiabilidad (consistencia interna); los encuestados interpretaron los items
individuales que componen estas escalas como referentes a constructos

similares, es decir, respondieron a items agrupados en la misma direccion.

Costello et al. (2021) identifico la validez de contenido de la NTS siendo
un valor del 91,2 % dada la verificacion de la evaluacion de expertos en

referencia a la relevancia y la claridad.
3.5. Procedimientos

De primera intencion, se coordinara con el directivo del hospital, para
poder aplicar el instrumento en el personal de salud. Por eso se solicitara una
carta de presentacion a la Universidad, para emitirlo al hospital y asi obtener
la autorizacion, en esta solicitud, se brindara la informacion necesaria y el

objetivo que tiene esta investigacion.

Los instrumentos, tendran como parte introductoria, el consentimiento
informado, dado que solo podran llenar aquellos que estén de acuerdo en participar
en esta investigacion, por otra parte, se informaré que el llenado de las encuestas
sera andénimas y confidenciales, y cada item tendran una valoracion

correspondiente.

Los instrumentos se aplicaran en su mayoria de manera virtual, se
introducira los items en el formulario Google Forms, dejando en claro toda las
indicaciones y el consentimiento informado, que tendr4 una duracion de dos

semanas para cumplir con la muestra establecida.
3.6. Método de analisis de datos.

Los datos recopilados, se presentaran en tablas, y de ser necesario en
figuras, para la parte descriptiva se obtendran tablas categorizadas, donde se

encontraran las variables con sus dimensiones.

Para la estadistica inferencial, se hallara la prueba de normalidad, que, por
tener variables categéricas, no necesariamente presentaran distribuciéon normal, lo

que indicard utilizar el Rho de Spearman para probar las hipotesis o suposiciones
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(Hernandez et al., 2014). Para este andlisis se utilizara el SPSS, estableciendo las

reglas béasicas de la estadistica.
3.7. Aspectos éticos

Como parte de los principios éticos establecidos por la Universidad, esta
investigacion haré uso del respeto, dado que la aplicacién de los instrumentos, se
realizardn coordinando con los directivos del Hospital, formalmente se presentaran
las solicitudes necesarias para desarrollar la encuesta en dicho contexto. Asi

también se respetara la decision de participar de cada personal.

Esta investigacion serd beneficiara, porque permitird obtener mayores
conocimientos del estado situacional de cada variable respecto al personal de salud
y de esa manera poder recomendar al hospital nuevas estrategias, para mejorar el
trabajo en equipo y el liderazgo transformacional. También aplica la no
maleficencia, dado que se busca aportar a la sociedad, y que futuras
investigaciones puedan hacer uso de las teorias que se obtendran de este estudio.
Y por dltimo se sustentara en la autonomia, ya que los aportes teoricos seran
escogidos en funcion al desarrollo de cada una, claro esta que también se respetara

los aportes de cada autor, y para ello se utilizara las normas APA Séptima edicion.

27



V. RESULTADOS

4.1. Resultados descriptivos

Conforme a la Tabla 3, el personal de enfermeria del hospital del Cusco
manifesté que el liderazgo transformacional tiene niveles altos en un 54,4%;
mientras que un valor similar de 42,4% indicO un liderazgo transformacional
moderado y un valor minimo de 3,2% representd un liderazgo bajo. Se hallé
también que un poco mas de la mitad de los encuestados indicaron que las
dimensiones del liderazgo transformacional se encuentran en una categoria alta,
sin embargo, aun no se manifiesta en su totalidad. La dimension consideracion
individualizada, fue considerada en un 51,2% del personal en la categoria alta;
también se manifestd en un nivel moderado alrededor del 41,6%. Por otro lado, en
la dimension estimulacién intelectual, el 46,4% indico que se encuentra en un nivel
alto y un valor similar del 44% indic6 que esta dimensidn se encuentra en niveles
moderados. El 54,4% del personal de enfermeria indico que el nivel de motivacion
inspiracional fue alto, seguido del 43,2% que manifestaron niveles moderados.
Finalmente, el 54,4% del personal present6 niveles altos de influencia idealizada,

mientras que el 42,4% indico niveles moderados.

Tabla 3

Liderazgo transformacional segun sus dimensiones

Bajo Moderado Alto
fr % fr % fr %
Liderazgo transformacional 4 3,2 53 42,4 68 544

Consideracion individualizada 9 7,2 52 41,6 64 51,2

Estimulacion intelectual 12 9.6 55 44.0 58 46,4
Motivacién inspiracional 3 2,4 54 43,2 68 54,4
Influencia idealizada 4 3,2 53 42 .4 68 54.4
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De acuerdo a la tabla 4, se obtuvo que el 55,2% del personal de enfermeria
gue labora en el hospital de la ciudad del Cusco presenta un trabajo en equipo
moderado, seguido del 44,8% que mantiene un trabajo en equipo bueno. Se
visualiza también, que las dimensiones como el liderazgo del equipo y el modelo
mental compartido presentan niveles buenos de trabajo en equipo con un 59,2% y
un 81,6%. Mientras que, por otro lado, la orientacion del equipo aun presenta
niveles moderados en un 84,8%, seguido del 14,4% que lo considera bueno, a su
vez la dimension confianza se encuentra en un nivel moderado del 61,6% y
presenta niveles buenos en un 34,4%. En la seguridad, casi el 50% del personal de
enfermeria genera niveles moderados de trabajo en equipo mientas que existe

niveles buenos de seguridad en un 49,6%.

Tabla 4

Nivel de trabajo en equipo segun sus dimensiones

Malo Moderado Bueno
fr % fr % fr %
Trabajo en equipo 0,0 0,0 69 55,2 56 44,8

Liderazgo del equipo 8 6,4 43 34,4 74 59,2
Orientacion del equipo 1 ,8 106 84,8 18 14,4
Modelo mental compartido 1 ,8 22 176 102 81,6
Confianza 5 4,0 77 61,6 43 344
Seguridad 1 8 62 49,6 62 49,6
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4.2. Contrastacion de las hipoétesis

Para demostrar la normalidad o no normalidad de las variables se aplico la
prueba Kolmogorov Smirnov, esta se encarga de verificar si los datos presentan o
no una distribucion normal y es utilizado para muestras mayores a 50 unidades. En
ese sentido los datos presentaron una distribucion no normal, lo que implicé utilizar
el coeficiente de regresion logistica ordinal, este coeficiente permite demostrar la
dependencia que posee la variable dependiente, es decir, el trabajo en equipo en
funcion a la variable independiente que es el liderazgo transformacional. A su vez
las variables son de caracter cualitativo y ordinal, que para su representacion se

empled el Software Estadistico SPSS version 25.

4.2.1. Prueba de hipotesis general

Hipotesis general

Conforme a la tabla 5, la prueba de hipétesis indica que el trabajo en equipo
depende del liderazgo transformacional del personal de enfermeria. En base a la
prueba chi cuadrado = 30,779 y una significancia de ,000 se procedio a aceptar la
hipétesis alterna; dado que el Pseudo R cuadrado indica un coeficiente de
Nagelkerke = ,292. Estos datos indican que el predictor liderazgo transformacional
influye en un 29,2% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un

hospital del Cusco.

Tabla 5

Ajuste de los datos para el modelo de liderazgo transformacional en el trabajo en
equipo

Contraste de verosimilitud

. . Pseudo R
Chi-cuadrado gl Sig. cuadrado
) 30,779 2 ,000 ,218
Liderazgo
transformacional y 292
trabajo en equipo ,179
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4.2.2. Prueba de hipotesis especifica 1

De acuerdo a latabla 6, la prueba de hipotesis indica que el trabajo en equipo
depende de la consideracion individualizada. En base a la prueba chi cuadrado =
21,483 y una significancia de ,000 se procedi6 a aceptar la hipotesis alterna; dado
que el Pseudo R cuadrado indica un coeficiente de Nagelkerke = ,211. Estos datos
indican que la predictora consideracion individualizada influye en un 21,1% en el

trabajo en equipo del personal de enfermeria.

Tabla 6

Ajuste de los datos para la consideracion individualizada en el trabajo en equipo

Contraste de verosimilitud

) . Pseudo R
Chi-cuadrado gl Sig. cuadrado
21,483 2 000 158
Consideracion 211
individualizada ’
, 125
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4.2.3. Prueba de hipotesis especifica 2

De acuerdo a latabla 7, la prueba de hipotesis indica que el trabajo en equipo
depende de la estimulacidon intelectual del personal. En base a la prueba chi
cuadrado = 28,746 y una significancia de ,000 se procedi6 a aceptar la hipdtesis
alterna; dado que el Pseudo R cuadrado indica un coeficiente de Nagelkerke = ,275.
Estos datos indican que la predictora estimulacion intelectual influye en un 27,5%

en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.

Tabla 7

Ajuste de los datos para el modelo de estimulacién intelectual en el trabajo en
equipo

Contraste de verosimilitud

. , Pseudo R
hi- I :
Chi-cuadrado g Sig cusdrado
28,746 2 ,000 ,205
Estimulacion
intelectual y trabajo 275
en equipo
A ,167
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4.2.4. Prueba de hipotesis especifica 3

De acuerdo a latabla 8, la prueba de hipotesis indica que el trabajo en equipo
depende de la motivacion inspiracional. En base a la prueba chi cuadrado = 44,240
y una significancia de ,000 se procedi6 a aceptar la hipotesis alterna; dado que el
Pseudo R cuadrado indica un coeficiente de Nagelkerke =,399. Estos datos indican
que la predictora motivacion inspiracional influye en un 39,9% en el trabajo en

equipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.

Tabla 8

Ajuste de los datos para la motivacion inspiracional en el trabajo en equipo

Contraste de verosimilitud

_ _ Pseudo R
Chi-cuadrado gl Sig. cuadrado
44,240 2 000 298
Motivacion
inspiracional y 50
trabajo en equipo
J quip 257
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4.2.5. Prueba de hipotesis especifica 4

De acuerdo a la tabla , la prueba de hipétesis indica que el trabajo en equipo
depende de la influencia idealizada. En base a la prueba chi cuadrado = 33,529 y
una significancia de ,000 se procedié a aceptar la hipétesis alterna; dado que el
Pseudo R cuadrado indica un coeficiente de Nagelkerke = ,315. Estos datos indican
que la predictora influencia idealizada influye en un 31,5% en el trabajo en equipo

del personal de enfermeria en un hospital del Cusco.

Tabla 9

Ajuste de los datos para el modelo de influencia idealizada en el trabajo en equipo

Contraste de verosimilitud

_ , Pseudo R
Chi-cuadrado gl Sig. cuadrado
33,529 2 ,000 235
Influencia
idealizada y 815
trabajo en equipo 195
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V. DISCUSION

A continuacién, se visualizan los hallazgos mas importantes del estudio para
ser contrastadas con los estudios previos y las teorias que fundamentan las
variables de estudio. Es claro que el liderazgo transformacional juega un rol
necesario en los equipos lo que contribuye a su eficacia general, al mismo tiempo

trabajar en equipo representa un papel importante para generar equipos eficaces.

En tal sentido, es evidente que existen diferentes predictores que generarian
distintos niveles de trabajo en equipo, por tal motivo, en la investigacion se tuvo
como objetivo, determinar la influencia del liderazgo transformacional en el trabajo
en equipo del personal de enfermeria, se demostro a través de la hipotesis general
y mediante los resultados de la regresion logistica ordinal, que el predictor liderazgo
transformacional influye en un 29,2% en el trabajo en equipo del personal de
enfermeria en un hospital del Cusco. En tal sentido se afirma el fundamento tedrico
de Avolio y Bass (2002) quienes indican que el liderazgo transformacional es la
motivacion hacia los demas a hacer mas de lo que pretendian originalmente y a
menudo, mas de lo que creian posible, ampliando sus intereses individuales por el
bien del grupo la organizacion o la sociedad, lo cual son influyentes para el trabajo
en equipo, es decir, para un grupo de dos 0 mas personas que trabajan de forma

interdependiente para alcanzar una meta comun (Kalisch et al., 2013).

Conforme a las hipétesis especificas se encontr6 que el factor predictor
consideracion individualizada influye en un 21,1% en el trabajo en equipo; asi
mismo el trabajo en equipo depende en un 27,5% en la estimulacion intelectual,
depende en un 39,9% de la motivacién inspiracional. Por su parte, el factor predictor
influencia idealizada influye en un 31,5% en el trabajo en equipo del personal de
enfermeria en un hospital del Cusco. Por lo tanto, estos resultados indican que
adoptar un estilo de liderazgo transformacional produce resultados positivos en la
viabilidad de los equipos y la calidad de los mismos, esto significa que los lideres
transformacionales pueden impulsar un buen trabajo en equipo alentando a los

miembros a hacer frente a los desafios y motivandolos a trabajar juntos.

Los resultados presentados fueron consistentes con lo establecido por
Ibrahim et al. (2020) quienes mostraron que la mayoria de los enfermeros (92,7%)

adoptaron que el liderazgo transformacional conduce a la efectividad del equipo;
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mas de la mitad de los enfermeros (61,2%) fueron efectivos en equipo en relacion
con la resolucion de problemas (63,5%), seguido de propdsito y meta (59,6%).
Aproximadamente dos tercios de las enfermeras (65,7%) percibieron que sus
lideres seguian un estilo de liderazgo transformacional con valores de distribucion
casi iguales entre las cuatro dimensiones. En conclusion, los hallazgos revelaron
gue el mayor porcentaje de enfermeros estudiados trabajaba en equipos de trabajo
efectivos y bajo lideres que adoptaban un estilo de liderazgo transformacional con

una relacion estadisticamente significativa (r = .788).

De igual manera Qiuzi et al. (2018) revelaron que el liderazgo
transformacional de los jefes de enfermeria se encontraba en un nivel alto (= 4,25,
SD = 0,58). Aproximadamente el 80% de los equipos de enfermeria percibieron la
potencia del equipo en un nivel alto. El liderazgo transformacional de las jefas de
enfermeria tuvo una fuerte correlacion positiva con la potencia del equipo (r s = .57,
p <.01). En conclusién, los resultados del estudio podrian proporcionar informacion
valiosa para que los administradores de hospitales y los gerentes de enfermeria
sean conscientes de la importancia del liderazgo transformacional para optimizar el
desempefio de los equipos de enfermeria. En lineas con lo mencionado por
Paolucci et al. (2018) revelaron que el compromiso afectivo con el equipo media
parcialmente la relacion entre el liderazgo transformacional y la calidad de la
experiencia grupal. En conclusion, el liderazgo transformacional tiene, ademas de
un efecto directo sobre la satisfaccion de los miembros con las relaciones en el
equipo, un efecto indirecto sobre ella a través de las relaciones afectivas y

compromiso del equipo.

A nivel nacional existen investigaciones que concuerdan con los hallazgos
obtenidos, tal es el caso de Apolinario (2018) que dio como hallazgo que el
liderazgo transformacional fue percibido como regular en un valor de 52,0%, al igual
que el trabajo en equipo se caracterizé por encontrarse en un nivel promedio de
44%. En conclusién, existe una relacién positiva entre liderazgo transformacional y
el trabajo en equipo con un (Rho=0.742, p=0,000), lo que significa que mientras
mejor conozcamos y tengamos la habilidad de Liderazgo transformacional se

obtendra por consecuencia, altos niveles trabajo en equipo.
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Asi mismo Gomez (2020) opind que el 67,7% maneja adecuadamente el
liderazgo transformacional y un 24,39% consideré que fue regular; de igual manera
se identificé en el trabajo en equipo un nivel moderado con 46,3% y solo un 28%
indica que existe un nivel alto de trabajo en equipo. Como conclusion general se
tuvo una correlacion moderada y significativa entre las variables (r = .611) asi como
también de las dimensiones. Mientras que Ocon (2021) indico que la practica del
liderazgo fue buena en un 53,0% sin embargo aun existe un liderazgo regular de
44,6%. Asi mismo, el trabajo en equipo no es del todo bueno, pues se verifico que
un 74,7% tenia un buen trabajo en equipo, y el 25,3% lo consider6 como regular.
En conclusion, se comprobé que la practica del liderazgo fue influyente en el trabajo
en equipo en un 96,8%, al igual que las dimensiones de la variable independiente

con la variable dependiente.

En funcibn a los hallazgos descriptivos se tuvo que el liderazgo
transformacional tiene niveles altos en un 54,4%; mientras que un valor similar de
42,4% indic6 un liderazgo transformacional moderado y un valor minimo de 3,2%
representd un liderazgo bajo. Tal es asi que el concepto de liderazgo
transformacional es un reflejo de varias caracteristicas que se encuentran en los
lideres, como el reconocimiento de necesidades y problemas futuros, el manejo de
problemas y oportunidades a largo plazo, el examen holistico de factores
organizacionales internos y externos, el manejo de problemas organizacionales
desde una perspectiva amplia, elevacion de la conciencia de los seguidores con
respecto a la importancia y el valor de los resultados especificos del trabajo,
capacidad de motivar a los empleados para que sustituyan sus intereses personales
por los de la organizacién y capacidad de influir en los seguidores para que cambien

sus necesidades por preocupaciones de orden superior (Saad, 2021).

En base a las dimensiones, se hall6 también que un poco mas de la mitad
de los encuestados indicaron que las dimensiones del liderazgo transformacional
se encuentran en una categoria alta, sin embargo, alin no se manifiesta en su
totalidad. La dimension consideracion individualizada, fue considerada en un 51,2%
del personal en la categoria alta; también se manifestd en un nivel moderado
alrededor del 41,6%. Por otro lado, en la dimension estimulacion intelectual, el

46,4% indic6 que se encuentra en un nivel alto y un valor similar del 44% indic6é que
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esta dimensiéon se encuentra en niveles moderados. El 54,4% del personal de
enfermeria indicé que el nivel de motivacion inspiracional fue alto, seguido del
43,2% que manifestaron niveles moderados. Finalmente, el 54,4% del personal
presento niveles altos de influencia idealizada, mientras que el 42,4% indico niveles
moderados. En palabras de Woods (2019) el liderazgo transformacional es una
relacion duradera que va mas alla del intercambio y los acuerdos entre lider y
seguidor. Agregaron que esto es evidente cuando el compromiso individual
promueve la motivacion y los valores del lider y los seguidores a niveles que
trascienden los niveles organizacionales y culturales. Como lo sefiala Ferreira et al.
(2019) implementar el liderazgo transformacional en los hospitales beneficia las
relaciones con el equipo y consecuentemente al logro de objetivos. El rol de un lider
es capaz de generar cambios dentro del ambiente laboral, ya sea en sus distintos
escenarios o contextos, por lo que son considerados como visionarios y estrategas

por su capacidad de cautivar y emocionar al equipo, y de organizar el trabajo

Mientras que Evangelista (2018) precisé que el liderazgo transformacional
es bueno segun la percepcion de los trabajadores (65,2%), en cuanto a sus
dimensiones solo la motivacion inspiracional se encuentra en un nivel moderado
(53%) mientras que lo demas se posiciond en un nivel bueno. En conclusién, se
pudo verificar que existe una asociacion positiva entre las variables, con un Rho de
Spearman de 0.770, por tal motivo es importante darle prioridad al liderazgo
transformacional dentro de las areas de la salud, para lograr equipos sumamente

eficientes.

Como lo indica Medina et al. (2022), el liderazgo transformacional tiene una
implicancia en el centro de trabajo mediante una serie de conocimientos para el
desarrollo de ciertas habilidades de direccion para hacerse cargo de puestos y
funciones que requieren responsabilidad, de igual forma, se requiere del manejo de
una buena inteligencia emocional para asi actuar de manera flexible e innovadora.
La importancia del liderazgo transformacional se basa en la participacién del grupo
humano como un todo, de manera que asi haya una transmisién de honestidad,
sensibilidad, cercania y confianza entre si, entonces, el liderazgo transformacional
no se refiere a un solo lider sino por el contrario se refiere a todo un equipo que

actua para poder tener resultados 6ptimos.
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Por otra parte, los hallazgos descriptivos del trabajo en equipo indican que
el 55,2% del personal de enfermeria que labora en el hospital de la ciudad del Cusco
presenta un trabajo en equipo moderado, seguido del 44,8% que mantiene un
trabajo en equipo bueno. Como lo indicé Dahlke et al. (2018) las relaciones del
equipo afectan la atencion brindada y la satisfaccion laboral. Por lo que es
necesario también identificar la confianza y la reciprocidad, la comunicacién y el
hecho de compatrtir un objetivo comin como factores criticos en el trabajo en equipo
efectivo. Asi mismo Ballangrud et al. (2017) indicé que el trabajo en equipo es una
de las seis competencias basicas que los profesionales de la salud deben dominar
para satisfacer las demandas actuales y futuras de calidad de la atencion

Se visualiza también, que las dimensiones como el liderazgo del equipo y el
modelo mental compartido presentan niveles buenos de trabajo en equipo con un
59,2% y un 81,6%. Mientras que, por otro lado, la orientaciéon del equipo aun
presenta niveles moderados en un 84,8%, seguido del 14,4% que lo considera
bueno, a su vez la dimension confianza se encuentra en un nivel moderado del
61,6% y presenta niveles buenos en un 34,4%. En la seguridad, casi el 50% del
personal de enfermeria genera niveles moderados de trabajo en equipo mientas
gue existe niveles buenos de seguridad en un 49,6% del personal de enfermeria

del hospital de la ciudad del Cusco.

En lineas con Romani et al. (2018) se evidencié que el 82% percibié un
trabajo en equipo moderado, al igual que su satisfaccién laboral (90%). En
conclusién, se determiné una relacion positiva entre las variables pues la prueba
Rho dio como resultado un valor = 0.450. Asi mismo las dimensiones del trabajo en
equipo se correlacionan significativamente con la satisfaccidon, esencialmente en la
coordinaciéon y compromiso. En consecuencia, la direccién del hospital necesita
asegurar la eficacia y conductividad del equipo de trabajo. Ademas de crear una
cultura de seguridad en el trabajo, se deben hacer esfuerzos para crear sinergias
entre los lideres, los lideres de equipo y los miembros del equipo que interactian
directamente con los pacientes. Por ello Febriansyah et al. (2020) indicé que el esta
variable, no es mas que un grupo de individuos con capacidades especificas que

trabajan juntos e interactian para lograr un objetivo comun, es decir, que las
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personas que se entrelazan con informacion, recursos, habilidades y se esfuerzan

por obtener un resultado en especifico.

Asi también Dinius et al. (2020) mencion6 que el trabajo en equipo puede
mejorar el bienestar del personal y la satisfaccion de los empleados, ademas,
fomenta la satisfaccion del paciente y puede reducir la duracién de la estancia, los
errores médicos y la mortalidad, asi como mejorar la seguridad del paciente, que
es uno de los objetivos prioritarios y uno de los temas clave de los sistemas de
atencion meédica en todo el mundo. Sin embargo, esta variable sigue siendo

subdptimo y debe mejorarse para garantizar una atencién segura al paciente.

Una de las limitaciones que se ha podido observar, fue realizar encuestas
unicamente al personal de enfermeria, de igual manera no se aplicé un muestreo
probabilistico, sino un muestreo censal, dada que la poblacién fue pequefia, por lo
tanto, se ha generalizado a toda la poblacion considerando los criterios de exclusion
e inclusion. Por otra parte, se evidencié como limitacion la falta de antecedentes o
investigaciones correlacionales causales que contengan las variables de estudio,
sin embargo, los estudios considerados llevan a tener una visibn panoramica

acerca de cada variable.

El estudio favoreci6 a la reflexion sobre la preeminencia del liderazgo
transformacional y el trabajo en equipo practicado por los enfermeros en la practica
hospitalaria y recalcd descriptivamente como se encuentran cada una de estas
variables frente a los desafios actuales que se presentan en su accionar. Ademas,
fue posible identificar y dar posibles recomendaciones o sugerencias para mejorar

el cuidado y la convivencia en el lugar de trabajo ejerciendo este estilo de liderazgo.
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Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

Quinta:

VI.  CONCLUSIONES

El liderazgo transformacional influye significativamente en un 29,2%
en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del

Cusco

La dimensién consideracion individualizada influye significativamente
en un 21,1% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un

hospital del Cusco.

La dimensidn estimulacién intelectual influye significativamente en un
27,5% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un

hospital del Cusco.

La dimension motivacién inspiracional influye significativamente en un
39,9% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un

hospital del Cusco.

La dimension influencia idealizada influye significativamente en un
31,5% en el trabajo en equipo del personal de enfermeria de un

hospital del Cusco.
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Primera:

Segunda:

Tercera:

Cuarta:

Quinta:

VIl. RECOMENDACIONES

Se recomienda al hospital proporcionar suficientes recursos para que
los equipos de enfermeria puedan hacer frente a tareas dificiles y
realizar un trabajo eficaz. Ademas, el liderazgo transformacional de
las enfermeras jefe es importante para la potencia del equipo. Las
organizaciones de atencion meédica deben proporcionar multiples
formas de programas de capacitacion; que no se encuentren
enfocadas solamente en el conocimiento profesional y las habilidades
de las enfermeras jefas o del personal de enfermeria, sino que
también enfaticen las habilidades de liderazgo transformador,
habilidades sociales, el pensamiento critico y la inteligencia

emocional.

También se recomienda realizar programas de educacion continua
para mejorar la formacién de equipos en los hospitales, trabajar en
conjunto y reconozcan la autonomia para mejorar la colaboracion
interprofesional, mejorar el ambiente de trabajo y lograr una atencién

de alta calidad.

Se sugiere realizar actividades que incrementen el compromiso
afectivo del equipo y las habilidades cognitivas que aumenten la
motivacion inspiracional, por ejemplo, actividades de formacién de
equipos, que permitan mejorar los lazos entre comparfieros para

obtener un trabajo en equipo de alto rendimiento.

Se recomienda a los jefes de enfermeria y gerentes de los hospitales
realizar reuniones peridédicas con el personal de los diferentes
departamentos para discutir cualquier problema que enfrenten en sus

unidades y puedan llegar a un acuerdo en comun.

Los supervisores deben mantener una buena relacion con el personal
para aumentar el empoderamiento psicoldgico y el bienestar de los
mismos. En ese sentido, se debe trabajar en las habilidades de
liderazgo de los miembros del personal que conducen un equipo, para
que puedan impactar positivamente en las actitudes de los

trabajadores.
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Anexo 1. Matriz de consistencia

ANEXOS

Titulo: Liderazgo transformacional en el trabajo en e

uipo del personal de enfermeria en un hospital del Cusco, 2022.

Problemas Objetivos Hipodtesis Variables e indicadores
Problema General: Objetivo general: Hipodtesis general: Variable 1: Liderazgo transformacional
¢Cual es la influencia del | Determinar la influencia del | El liderazgo Dimensiones Indicadores items Escalade Niveles o
liderazgo liderazgo transformacional | transformacional influye valores rangos
transformacional en el | en el trabajo en equipo del | significativamente en el Atencién 12
trabajo en equipo del | personal de enfermeriaenun | trabajo en equipo del . L, personalizada T
personal de enfermeria | hospital del Cusco. personal de enfermeria en _COF'?'def?C'O“ Necesidades Escala tipo
en un hospital del Cusco? un hospital del Cusco. individualizada | o s hales 3.4.5 Likert —
Incentivo al personal 6,7. Ordinal.
Solucion de
, y problemas 89,10 Nivel: )
Problemas Especificos | Objetivos especificos Hipotesis especificas Estimulacion Apoyo al aprendizaje Politomico. | Bajo (34-79)
intelectual de los equipos 11,12 Moderado
¢Cudl es la influencia de | Identificar la influencia de la | La consideracion Afecto positivo 13,14,15 1 =Nunca (80-124)
la consideracién | consideracion individualizada | individualizada influye Vision retadora 1617 18 2 = Muy Bueno (125-
individualizada en el | en el trabajo en equipo del | significativamente en el L i ikl pocas veces | 170)
_ _ J ! . Motivacion ' 3 = Alguna
trabajo en equipo del | personal de enfermeriaenun | trabajo en equipo del inspiracional Determinacion 19,20,21 g
personal de enfermeria | hospital del Cusco. personal de enfermeria en Actitud optimista 22.23.24 Xe_zA
en un hospital del Cusco? un hospital del Cusco. Generar confianza 25,2627, | menudo
Influencia 28,29 5 = Siempre
idealizada Credibilidad 30,31,32,
33,34
Variable 2: Trabajo en equipo
Dimensiones Indicadores items Escala de Niveles o
¢Cual es la influencia de | Identificar la influencia de la | La estimulacion intelectual valores rangos
la estimulacion intelectual | estimulacion intelectual en el | influye  significativamente Equilibrio de la carga
en el trabajo en equipo | trabajo en equipo del | en el trabajo en equipo del laboral 1 Escala tipo
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inspiracional en el trabajo | trabajo en equipo del | en el trabajo en equipo del Colaboracion 56,78




en equipo del personal de | personal de enfermeria en un
enfermeria en un hospital | hospital del Cusco.
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personal de enfermeria en
un hospital del Cusco.
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Compartir ideas 2122
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Disefio de investigacion:

Poblacién y Muestra:

Técnicas e instrumentos:

Método de analisis de datos:

Enfoque: Cuantitativo

Tipo: Bésica — correlacional causal
Método: Hipotético deductivo
Disefio: No experimental

Poblacién: 125 personal de
salud
Muestra: censal

Técnicas: Encuesta
Instrumentos: Cuestionario

Descriptiva: Tablas descriptivas
Inferencial: Se utilizara el estadistico
logistica ordinal




Anexo 2. Matriz de operacionalizacion de variables

Variables de Definicion Definicion . . . Escalade
; ; Dimensiones Indicadores L
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Kalisch et al. (2013)
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trabajo en equipo
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grupo de dos o mas
personas que
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para lograr una
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Kalisch et al. (2016);
Anderson et al.
(2019) y Costello et
al.Fuente
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Anexo 3. Instrumentos de recopilacion de datos

CUESTIONARIO PARA MEDIR EL LIDERAZGO
TRANSFORMACIONAL

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo de la investigacion: Liderazgo transformacional en el trabajo en equipo
del personal de enfermeria en un hospital del Cusco, 2022.

Investigadora: Castro Forton, Aline
Propdsito del estudio

Le invitamos a participar en una investigacion titulada “Liderazgo
transformacional en el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un
hospital del Cusco, 2022”, cuyo objetivo de la investigacién es: Determinar la
influencia del liderazgo transformacional en el trabajo en equipo del personal de
enfermeria en un hospital del Cusco. Esta investigacion es desarrollada por
estudiantes de posgrado, del Programa Académico de Maestria en Gestidon de los
Servicios de la Salud, de la Universidad César Vallejo aprobado por la autoridad
correspondiente de la Universidad y con el permiso del hospital.

Procedimiento
Si usted decide participar en la investigacién se realizara lo siguiente:

1. Se realizara una encuesta donde se recogeran datos personales y algunas
preguntas sobre la investigacion titulada:” Liderazgo transformacional en
el trabajo en equipo del personal de enfermeria en un hospital del
Cusco, 2022.”.

2. Esta encuesta tendra un tiempo aproximado de 15 minutos y se realizara en
un hospital del Cusco. Las respuestas al cuestionario seran codificadas
usando un namero de identificacion y, por lo tanto, seran anénimas.

Consentimiento
Después de haber leido los propdsitos de la investigacion autorizo participar en la
investigacién antes mencionada.



items Nunca | Casi A Casi Siempre
nunca | veces | siempre

1 El lider presta atencion personalizada a los
trabajadores

2 El lider concede atencion personal en situaciones
probleméticas

3 El lider suele tener en cuenta a las personas por
encima de cuestiones organizativas o legales

4 El lider se mantiene al tanto de las necesidades de
los trabajadores

5 El lider consulta antes de tomar decisiones sobre
aquellos temas que afectan al hospital

6 El lider ayuda al personal que recién ingresa a
laborar

7 El lider elogia a los miembros del hospital cuando
realizan un buen trabajo

8 El lider anima a solucionar problemas y a generar
nuevas ideas

9 El lider ayuda a pensar sobre viejos problemas de
forma diferente

10 El lider da razones para cambiar la forma de
pensar sobre los problemas

11 El lider anima a reflexionar en cémo se puede
mejorar el trabajo

12 El lider intente aplicar la razon y la légica en lugar
de opiniones sin fundamento

13 El lider estimula a los comparfieros a desarrollar
ideas innovadoras

14 El lider facilita que las cosas se realicen antes de
imponerlas

15 El lider proporciona nuevos enfoques ante
situaciones problematicas

16 Se imparte claramente la mision y visién del
hospital

17 El lider da a conocer los valores de la institucion

18 El lider pone en practica los objetivos de la
institucion

19 El lider esta presente en los procesos relevantes de
la institucién

29 El lider prioriza los problemas que existen en el
hospital

21 Se siente identificado con el hospital

22 El lider motiva a los trabajadores a promover la
cocreacion de objetivos

23 El lider favorece a critica constructiva

24 El lider provee continuamente estimulacion por el
trabajo

25 Promueve entusiasmo por las actividades
realizadas en el hospital

26 Los lideres son personas cercanas a los
trabajadores de la salud

27 El lider le hace sentir orgullo por trabajar con el

28 Su comportamiento es honesto

29 El lider comunica con el ejemplo lo que se decide

en la institucién




30 Se logra la eficacia mediante la credibilidad del
lider
31 El lider desarrolla un fuerte sentido de lealtad y
compromiso
32 El lider escucha a los colaboradores
33 El lider practica el trabajo en equipo
34 El lider dispone de una gran capacidad de trabajo
CUESTIONARIO DE TRABAJO EN EQUIPO
N° | ltems Nunca Casi A veces Casi Siempre
nunca siempre
1 Las enfermeras a cargo o los lideres del

equipo equilibran la carga de trabajo
dentro del equipo

2 Las enfermeras a cargo o los lideres de
equipo dan instrucciones claras y
relevantes

3 Las enfermeras a cargo o lideres de
equipo monitorean el progreso del equipo

4 Poseen de un plan extendido para hacer
frente a los cambios en la carga de
trabajo

5 Existen respuestas defensivas por parte
del personal que conforma el equipo

6 Existen queja del personal del turno
siguiente sobre el trabajo realizado

7 Se realiza retroalimentacion critica en el
trabajo en equipo del personal

8 Se turnan para los tiempos extra de
descanso

9 Los auxiliares de enfermeria y las
enfermeras trabajan bien juntas

10 | Se centran mas en su propio trabajo que
trabajando en equipo

11 Ignorar los errores y el comportamiento
molesto de los demas

12 | Evitan que se genere conflictos,
trabajando colectivamente

13 | Se siente dominado por miembros del
personal con personalidades fuertes

14 | Comprension del papel y las
responsabilidades de los demas.

15 | Trabajan juntos por un trabajo de calidad

16 | Cumple con el compromiso que tiene con
la institucion

17 | Existe respeto entre el personal de salud

gue labora en el hospital




18 | Existe comprension de las propias
responsabilidades a lo largo del turno

19 | Los informes de cambio de turno
contienen la informacién necesaria

29 | Se es consciente de las fortalezas y
debilidades de otros miembros del
equipo.

21 | Comparte ideas e informacion con los
trabajadores dentro del hospital de salud

22 | Sereasigna las responsabilidades de
manera justa

23 | Todos participan en los cambios para
hacer mejoras

24 | Existe una comunicacion de expectativa

25 | Se aclara el mensaje intencionado unos
con otros

26 | Se realiza retroalimentacion constructiva

27 | Trabajando juntos para hacer el trabajo

28 | Los miembros del equipo se cuidan el uno
del otro

29 | Los miembros del equipo responden a los
pacientes de otros miembros del equipo

30 | Los enfermeros a cargo o los lideres del
equipo ayudan a los miembros del equipo

31 | Apoya alos demés cuando ve que lo
necesitan

33 | Puedo notar cuando un miembro se esta

guedando atras
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