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RESUMEN

La presente de investigacion se realizé con el objetivo de determinar el nivel de salud mental
positiva de las enfermeras de &reas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo —Lima,
2018.Este estudio de tipo descriptivo y corte transversal con disefio no experimental. La
poblacién estuvo conformada por 54 Enfermeras e areas criticas. , la recoleccion de datos
se realizd mediante la técnica de la encuesta, el instrumento que se utilizé para la medicion
de la variable fue la “Escala de Salud Mental Positiva” de Lluch (1999)(consistencia interna
aceptable de 0.786 por Alpha de Conbrach ); para el andlisis se utilizd la estadistica
descriptiva ; los resultados obtenidos en la investigacion revelan que un 83.3.% de las
Enfermeras cuentan con un nivel alto de salud mental positiva, seguida del 16.7% con nivel
medio; en cuanto a los factores componentes de la salud mental positiva; se obtuvieron como
resultados: satisfaccion personal y actitud prosocial que el 87.0% y77.8% obtuvieron un
nivel alto respectivamente; y se obtuvo un nivel medio de salud mental positiva los factores
de autocontrol 31.5%, autonomia 9.3%, resolucion de problemas y autoactualizacion 9.3%,

y habilidades de relacion interpersonal 16.7%.

Palabras Clave: Salud Mental Positiva, optimista, felicidad y bienestar -Enfermeras



ABSTRAC

This research was conducted with the objective of determining the level of positive mental
health of nurses in critical areas of the National Hospital Dos de Mayo-Lima, 2018. This
descriptive and cross-sectional study with non-experimental design. The population
consisted of 54 nurses and critical areas. , the data collection was performed using the survey
technique, the instrument that was used to measure the variable was the "Positive Mental
Health Scale™ of Lluch (1999) (acceptable internal consistency of 0.786 by Alpha de
Conbrach) ; For the analysis, descriptive statistics were used; the results obtained in the
research reveal that 83.3% of Nurses have a high level of positive mental health, followed
by 16.7% with a medium level; as to the component factors of positive mental health; The
following results were obtained: personal satisfaction and Prosocial attitude, which 87.0%
and 77.8% obtained a high level, respectively; and an average level of Positive Mental Health
was obtained: self-control factors 31.5%, autonomy 9.3%, problem solving and self-
actualization 9.3%, and interpersonal relationship skills 16.7%.



I. INTRODUCION

1.1 REALIDAD PROBLEMATICA:

El tema de la salud mental positiva es una de las cuestiones que mas preocupan. Si, se habla
del bienestar de la poblacion, en sentido positivo, la salud mental es la razén y el bienestar
individual y el funcionamiento eficaz, que también ayuda disminuir el estrés, convivir con
otras personas y tomar decisiones extraordinario en todas las etapas de la vida, 0 como en
aquel estado de equilibrio personal, social y mental que permite progresar plenamente,

aportar y gozar del mundo de la vida !

Mientras que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), describe a la salud Mental como:
“...un estado de bienestar en el cual el individuo se da cuenta de sus propias aptitudes, puede
afrontar las presiones normales de la vida, puede trabajar de forma productiva y

fructiferamente y es capaz de hacer una contribucion a su comunidad.?

La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) (2010) indica los multiples factores que
pueden afectar la salud mental de las personas, entre ellos se encuentran, las presiones
socioeconémicas persistentes constituyen un riesgo bien conocido para la salud mental de
las personas, estan relacionadas con los indicadores de la pobreza y en particular con los
cambios sociales rapidos, a las condiciones de trabajo estresantes, a la discriminacion de
género, a la exclusion social, los conflictos, a los modos de vida poco saludables, los riesgos
de violencia y mala salud fisica y a las violaciones de los derechos humanos. También hay
factores de la personalidad y psicoldgicos especificos que hacen que una persona sea mas

vulnerable a estos problemas.?

La OMS (2013) expone que los problemas mentales mas comunes son la depresion,
ansiedad y otras alteraciones mentales que dafian la salud de la poblacion y son mas
comunes a nivel mundial. En América Latina el 5%de la poblacion adulta padece de ella.
La mayoria no busca ayuda profesional ni recibe tratamiento, se estima cada afio unas 63
millones personas se suicidan, cuando el padecimiento es mas leve también puede afectar

la vida diaria, el trabajo y las relaciones personales.®

Segun la OMS (2013) considera un elemento importante de la salud mental positiva y
a la vez incluye los elementos fisicos, psicoldgicos, sociales y socioculturales, que

contribuyen en la felicidad personal y social, cuando se trata de atencién de la salud les



permite cumplir los objetivos de manera satisfactoria, pero no obstante la salud mental esta
influenciada por otros factores. 3

Asi lo sostiene el Ministerio de Salud de Espafia (2017) precisa, qué la salud mental negativa,
como las dificultades de la salud mental, el malestar psicolégico y la presencia de sintomas
como depresién y ansiedad. En esta investigacion, es relevante considerar, la salud mental
positiva como antagonista de la salud mental negativa, pues mientras la primera genera una
tendencia en la persona de desarrollar sus actividades laborales con autosuficiencia,
optimismo y confianza, la segunda implica un malestar psicoldgico generando un

desequilibrio emocional que necesariamente influye el desempefio laboral de las personas. *

Segun proyecciones de la OMS para el 2020, estima los problemas mentales seran
responsables el 15% de las discapacidades a nivel mundial. Calculandose el 21% de los
nifios, adolescentes y adultos del mundo presentaran problemas mentales, en la actualidad 2
de cada 12 personas en el mundo padecen un trastorno mental, pero solo 1.5%, buscan ayuda
profesional, considerando ademas que 3000 individuos en el mundo sufren de depresion.
En América Latina y El Caribe, la poblacion adulta, cifras alcanzan entre 50% y 60% de
las personas que necesitan atencion por depresion, mas de un millén de personas mueren
cada dia, a ello se asocian sintomas de ansiedad. Por tanto, es bien conocido que la carencia
de trabajo es un factor de riesgo de problemas mentales, mientras que la obtencién de un
empleo o la reincorporacion al trabajo propicia efecto positivo. No obstante, un ambiente de
trabajo desagradable causa problemas fisicos y mentales. La salud mental positiva implica

términos o respuesta al bienestar, felicidad, de la persona.?

En el Perq, la atencién de la salud mental ha sido relegada, habiéndose priorizado la
atencion de la salud fisica bajo la premisa que los problemas vinculados a este generan mayor
mortalidad y sufrimiento. A pesar de ello, en nuestro pais cada afio fallecen entre 900 a 1,
000 personas por suicidio y el 20% de la poblacion adulta padece de un trastorno mental,
especialmente depresion, trastorno de ansiedad y alcoholismo, sin incluir a quienes sufren
de violencia; ademas del 20% de nifios y nifias que padecen de algin trastorno mental como
los problemas severos de comportamiento y problemas de aprendizaje. El 90% de esta
poblacion no recibe atencion, siendo mayor esta cifra en poblacion pobre y extremadamente

pobre.®



las enfermeras que trabajan en dreas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo, se
interrelacionan con personas vulnerables y en estados criticos que amenazan la vida ,algunos
pueden presentar algun grado de problemas mentales, las enfermeras estan en contacto
permanente con el sufrimiento, el dolor, el desespero, la irritabilidad y otras reacciones como
consecuencias de la situacion de hospitalizacion, la unidad de cuidados intensivos (UCI),es
donde se incrementa la condicion de gravedad manifestando el dolor y la muerte ,que son
caracteristicos de ese servicio . La enfermera de esa area ,ademas de estar en un ambiente
muy complejo y exigente , se ve enfrentada(o) a cambios cada vez mas rapidos y debe estar
constantemente a la vanguardia con nuevos avances cientificos y técnicos, se suman a ello
factores como el conflicto con los superiores y compafieros, factores sociales, psicoldgicos
y biologicos, bajo rendimiento , dificultades familiares , ausencia de estimulo profesionales,
condiciones inadecuada de los ambientes, inseguridad en actos, mal humor, insatisfaccion
de las actividades realizadas, reacciones bruscas y sobrecarga laboral. Estos factores que
pueden tener efectos negativos en el bienestar psicoldgico con efectos directos en la salud.
En este contexto es mencionar lo referente, que el personal de enfermeria debe contar con
una buena Salud Mental Positiva, debido que el trabajo que realiza se debe fundamentar en
el cuidado de si mismo, de la persona, la familia y comunidad, basado en los aspectos

bioéticos.

1.2 Trabajos Previos
Nacional

Bazéan B. (2013) en Lima realiz6 un estudio, titulado: “Salud Mental Positiva en estudiantes
de enfermeria de ciclos de estudios diferenciados de la Universidad Nacional Federico
Villareal, Afio 2013”, con el objetivo de determinar el nivel de salud mental positiva de los
estudiantes de enfermeria. Tipo de estudio fue descriptivo comparativo, donde se
selecciond una muestra representativa mediante muestreo probabilistico de 100 estudiantes
de I1'y VIII ciclo. Para la medicién de la variable se utilizé el cuestionario de salud mental
positiva adaptada por Lluch (1999). Los resultados fueron que los estudiantes de 11 y VIII
presentan niveles bajos de salud mental positiva en su aspecto global y en sus dimensiones,
no existiendo diferencia significativa en los resultados obtenidos en los estudiantes de Il y

VIl ciclo.6



Duran S. (2015) en Arequipa, realizé un estudio titulado: “Estilos parenterales relacionados
a la salud mental positiva, adolescentes del cuarto y quinto afios, I.E. Horacio Zevallos
Gamez, Arequipa 2015”, tuvo como objetivo determinar la relacion de los estilos
parenterales con la salud mental positiva en los adolescentes de dicha institucion. Tipo de
estudio fue descriptivo con disefio correlacionar y de corte trasversal comparativo; con una
poblacion conformada por 115 alumnos de ambos sexos de cuarto y quinto afio de
secundaria, cuya muestra fue de 80 estudiantes. Para la 20 recoleccion de informacién se
utilizé el cuestionario de estilos parenterales construido por Ramos L. y Rodrigo J (2000) y
el cuestionario de salud mental 82.5% perciben estilos de vida parenterales no saludables
de los cuales el 57.5% tienen un bajo nivel de salud mental positiva. Por ende, se concluyé

que existe relacion entre los variables estilos parenterales con la salud mental positiva.”

Saavedra R. (2016) en Trujillo, realiz6 una investigacion titulada: “Salud Mental Positiva y
Rendimiento Académico en estudiantes de enfermeria. 2016, con el objetivo de determinar
la relacion entre los criterios de la salud mental positiva y el rendimiento académico de los
estudiantes de enfermeria. La muestra estuvo conformada por 96 estudiantes de enfermeria
de las diferentes sedes de la universidad, los cuales venian realizando su internado de X
ciclo. Para la recoleccion de datos se utilizo el instrumento: escala para valorar la Salud
Mental Positiva, elaborado por Lluch (1999) y adaptado por Mendo (2014) y el formato de
rendimiento académico elaborado por el MINEDU (1993; modificado 2003). Los resultados
obtenidos evidencian que los criterios de autonomia y autocontrol son los que presentan
mayores porcentajes de nivel bajo 83.3% y 65.6% respectivamente; los demas criterios
como la satisfaccion personal, habilidades interpersonales y resolucion de problemas
mayores porcentajes en el nivel medio. En cuanto al rendimiento académico 66.0% de los
estudiantes presenta un nivel de rendimiento académico regular y un 34.0% presenta un
nivel bueno. Concluyendo que existe relacion significativa entre los criterios de la salud

mental positiva con el nivel de rendimiento académico.®

Murillo S. (2017) en Puno, realizé un estudio titulado salud mental positiva en estudiantes
de la facultad de enfermeria de la universidad nacional del altiplano, puno — 2017, con el
objetivo de determinar de determinar el nivel de Salud Mental Positiva de los estudiantes
matriculados en el afio 2017. El estudio fue de tipo descriptivo; con disefio simple de corte
transversal y no experimental. La poblacion estuvo conformada por 524 estudiantes del 1 al

VIII semestre, con una muestra de 222 estudiantes seguin muestreo probabilistico aleatorio



estratificado. La recoleccion de datos se realizd mediante la técnica de la encuesta, el
instrumento que se utilizé para la medicion de la variable fue la “Escala de Salud Mental
Positiva” de Lluch (1999), la cual fue validada en el Peri por Mendo en el 2014; los
resultados obtenidos en la investigacion revelan que un 50.9% de estudiantes cuentan con
un nivel alto de salud mental positiva, sequida del 47.7% con nivel medio y 1.4% cuenta
con nivel bajo; en cuanto a los factores componentes de la salud mental positiva; se
obtuvieron como resultados, en los factores: satisfaccion personal y actitud prosocial que el
64.4% y 55.4% alcanzaron un nivel alto respectivamente; mientras que alcanzaron un nivel
medio de Salud Mental Positiva los factores de autocontrol 59.5%, autonomia 52.3%,
resolucion de problemas y autoactualizacion 48.2%, y habilidades de relacion interpersonal
65.3%. °

Lanchipa A Y Asuncion L. (2016) en Peru, realizaron un estudio con el objetivo  de
determinar la salud mental positiva de los estudiantes universitarios de huacho. El estudio
fue descriptivo, con método hipotético deductivo. Se aplicd un disefio de investigacion
transaccional correlaciona y el muestreo no probabilistico. La poblacion estuvo conformada
por 600 estudiantes y una muestra de 213 estudiantes entre hombres y mujeres. Los
resultados fueron. Se localiz6 la correspondencia significativa en dos factores evaluados:
relacién a la autoestima. En cuanto al nivel de salud mental positiva en los estudiantes
evaluados, se encontr6 que solo el 10,5% de los estudiantes alcanzaron puntuaciones

correspondientes al nivel 6ptimo. 1°

En Perd en el afio (2012) se realiz6 un Estudio epidemiolégico de la poblacion con el
objetivo de determinar la salud mental en la capital y el primer puerto del Pert. Acopiando
data de 5,340 hogares, entrevistandose a 1,490 adolescentes, 4,190 mujeres unidas, 4,445
adultos y 1,482 adultos mayores. La investigacion evallo no solo la incidencia de los
problemas psiquicos y adiccion a las drogas , las condiciones de oferta de los servicios de
salud psicologica y aspectos generales de salud psiquica como también los principales
problemas sociales percibidos por la poblacion, el grado de confianza en diversas
autoridades, el nivel de estrées propiciado por factores del entorno externos ,el vinculo entre
el nivel socio econdmico y la salud psicoldgica , eventos de vida, estilos parentales de
crianza, discriminacion, la prevalencia de la violencia familiar, los problemas de suefio, las
tendencias psicopaticas y los indicadores suicidas. Ademas, el estudio de salud mental

positiva como la autoestima, la resiliencia, la satisfaccion con la vida, la autoeficacia, los



sentimientos de proteccion percibidos por la poblacion, el grado de satisfaccion personal,
soporte familiar y calidad de vida.!!

Internacional

Gonzales L. (2012) Realiz6 una investigacion en Esparia, titulado: “Salud Mental y Salud
Mental Positiva en estudiantes universitarios de la escuela de ciencia politicas de la
Universidad de los Andes, Mérida 2012, con el objetivo de evaluar el estado de la Salud
Mental (SM) y la Salud Mental Positiva (SMP) en estudiantes universitarios de la Escuela
de Ciencias Politicas. La poblacion estuvo conformada por los 270 estudiantes
universitarios, distribuida de la siguiente manera: estudiantes de recién ingreso Primer afio:
153, a la mitad de la profesidn Tercer afio: 72, y a los que estan terminando Quinto afio: 45,
para el curso de 2010. Para evaluar el estado de la SM y SMP en estudiantes universitarios,
se empled el Cuestionario de Salud General de Goldberg, y el Cuestionario de SMP de
Lluch, Los resultados de este estudio indican que hay un porcentaje de alumnos con
alteracion de la SM (GHQ-28 positivo en 21,5%) equiparado al observado en estudios
anteriores. De igual manera, el 50% de los estudiantes de Ciencias Juridicas y Politicas
perciben que tienen un buen nivel de salud mental positiva, mientras que el otro 50% se
encuentra entre un nivel medio (48,1%) y nivel malo (1,5%), no encontrandose ningun

estudiante en la categoria muy buena SMP. ?

Medina O, Irira M, Cardona D. (2012) en Colombia realizaron una investigacion titulado
“Caracteristicas de la Salud Mental positiva en estudiantes de la Universidad Privada de la
ciudad de Armenia — Quindio, 20117, con el objetivo de identificar indicadores de la salud
mental positiva en una poblacion universitaria. Para esto se utiliz6 una metodologia
cuantitativa-descriptiva y un disefio transversal. Se aplicé el Cuestionario de Salud Mental
Positiva de Maria Teresa Lluch (1999) la poblacion estuvo conformado por 78 estudiantes
de psicologia entre 16 y 23 afios, seleccionados aleatoriamente. Los andlisis apoyados en la
matriz de Véster, medidas de tendencia central y dispersién, muestran indicadores
significativos de Salud Mental Positiva en el 91% de los participantes, 1o que demuestra
fuertes habilidades en factores como la satisfaccién personal, actitud prosocial, autonomia,
resolucion de problemas, autoactualizacién y capacidad de relacion interpersonal. Mientas
en la dimension de autocontrol, criterio relacionado con el equilibrio emocional. Se necesita

estudios posteriores que profundicen con definiciones optimos de la salud mental y que



brinden informacion reciente para la extension de proyectos de prevencion y promocion en

esta poblacion que a diario se enfrenta a situaciones agobiantes.*®

Cogollo Z.(2016)en Cartagena Colombia realizé un estudio ,titulado: “Salud Mental
Positiva en estudiantes del area de la salud en una Universidad de Cartagena,2015”,con el
objetivo de determinar la salud Mental positiva de los estudiantes del area de la salud de
dicha universidad, el estudio fue de tipo cuantitativo descriptivo transversal, con una
muestra conformada por 352 estudiantes; para la recoleccion de informacion se utilizaron
dos escalas, una encuesta sociodemogréfica y la escala de salud mental positiva de Lluch;
cuyos resultados obtenidos fueron, 40.4% presenta niveles altos de salud mental positiva,
un 46.8% nivel medio y un 12.8% con niveles bajos; dentro de las facultades consideradas
en el estudio, medicina humana presenta mayores proporciones de los niveles bajos y

medios- 14

Palacio J. (2008) en Colombia realizé un estudio, titulado: “Caracteristicas de Salud Mental
Positiva en Estudiantes Universitarios”, tuvo como objetivo describir las caracteristicas de
SMP en estudiantes del area de Salud. Cuyo tipo de estudio fue descriptivo de corte
cuantitativo, con una poblacion de 942 estudiantes y una muestra de 272. Para la recoleccion
de datos se utilizé el cuestionario de caracteristicas de SMP de Lluch (1999). Los resultados
denotan que los estudiantes presentan indicadores de SMP, con fuerte presencia de los
factores de autocontrol y habilidades de relaciones personales, los demas factores se logran
evidenciar, aunque con menor presencia y se encuentran porcentajes considerablemente
bajos para cada uno de los factores lo que sugiere generar estrategias de que refuercen la
Salud Mental Positiva. De igual manera se encuentran que los hombres poseen mayor
fortaleza en los factores directamente relacionados con el &mbito social y con el logro de
objetivos comunes; mientras que las mujeres presentan mayores fortalezas en los criterios
relacionados con el logro de objetivos individuales. Los estudiantes con promedios
académicos buenos y excelentes poseen niveles medio altos, y altos de autocontrol,

autonomia y resolucion de problemas.1s

Munar M. (2016) en Espafia, realizo un estudio titulado: “El estrés y la salud mental positiva
en estudiantes de enfermeria de la universidad Rovira | Virgili, 2016, tuvo como objetivo
evaluar el nivel de salud mental positiva de los estudiantes segin edad, sexo, ocupacién y
afio de la carrera, el disefio de investigacion fue no experimental, descriptivo transversal y

metacentrico; con una poblacion y muestra conformada por 182 estudiantes de enfermeria



de 1° a 4° curso. Donde se aplicé el cuestionario de SMP de Lluch (1999) y la escala de
estrés percibida, version completa. Teniendo como resultado que las variables edad, sexo,
ocupacion y afo de carrera influyen significativamente en la SMP, En tanto a los 6 factores
que evalltan la SMP, todos los alumnos independientemente del curso obtuvieron mejores
puntuaciones en el F3: Autocontrol, (60.3%), en cambio obtuvieron peores resultados en F5
Resolucion de problemas, (24.1%). Los alumnos de 1° curso obtuvieron mejores
puntuaciones en el F1: Satisfaccion personal (28.6%) y peores en el F2: Actitud Prosocial
(21.4%). Los alumnos de 2° curso obtuvieron mejores puntuaciones en F3: Autocontrol
(81.3%) y peores en F5: Resolucion de problemas (25.6%). Los alumnos de 3° curso
obtuvieron mejores puntuaciones en F3: Autocontrol (62.2%) y peores en F1: Satisfaccion
Personal (16.2%). Los alumnos de 4° curso obtuvieron mejores puntuaciones en F3:

Autocontrol (50.8%) y peores en F5: resolucion de problemas (16.2%).16

Serna L Y Alvarez J. (2016.) En Colombia, realizaron un estudio con el objetivo de
determinar la correlacion entre las variables sociodemograficas y la salud mental positiva
(SMP) de los estudiantes en periodo de practica academica del pregrado de la Universidad
de Antioguia-Medellin-Colombia durante el afio 2016. El estudio fue descriptivo y
comparativa, correlacionar de tipo no experimental y transversal .la muestra estuvo
conformado por 62 estudiantes, de los cuales se extrajeron 42 de la sede central y 20 de las
sedes regional, como resultado obtuvieron al correlacionar la variable caracterizacion
sociodemogréafica y la variable salud mental positiva aplicando el estadistico CHI (2) se

obtuvo un coeficiente de contingencia del 50% demostrando la correlacion. ¥’

Acevedo L, Carbajal L, Medina P. (2016) en Colombia, realizaron un estudio con el objetivo
de determinar la salud mental positiva de los estudiantes del area de la salud de una
Universidad de la ciudad de Cartagena Colombia. Estudio cuantitativo descriptivo
transversal, la muestra estuvo conformada por 352 estudiantes del area de la salud. Para la
recoleccion de la informacion se empled la escala de salud mental positiva de Maria Teresa
Lluch. Resultados fueron el 73,9 %, de los participantes del estudio presentd baja salud
mental positiva, 88,5% baja satisfaccion personal, 75% baja actitud prosodia, 51,7% bajo
autocontrol, 83,5% baja autonomia, 71% baja resolucion de problemas y autoactualizacion
y 53,7% baja habilidades de relaciones interpersonales. Conclusion: Se concluye que la gran
mayoria de los estudiantes que participaron en el estudio, presentaron niveles bajos de salud

mental positiva; asi mismo esto se vio reflejado en cada uno de los factores que conforman



la escala; satisfaccion personal, actitud prosocial, autocontrol, autonomia, resolucion de
problemas y autoactualizacion y habilidades de relaciones interpersonales, cuyos resultados

oscilaron entre bajos y medios.

Alvarez J y Flores t. (2015) en Chile, realizaron un estudio con el objetivo de determinar el
Nivel de Salud Mental Positiva en el personal del servicio de psiquiatria del hospital del sur,
el estudio fue descriptivo no experimental y de corte transversal, se utilizo el cuestionario
de salud mental positiva de lluch. La poblacién estuvo conformada por 100 profesionales y
técnicos que laboran en servicio de psiquiatria, los resultados se evidencian que el 50,5% de
los profesionales presentan un nivel alto de salud mental positiva, el 48% presentan un nivel
salud mental positiva media ,el 1.5% presentan niveles bajos de salud mental positiva ,en
cuanto a los componentes de la salud mental positiva presentan , el 43.3% de los
profesionales presentan nivel medio de satisfaccion personal y el 56.7 presento nivel alto d,
sin embargo, en cuanto a la actitud prosocial presentan el 73,7% ubicandose un nivel alto
y nivel media 26.3%,En autocontrol el 67% se ubica en el nivel alta 30,4% media ; mientras
que, en autonomia, el 55,5% se ubica en nivel alto y el 44.5% en media, En el factor
resolucion de problemas y autoactualizacion, el 57,4% nivel alto , mientras que el 40,7%
nivel media, en habilidades de relacion interpersonal, el 50,7% presentan nivel alto , el

38.3% nivel medio 2%.%°



1.3 TEORIAS RELACIONADAS AL TEMA:
Salud mental positiva.
Modelo de Salud mental Positiva de Marie Jahoda.

Jahoda M. (1958) fue una de las precursoras que abordaron la salud mental positiva, al
presentar la teoria mas completa desde el campo de la salud mental, en términos positivos.
El modelo de Jahoda presenta un punto de referencia importante para todos los tedricos que

consideran la salud mental como algo mas que ausencia de enfermedad.

La Autora define la salud mental positiva como una cualidad o conducta personal, en
condicion de equilibrio emocional y social, pero reconocié que, mediante de las normas
para evaluar el comportamiento saludable, que lejos de ser fijas y objetivas, varian con el
lugar, el tiempo la cultura y las expectativas de cada grupo social. Desde el enfoque de
Marie Jahoda la salud mental positiva se percibe como una caracteristica relativamente
estable y permanente de la persona. Articula su concepcion de la salud mental positiva desde
una perspectiva de multiples criterios proponiendo seis factores interrelacionados que

operan en ella.

Factores de la Salud Mental Positiva

Empezando con las investigaciones de Jahoda (1958), cuyo modelo de Salud Mental
Positiva surge en Estados Unidos cuando, en 1955, se conforma la Joint Comisién
on Mental Illness and Health (Comisién Conjunta para la Enfermedad y la Salud
Mental) con el propésito de llevar a cabo un estudio integral de la salud mental.
Esta comisidn, de caracter multidisciplinar, generd diferentes estudios, entre los
cuales, se le encomend6 a Jahoda investigar y profundizar en el concepto de salud
mental. Quien, a su vez, fue la pionera, en esta linea de investigacion. Ella propone
que estaban dejando aspectos relegados de la salud, precisamente los aspectos
positivos, y busca constituir una teoria donde se describan los criterios que
componen la Salud Mental Positiva para poder ser estudiada. A continuacion, se
nombran los criterios: Actitudes hacia uno mismo, Crecimiento, desarrollo y
autoactualizacion, Integracién, Autonomia, Percepcion de la realidad, y Dominio

del Entorno®®
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El modelo de Jahoda constituye un modelo de referencia importante, para todos los
tedricos que consideran la salud mental como algo mas que ausencia de enfermedad.
Por ejemplo. El autor Sanchez manifiesta que el trabajo realizado por Jahoda “,es
aun hoy el documento que mas influencia ha tenido sobre el resto de los autores y
aun hoy en dia sigue considerandose como en la mas completa revision del concepto
positivo de salud mental” %

A pesar de que la teoria de Jahoda fue correcta en muchos aspectos, no realizo
registros experimentales de estas dimensiones, por lo que Luch (1999), retoma la
investigacion y elabora un estudio cuantitativo, donde la autora, pone a prueba estos
criterios, que ella replantea como factores, decide cambiar los nombres de algunos
de ellos y darle una definicién mas concreta. Los cuales ella especifica en su modelo
multifactorial como: F1 satisfaccion personal, F2 actitud pro social, F3 autocontrol,
F4 autonomia, F5 resolucion de problemas y auto actualizacion, asi como F6
habilidades de relacion interpersonal.

Factorl: Satisfaccion Personal

Abarca el autoconcepto/autoestima, satisfaccion con la vida personal, proyeccién
optimista de futuro. Es un criterio utilizado en la evaluacion de bienestar subjetivo
y/o calidad de vida percibida. Autores como Fernandez considera que la satisfaccion
personal “es el componente afectivo de la calidad de vida” .#* Lluch, refiere que
este factor se percibe cuando el individuo se acepta a si mismo, y reconoce sus
potencialidades. Es el factor con mayor peso en cuanto a la influencia que tiene en
Salud Mental Positiva. Se considera que este factor evalta tanto la percepcion y
aceptacion del individuo de si mismo, como su posicion ante la vida y el futuro.??Y
23

Factor2: Actitud Prosocial. La actitud prosocial y las habilidades de relacion
interpersonal son dos factores intimamente relacionados. La comunicacién
interpersonal, es importante para el desarrollo de las habilidades sociales y la actitud
prosocial es una condicién irremplazable para mantener relaciones interpersonales
satisfactorias, asi como un requisito de las habilidades sociales.2¢

A su vez este factor consiste en la predisposicion activa hacia la sociedad; actitud
social “altruista”, actitud de ayuda-apoyo hacia los demas; aceptacion de los demés
y de los hechos sociales diferentes. La autora comenta que el ser humano es “un ser

social”, y que, por ende, el relacionarse interpersonalmente con los otros de forma
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satisfactoria va a generar mayor Salud Positiva. En este contexto, la actitud prosocial
es una condicion necesaria para mantener relaciones interpersonales satisfactorias.
Bermudez sefiala, que la capacidad para comunicarse es fundamental para
desenvolverse en muchos ambitos de la vida, propicia el bienestar personal,
incrementa la autoeficacia y permite recibir mayor reforzamiento social.2?

% Factor3: Autocontrol

El autocontrol es una dimensidn prioritaria para sostener el equilibrio emocional, un
antidoto contra el estrés y un requisito basico para el funcionamiento adaptativo de
la persona. Ademas, es una habilidad esencial para posponer o demorar la
gratificacion y conseguir objetivos que requieren un trabajo continuado y destacan
que, la mayoria de comportamientos “sanos” reciben su recompensa a largo
plazo.2?

El autocontrol podria definirse, como la capacidad consciente de regular los
impulsos de manera voluntaria, con el objetivo de alcanzar un mayor equilibrio
personal y relacional. Una persona con autocontrol puede manejar sus emociones y
regular su comportamiento. Es por parte, una herramienta que permite, en momentos
de crisis, distinguir entre lo méas importante (aquello que perdurara) y lo que no es
tan relevante (lo pasajero).13 36

< Factor 4: Autonomia. Contempla el vinculo de la persona con su entorno y el
grado de dependencia, independencia frente a la dindmica social. Las personas
psicoldgicamente sanas, tiene una cierta autonomia y no dependen bésicamente del
mundo y de los demés. Lo que conlleva un proceso de toma de decisiones.

< Factor 5: Resolucion de Problemas y Autoactualizacion. Segun Lluch, es
comprendida como la fuerza motriz que genera, la voluntad de crecimiento y
superacion personal, es un ingrediente esencial en todo el proceso de resolucion de
problemas de forma eficaz.es importante adaptarse a las dificultades de la vida, estos
cambios siempre estaran presentes y que por tanto la actualizacion, como la
resolucion de problemas que tenga un sujeto ,va a determinar e influir en la salud
mental positiva del individuo .como se puede percibir ,la resolucion de problemas
,Se precisa en una habilidad adaptativa importante ,

En otras palabras, refiere a la disposicion de las personas a mejorar, y solucionar un
problema de forma eficiente. Es importante ajustarse a las exigencias de la vida, a

los contextos, a esos cambios que siempre estaran presentes; y que, por ende, tanto
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la actualizacion, como la resolucion de problemas que tenga un individuo, va a
determinar e influir enormemente en la salud mental positiva que este posee.2?
Como se puede observar, la solucion de problemas se convierte en una habilidad
adaptativa importante, segun el autor Carcinero H. sefiala que este criterio esta
presente en distintos programas bien sea de prevencion, tratamiento o de
rehabilitacion de trastornos de depresion, ansiedad, obesidad, problemas de pareja,
alcoholismo, entre otros.20

Ademas, la autoactualizacion se convierte en “la fuerza motriz que genera el deseo
de crecimiento y superacion personal, es ingrediente esencial en todo el proceso de
resolucion de problemas”, pero trascendiendo dicha fuerza motivadora, participando
activamente en las actividades de vida diaria: trabajo, tiempo libre y relaciones con
los demaés.2?

< Factor6: Habilidades de Relacion Interpersonal.

La habilidad para establecer relaciones interpersonales, empatia, capacidad para
entender los sentimientos de los demaés, y la habilidad para dar apoyo emocional.15
Lluch, explica que “La comunicacion interpersonal es una parte esencial de la
actividad humana, siendo el dia a dia de un ser humano comunicarse con el otro,
vincula a la influencia que las habilidades sociales en cuanto al crecimiento personal.
Como saber comunicar un mensaje de forma correcta al interlocutor, reconocer si se
ha entendido el mensaje, entre otros, son aspectos fundamentales que determinan
nuestras relaciones.2?

La definicion de la Salud Mental es de complejo concepcidn, en el sentido que no
existe un limite tangible entre lo saludable y lo enfermo, ademas con el pasar de los
afios, el concepto de Salud Mental, ha cambiado, presentando modificaciones segun
la época y los alcances de los servicios de salud de ese momento. La salud mental
es un campo plural y multidisciplinario que recibe aportaciones de diferentes
disciplinas (psiquiatria, psicologia, enfermeria, sociologia, economia, etc.) .23

No obstante si a la histéricamente , el concepto de salud mental surge a mediados
del siglo XX ,donde el reconocimiento del término ha sido paralelo a la concepcion
integral del ser humano, entendida desde una perspectiva biopsicosocial a estados
de salud como de enfermedad, de hecho, la salud mental supone un valor esencial

para el sujeto y el conjunto de la sociedad: contribuye muy positivamente al
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bienestar individual y colectivo, a la calidad de vida de los ciudadanos, al
funcionamiento y la productividad del individuo dentro de la sociedad.?*

Mientras que la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), describe a la salud
Mental como: ““...un estado de bienestar en el cual el individuo se da cuenta de sus
propias aptitudes, puede afrontar las presiones normales de la vida, puede trabajar
productiva y fructiferamente y es capaz de hacer una contribucion a su comunidad”
.22

Por su parte la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), (Washington, 2001)
sostiene y desarrolla su enfoque de integralidad, definiendo que la salud mental es
“...el nucleo de un desarrollo equilibrado de toda la vida, que desempefia una
funcién importante en las relaciones interpersonales, la vida familiar y la integracion
social. Es un factor prioritario para la inclusion social y plena participacion en la
comunidad y en la economia. En realidad, la salud mental es mucho més que la
ausencia de enfermedades mentales es una parte indivisible de la salud y la base de
bienestar y el funcionamiento eficaz de las personas. Se refiere a la capacidad de
adaptarse al cambio, hacer frente a la crisis, establecer relaciones satisfactorias con

otros miembros de la comunidad y encontrar un sentido a la vida.?

La Salud Mental en el Peru

En nuestro Pais la atencion de la salud mental ha sido postergada, habiéndose
focalizado la atencion de la salud fisica bajo la premisa que los problemas
vinculados a este generan mayor mortalidad y sufrimiento. A pesar de ello, en Per(
cada afio mueren entre 900 a 1, 000 personas por suicidio y el 20% de la poblacién
adulta sufre de un trastorno mental, especialmente depresion, trastorno de ansiedad
y alcoholismo, sin contemplar a quienes sufren de violencia; ademas del 20% de
nifios y nifias que padecen de algun trastorno mental como los problemas severos de
comportamiento y problemas de aprendizaje. EI 90% de esta poblacién no recibe
atencion®

Por tanto, la salud mental, en nuestro pais se ha propuesto como una problematica
de Salud Publica, que exige una vision interdisciplinaria y multisectorial por parte
del Estado. La preocupacion por la prevencion y la promocion de la salud mental
con el objetivo de disminuir la carga econdémica de las enfermedades, prevenir su

incidencia y elevar el nivel de salud mental de las personas.?®
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La Salud Mental desde una Perspectiva Positiva/Negativa

La perspectiva negativa define la salud mental tomando como referencia la
enfermedad. Su postulado basico es: “salud igual a ausencia de enfermedad” y su
objetivo general es la curacion. Esta perspectiva corresponde fundamentalmente con
el modelo clinico tradicional, responde a la necesidad de tratar los trastornos
mentales y refleja la realidad asistencial actual basada en la curacion de las personas
enfermas. Sin embargo, en su enfoque reduccionista que omite los aspectos
positivos inherentes al concepto de salud mental.*

La perspectiva positiva intenta definir la salud mental a través de la salud, su
postulado basico es: “salud igual a algo més que ausencia de enfermedad” y al
menos permite trabajar en la curacion, prevencion y la promocion. Esta perspectiva,
concibe a la salud mental como el estado de funcionamiento éptimo de la persona
y, por tanto, defiende que hay que promover las cualidades del ser humano y facilitar
su maximo desarrollo potencial Belloch, *°

Definicion de la Salud Mental Positiva

Cuando a las personas se les pregunta que es salud, la respuesta que mas se repite,
sin lugar a dudas es “ausencia de enfermedad”. La salud es percibida por
muchisimas personas como la oportunidad de poder vivir sin preocuparnos por las
cuestiones de dolor, tristeza, padecimientos; el no tener que ir al doctor, ni estar
tomando medicamento de manera constante y prolongada. De la misma manera
ocurre con la salud mental, a la cual interpretan como el hecho de no estar loco o
padecer de un problema mental. Asi es percibida la salud y la salud mental por la
poblacién, pero para el entendido en el tema, la salud mental es mucho més que ello,
como ya se ha mencionado en parrafos anteriores por la OMS, OPS, la Federacion
Mundial de la Salud, etc.

Es més, para la sub directora general de enfermedades no transmisibles de la OMS
afirma que, no es solamente la ausencia de enfermedad o dolencia, que todas las
personas logren el mejor nivel de salud posible, fomentar actividades en el campo
de la salud mental”. Es ahi de donde nace el interés por parte de muchos
investigadores, sobre la vertiente positiva de la salud mental, ligada integramente
con las acciones de prevencion y promocion sobre la poblacién. En la salud mental
positiva existe una influencia mutua entre los aspectos fisicos y los mentales del ser

humano, que esta no es ausencia de enfermedad, tampoco es un promedio que indica
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normalidad; por el contrario, sefiala que los estandares de comportamiento normal
varian con el tiempo, el lugar, la cultura y las expectativas del grupo social,
enfatizando en la relatividad cultural; ademas se destaca que si bien el ambiente y la
cultura inciden en la salud y en la enfermedad, resulta incorrecto hablar de
“sociedades enfermas” o de comunidades enfermas”.?®

Lluch en el 2008, hace referencia hacia la SMP como “...mantener aliciente de un
mundo “ideal” pero integrando el significado de la realidad de la vida: nacemos,
vivimos y morimos en un ciclo de alta complejidad”, asi mismo, que las cosas que
nos suceden en el dia a dia nos generan naturalmente una amplia gama de
emociones, que, dentro de nuestros limites, son ampliamente positivas y
saludables.®®

Por lo tanto, esto afirma que la salud mental positiva, es la salud de las personas
sanas, es decir, aquellas que no poseen ningun trastorno mental; donde mas que las
dificultades o lo anormal, se observan las potencialidades. Puesto que, aungue estar
triste es una emocion que muchos no quieren experimentar, existe ciertos momentos
donde estar triste es lo mas saludable, y estarlo, indicara la presencia de Salud
Mental Positiva siempre que el individuo mantenga buen funcionamiento social e

individual; mantenga la capacidad de seguir cuidandose, y de seguir trabajando.

MARCO CONCEPTUAL
Salud Mental

Incluye nuestro bienestar emocional, psiquico y social. Incluye la forma en como
pensamos, sentimos y actuamos cuando lidiamos con la vida. También ayuda a
determinar como manejamos el estrés, nos relacionamos con otras personas y
tomamaos decisiones. La salud mental es importante en todas las etapas de la vida,

desde la nifiez y la adolescencia hasta la edad adulta®
Salud Mental Positiva

Factor protector frente al estrés y las dificultades de la vida, y reduce el riesgo de

desarrollar problemas y enfermedades mentales, favoreciendo la recuperacion de la
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salud ante todo tipo de dafio fisico 0 mental; mediante las actitudes positivas de la
persona hacia si misma. 49-°0:51

Satisfaccion Personal

Es el estado mas alto de bienestar y armonia interna que una persona pueda tener.
Estar satisfecho personalmente, significa estar feliz con la vida que se vive. Estar en
paz mental por las acciones que se realizan y estar inmensamente complacido por
los resultados que se obtienen.®

Actitud Prosocial

Se entiende por conducta prosocial toda conducta social positiva con o sin
motivacion altruista. Positiva significa que no dafia, que no es agresiva. A su vez se
entiende por motivacion altruista el deseo de favorecer al otro con independencia
del propio beneficio. Por el contrario, la motivacion no altruista es aquella que
espera o desea un beneficio propio ademas del, o por encima del, ajeno. *°
Autocontrol

Se trata de un concepto que hace referencia al control de los propios impulsos y
reacciones, y que supone una serie de técnicas de relajacion. El autocontrol podria
definirse como la capacidad consciente de regular los impulsos de manera
voluntaria, con el objetivo de alcanzar un mayor equilibrio personal y relacional.
Una persona con autocontrol puede manejar sus emociones y regular su
comportamiento.

Autonomia

Es la capacidad del individuo para hacer elecciones, tomar decisiones y asumirlas
consecuencias de las mismas. El término opuesto a autonomia no es dependencia
sino heteronomia. 2°

Resolucién de Problemas y Autoactualizacion

El concepto de resolucién de problemas esté vinculado al procedimiento que permite
solucionar una complicacion. La nocién puede referirse a todo el proceso o a su fase
final, cuando el problema efectivamente se resuelve. 1

Fuerza motriz que genera el deseo de crecimiento y superacion personal, es
ingrediente esencial en todo el proceso de resolucion de problemas: 2°44
Habilidades de Relacion Interpersonal

Forman un conjunto de comportamientos y habitos necesarios para garantizar una

adecuada interaccion, mejorar las relaciones personales y alcanzar los objetivos de
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la comunicacion, es decir, transmitir o recibir correctamente un mensaje, una
informacion o una orden.

Enfermeria

Promueve el cuidado y el autocuidado de la salud, a través de acciones de promocion
y prevencion del primer nivel de atencion primaria, técnicamente planificadas,
ejecutadas y evaluadas; aplicando conocimientos cientificos y tecnolégicos del
proceso Salud-enfermedad; para fomentar cambios de estilo de vida saludable;
respetando la diversidad cultural y propiciando la autodeterminacion en el desarrollo

Personal y comunitario’ %

1.4FORMULACION DEL PROBLEMA.

¢Cual es el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del Hospital
Nacional Dos de Mayo —Lima ,2018?

PROBLEMA ESPECIFICOS

1. Cudl es el nivel de satisfaccion personal de la salud mental positiva de las
enfermeras de areas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo -2018.

2. Cudl es el nivel de actitud prosocial de salud mental positiva de las enfermeras
de éreas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo - 2018.

3. Cuadl es el nivel de autocontrol de la salud mental positiva de las enfermeras de
areas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo -2018.

4. Cudl es el nivel de autonomia de la salud mental positiva de las enfermeras de
areas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo 2018.

5. Cuél es el nivel en cuanto a la resolucion de problemas y actualizacion de la salud
mental positiva de las enfermeras de areas criticas del Hospital Nacional Dos de
Mayo 2018.

6. Cual es el nivel en cuanto en cuanto a las habilidades de relaciones
interpersonales de la salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del

Hospital Nacional Dos de Mayo 2018.
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1.5 JUSTIFICACION

El presente trabajo de investigacion cobra relevancia debido a que proporciona
informacidn el nivel de Salud Mental Positiva de las enfermeras (0) de areas criticas del
Hospital Nacional Dos de Mayo ya que las enfermeras estan en contacto permanente con
el sufrimiento, el dolor, el desespero, la irritabilidad y otras reacciones que pueden surgir

en los usuarios debido a que la situacion de hospitalizacion.

la informacion contribuira con la profesion de enfermeria, ampliando el analisis en la
esfera de la salud mental , seran elementos Utiles para y andlisis de estrategias del
nosocomio, también ayudaran a disefiar programas e intervenciones que promuevan y
fortalezcan la salud mental positiva en las enfermeras, los cuales busquen fomentar la
prevencion oportuna de algunos problemas mentales; estas intervenciones redundara en
beneficio en las enfermeras, mitigando los conflictos en el trabajo y mejorando el bienes

personay social .

A lavez el estudio contribuird al conocimiento cientifico por la informacion actualizada,
permitiendo ser una fuente de referencia para futuras investigaciones, al analizar los
resultados descriptivos de la salud mental y sus dimensiones en base a la escala de Lluch
en un nosocomio tipico estatal que brinda servicio de la salud con una alta demanda de
pacientes criticos, por su contribucion a la ciencia a través de sus resultados que seran

expuestos.

1.6 Objetivo General
e Determinar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del

Hospital Nacional Dos de Mayo —Lima ,2018.
1.70Dbjetivo Especifico

1. Identificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de &reas criticas Hospital

Nacional Dos de Mayo Lima.2018.en la dimension satisfaccion personal.

2. ldentificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de &reas criticas del

Nacional Dos de Mayo Lima 2018.en la dimension actitud prosocial

3. Identificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del

Nacional Dos de Mayo Lima 2018. En la dimension autocontrol
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4. ldentificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del

Nacional Dos de Mayo Lima 2018., en la dimension autonomia.

5. Identificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de areas criticas del
Nacional Dos de Mayo Lima 2018, en la dimension de resolucion de problemas y

actualizacion.

6. Identificar el nivel de salud mental positiva de las enfermeras de las &reas criticas del
Nacional Dos de Mayo Lima -2018. En la dimension habilidades de relaciones

interpersonales

Il. METODO:
2.1. Disefio de investigacion:

El presente estudio es de enfoque cuantitativo porque utiliza técnicas estadisticas para la
recoleccion y andlisis de datos, en base a promedios a pesar de utilizar la escala de Licker
como nivel de medicion de la variable y sus dimensiones. Es de tipo descriptivo porque
permite puntualizar escenarios, de tal manera, describe la variable de salud mental positiva,
realidad de las situaciones de aquel grupo de personas que se estén abordando y que se
intenta analizar. Es de corte transversal ya que permitio presentar la informacion obtenida la
cual involucra a un solo grupo de personas en una sola ocasiébn 0 momento dado, en un
tiempo Unico. El disefio del estudio es no experimental porque no se manipulé la variable de

estudio.
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2.2 OPERACIONALIZACION DE VARIABLES:

Variable | Definicion Definicion Dimensiones | Indicadores Escala
conceptual operacional
La OMS define ,2015.% | Este variables | 1.Satisfaccion | 1. satisfaccion con la vida personal y la | Ordinal
El nivel de SMP. La fgsér:?jg:da a | personal satisfaccion con las perspectivas del futuro.
salud mental es un | instrumento de . 2. la actitud social, ayuda hacia los demas.
2.Actitud
estado de bienestar en la escala de rosocial 3. capacidad para el afrontamiento del estrés o de
salud mental | P - cap P
el cual la persona es | positiva de las situaciones conflictivas, el equilibrio, control
consciente de sus lluch (1999) ional y la tol iaal iedad
incluye los 3 Autocontrol | €mocional y la tolerancia a la ansiedad.
Nivel de | propias habilidades, | valores finales 4. criterios propios, independencia, Seguridad
Salud puede afrontar las Alta 118-156 Personal y Confianza en si mismo.
Mental . Media 79-117 | 4.Autonomia .. I :
Posit angustias normales de 5. tomar decisiones, flexibilidad, capacidad para
oSV ida trabaiar de | B3 39-78 _ . . -
a Vvida, trabajar ae 5.Resolucion | adaptarse a los cambios. Actitud de crecimiento y

forma productiva y
provechosa y tener la
capacidad para hacer
contribuciones a la

poblacién.

de problemas y
actualizacién

6.Habilidades
de relacion
personal

Desarrollo personal contindo.
6. para establecer relaciones interpersonales,
empatia y dar apoyo emocional y la habilidad

para establecer relaciones interpersonales intimas.
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2.3. POBLACION Y MUESTRA:

2.3.1 Poblacién:

La poblacion de estudio esta conformada por 54 enfermeras que laboran en los servicios de

areas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo.

2.3.2 Muestra:

En el presente trabajo de investigacion no hubo muestra porque se utilizo toda la poblacion.

n=N

CRITERIO DE INCLUSION

*
L X4
X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

Enfermeras que trabajan, acepta y desean participar voluntariamente y firman
el consentimiento informado.

Enfermeros de ambos sexos

Enfermeras que laboran con un minimo de 2 meses.

Enfermeras presentes en el momento de la aplicacion del instrumento

CRITERION DE EXCLUSION

» Enfermeras que se encuentra de vacaciones, descanso médico y que no deseen

participar

= Enfermeras que no estén presentes en el momento de la aplicacion del instrumento.

= Enfermeras que no brinden su consentimiento
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2.4 Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos.
Para la variable salud mental positiva.
Técnica:

Para el logro de los objetivos planteados en la investigacion, se aplicd la técnica
“ENCUESTA”; esta permitio obtener informacion respecto al nivel de Salud Mental Positiva
de las enfermeras(o); dicha informacion extraida sirvid para dirigir los resultados de la
investigacion son procedimientos o recursos fundamentales de recoleccion de informacion,

de los que se vale el investigador para acercarse a los hechos y acceder a su conocimiento.
Instrumento

Para la recoleccion de datos se aplico un CUESTIONARIO, el cual se les presento las
enfermeras (0) de areas criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo, previa presentacion del

tema de investigacion, los objetivos a lograr y firma del consentimiento informado.

Descripcion: El instrumento utilizado es la “Escala de Salud Mental Positiva” elaborado por
Teresa Lluch (1999) en su tesis de doctorado, quien construyo una herramienta especifica
para la evaluacion de la salud mental positiva, segun su modelo multifactorial, el cual consta

de 6 factores y 39 items a evaluar; distribuidos de la siguiente manera:
Factor 17 satisfaccion personal ““: configurado por un total de 8 items.
Factor 2 “actitud prosocial ““: consta de Sitms.
Factor 3 “autocontrol *“: esta compuesto por 5. Itms
Factor 4 “autonomia “: esta formado por 5. Itms
Factor 5 “resolucion de problemas y actualizacion “; estd formado por 9. Itms
Factor 6 “habilidades de relacion interpersonales “: esti formado por 7itms

Se trata de un cuestionario que debe responderse en una escala Likert de cuatro niveles (1-

4): puntuacion para items positivos

1. siempre 0 casi Siempre................. Valor 1
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2. con bastante frecuencia........... Valor 2
3. algunas VECES........ccceeveeeerieeiieannnn, valor 3
4. nunca 0 Casi NUNCA..........cevveeeeeen.. valor 4

Puntuacidn para items negativos, las puntuaciones van invertidas.

1. siempre 0 casi SIEMpre................... valor 4

2. con bastante frecuencia.................... Valor 3
3. algunas VECES..........cevverenireiiniens Valor 2
4. nuUNCca 0 Casi NUNCA...........coveerreernnennn. valor 1

Se aplicara de forma colectiva, con una duracién aproximadamente de 20 minutos. Los

valores resultantes se interpretaran de la siguiente manera:
Alta 118-156
Media 79-117

Baja 39-78

Validez

Se realiz6 la validez del contenido, los jueces expertos consultados fueron dos enfermeras y
tres psicologos quienes analizaron los items mediante pertenencia, relevancia y claridad,
Cada uno de los expertos llevd a cabo el analisis de forma independiente y éste se realizo

antes de aplicar el instrumento.
Confiabilidad del instrumento

Para la confirmacién del instrumento, se aplicé una prueba piloto con el 10% de la muestra,
equivalente a 20 enfermeras que trabajan en areas criticas, con una poblacion de caracteristicas
similares, la cual estuvo conformado por enfermeras que trabajan en areas criticas del Hospital

Nacional Cayetano Heredia obteniéndose un Alfa de Cronbach, de (0.692) confiable para su
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aplicacion lo que muestra que el instrumento mantiene una consistencia interna dentro de lo

aceptable.

Procedimiento

Se realizard la coordinacion con las autoridades del Hospital Nacional dos de Mayo. Para la

autorizacion de la ejecucion del proyecto de investigacion asi mismo se coordiné con las

enfermeras jefas de las areas criticas y en la poblacién de 54 donde se aplico el instrumento,

con la finalidad de obtener datos y facilitar la realizacion del trabajo

= Fiabilidad

Escala: ALL VARIABLES

Resumen de procesamiemto de casos

M %
Casos  Valido 20 100.0
Excluido® 1] .0
Total 20 100.0

a. La eliminacidn por lista se basa en todas

las variables del procedimiento.

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de M cle
Cronbach elementos

G822 39
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Validez

El instrumento que se utilizd es valido y confiable y su uso es previa autorizacion por la
Autora. Maria Teresa lluch .Lluch (1999) realizé la validez del contenido en Barcelona, los
jueces expertos consultados fueron psicologos y psiquiatras, analizaron el cuestionario inicial
aplicando criterios de pertenencia, relevancia y claridad para evaluar la adecuacion del
contenido de los items. Cada uno de los expertos llevd a cabo el anélisis de forma

independiente y éste se realizd antes de la presentacion de la escala.
Confiabilidad

La confiabilidad del instrumento alcanzé un indice de (0.786) coeficiente de Alfa de
Cronbach. Los resultados muestran que el instrumento mantiene una consistencia interna
dentro de lo aceptable. Lluch (1999), sefiala que como indicador de la consistencia interna
del instrumento utiliz6 el coeficiente alfa propuesto por Cronbach, y el criterio que establecio
para considerar aceptable el coeficiente fue que su valor sea igual o superior a 0.786. Con
este criterio, todos los factores, excepto el 2 “Actitud prosocial”, obtuvieron un coeficiente
alfa superior a 0.70 y los errores tipicos de medida (SEM) no fueron excesivamente elevados.
Los factores “Satisfaccion personal” (F1), “Autocontrol (F3), “Autonomia” (F4) y
“Resolucion de problemas y autoactualizacion” (F5) tienen valores alfa muy satisfactorios,
con un rango que oscila entre 0.77 y 0.82. Por otro lado, el factor 6 “Habilidades de relacion
interpersonal” obtuvo un indice de fiabilidad de 0.71. El factor 2 “Actitud pro social”
presentd un indice de fiabilidad inferior al criterio establecido (alfa de Cronbach=0.58), que

no aumento eliminando ningun item.
2.5 Método de anélisis de datos

Para el andlisis de datos se utilizé el paquete estadistico SPSS version 22, en el Excel se cred
un libro de cédigos para luego presentar los datos en tablas y/o gréficos de igual forma se
usoé la modalidad virtual de Google para realizar las tabulaciones.

Se encuentran a todos los participantes de forma presencial, en el cual se explicé el proceso

de forma clara y concisa .de siguiente manera se analizé los datos utilizando la estadistica.

26



2.6 Aspectos Eticos

Autonomia: En la presente investigacion se trabajo con el personal de enfermeria que desee
participar (sea negativa o positiva), teniendo en cuenta el respeto a la dignidad humana de la
persona ofreciéndole informacion verdadera y se firmara el consentimiento informado

manteniendo la confidencialidad de informacion.

Beneficencia: En presente investigacion se beneficiaran los sujetos de estudio, ya que con
los resultados obtenidos se brindaran capacitaciones para fortalecer el estado de salud mental

positiva, disminuir los problemas mentales y fortalecer un ambiente saludable.

No Maleficencia: La investigacion no causo dafio psicologico y fisico al personal de
enfermeria, la metodologia se opté mediante una encuesta donde los participantes llenaran la

encuesta en un lapso de 20 minutos.

Justicia: En presente investigacion se trabajo con todo el personal de enfermeria se trat6 con
respeto equitativamente sin discriminacion alguna teniendo confidencialidad con la

informacion
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V. RESULTADOS

3.5. Procesamiento y analisis de datos

Tabulacion: Luego de obtener los datos, se procedié a las siguientes acciones.

¢+ Se realizé la organizacion de la informacion recogida, y vaciado de datos a una base
de Microsoft Excel, para luego procesar la informacion.
% Seguidamente se elaboré tablas, teniendo en cuenta los objetivos y la variable para
su respectivo andlisis.
s Se elabord graficos (barras simples) para la interpretacion de los resultados.
Disefio de Frecuencia: Se utilizo la estadistica descriptiva para considerar las frecuencias

en los cuadros.
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RESULTADO

TABLA 1

NIVEL DE SALUD M ENTAL POSITIVA DE LAS ENFERMERAS DE AREAS
CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

Nivel de Salud Mental
Positiva FRECUENCIA PORCENTAJE %
Alta 45 83

9 17
TOTAL 54 100

En los datos obtenidos se observa, el Nivel de salud Mental Positiva en enfermeras es alta
83%(45) y medio 17%(9)
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TABLA 2

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
SATISFACCION PERSONAL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL

HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

SATISFACCION
PERSONAL FRECUENCIA PORCENTAJE %
ALTA 47 87
7 13
TOTAL 54 100

Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel Satisfaccion Personal de las enfermeras es alto

87%(47) y mediol3%(7).
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TABLA .3

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION ACTITUD
PROSOCIAL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

ACTITUD PROSOCIAL FRECUENCIA PORCENTAJE %
ALTA 42 78
MEDIA 12 22
TOTAL 54 100.

Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel actitud prosocial de las enfermeras es alto
77.8%(42) y medio 22.2%(12).
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TABLA 4

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
AUTOCONTROL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL

NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

AUTOCONTROL FRECUENCIA PORCENTAJE %
ALTA 37 69
MEDIA 17 31
TOTAL 54 100

Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel autocontrol de las enfermeras es alto 69%(37)

y medio 31%(17).
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TABLA .5

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
AUTONOMIA DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL

NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

AUTONOMIA FRECUENCIA PORCENTAJE %
ALTA 49 91
MEDIA
5
TOTAL 54 100

Los resultados obtenidos, en cuanto al autonomia de las enfermeras es alto 91%(49) y medio

9%9%(5).
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TABLA .6

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION RESOLUCION
DE PROBLEMAS Y ACTUALIZACION DE LAS ENFERMERAS DE AREAS
CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

RESOLUCION DE
PROBLEMAS'Y FRECUENCIA PORCENTAJE %
ACTUALIZACION

ALTA 49 91
MEDIA > 9.
TOTAL 54 100

Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel resolucion de problemas y actualizacion
de las enfermeras es alto 91%(49) y medio 9%(5).
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TABLA .7

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVASEGUN LA DIMENSION HABILIDADES

DE RELACIONE INTERPERSONALES

DE LAS ENFERMERAS DE AREAS

CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.

HABILIDADES DE RELACIONES

INTERPERSONALES FRECUENCIA PORCENTAJE %
ALTA 49 83
MEDIA > 17
TOTAL 54 100

Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel habilidades de relacione interpersonales
de las enfermeras es alto 83%(49) y medio 17%(5).
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Discusion
La investigacion efectuada dio lugar a identificar y cuantificar los niveles de salud mental
positiva y los niveles de los 6 factores generales, correspondientes a esta variable. Como
resultante de la toma de muestra y aplicacion del instrumento a las enfermeras de areas
criticas del Hospital Nacional 2 de Mayo .En el presente estudio, las Enfermeras de areas
criticas del Hospital Nacional Dos de Mayo, presentan con un nivel alto de salud mental
positiva, de 45 casos correspondientes al 83.3%sin embargo de 9 casos ,el 16.7% cuentan
con niveles medios de salud mental positiva es preocupante, porque existe la probabilidad
que este segmento en un futuro pase de un mediano a un bajo nivel de salud mental positiva,
0 que tal vez, en el mejor de los casos, mejore el nivel de salud mental positiva con el que
cuentan, siendo lo ideal. Las Enfermeras, en las areas criticas del Hospital Nacional Dos de
Mayo, se enfrentan a situaciones dificiles y con mucha responsabilidad ya que trabajan con
seres humanos y estados criticos, asi mismo, esto conduce a reconocer que existen diversos
aspectos que podrian dificultar o favorecer esta etapa, al no contar con programas especificos
que aborden el tema, corre el riesgo de desarrollar un problema relacionado con la salud

mental.

El presente estudio realizado tiene como objetivo de determinar el nivel da salud mental
positiva de enfermeras que trabajan en areas criticas el Hospital Nacional Dos de Mayo, se
tuvo como resultado de 45 casos representa el 83.3% de la poblacién presentan un nivel de
salud positiva alta, y de 9 casos, el 16.7% estan en un nivel medio, las enfermeras estan en
un nivel 6ptimo mientras Alvarez y Flores (2015) tuvo como resultado en su trabajo de
investigacion realizado en el personal del servicio de Psiquiatria el Hospital del sur de Chile
el 45.6% presentan un nivel de salud mental positiva alta, estos resultados evidencian que
el personal de salud cuentan con un factor protector frente al estrés y las dificultades de la
vida, y reduce el riesgo de desarrollar problemas y enfermedades mentales, favoreciendo la
recuperacion de la salud ante todo tipo de dafio fisico o mental; mediante las actitudes

positivas de la persona hacia si misma. 4°

En el presente trabajo de investigacion se tuvo como resultado el 83.3%de 45 presentan un

nivel de salud mental positiva alta, mientras Acevedo L.En su trabajo de investigacion tuvo
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como resultado el 73.9% de los participantes del estudio presenta baja salud mental positiva
asi mismo se ve relejado en cada uno de los dimensiones, se puede concluir que hay una

diferencia significativa en ambos estudios.

En cuanto a la dimension autonomia presentan el 90.7%, un nivel alto y un nivel medio
9.3% con un bajo nivel bajo 0%, la cual es muy importante, la autonomia se relaciona a la
capacidad para tomar decisiones, independencia, seguridad personal, confianza en si mismo.
Entonces el hecho de contar con un nivel bajo en este factor predispone a que la persona
limite su crecimiento personal, la confianza en si mismo, y a la vez afecte de manera indirecta
Su autoestima, ya que permanecera en constante duda sobre sus acciones y se mantendra
dependiente de lo que el resto opine sobre lo que hace o deje de hacer; como se muestra en
el estudio de Acevedo L (2016), tuvo como resultado en su trabajo e investigacion el 83,5%
presentan baja autonomia. Es fundamental intervenir en esta dimension, se evidencia que el
estudiante de enfermeria, tanto a nivel personal como profesional, la cual debe trabajarse y
superar, para que asi en un futuro el estudiante tenga la capacidad de desarrollar la toma de
sus propias decisiones considerando la responsabilidad, compromiso y posibles
consecuencias que puedan derivarse de las mismas, y asi llegar a ser un profesional

competente y capaz, seguro de si mismo y de lo que hace .*°

En el presente estudio, el 87% de las enfermeras presento nivel alto de Satisfaccion
Personal, mientras Alvarez J y flores t. (2015) en un estudio de nivel de salud mental positiva
en el personal del servicio de psiquiatria del hospital de sur de chile, encontré 56.7 %
presentan nivel alto de satisfaccion personal, Estudios sefialan que la satisfaccion consigo
mismo (englobando aspectos de autoconcepto y autoestima) y el significado de vida

percibido son buenos predictores de la satisfaccion global.

En cuanto a la Actitud prosocial, 22.2% de los encuestados presentd nivel medio actitud
prosocial, contrario a lo informado por Alvarez J y flores t. (2015) quien reportd que 26.3%
de los profesionales que hicieron parte de su estudio tenian niveles medios de salud mental
positiva y el 73,7% % niveles altos. La actitud prosocial se caracteriza por la ejecucion de
comportamientos que buscan ayudar a los demas sin esperar nada a cambio, lo que favorece

el mantenimiento de las relaciones interpersonales
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Respecto al Autocontrol, se hallo 68.5%de las enfermeras presentan nivel alto de
autocontrol, datos diferentes a los hallados por Alvarez J y flores t. (2015) 67%de los
participantes tuvieron niveles altos de autocontrol, Este es un factor que procede del criterio
“Integracion” del modelo original de Jahoda. Es una dimension fundamental para mantener
el equilibrio emocional, un antidoto contra el estrés y un requisito béasico para el

funcionamiento adaptativo de la persona.

Respecto a Autonomia, 90.7%de las enfermeras presentan niveles alto y 9.3% medio. La
autonomia es una predisposicion crucial para considerar en las enfermeras de areas criticas,
en cuanto al ejercicio de procedimientos y toma de decisiones que inciden directamente sobre
la salvaguarda de la vida de pacientes morbidos y fisiolégicamente deprimidos. Segun Lluch
m (1999) la persona psicolégicamente sana tiene cierta autonomia y no depende

fundamentalmente del mundo y los demas.

En cuanto Resolucion de Problemas y Actualizacion, en esta investigacion, el 90.7 presento
nivel alto y medio 9.3%diferente a lo informado por Alvarez J y flores t. (2015) donde el
57,4% nivel alto, mientras que el 40,7% nivel medio de muestra estudiada mostraron niveles
alto y medios. Mientras LLuch sostiene que es una fuerza motriz que genera el deseo de
crecimientos y superacion personal influye enormemente en la salud mental positiva en el
individuo

En lo referente Habilidades de Relaciones Interpersonales en el presente estudio, el en
83.3%de la enfermera presento niveles altos de habilidad de relaciones personales deferente
lo informado por Alvarez J y flores t. (2015) pues que los participantes obtuvieron 50,7%
presentan nivel alto, el 38.3% nivel medio 2% LLuch explica que la comunicacion
interpersonal es una parte esencial de la actividad humana a la vez hace referencia a las
habilidades sociales del ser humano, es cuestion de transmitir un mensaje de forma adecuada
al interlocutor, Implica la habilidad para entender los sentimientos de los demas, brindando

apoyo emocional
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V. CONCLUSIONES

Las enfermeras de areas criticas del hospital nacional dos de mayo, presentan un nivel de
salud mental positiva alto y medio, con una gran diferencia en cuanto al nivel alto, se ve
reflejado que las enfermeras cuentan con un factor protector frente al estrés y las dificultades
de la vida, reduce el riesgo de desarrollar un desequilibrio emocional.

El nivel de salud mental positiva en términos de satisfaccion personal de las enfermeras de
areas criticas del hospital nacional dos de mayo, es alto en gran parte, seguida de un nivel
medio, y muy escasos con nivel bajo. Es muy evidente que las enfermeras mantienen el
estado de bienestar y armonia interna, se sienten satisfechos de acciones que realizan a diario

y complacidas por los resultados que obtienen.

el nivel de salud mental positiva actitud prosociales es alto y medio, por lo tanto, las

enfermeras mantienen la actitud de apoyo hacia los demas.

En cuanto nivel de salud mental positiva autocontrol, es alto, y medio; evidenciandose que
ninguno presenta nivel bajo, en tal sentido las enfermeras tienen capacidad consciente de
regular los impulsos y reacciones de manera voluntaria frente a los problemas, con el objetivo

de alcanzar un mayor equilibrio personal.

El nivel de salud mental positiva autonomia de las enfermeras de areas criticas del Hospital
Nacional Dos de Mayo, es alto y medio, las enfermeras tienen capacidad para tomar

decisiones y asumir las consecuencias.

El nivel de salud mental positiva resolucién de problemas y autoactualizacion, es alto y medio
es muy importante ajustarse a las exigencias de la vida ,a esos cambios que siempre estaran
presentes y que, por ende ,tanto como la actualizacion ,como la resolucién de problemas que
tenga un individuo ,va a determinar e influir enormemente en la salud mental positiva
,permitiendo solucionar una complicacion, este criterio esta presente en distintos programas

bien sea de prevencion de las enfermedades .

El nivel de salud mental positiva habilidades de relacion interpersonal, es alto y medio, estos
valores encontrados indican que las enfermeras cuentan con un conjunto de habilidades para

establecer relaciones interpersonales, empatia y capacidad para entender los sentimientos de
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los demaés, para dar apoyo emocional que garantizan una adecuada interaccién mejorando las

relaciones personales.

RECOMENDACIONES

PRIMERA Se recomienda al Departamento de Enfermeria Hospital Nacional
Dos de Mayo, conforme a los resultados obtenidos en la
investigacion, a fin de formular estrategias en cuanto a la gestion de
personal para prevenir y mantener el indicador obtenido del nivel de
la salud mental positiva alta y media, asi mismo prevenir el probable
desequilibrio emocional considerando las condiciones laborales de

las enfermeras de areas criticas.

SEGUNDA Desarrollo de talleres mensuales con la participacion del personal
de é&reas criticas, que propicien valores internos, autoestima,
tolerancia y manejo de estrés, dado que el personal este sujeto a una
alta presion laboral considerando la naturaleza de su funcion, por
ello debe canalizar sus emociones negativas a fin de no afectar la

atencion asistencial al paciente.
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TERCERA Programar capacitaciones en el plan de desarrollo de personas (PDP)

CUARTA

dirigido al personal de &reas Criticas del Hospital Nacional Dos de
Mayo, que contribuyan a la satisfaccion personal y autonomia para
el manejo de procedimientos en los pacientes criticos.

Se hace necesario, el disefio e implementacion de programas e
intervenciones que promuevan y fortalezcan la salud mental positiva
de las enfermeras, para asi contribuir que los profesionales sean
capaces de trasmitir felicidad y esperanza a sus pacientes y colegas,
con el fin evitar la aparicion de patologias mentales en esta
poblacion. Ademas, se propone llevar a cabo otras investigaciones
sobre salud mental positiva tanto en el profesional de salud como en

otras poblaciones.
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ANEXO

INSTRUMENTO
Presentacion

Buen dia Lic. (0), mi nombre es Luz Merly Avilés Calder6n, soy estudiante de
enfermeria de la Universidad Cesar Vallejo, estoy realizando una investigacion sobre
salud mental positiva, el presente cuestionario es de caracter anonimo y estrictamente
confidencial, por lo tanto, se le pide que responda con absoluta sinceridad. A
continuacidn, usted dispondra de una serie de preguntas con sus respectivas
alternativas, elija una sola respuesta para cada una de ellas y marque con una (X) la

respuesta que crea conveniente. Agradeciendo anticipadamente su colaboracion
CUESTIONARIO DE SALUD MENTAL POSITIVA

Te presentamos un cuestionario que contiene una serie de afirmaciones referidas a la
forma de pensar, sentir y hacer que son mas o menos frecuentes en cada uno de
nosotros. Para contestarlo, lee cada frase y completa mentalmente el espacio de
puntos suspensivos con la frecuencia que mejor se adapte a ti. A continuacién, sefiala

con una X en las casillas de la derecha tu respuesta. Las posibles respuestas son:

1. Siempre o casi siempre
2. con bastante frecuencia
3. Algunas veces
4

Nunca o casi hunca

No necesitas reflexionar mucho para contestar ya que no hay respuestas correctas e
incorrectas. Lo que interesa es tu opinién. Tampoco trates de buscar la respuesta que
quiza podria causar una "mejor impresion" ya que puedes estar segura/o que la

informacidn es absolutamente anénima y confidencial.
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POR FAVOR, CONTESTA A TODAS LAS AFIRMACIONES. MUCHAS

GRACIAS

CUESTIONARIO DE SALUD MENTAL POSITIVA DE LLUCH (SMP-1999

items 39)

SIEMPRE O
CASI
SIEMPRE

A MENUDO O
CON BASTANTE
FRECUENCIA

ALGUNA
S VECES

NUNCA
O CAsI
NUNCA

1. a mi, me resulta especialmente dificil aceptar a los otros cuando

tienen actitudes distintas a las mias.

2. Los problemas me bloquean facilmente

3 a mi, me resulta especialmente dificil escuchar a las personas que

me cuentan sus problemas.

4. me gusto como soy

5. soy capaz de controlarme cuando experimento emociones

negativas

6 .te sientes a punto de explotar en este momento de tu vida

7 para ti, la vida es aburrida y monotona

8 A mi, me resulta especialmente dificil dar apoyo emocional

9. tengo dificultades para establecer relaciones interpersonales

profundas y satisfactorias con algunas personas

10.me preocupa mucho lo que los demas piensan de mi

11. Creo que tengo mucha capacidad para ponerme en el lugar de

los demas y comprender sus respuestas

12 miras tu futuro con pesimismo

13 Las opiniones de los demés me influyen mucho a la hora de

tomar mis decisiones

14.te considero una persona menos importante que el resto de

personas que te rodean

15.s0y capaz de tomar decisiones por mi misma/o
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16.intento sacar los aspectos positivos de las cosas malas que me

suceden

17.intento mejorar como persona

18.me considero "un/a buen/a enfermera /a

19.me preocupa que la gente me critique

20. creo que soy una persona sociable

21.soy capaz de controlarme cuando tengo pensamientos negativos

22. soy capaz de mantener un buen nivel de autocontrol en las

situaciones conflictivas de mi vida

23.... pienso que soy una persona digna de confianza

24 A mi, me resulta especialmente dificil entender los sentimientos

de los demas

25.pienso en las necesidades de los demas

26 Si estoy viviendo presiones exteriores desfavorables Soy capaz

de continuar manteniendo mi equilibrio personal

27. Cuando hay cambios en mi entorno intento adaptarme

28 delante de un problema. soy capaz de solicitar informacién

29 los cambios que ocurren en mi rutina habitual, te estimulan

30. tienes dificultades para relacionarme abiertamente con tus

colegas /jefes

31 crees que eres un/a inatil y no sirves para nada

32. trato de desarrollar y potenciar tus buenas aptitudes

33. te resulta dificil tener tus propias opiniones

34 cuando tienes que tomar decisiones importantes, te siento muy

insegura/o

35. eres capaz de decir no cuando quieres decir no

36 cuando se te presenta un problema intento buscar posibles

soluciones.

37. Te gusta ayudar a los demés

38.Te sientes insatisfecha/o contigo misma/o

39. te sientes insatisfecha/o de tu aspecto fisico
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B:KCE=

Dra. Maria Teresa Linch Caunt

PERMISO DE UTILIZACION DEL CUESTIONARIO DE SALUD MENTAL

POSITIVA-CSMP (Linch, 1999}

En cahdad de awtera del Cuestiomanio de Zalnd Mental Positiva-C3MP (Luch,
159%) manifiesto que he side nformada del uso del cuestionario CEMP en un estudic
titulads NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA EN ENFEEMERAS DE ARFAS
CRITICAS DEL HOSPITAL NACTONAL DOS DE MAYO-LIMA 2018,
. que va a ser realizado por la Srta. Luz Merly Aviléz Calderdn, con DN 44620606,
alumna de lz carrera profezional de enfermeriz de la Unrrerzidad Cezar Vallsjo da Lima-

Peri.

Dov mu autorizacion parz el uso del CEMP en sl ciado estudio, entendisndo que ze
mantendra la estructura v confizuracion criginzl del instromento.

Atentamente,

Profesora Dra. W™ Teresa Lluch Canut

Universidad de Bareelona

DI 36965495
Barcelonz (Ezpatia), 5 de septiembre de 201E.
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formulac | Objetivos hipdtesis | Variabl | Definicion | Dimension | Indicadores Metodologia
ion e operaciona | es
I
¢Cual es | Objetivo General No tiene | Nivel Estas 1.Satisfacci | 1. satisfaccion con la vida personal | Enfoque
el nivel . . hipétesis | Salud variables 6n personal . L . Cuantitativo
de salud Determinar el nivel de salud mental mental | fue medida y la satisfaccion con las perspectivas Diserio
mental positiva de las enfermeras de areas positiva | a través del 2 Actitud del futuro. No
positiva e . . instrumento | ; . . : experimental y
de las criticas del Hospital Nacional dos de de la escala | Prosocial 2. la actitud social, ayuda hacia los de corte
enfermera | mayo 2018. de salud demas. transversal
s de areas mental 3.Autocontr . : tipo
criticas OBJETIVOS ESPECIFICOS positiva de | of 3. capacidad para el afrontamiento Descriptivo
del 1.Determinar el nivel salud mental lluch del estrés o de las situaciones | Poblaciony
Hospital ositiva (1999) flicti | ilibri rol muestra
nacional | P incluye los conflictivas, €l equilibrio, control | 54 enfermeras
dos de Criticas del Hospital Nacional dos de valores emocional y la tolerancia a la | de areas criticas
Mayo i . finales . del hospital dos
2018 Mayo 2018. En la dimension Alta  118- | 4.Autonomi ansiedad. de mayo.
satisfaccion personal. 156 a 4. criterios propios, independencia,
2. determinar la actitud prosocial de Media 79- Seguridad Personal y Confianza en
salud mental positiva de las 117 5.Resolucié | ST mismo.
enfermeras de las areas criticas del Baja 39- n de 5. tomar decisiones, flexibilidad,
Hospital Nacional dos de Mayo 2018. 78 problemas | .ohacidad para adaptarse a los
. y : . -
3. Identificar el autocontrol de la salud actualizacié cambios. Actitud de crecimiento y
mental positiva de las enfermeras de n Desarrollo personal contindo.
las areas criticas del Hospital Nacional 6. para establecer relaciones
6.Habilidad | . )
dos de Mayo 2018. es de interpersonales, empatia y dar
relaciones | apoyo emocional y la habilidad para
humano
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4. identificar la salud mental positiva
de las enfermeras de las areas criticas
del Hospital Nacional dos de Mayo
2018. En la dimension autonomia.

5. determinar la salud mental positiva
de las enfermeras de las areas criticas
del Hospital Nacional dos de Mayo
2018.en la dimension de resolucion de
problemas y actualizacion.

6. Identificar la salud mental positiva
de las enfermeras de las areas criticas
del Hospital Nacional dos de Mayo
2018. en la dimension habilidades de

relaciones interpersonales

establecer

interpersonales intimas.

relaciones
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GRAFICO N1

NIVEL DE SALUD M ENTAL POSITIVA DE LAS ENFERMERAS DE AREAS
CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.
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Los resultados obtenidos, en cuanto al nivel de salud mental positiva, se obtiene que para
el nivel de salud mental positiva media la frecuencia es de 9 casos correspondiendo a un
porcentaje del 16.7 % y para el nivel de salud mental positiva alta la frecuencia es de 45

casos, correspondiendo un porcentaje del 83.3 %
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GRAFICO N°2

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
SATISFACCION PERSONAL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS
DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.
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Los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel Satisfaccion Personal de la salud mental
positiva, se obtiene 7 casos correspondiendo un porcentaje del 13 %a un nivel medio y
para el nivel de salud mental positiva alta la frecuencia es de 47 casos correspondiendo

un porcentaje del 87 %
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GRAFICO N°3

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION ACTITUD
PROSOCIAL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.
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En los resultados obtenidos, se observa que el nivel de salud mental positiva en cuanto
a la actitud Prosocial, un 77.8%gazan de un nivel alto .un 22.2%con un nivel medio
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GRAFICO N°4

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
AUTOCONTROL DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.
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De los resultados obtenidos, en cuanto al Nivel de autocontrol de la salud mental positiva,

se obtiene que para el nivel de autocontrol media la frecuencia es de 17 casos

correspondiendo un porcentaje del 31.5 % y para el nivel de autocontrol alta la frecuencia

es de 37 casos correspondiendo un porcentaje del 68.5 %
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GRAFICO N°5

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
AUTONOMIA DE LAS ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL
HOSPITAL NACIONAL DOS DE MAYO -LIMA .2018.
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Los resultados obtenidos, en cuanto al nivel de Autonomia de la salud mental positiva,
se obtiene que para el nivel de autonomia media la frecuencia es de 5 casos
correspondiendo un porcentaje del 9.3 % y para el nivel de autonomia alta la frecuencia
es de 49 casos correspondiendo un porcentaje del 90.7 %.
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GRAFICO N°6

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
RESOLUCION DE PROBLEMAS Y ACTUALIZACION DE LAS
ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE
MAYO -LIMA .2018
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De los resultados obtenidos, en cuanto al nivel de Resolucién de Problemas y
Actualizacion de la salud mental positiva, se obtiene que para el nivel de resolucion de
problemas y actualizacion media la frecuencia es de 5 casos correspondiendo un
porcentaje del 9.3 % y para el nivel de resolucién de problemas y actualizacion alta la
frecuencia es de 49 casos correspondiendo un porcentaje del 90.7 %.
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TABLA N°7

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA SEGUN LA DIMENSION
HABILIDADES DE RELACIONES INTERPERSONALES DE LAS
ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL NACIONAL DOS DE
MAYO -LIMA .2018.

83.3%

100.0%

80.0%

60.0% 16.7%
40.0%
0.0%
ALTA MEDIA BAJA

HALTA mMEDIA BAJA

Los resultados obtenidos, en cuanto al nivel de habilidades de relaciones interpersonales
de la salud mental positiva, se obtiene que para el nivel de habilidades de relaciones
interpersonales media la frecuencia es de 9 casos correspondiendo un porcentaje del
16.7% con un nivel medio y para el nivel de habilidades de relaciones interpersonales alta
la frecuencia es de 45 casos correspondiendo un porcentaje del 83.3 % goza de un nivel
alto en el presente cuadro se observa que el nivel de salud mental positiva segun el

factor 6.
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8.4 VACIADO DE DATOS DE SPSS

JEGELe BT E N M B0 {09
|

AUTON34 = RES029 | HABRE18 RESO15 = RES028 = AUTO22 =~ SUMASMP | NIVELSMP | var var

1_[ Amenudo ... Amenudo ... Amenudo ... Nuncaoc... Amenudo ... Amenudo ... 12400  SMPALTA
E Siempre 0 ... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... 115.00  SMP MEDIA
E Algunas ve... Nuncaoc... Nuncaoc... Amenudo ... Nuncaoc... Nuncaoc.. 11100  SMP MEDIA
I’ Siempre 0 ... Amenudo ... Algunas ve... Nuncaoc... Algunas ve... Algunas ve... 10200  SMP MEDIA
E Siempre 0 ... Algunas ve... Algunas ve... Amenudo .. Amenudo ... Amenudo ... 11900  SMPALTA
I’ Siempre o.... Nuncaoc... Algunas ve... Algunas ve... Nuncaoc... Amenudo.. 100.00  SMP MEDIA
E Amenudo... Nuncaoc... Nuncaoc.. Nuncaoc.. Nuncaoc... Algunasve... 99.00  SMP MEDIA
E Amenudo ... Algunas ve... Nuncaoc... Nuncaoc... Nuncaoc... Algunas ve... 11800  SMPALTA
E Siempre 0.... Nuncaoc... Nuncaoc... Algunas ve... Algunas ve... Nuncaoc.. 11200 SMP MEDIA
E Amenudo ... Algunas ve... Nuncaoc... Amenudo ... Nuncaoc... Amenudo .. 106.00  SMP MEDIA
11 | Amenudo ... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Nuncaoc... Algunas ve... 116.00  SMP MEDIA
E Amenudo ... Nuncaoc... Algunasve... Nuncaoc... Algunas ve... Algunas ve... 100.00  SMP MEDIA
E Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... Nuncaoc... 111.00  SMP MEDIA
E Amenudo ... Nuncaoc... Amenudo ... Algunas ve... Algunas ve... A menudo ... 115.00  SMP MEDIA
E Amenudo ... Algunas ve... Algunas ve.... Nuncaoc... Amenudo... Amenudo ... 11000 SMP MEDIA
E Siempre 0 ... Algunas ve... Nuncaoc... Algunasve... Nuncaoc... Nuncaoc.. 10200  SMP MEDIA
E Amenudo... Nuncaoc... Amenudo ... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... 12300  SMPALTA
E Amenudo ... Amenudo ... Algunas ve... Algunas ve... Algunas ve... A menudo ... 117.00  SMP MEDIA
E Amenudo ... Amenudo ... Algunas ve... Nuncaoc... Algunas ve... Algunas ve... 11800  SMPALTA
0 |Amenudo . Amenudo . Alounasve  Alounasve A menudo  Alounas ve 106.00°  SMP MEDIA
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Anexo 6 Acta de aprobacién de originalidad de Ia tesis.

v Codigo : FO6-PP-PR-02.02
UNIVERSIOAD | \CTA DE APROBACION DE ORIGINALIDAD | Version + 09
DE TESIS Fecha : 23-03-2018
Pagina @ 74 de 82

Yo, ;

Uy Beceyva /v(edm«
U UL 3143340 R e st ORISR S s p S e E I R
Enfermersp., docente de la Facukiad... G1EHCLAS AAeOens ... y Escuela
Profesional..........ccoceeriiinnran de la Universidad César Vallejo ..oooovvnnrinnnnns (precisar filial o

Mot 2. Salud

MWGIOAS"*'WE'?C" [ermeyas DE Hreas.,
Criidlea vet.. Hospital waclonal 2205, 0o 14890 bivag, 2018
o R U e A

del (de la) estudiante

..........................

............................ 0 = 5
CLua e I Ruiles. | Galduron.........
constato que la investigacion tiene un indi

........... .

2 6. 9 verificable en el reporte de originalidad del programa Turnitin.

ce de similitud de

Elfla suscrito (a) analizé dicho reporte y concluyd que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio. A mi leal saber y entender la tesis cumple con todas las normas para el uso de
citas y referencias establecidas por la Universidad César Vallejo.

Lugar y fecha..... /?Jf,lé’ ..............................

SR %/ ................ S

Dircecién de Representante de la Direccion /
Elabord Revisd Vi ado de Investigucion y Aprobd | Rectorado
loyestigacits Calidad
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Anexo 5 Autorizacién de publicacién de tesis en repositorio institucional

p | fon . - ENRLPR.PR.I
CV AUTORIZACION DE PUBLICACION DE | Cddigo - FDB-FP-PR-02.02

L - Version 03
UNIVERSIDAD | 1o SIS EN REPOSITORIO INSTITUCIONAL | prra - 23632018
UCv Pagina : 73de®2

Yo LUZ MERLY AVILES CALDERON identificado con DNI N.° 44620606, egresado de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la Universidad César Vallejo, autorizo ( X ) , No autorizo ( ) la divulgaciéon y comunicacion publica de mi
trabajo de investigacion “

NIVEL DE SALUD MENTAL POSITIVA EN ENFERMERAS DE AREAS CRITICAS DEL HOSPITAL
NACIONAL DOS DE MAYO- LIMA 2018, en e Repositorio Institucional de la UCV

(http://repositorio.ucv.edu.pe/), segun lo estipulado en el Decreto Legislativo 822, Ley sobre Derecho de Autor, Art. 23y
Art. 33

Fundamentacién en caso de no autorizacion:

FECHA:

| : Representants de Ja Direccion !
Revisd Vicerrectarado de Investigecion y Aprobd | Rectorado
Calidad |

Direccidn de

Elabord i
Elabo Investigacion
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