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RESUMEN

El desarrollo de la investigacidn se realizé, con el fin de proponer un perfil de
enfermeria para desarrollar las competencias profesionales y conductuales en una
clinica de Chiclayo. Siendo un estudio de tipo basica con enfoque cuantitativo, con
disefio transversal no experimental, descriptivo-propositivo, conformando una
poblacién de 50 enfermeras. La técnica utilizada fue la encuesta y como
instrumento se aplicd dos cuestionado, el primero es para identificar el perfil de
enfermeria y el segundo es para evaluar las competencias profesionales y
conductuales, a estos se les realizo la validacion por juicio de expertos, teniendo
una confiabilidad de Alfa de Cronbach de 0.947. Los resultados obtenidos
mostraron que el 80% de la poblacion estudiada se caracteriza por adherir en su
trabajo siempre buenas competencias profesionales y conductuales, el 16% a
veces, mientras que el 2% nunca lo hace. Por lo mismo que acepta a la hipotesis i.
por lo tanto se concluye que existe y practican segin sus competencias, sin

embargo, hay una pequefia poblacion que aun se debe trabajar ciertos criterios.

Palabras clave: Perfil de enfermeria, competencias profesionales y conductuales.
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ABSTRACT

The development of the research is carried out, in order to propose a nursing
profile to develop professional and behavioral skills in a clinic in Chiclayo. Being a
basic type study with a quantitative approach, with a non-experimental, descriptive-
propositive cross-sectional design, forming a population of 50 nurses. The technique
used was the survey and as an instrument two questions were applied, the first is
to identify the nursing profile and the second is to evaluate professional and
behavioral competencies, these were validated by expert judgment, having a
reliability Cronbach's Alpha of 0.947. The results obtained showed that 80% of the
studied population is characterized by always adhering to good professional and
behavioral skills in their work, 16% sometimes, while 2% never do. For the same
reason that he accepts hypothesis i. therefore it is concluded that it exists and they
practice according to their competencies, however, there is a small population that

still needs to work on certain criteria.

Keywords: Nursing profile, professional and behavioral competencies.



I. INTRODUCCION

El desarrollo profesional del personal de enfermeria tendr& una perspectiva
que relacione, la gestion, la administracion, la asistencia, las competencias
conductuales y profesionales, donde los recursos humanos para la salud, segun la
estrategia mundial: personal de salud 2030, una institucidon que direcciona a los
campos de formacion a estructurar su curricula institucional y sus procedimientos
de formacion para que se alineen con los sistemas nacionales de acreditacion y
las necesidades de salud de los usuarios; cuyo fin es proporcionar a todos los
trabajadores de la salud una instruccion teérica y entrenamiento idoneo en forma
cuantitativa y cualitativa y la formacién pertinente a los trabajadores de la salud para
gque sean competentes y adopten las conductas necesarias para el desempefio
profesional (Asamblea mundial de la salud, 2018).

Una importante comisién de alto nivel liderada por las Naciones Unidas
sobre crecimiento y empleo en salud hace un llamado a promover un aprendizaje
permanente de calidad de transformar la educacién, donde las enfermeras
adquieran habilidades adaptadas a las necesidades de los usuarios, cuidando la
salud y puedan trabajar afrontando los retos del futuro, proponer y establecer
politicas, organizaciones y recursos para mejorar y adaptar la formacion a las
necesidades de sanitarias del individuo, la parentela y la sociedad; con el fin de
garantizar la seguridad en el transcurso de atencién a nivel del area asistencial y
comunitaria, terminando en una atencién de calidad, y satisfaccion para nuestro
usuarios (Comision de las Naciones Unidad, 2016).

En relacion con la garantia legal otorgada en el 2020, la institucion de salud
asume la responsabilidad de garantizar los derechos a los sujetos de atencion,
permitiéndoles tener un camino a tener informes, a la atencién asistencial y
restablecimiento de la salud. De igual forma, Debe mejorarse la atencion brindada
por trabajadores de la salud calificados para satisfacer las necesidades de salud de
la sociedad. Tienen informacion sobre el desarrollo de la ciencia y las
peculiaridades del sistema peruano. Ya que hoy en dia la enfermera es
indispensable y considerada protagonista principal en el cuidado integral e
integrado del ser humano. Conllevandonos a ser una profesion de primer orden en

el universal sistema de salud ( Ministerio de salud, 2020).


https://apps.who.int/iris/handle/10665/254600
https://www.uv.es/master-psicologia-general-sanitaria-pgs/es/novedades/la-onu-crea-comision-paliar-deficit-profesionales-sanitarios-mundo-1285957292614/Novetat.html?id=1286187857211
https://cdn.www.gob.pe/uploads/document/file/1464482/RM%20960-2020-MINSA.PDF.PDF

En Peru, diversas investigaciones han comprobado que los sujetos de
atencién no estadn conformes con la atencién recibida en los campos asistenciales,
ya que constantemente realizan modificaciones estructurales y administrativos en
las instituciones de salud y presenta deficiencia en cuanto a los insumos que
necesita el personal sanitario para atender las necesidades de los pacientes,
poniendo en riesgo la seguridad del usuario, es por eso, el cuidado del cliente es
fundamental, porque brindaremos soporte emocional, a nivel de conocimientos,
emocional, social y espiritual, ya que los pacientes requieren una atencion
oportuna, de calidad, deseando sentirse en buenas manos (Quintana et al., 2021).

El Consejo Nacional de Enfermeria (CIE) afirmé que los bachilleres de las
universidades a nivel nacional, todos no estan a la altura de sus competencias, por
lo que los egresados no pueden ejercer posteriormente como enfermeros en el
ambito asistencial, lo que significa que el empleo secundario y la existencia no
impactan positivamente en sus trayectorias y desincentivan el ejercicio, por lo que
es fundamental desarrollar habilidades junto con el conocimiento, durante su
formacion universitaria, ya que tienen que reunir ciertas destrezas asistenciales,
conocimiento con base cientifica y valores conductuales; ademas ir construyendo
un perfil con caracteristicas idoneas como paciencia, esfuerzo y dedicacién en
busca del bienestar de las personas, por lo mismo que es un campo que implica
mucho desgaste mental y fisico (Galindo, 2021).

En los afos transcurridos, la demanda de pacientes ha incrementado
indudablemente en las unidades hospitalarias, ya sean publicos o privados, a nivel
de nuestra region y en diferentes departamentos del pais que también se detectan
colapsados, ocasionando alta demanda asistencial en los enfermeros
profesionales, impidiendo que estos brinden una atencion adecuada, hoy en dia
una enfermera tiene a su cargo por lo menos veinte pacientes en promedio, una de
las razones que conlleva a la deficiencia de brindar un cuidado con calidad,
seguridad y humanizado a cada paciente, por lo mismo que influye en el
desemperio laboral de la licenciada(o) en enfermeria (Monje et al., 2018).

Como licenciados de enfermeria, debemos cumplir un rol importante al
momento de asumir responsabilidades y de adherir a nuestro perfil una serie de
habilidades genéricas y especificas, que les permita desempefiarse como

enfermeros licenciados peruanos en nuestros distintos centros institucionales,


https://www.redalyc.org/jatsRepo/2738/273862538013/html/index.html
https://www.redalyc.org/jatsRepo/2738/273862538013/html/index.html

comenzando con servicios seleccionados, conociendo las diferentes
caracteristicas, como el nivel de conocimientos, que perfil conductual poseen, que
habilidades han adquirido en el transcurso de la experiencia asistencial; para que
posteriormente podamos mostrar y trabajar en conjunto un plan de mejora continua.
Es por ello que se formulé la siguiente pregunta de investigacion: ¢de qué manera
el perfil de enfermeria contribuye a desarrollar las competencias profesionales y
conductuales en una clinica de Chiclayo?

Esta investigacion se justificd, a base de las expectativas actuales de los
usuarios, que buscan atencion médica, son altas, ya que requieren de servicios
profesionales de enfermeria que les brinden garantia, confianza, seguridad, calidad
de atencion y capacidad para abordar los problemas de salud con los mejores
conocimientos, habilidades y competencias profesionales y conductuales; aunado
a los medios para atender problemas sanitarios en situaciones criticas, estas
competencias de las enfermeras generales y especialistas deben tener una accion
pronta y eficaz; generando confianza, conocimiento y actitud de servicio
humanitario; Ademas, una enfermera debe tener una buena estabilidad emocional
para hacer frente a situaciones estresantes, habilidades de comunicacion para
escuchar a los pacientes y comunicarse de manera efectiva con ellos, y responder
rapidamente a problemas inesperados.

El trabajo sanitario es multifacético y requiere una actuacion inmediata y
eficaz en el tratamiento de los pacientes, para ello los profesionales de enfermeria
deben recibir una formacién basica, y luego deben especializarse o adaptarse a
perfiles de enfermeria que les permitan desarrollar habilidades que impacten
positivamente al momento de la atencidn a los pacientes y brinden cuidados de
calidad y calidez que los faculta para trabajar con autonomia, motivacion y
responsabilidad, demuestra que la comunicacion interprofesional funciona.

Por lo mismo se planted un objetivo general; proponer un perfil de enfermeria
para desarrollar las competencias profesionales y conductuales en una clinica de
Chiclayo. Para ello los objetivos especificos fueron: caracterizar las competencias
profesionales y conductuales, definidas en el perfil profesional del enfermero;
disefiar el perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y
conductuales; validar por criterio de expertos el perfil de enfermeria para desarrollar

las competencias profesionales y conductuales en una clinica de Chiclayo.



Il. MARCO TEORICO

El desarrollo de la presente investigacion, exigio la consulta de distintas
fuentes informativas, entre ellas a nivel internacional tenemos a:

Barkhordari et al. (2018) publicaron su trabajo de investigacion, cuyo
propdsito fue descubrir y describir la competencia ética de las enfermeras como
lideres de las fuerzas culturales y los lugares de trabajo en el entorno sanitario irani
como una muestra de 14 niveles diferentes de enfermeras gestoras. El cual fue
seleccionado a través de un método de muestreo internacional, cuya informacion
fue recolectada a través de una entrevista en profundidad y también una entrevista
semiestructurada, utilizando analisis de contenido deductivo en el andlisis de datos.
concluyendo que el lider del personal de enfermeria proporciona varios aspectos
de la competencia ética para los gerentes a través del disefio y la gestion de una
serie de programas de desarrollo de la ética.

Salminen et al. (2019) su objetivo fue detallar las competencias de los
docentes de enfermeria y reconocer su enlace con las habilidades autoevaluadas
de los educandos graduados, participaron 1796 graduados de Finlandia, Alemania,
Islandia, Irlanda, Lituania y Espafa. Utilizo cuestionarios electrénicos. Los
estudiantes de graduacion de enfermeria evaluaron la competencia de los
educadores de enfermeria utilizando seis items derivados de la Herramienta para
la evaluacion de los requisitos de los docentes de enfermeria (ERNT) v,
ademas, los estudiantes evaluaron su propia competencia profesional genérica
utilizando la Escala de Competencia en Enfermeria (NCS). Resultando que los
estudiantes evaluaron la competencia de los educadores y las suyas
alta. Concluyendo que la valoracién de los estudiantes sobre la competencia de
sus educadores y su propia competencia parecen estar alineadas.

Martinez et al. (2019) en su articulo de investigacion cuyo objetivo fue
evaluar las habilidades especiales del personal de enfermeria responsable del
cuidado del recién nacido en critico estado que se encuentran en la UCI neonatal.
Realizado en Cuba. 161 profesionales con una metodologia descriptiva
observacional, cuyas competencias se sometieron a una evaluacion a partir de
unos parametros, con el fin de descomponer la variable en indicadores y
dimensiones, aplicando tres evolutivos instrumentos a todos los profesionales

terminando en una triangulacion metodoldgica desde los resultados obtenidos por


https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85041816081&origin=reflist
https://www.scopus.com/record/display.uri?eid=2-s2.0-85099862730&origin=reflist&sort=plf-f&src=s&sid=bc421de355ffadca2c2020a899eef53f&sot=b&sdt=b&sl=25&s=TITLE-ABS-KEY%28enfermeria%29
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-03192019000400008

las dimisiones del instrumento. Llegando a la conclusion que obtuvieron una lista
de problemas y capacidades, que dinamicen el éxito profesional, conllevando al
crecimiento de competencias especiales en el enfermero que esta al cuidado del
recién nacido critico en la UCI.

Mazacon et al. (2020) el objetivo de explorar teorias en la literatura sobre el
conocimiento, las habilidades, las capacidades y los resultados profesionales, las
estructuras de atencién al paciente, los métodos y el uso de recursos que se
combinan para dar forma a la progresion de la practica, ocupacion en Ecuador;
Tomando como ejemplo la informacion de la base de datos, cuya metodologia fue
de tipo bibliografico expositivo, llegando a la siguiente conclusion, la investigacion
se presenta en el campo de la gestion, se considera parte de la gestion, pero en el
campo del cuidado y enfermeria, los poderes son limitados. El 60% de los estudios
incluidos son de América Latina. Los articulos seleccionados aportan gran parte de
la teoria a la experiencia en lugar de la enfermeria y la gestion.

Hernandez (2020) en su investigacion el objetivo fue estructurar las
competencias a nivel gerencial de los directivos de enfermeria en el ambito
hospitalario, hecho en la Habana, con una muestra y metodologia la inspeccion
bibliogréfica en el sistema, de articulos publicados en tres idiomas del 2005-2018
en bases a datos SciELO, PubMed, CUIDEN y Google Scholar. Utilizaron las
caracterizaciones de Ciencias en la Salud (DeCS), 'Competencias Gerenciales'y el
inglés (MeSH) 'Cualificaciones profesionales/organizacion y gestion', 'Investigacion
en gestién, servicio de enfermeria, hospital' y 'Administracién compartida, cuidado’
, utilizé un diagrama de flujo. El analisis permitié organizar las referencias teoricas
y la informacién e interpretar la bibliografia encontrada, llego a concluir que la
competencia docente de enfermeria de los gerentes es versatil e importante para
mejorar de manera optima la gestion y los resultados en la atencién sanitaria que
necesitan en ambientes hospitalarios.

Gonzales (2020) su objetivo fue analizar la importancia y el nivel de
desarrollo de las calificaciones profesionales de las enfermeras de salud
ocupacional segun la norma SAS/1348/2009 en campos de prevencion,
tratamiento, derecho, especializacion, administracion, docencia e investigacion.
Barcelona. Su metodologia fue descriptiva, observacional y transversal, utilizd

expertos en salud ocupacional afiliados a colegios profesionales especificos y/o


https://uctunexpo.autanabooks.com/index.php/uct/article/view/383/799
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0864-03192020000400018
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1578-25492020000100004

multidisciplinarios. El resultado son tres competencias bésicas: creacion de un
sistema de registro que garantice la confidencialidad de los datos del paciente;
mejora la salud de los trabajadores con la promocién y prevencion de riesgos e
identificacion de problemas en salud ocupacional reales o potenciales. En el mas
alto nivel de desarrollo, se destacan: la gestidon del sistema de registro confidencial;
brindar primeros auxilios y emergencias en su lugar de trabajo mediante la
identificacion de problemas de salud ocupacional actuales o potenciales.

Vallejos et al. (2022) realizaron un trabajo de investigacion identificando
instrumentos validos y confiables para evaluar competencias holisticas de
estudiantes de enfermeria y licenciados en Michoacana de San Nicolas, México;
utilizar como metodologia una sistemaética revision de las bases de datos PubMed,
Scielo, Redalyc y el método de bola de nieve; Se analizaron articulos en inglés de
2000 a 2020; Los términos "habilidades de enfermeria”, “instrumentos",
"formulacion y validacion", "escalas de medicion de competencias" y "validez y
confiabilidad" fueron utilizados como descriptores DeCS y MeSH, respectivamente.
La conclusion es que disefian y adaptan medidas multiculturales de competencia
enfermera, aunque la aplicacién de pruebas estadisticas no es uniforme.

Xavier et al. (2023) en su articulo, averiguaron las competencias de la
promocién de la salud y el alcance de su manifestacibn en las actividades
educativas desde el andlisis pedagdgico a la realizacién de la salud; En cuanto a
las competencias de promocién de la salud, un estudio de métodos mixtos de las
profesiones mencionadas analiz6 un total de 31 pedagogias docentes,
estableciendo las calificaciones estudiadas en numeraciones de los curriculos e
informes de los enfermeros, ninguna identificacion. La capacidad de cambiar el
proyecto del ejercicio, aunque los profesores consideraron muy importante esta
capacidad. Finalmente, lo que se debe enfatizar es el proceso de aprendizaje de
los cursos de estudio facilitd el desarrollo de habilidades de promocion de la salud.

A nivel nacional, también consultamos algunos articulos de investigacion de
entre ellos tenemos a: Mufioz (2019) en su estudio apunta a investigar la relacion
entre las habilidades profesionales y la reanimacion cardiopulmonar en un servicio
de urgencias de Lima con una muestra de 40 enfermeras, cuyo instrumento fue un
cuestionario, llegando al nivel de aplicacién de un método cuantitativo, descriptivo

y correlativo. método, obteniendo los siguientes resultados: el 47,50% tiene


https://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2448-60942021000100202
http://repositorio.uigv.edu.pe/handle/20.500.11818/4003

habilidades profesionales regulares, el 32,50% tiene habilidades pobres y el
20,00% tiene habilidades buenas. Por tanto, el 47,50% tiene manejo regular de
reanimacion cardiopulmonar, el 30,00% en mal nivel y el 2,50% en buen nivel.
También sefiala que hay una relacién significativa entre las habilidades
profesionales y la resucitacion cardiopulmonar.

Quintana et al. (2020) en su estudio tuvieron el objetivo de describir el nivel
de desempefio de los enfermeros que laboran en el Hospital Nacional Alberto
Sabogal, con base a las caracteristicas del puesto, preparacion académica,
aspectos motivacionales y organizacionales y la influencia del liderazgo de
enfermeria. En Lima, 208 enfermeras, metodologia transversal, utilizé un
cuestionario ad hoc. En los resultados se utilizaron los estandares de evaluacion
del Seguro. Se calcularon medias, desviaciones, porcentajes y chi-cuadrado. El
Comité de Investigacion del HNAS aprobé el estudio; El 24,5% con desempefio
inadecuado, el 78,8% tenia 6 afios de experiencia, el 93,8% con especialidad, el
63,0% tenia carga de trabajo, el 70,2% no tenia formacion y el 37,0% de las
gestoras tenia carga de trabajo. Entre los enfermeros con edad de retiro = 6 afios
fue 66,7%, en la profesién 96,2%. En resumen, la mayoria de las enfermeras del
HNASS tienen capacidad laboral, pero la direccién del hospital debe contribuir a
mejorar la capacidad laboral.

Ramirez (2020) el objetivo de su estudio fue identificar la competencia
profesional de las enfermeras de emergencias y desastres en hospitales de Lima
y proponer un perfil profesional ideal; con una muestra de 10 expertos por
institucion y 133 competencias, Aplicdé el método Delphi a 27 expertos en gestion
de emergencias y desastres, seleccionando 35 competencias personales y
profesionales. Luego, se entrevistaron a 10 enfermeros expertos para validar la
propuesta de perfil de enfermera para crear un perfil ideal. El resultado es un perfil
basado en 27 competencias evaluadas por expertos en emergencias y desastres:
12 perfiles generales incluyen competencias como liderazgo, toma de decisiones,
comunicacién, criterio, respeto, responsabilidad, etc. y 15 perfiles especificos
correspondientes, por ejemplo: capacidad diagnostica, capacidad técnica,
capacidad de tratamiento, aplicacion del método cientifico.

Galindo (2021) tuvo como objetivo determinar por medio del enfoque

cuantitativo, descriptivo, correlacional y transversal, la relaciéon de las habilidades
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de enfermeria con la situacion del cuidado humanizado entre estudiantes de una
universidad privada de Lima. 60 estudiantes de IX y X ciclo, se les aplico la escala
denominada “Percepcion del Comportamiento Humanizado de Enfermeria (PCHE)”
con una confiabilidad de 0,94 y “Evaluacién de Competencias de Enfermeria
(ECOenf)” con una confiabilidad de 0,98; resulto que los egresados tienen baja
competencia en el cuidado humanizado, similar a los técnicos, estdn en un nivel
intermedio y la habilidad es débil, y los internos tenian competencia deébil. Sin
embargo, en el cuidado humanizado se observé una correlacion positiva contra las
competencias, con una significancia de 0.397, que es un valor de Pandlt de 005.
Concluy6 que la competencia de enfermeria y el estado del cuidado humanizado
en la formacion pre profesional de enfermeria fueron bajos, en una relacién
estadisticamente significativa, aceptando la hipotesis.

Arrieta (2022) publico su articulo cientifico, que tuvo como objetivo identificar
habilidades de enfermeria en el cuidado de catéteres percutaneos neonatales en
cuidados criticos, estudio realizado en Lima; Su metodologia es un disefio no
experimental basico cuantitativo descriptivo simple con una muestra de 80
enfermeras de la unidad de cuidados criticos neonatales del hospital mediante un
cuestionario y un control. 73 items, para la estadistica es descriptiva (prueba de
stanin) mediante andlisis de base de datos con el programa Spss 25.0, el cual arroja
resultados segun tablas y mediciones, luego de lo cual se interpretan y se presentan
los resultados en tablas de frecuencia presentadas. y diagramas para proporcionar
recomendaciones que cumplan con los objetivos de la investigacion. Conclusiones:
Se presentan conclusiones para justificar las recomendaciones realizadas en base
a los resultados estadisticos.

También se describe referencias a nivel regional; Tras conocer a Alamo y
Chu (2020) cuyo objetivo fue conocer la competencia TIC de las enfermeras
primarias hecho en Chiclayo, la muestra es 25 enfermeras; con disefio no
experimental cualitativo; la herramienta es el cuestionario “Conocimientos,
habilidades y actitudes en el uso de Internet y nuevas tecnologias entre
enfermeras”; Cumple con una confiabilidad de 0.893 segun el indice Alfa de
Cronbach. Los resultados; el personal de enfermeria tiene conocimientos basicos
(56%), habilidades basicas (100%) y una actitud favorable (92%) hacia las TIC;

resumen La enfermeria de atencién primaria todavia carece de habilidades en TI;
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Dado que los conocimientos y habilidades en TIC son bésicos y solo las actitudes
son favorables, este valor es (2,0), que esté por debajo de la media esperada (3,0).
Los elementos cientificos de la enfermeria se basan en diferentes tedricos
que definen sus campos de accidon y que elaboran teorias, modelos y filosofias
como principales aportes a la ciencia enfermera. Entre ellos tenemos a Jean
Orlando en su teoria del proceso de enfermeria, Madeleine Leininger con su teoria
cultural de la enfermeria, Callista Roy con su modelo de adaptacion, Dorothea
Orem con su conceptual modelo: Teoria del Déficit de Autocuidado, Teoria del
Cuidado Transpersonal Watson y Patricia Benner Filosofia De Principiante a
Experto: Excelencia y Poder en Enfermeria Clinica (Raile & Marriner, 2022).

La filosofia de Patricia Benner combina el conocimiento cientifico con la
experiencia practica, aprender haciendo, saber combinar conocimientos; Saber lo
que significa adquirir habilidades es un saber practico que puede eludir las féormulas
del saber que, en el proceso de la enfermera, es sefial de graduacion hasta que
logra especializarse en una profesion. Durante este proceso se crean una variedad
de modificaciones en los comportamientos adquiriendo habilidades que mejoran el
rendimiento profesional a una mayor calidad (Paqui et al., 2020).

Este paradigma sugiere cinco etapas de adquisicion y desarrollo de
habilidades, nombradas y explicadas a continuacién: Etapa 1 - Novato: El
profesional no tiene experiencia previa en el contexto que enfrenta, esta también
esta destinada a expertos licenciados. enfermeras en un campo particular que
deben reunirse por primera vez en un entorno diferente al del departamento. Paso
2 - Principiante Avanzado: Piense en una persona que tiene solo una cierta
fisonomia para demostrar y dominar sus habilidades en cada situaciéon. Etapa 3 -
Competente: determinado con una planificacion cuidadosa permite identificar
posturas importantes de situaciones actuales y potenciales.

Etapa 4 - Eficaz: el individuo siente la situacion como un todo, lo que hace
efectivo el manejo instintivo de la situacion establecida. Etapa 5 - experto: el ser
humano ya no parte del principio analitico, sino del campo intuitivo, lo que
representa un cambio cualitativo y transparente (Carrillo et al., 2019). La teoria de
Patricia Benner considera diferentes estructuras de ver y hacer las cosas que
deberian estimular el pensamiento; Mirando la evolucion de la fuerza de trabajo,

segun el punto de vista de los autores, los enfermeros comprenden como los
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factores técnicos, sociales, econémicos y politicos han influido en los cambios en
la sociedad y el ambiente de trabajo (Raile & Marriner, 2022).

Patricia, tuvo una influencia en la profesion de enfermeria al conceptualizar
los fundamentos para sustentar esta tarea bajo un tamiz fenomenoldgico de
interpretacion; al incorporar el concepto de pericia a la enfermeria, brinda una forma
de conocimiento de fondo; siendo un divisor de la interseccion del desempefio y el
desarrollo profesional. Asi, vuelve al modelo de Dreyfus “las habilidades se
transforman con la experiencia y el dominio”, sefialando que las situaciones reales
son mas complicadas, por lo que sustentan los supuestos tedricos constituyendo
disciplinas. Enfermeras: personas, vida, Salud, y Medio Ambiente (Cajal, 2022).

Para Benner, la enfermeria examina las experiencias de salud, enfermedad
y medio ambiente, caracterizando la practica como un proceso evolutivo. Por lo
tanto, los conocimientos y las practicas deben integrarse en la educacion a través
de disposiciones de aprendizaje donde promuevan el desarrollo habilidades para
brindar una mejor atencién al paciente junto con el desarrollo de la ciencia e
innovacion. (Pazmifio & Puruncajas, 2019). Por ultimo, menciona que la actividad
se optimiza y completa en la praxis, por lo que la metacognicion se ha demostrado
como una habilidad cognitiva creciente y posibilita escuchar al profesional o corregir
las acciones desarrolladas en el equipo de salud (Pazmifio & Puruncajas, 2019).

Las habilidades son capacidades que las personas asocian con procesos
intelectuales complejos que les permiten ser aplicadas en diferentes contextos y las
hacen adecuadas para el trabajo. Benner clasifica la educacion en enfermeria
modificando el nivel de adquisicion de habilidades de los hermanos Dreyfus para
aplicarlo al campo clinico de la enfermeria. Por lo tanto, el proceso de formacion en
enfermeria consta de varias etapas que Benner clasifica de novata a experta, a
partir del desarrollo de diversas competencias de una enfermera con conocimientos
cientificos y habilidades que hagan eficaz y eficiente el cuidado (Elias et al., 2020).

La relacion entre teoria y practica ha sido un eterno tema de reflexion
humana desde los inicios de la filosofia hasta la actualidad, se ha expandido al
conocimiento, a las relaciones formadas por los docentes, a la coherencia o
equivalencia (Guia, 2019). La formacion por competencias de los estudiantes tiene
como finalidad formar actitudes y valores que deben tener los especialistas y que

deben ser implementados para lograr una actuacion eficaz, ya que un futuro estos
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deben estar capacitado para ejercer en el trabajo tareas y obtener experiencia en
habilidades procesales para que pueda tomar buenas decisiones (Ancon, 2018).

El perfil profesional, es un conjunto de caracteristicas idoneas
(conocimientos), metodologicas (habilidades), afines (participacion) y personales
(caracteristicas y actitudes) al termino del ejercicio profesional, que permiten al
trabajador ingresar a una organizacion, donde desarrolle sus competencias
profesionales como habilidades, trabajan y evalian de manera integral con las
personas, familias y comunidades, reconociendo mediante la valoracion sus
necesidades, Planificar, implementar, monitorear y evaluar el cuidado de atencién
de enfermeria en cada etapa de la vida (Colegio oficial de trabajo social, 2020).

La enfermeria es una profesion que requiere de esfuerzo constante, mucha
paciencia y dedicacion en la basqueda de la mejora de los seres humanos. Esta
area que incluye el agotamiento fisico y mental, debido a este factor, el perfil de un
profesional de enfermeria debe tener estabilidad emocional para hacer frente a
situaciones estresantes, habilidades de comunicacién para escuchar a los
pacientes y comunicarse de manera efectiva, y una respuesta rapida a inesperados
problemas. Ademas de ser flexible con el trabajo, responsabilidades y ejercer la
empatia al interactuar con las personas. Cuidadoso y atento a todos los detalles
gue hace, porque asi es la vida. y una resistencia fisica significativa se mantiene
durante varias horas (Huisacayna & Ninahuaman, 2019).

Una enfermera es una profesional de la salud que ha realizado estudios
académicos de enfermeria en una universidad y tiene un titulo de licenciatura,
habilitandola para ejecutar una profesién después de cumplir con los requisitos de
la Ley del profesional colegio. El perfil de trabajo de una enfermera es una
representacion de roles, actividades, funciones y tareas desempefiadas con la
competencia deseada en base a conocimientos, tecnologia, aptitudes, ética,
crecimiento profesional y politica en salud que ocurren en la sociedad. Dicha
colaboracién viene determinada por los roles profesionales que tiene en la
organizacién: supervisor y cuidador, segun la experiencia o educador sanitario.
Tratamiento centrado en roles, con intervenciones generales y especificas
determinadas por sus carencias (Ley del trabajo de enfermo, 2018).

Asimismo, un perfil profesional en la vida laboral supone un conjunto de

competencias basicas a nivel de cualificacion, que pueden adquirirse mediante
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formacién modular u otra formacién y experiencia laboral. Un perfil profesional ideal
se define como un conjunto de habilidades y tendencias que requieren la
adecuacion del progreso de una persona a las condiciones Optimas para el
cumplimiento de los deberes relacionados con el desarrollo de las tareas y
actividades correspondientes a su profesion (Carrizosa, 2018).

El enfermero participa cientifica, tecnolégica y sistematicamente en la
produccion de departamentos de salud en los procesos de promocion, prevencion,
restauracion y rehabilitacion de la salud a través de la atencion de individuo, la
familia y la comunidad, considerando los aspectos sociales y culturales del cuidado
y desarrollo de la salud, el marco econémico, ambiental y politico con el fin de
garantizar la calidad de vida y obtener el bienestar de la sociedad (Ley del trabajo
de enfermero, 2018).

La enfermeria compleja consiste en que el licenciado cuida al individuo en
cada etapa de la vida desde el alumbramiento hasta cese de la vida, incluidas las
enfermedades, la aplicacion de bases cientificas y por medio del proceso de
atencion (PAE), que asegura la calidad del tratamiento. El extenso trabajo de una
enfermera es la base para ejercer la profesion en varios campos y departamentos.
Basada en la evaluacion critica y considerando a la enfermera como responsable
de su trabajo, por lo que asume toda la responsabilidad y consecuencias dentro de
su trabajo asistencial (Ley del trabajo de enfermero, 2018).

De las cuales, la dimension de competencias de enfermeria trata de cinco
etapas importantes, que son valoracion, comenzando las etapas del proceso de
enfermeria, donde se ajunta la informacién subjetiva y objetiva a través de
entrevistas, observaciones, evaluacion clinica para crear un analisis y un
diagnéstico adecuado con base en la condicion de salud del paciente (Galindo,
2021), El tercer paso en el proceso es la planificacion, donde se desarrollan las
estrategias para determinar la condicion del paciente durante la evaluacion en un
plan continuo de intervencién para lograr la recuperacion total del paciente.

La intervencién es la cuarta etapa, donde se desarrollan las actividades por
el personal de enfermeria de acuerdo al diagnostico del usuario, se priorizan las
intervenciones porque se pretende ayudar a la persona a lograr resultados
satisfactorios eliminando los factores problematicos. (Anual, 2021). Finalmente, la

evaluacion y la calidad, donde se obtienen los resultados y se garantiza la
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efectividad del plan de tratamiento en consecuencia, si el plan utilizado por el
personal de enfermeria no fue suficiente, debe elegir otro, donde el resultado refleja
la calidad del trato y satisfaccion del paciente (Ponti, 2021).

De igual forma, el enfermero desarrolla la competencia ética y el
comportamiento profesional a desde el cuidado de alta calidad enfocado en el ser
humano y fundamentado en valores y principios éticos, respetando como funcion la
dignidad humana. modelo a seguir en su profesion, respeta el derecho de los
individuos a los servicios sanitarios, informacion, tratamiento y recuperacion, asi
como el consentimiento informado a procedimientos, tratamientos y participacion
en sesiones educativas y de investigacion cientifica. Ejercer con transparencia,
integridad, compromiso, humanidad, empatia y respeto, respetando el derecho a la
salud de la comunidad y priorizando los intereses especiales (Gracias, 2019).

La comunicacién es importante en el desarrollo de un profesional licenciado,
porque ayuda a lograr una buena relacion con los pacientes y los profesionales de
la salud, conduciendo a una buena atencién, a comunicarse con diligencia para
garantizar que los clientes estén satisfechos con la atencion clinica. contribuye con
el cuidado y con las buenas relaciones profesionales, con el usuario, la familia y la
comunidad, teniendo en cuenta la ley, el género y el significado cultural, que
conduzcan a la satisfaccion con el sistema de salud, con un método clinico
enfocado en comunicar de manera efectiva y persuasiva (Lopez, 2021).

Otra competencia conductual es el liderazgo, donde el profesional influye y
motiva a los demdas colaboradores con respeto y equidad para generar
transformaciones que evidencie el desarrollo del sistema de salud y contribuyan a
mejorar los estandares de calidad en el nosocomio. (Brucil-2021).La importancia
del trabajo en equipo ayuda a crear relaciones de colaboracion, comportamiento,
conocimiento y recursos, fomentando el logro de los objetivos de la organizacion
por medio de la toma de decisiones y las habilidades necesarias para crear buenas
relaciones interpersonales (Escobar & Enriquez, 2021).

Finalmente, las actitudes, los valores y la transferencia son muy importantes
para participar en este proceso de atencion de enfermeria, ya que es una profesion
basada en la vocacion y el arte del cuidado, primando desde que son estudiante, a
gue debe trabajar en equipo, y logra una buena comunicacién con el fin de velar

por el bienestar y seguridad del paciente (Andrade et al., 2021).
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I1l. METODOLOGIA

Se refieren al conjunto de métodos y técnicas de una disciplina cientifica que
se ejecutan sistematicamente en el proceso de un estudio para lograr un resultado
tedricamente valido. En el mismo sentido, la metodologia sirve para llegar a tener
un soporte tedrico que guia como utilizamos los procedimientos en la investigacion
(Sampieri & Mendoza, 2018).

3.1 Tipo y disefio de investigacion:

Ademas de cubrir los objetivos planteados, permite dar respuestas practicas
y concretas a las preguntas de investigacion. significa elegir o desarrollar uno o mas
disefios de estudio y ejecutarlos al contexto especifico de su estudio de
investigacion. El término disefio indica una estrategia disefiada para obtener la
informacion que necesitamos (Sampieri & Mendoza, 2018).

3.1.1. Tipo de investigacion:

La investigacion fue de tipo basica con enfoque cuantitativo, al tratarse de
fendbmenos que se pueden medir y asignar un nimero, mediante el uso de técnicas
estadisticas para la descomposicion de la informacion recogida, este enfoque se
caracteriza por describir, explicar, predecir alguna ocurrencia, fundamentando sus
conclusiones sobre la cuantificacion. Asi mismo la investigacion se orienta a
conseguir un nuevo conocimiento de modo sistematico, con el Unico objetivo de
proponer un nuevo perfil de enfermeria para desarrollar competencias
profesionales y conductuales en una realidad concreta (Sampieri & Mendoza,
2018). Es decir, este enfoque trabajo con la definicién de un tema, lo que facilita el
planteamiento del problema y por ende la revisiéon de la literatura, concluyendo con
un marco teérico de investigacion, permitiendo la definicibn de variables que
requiera el estudio (Otero, 2018).

3.1.2. Disefo de investigacion:

El estudio fue de tipo transversal no experimental, debido a que se obtiene
una solucion a partir de la descripcion del problema sin probar dicha solucion.
Trabaje bajo la categoria de investigacion bibliografica documental, porque durante
la investigacion fue necesario revisar documentos y bibliografias relacionadas con
el tema investigado, asi como teorias y modelos del perfil de enfermeria,
especialmente en relacion a las competencias profesionales y conductuales.

Descriptivo-propositivo, porque caracterizd los rasgos del fendbmeno objeto de
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estudio, trabaja sobre realidades y su objetivo es presentarnos una interpretacion
correcta, fundamentando la teoria y haciendo descripcion de las variables de
investigacion (Vidal, 2022) finalizando con una propuesta de perfil de enfermeria y
generando un nuevo conocimiento (Checa et al., 2020).

3.2. Variables y operacionalizacion

Variable 1: perfil de enfermeria

Definicion conceptual: En el marco de ciencias de la salud, el enfermero forma
parte desde la creacidon de servicios integrales sanitarios de manera cientifica,
tecnologica y sistemética en los procesos de prevencion, recuperacion y
rehabilitacion de la salud a través del cuidado humanizado al sujeto, la familia 'y la
comunidad, teniendo en cuenta el contexto social, cultural, econémico, ambiental y
politico en el que opera, con el objetivo de mejorar la calidad de vida y lograr el
bienestar de la sociedad (MINSA, NT-N°960-2020).

Definicién operacional: El perfil de enfermeria se desarrolla con conjuntos de
medidas dirigidas a la solucion de diversos problemas biopsicosociales del
individuo, familia y comunidad, que se desarrollan principalmente en los campos.

(Art3. Ley del trabajo del enfermero).

Indicadores: Emergencia, ambulatorio, centro quirdrgico, neonatologia,

hospitalizacion, unidad de cuidados intensivos.
Escala de medicién: Nunca, a veces, siempre.
Variable 2: competencias profesionales y conductuales

Definicion conceptual: La enfermeria como perfil profesional ve el tema del
cuidado de manera holistica, ofreciendo un servicio que se ofrece a las personas
por etapas de la vida, desde el alumbramiento hasta el fin de la vida, adhiriendo los
procesos de enfermedad, aplicando un método cientifico en todo el desarrollo de
enfermeria, que asegure el cuidado siendo de calidad por parte del profesional.
(Art4 del reglamento de la ley del enfermero).

Definicion operacional: Las actitudes y habilidades se desarrollan durante los
estudios universitarios, esperando que el futuro especialista sea eficiente y
competente en su ambiente de trabajo, posibilitando la competencia ética y de

comportamiento profesional, fundamentado en el cuidado de una persona centrada,
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con calidad y calidez. valores y principios morales acatando la dignidad humana.

operacionalizacion de variables ver anexo I.

Indicadores: Realiza el cuidado integral por curso de vida y su familia aplicando
los enfoques de derecho, genero e interculturalidad y humanista a través del

método cientifico.

Realiza acciones para el autocuidado de la persona con secuelas de un dafio fisico,

mental o social en su entorno familiar, que conlleve a mejorar su calidad de vida.

Brinda cuidados paliativos con enfermedades cronicas progresivas que generan
dependencia y constituyen amenaza para la vida, a fin de lograr la méxima calidad

de vida posible para el paciente.

Promover cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno para la
generacion de condiciones, que conserven, mejoren la salud y fomenten el

bienestar de la persona, familia y comunidad.

Realizar intervenciones de enfermeria para la prevenciéon y control de riesgos y
dafios que afecten la salud individual y publica, participando en intervenciones socio

sanitarias en ambitos poblacionales y ambientales.

Ejerce su profesion en concordancia con el sistema de salud del Peru y el modelo
de cuidado integral de salud, asumiendo un rol transformador y facilitador del

acceso equitativo a los servicios de la salud, reconociendo la salud como derecho.

Participa en la formacién de estudiantes y en el fortalecimiento de las capacidades

de recursos humanos en salud.

Genera nuevo conocimiento que contribuya en la solucién de problemas sanitarios

y en la toma de decisiones para el mejor desempefio del sistema de salud

Aplicar la tecnologia e innovacion cientifica fundada, para mejorar los procesos o

recursos de los servicios de la salud

Realiza cuidado centrado en la persona con calidad y calidez, sustentando en
valores y principios éticos, respetando la dignidad de la persona, sintiendo ejemplo

en su ejercicio profesional.

Establece relaciones profesionales con la persona, familia y comunidad,

considerando el enfoque de derecho, género y pertinencia cultural, que conlleve a
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la satisfaccion con el sistema de salud.

Influir y motivar a las personas con respeto y equidad para generar cambios que

contribuyan al desarrollo de un sistema sanitario basado en la atencién de salud

Establecer relaciones de cooperacion, comportamiento, conocimiento y recursos,

contribuyendo al logro de los objetivos institucionales.
Escala de medicion: Nunca, a veces, siempre.

3.3. Poblacién, muestray muestreo
3.3.1. Poblacion:

Es el conjunto de todas las unidades a cuales se realizaré el estudio en esta
investigacion, los cuales tienen ciertas caracteristicas similares o0 comunes que se
les permite formarse como la unidad de analisis, como la totalidad de elementos
del estudio (Arias & Covinos, 2021). Seleccionando la poblacion de estudio con 50
licenciadas de enfermeria que trabajan en la clinica Auna sede Chiclayo, que
cumplan una serie de requisitos.

3.3.2. Criterios de inclusion:

Se consider6 al personal de enfermeria que participé de forma voluntaria en
la encuesta virtual, enfermeras no especialistas con mas de dos afios de
experiencia profesional dentro de la clinica, enfermeras especialistas, con mas de

dos afos en la institucion.

3.3.3. Criterios de exclusion:

No se consideraron, al colaborador sanitario licenciados(as) que no desean
participar voluntariamente en el desarrollo del proyecto, licenciadas recién
egresadas de la universidad, licenciadas en enfermeras que trabajan en la

institucion menor a seis meses.
3.3.4. Unidad de andlisis:

Una unidad de analisis es un objeto de investigacion a partir del cual se
producen datos especifico o informacion para el andlisis de proyecto, para este
proyecto, fueron las licenciadas de enfermeria que trabajan en clinica Auna Sede
Chiclayo (Arias & Covinos 2022).
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3.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion

Técnica de la encuesta: se llevo a cabo mediante un instrumento llamado
cuestionario, en donde recolecta informacion sobre perfil de enfermeria y
competencias profesionales y conductuales, importante para la investigacion; la
encuesta parte de la operacionalizacion de las variables (Arias & Covinos, 2021).

Es una herramienta de recoleccion de datos que consta de preguntas
listadas con un conjunto de posibles respuestas a las que una persona debe
responder, cumpliendo requisitos de validez y confiabilidad antes de su uso (Arias
& Covinos, 2021). El instrumento que se utiliz6 en este estudio, denominado:
“Cuestionario de competencias profesionales y conductuales (ECOenf)”, fue creado
por el autor del proyecto y validado por el coeficiente Cronbrach Alpha, para este
desarrollo, primero se seleccion6 a los participantes y luego se elaboré el
instrumento: un cuestionario estd compuesto por opciones de respuesta tipo Likert
que los analistas evalian el listado de competencias (del andlisis de fuentes
oficiales, entrevistas a tres expertos y sintetizado por el investigador).

Se realiz6 una prueba piloto con 10 enfermeros que no son considerados en
la poblacién de estudio, y estos resultados se evaluaron mediante el coeficiente
Alfa de Cronbach, método simple y conocido para medir la consistencia interna,
permitiendo grupos de validacidbn y escalas de construccion; aplicado al
cuestionario identificacion del perfil de enfermeria y para el desarrollo de
competencias profesionales y conductuales, aseverando que el mencionado
cuestionario ha sido validado por tres juicios de expertos, manteniendo una alta

confiabilidad (Ver anexo llI).

3.5. Procedimientos

Luego de la aprobacion del proyecto de investigacion en el programa de
maestria de la Universidad Cesar Vallejos, se solicito el permiso correspondiente
mediante una carta enviada al director médico de la Clinica Auna sede Chiclayo,
(ver anexo VI) para recolectar el material de investigacion con cincuenta enfermeras
asistenciales seleccionadas como poblacién. Se elaboré el consentimiento
informado e instrumentos, los cuales fueron digitalizados en formato virtual y
enviados a través de un enlace a través de las redes sociales, con autorizacion por
cada uno de ellos para la recoleccion de datos. Una vez obtenida dicha informacién

fue codificada y almacenada en un formato de Microsoft Excel, para luego proceder
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a realizar el analisis de datos y obtener los resultados.

3.6. Metodo de analisis de datos

Para el procesamiento de los datos se utilizé SPSS version 26, una
plataforma que brinda un andlisis estadistico avanzado de los datos,
permitiéndonos cumplir con nuestro objetivo, como es encontrar una relacion entre
las variables de nuestro estudio. Los datos recopilados se digitalizan y clasifican en
una base de datos, luego se procesan dinamicamente, como resultado de lo cual
se crean tablas estadisticas, que se utilizan para analizar e interpretar los datos de
la investigacion.

3.7. Aspectos éticos.

Para garantizar el adecuado desarrollo del trabajo de investigacion, se
utilizan los siguientes principios éticos, que sustentan el correcto desarrollo de
cualquier trabajo de investigacién cientifica como personalidad. Diego Gracia
realizo un excelente discurso de los acontecimientos a lo largo del tiempo, de estos
principios desde la antigiiedad clasica hasta la actualidad.

Autonomia: se refiere a evaluar las opiniones de otras personas; es decir,
unidades auténomas. La autonomia admite grados, para tomar decisiones en casos
clinicos, no les interesa tanto el concepto de autonomia como la nocién de accién
auténoma. No significa meramente que sigue sus propios deseos o inclinaciones.

Beneficencia: se refiere a conocer y comunicar a las personas éticamente n
y protegiéndolas de dafios, asi como también asegurando su confort. Si el abuso
significa no hacer dafio a los demas, la caridad significa evitar el dafio o hacer el
bien a los demas. Si la malicia significa falta de accidn, la caridad implica siempre
accion. Beauchamp y Childress distinguen entre dos tipos de caridad: beneficio
positivo y utilidad. Un beneficio positivo implica la provision de beneficios. La utilidad
requiere un equilibrio entre los beneficios y los perjuicios.

Justicia: este principio requiere un comportamiento moral apropiado hacia
los participantes de la investigacion; y la distribucion desde econdmica y beneficios
derivados del proceso de investigacion. La injusticia en el acceso a los
departamentos de salud y el aumento de los costos de la atencion han creado un
debate sobre la justicia social en el campo de la atencion de la salud. La maxima

clasica de Ulpiano afirma que la justicia consiste en "dar a cada uno lo suyo". De
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igual forma, Beauchamp y Childress entienden la justicia como un trato justo y
adecuado de acuerdo a lo que se debe a una persona.

No maleficencia: Se refiere a no dafiar a otros. Este principio se refiere al
deber de no causar dafio intencionalmente. Esto esta consagrado en la costumbre
de la maxima clasica primum non nocere ("lo primero no hace dafio"). A pesar que
la maxima no se encuentra en los escritos de Hipdcrates, el Juramento Hipocratico
expresa la obligacién de no ser malévolo. Entonces, cuando se trata de usar un
régimen en beneficio de los usuarios, este principio dice: "Si es en detrimento de

ellos, lo detendré" (Observatorio de bioética sp, 2022).
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IV. RESULTADOS

Para determinar los resultados que se presentan en esta investigacion, se
empled una encuesta para determinar el perfil de enfermeria que se encuentra
laborando en la clinica Auna sede Chiclayo.

Tabla 1

Distribucién de las enfermeras de una clinica de Chiclayo segun su perfil

Indicadores Frecuencia Porcentaje
Femenino 48 96
Sexo Masculino 2 4
Emergencia 17 34.0
Unidad de cuidados intensivos 7 14.0
Campo asistencial  Centro quirdrgico 14 28.0
Neonatologia 1 2.0
Hospitalizacion 11 22.0
Coordinacién de enfermeria 2 4
Campo Responsable de enfermeria 4 8
administrativo Ninguno 30 60
Otro 14 28
Universitaria pregrado 2 4
Docente gPrrgggcas profesionales post 1 2.0
Ninguno 47 94
: . . ., Universitaria post grado 4 8
Area de investigacion
Ninguno 46 92
e e s 0 100
. . Si 45 90
Lic. Con especialidad
No 5 10
Total 50 100,0

NOTA: Datos Obtenidos del instrumento aplicado a las enfermeras de la clinica.

Se observa que el 96% de los enfermeros son de sexo femenino y el 4% son
masculino; el 34% se desempefian en emergencia, el 28% en centro quirargico, el
22% en hospitalizacion, el 14% en UCI y solo el 2% en neonatologia. El 60% no
son administrativos, mientras que el 12% si; el 94% no son docentes, el 4% si son
de pregrado y el 2% son docentes de practicas post grado. El 92% no trabajan en
ninguna area de investigaciéon no obstante el 8% en investigacion universitaria post
grado. Con mas de dos afios de experiencia; y solo el 90% de los enfermeros

cuentan con una licenciatura y especialidad con mas de dos afios de experiencia.
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Tabla 2

Caracterizacion de las competencias profesionales dentro de una atencion integral
e integrada de salud a la persona, familia y comunidad

Atencidn integral e integrada de salud ala  Frecuencia Porcentaje

persona familiay comunidad

Indiferente 10 20,0
Adecuada 40 80,0
Total 50 100,0

Nota: Datos Obtenidos del instrumento aplicado a las enfermeras de la clinica.

En la tabla 2, se evidencia cinco dimensiones, abordando 35 competencias
profesionales, de los cuales el 80% de los enfermeros de una clinica de Chiclayo,
se adecuan a una atencién integral e integrada de salud a la persona, familia y
comunidad y el 20% son indiferentes. La primera dimension contiene 14
indicadores, donde el 4% nunca realiza un cuidado integral e integrado a la persona
por curso de vida y su familia, aplicAndolos enfoques de derecho y género,
interculturalidad y humanista; a través del método cientifico durante el PAE, el 18%
a veces cumple; y el 78% siempre cumple. En la segunda dimensién el 7% nunca
realiz6 acciones para el autocuidado de la persona con secuelas de un dafio fisico,
mental o social en su entorno familiar, que conlleve a mejorar su calidad de vida, el
49% a veces y el 44% siempre lo realiza. Para la tercera dimension el 7.2% nunca
promueve cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno para la
generacion de condiciones, que conserven, mejoren la salud y fomenten el
bienestar de la persona, familia y comunidad. 32.2% a veces cumple, mientras que
el 61.6% siempre cumple. En la cuarta dimensién que se encarga de promover
cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno para la generacion
de condiciones, que conserven, mejoren la salud y fomenten el bienestar de la
persona, familia y comunidad, el 3% nunca cumple, el 36% a veces y el 61%
siempre cumple. En la dltima dimensién el 4.6% nunca realiza intervenciones de
enfermeria para la prevenciéon y control de riesgos y dafios que afectan la salud
individual y salud publica, participando en intervenciones socio sanitarias en
ambitos poblacionales, ambientales y ocupacionales, mientras que el 28% a veces

cumple con estos 8 indicadores y el 68% siempre desarrolla estas intervenciones.

22



Tabla 3

Caracteristicas de las enfermeras de una clinica de Chiclayo segun sistema
de salud y modelo de cuidado integral de salud por curso de vida para la persona,
familia y comunidad (MCI)

Sistema de salud y modelo de cuidado Frecuencia Porcentaje
integral de salud por curso de vida para la

persona, familiay comunidad (MCI)

Indiferente 3 6,0
Adecuada 47 94,0
Total 50 100,0

Nota: Datos Obtenidos del instrumento aplicado a las enfermeras de la clinica.

En la tabla 3 se evalué una dimension, que aborddé 8 indicadores de
competencias profesionales, donde el 94% de los enfermeros de una clinica de
Chiclayo se adecuan siempre al sistema de salud y modelo de cuidado integral de
salud por curso de vida para la persona, familia y comunidad (MCI) y el 6% tienen
son indiferentes a este sistema de salud y modelo de cuidado integral de salud por

curso de vida para la persona, familia y comunidad (MClI).
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Tabla 4
Caracterizacion de las competencias profesionales: docencia e investigacion y

tecnologia e innovacion

Docencia e investigacion y tecnologia Frecuencia Porcentaje
e innovacion

Indiferente 7 14,0
Adecuada 43 86,0
Total 50 100,0

Nota: Datos Obtenidos del instrumento aplicado a las enfermeras de la clinica.

La tabla 4, aborda dos caracterizaciones generales, la primera docencia e
investigacion; cuenta con dos dimensiones, de las cuales la primera contiene dos
indicadores, donde el 2% nunca patrticipar en la formacién de estudiantes y en el
fortalecimiento de capacidades en los recursos humanos en salud, el 26 % cumple
a veces y el 72% siempre participa. En cuanto a la segunda dimensién esta
confirmada por 4 indicadores de los cuales el 4% nunca genera nuevo
conocimiento, que contribuya a la solucion de problemas sanitarios y en la toma de
decisiones para el mejor desempefio del sistema de salud, el 36% a veces mientras
tanto el 60% siempre cumplen. Y tecnologia e innovacion, en su dimension el 2 %
nunca aplica la tecnologia e innovacion cientificamente fundada, para mejorar los
procesos o recursos de los servicios de la salud; el 24% a veces cumple, mientras
que el 74% siempre cumple. Por lo tanto, en vista general el 85% de los enfermeros
de una clinica de Chiclayo tienen competencias adecuadas segun la docencia e
investigaciéon y tecnologia e innovacion y el 14% tienen competencias indiferentes

con respectos a dicho indicador.
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Tabla b

Caracterizacion competencias conductuales

Competencias conductuales Frecuencia Porcentaje
Indiferente
Adecuada 50 100,0

Nota: Datos Obtenidos del instrumento aplicado a las enfermeras de la clinica.

La tabla general, cuenta con cuatro dimensiones y 25 indicadores; de los
cuales la dimension ética y profesionalismo, el 100% cumple con los 10 indicadores
establecidos; para la segunda dimension de comunicacion, el 100% cumple con los
cinco indicadores; en la tercera dimension de liderazgo, el 6% de la poblacion no
Influye y no motivan a los sujetos de atencion con respeto y justicia, para
transformar cambios que ayuden a mejorar el desarrollo del sistema de salud
basado en la atencion en asistencial y en dos indicadores de esta, y el 94% si
cumplen, por lo mismo en la cuarta dimensién que es trabajo en equipo cumplen al
100% de los tres indicadores; por lo tanto todos los enfermeros de una clinica de

Chiclayo cuentan con adecuadas competencias conductuales.
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V. DISCUSION

La investigacion tuvo como objetivo general proponer un perfil de enfermeria
para desarrollar las competencias profesionales y conductuales en una clinica de
Chiclayo, en donde se obtuvo como resultado que el 80% de la poblacién estudiada
cuenta con buenas competencias profesionales y conductuales, mientras tanto el
16% a veces desarrollan actitudes positivas y el 4% solo trabajan sin cumplir las
expectativas generales de seguridad y calidad en la atencion sanitaria. La
explicacion significa que ambas variables estan orientadas hacia un mismo objetivo,
que es proponer un perfil de enfermeria para el desarrollo de competencias
profesionales y comportamentales; para garantizar una atencion de calidad.

El trabajador de enfermeria con mejores habilidades profesionales y
conductuales tiene mejores habilidades de cuidado. En un proyecto de revision
integradora ejecutado por Diaz & Soto (2020) sugieren que para brindar una
atencion sanitaria, el personal de enfermeria debe tener el perfil de las
competencias necesarias para realizar la gestion del cuidado en el servicio donde
se labora, demostrando un cuidado con calidad y seguridad. En su estudio explica
gue la habilidad mas importante en una enfermera es el juicio clinico, por lo que
permite tomar decisiones analizandolas. Por otro lado, Carranza (2022) menciono
que para lograr la calidad en la gestion, un trabajador de licenciado debe tener
habilidades (actitudes, conocimientos y habilidades) que le permitan desenvolverse
en cualquier ambito de trabajo.

Este estudio de investigacion, demostr6 que la relacion entre ambas
variables es buena, por lo que el personal de enfermeria debe tener un perfil
adecuado basado en conocimientos, practicas, valores y habilidades que le
permitan enfrentarlo dia a dia dentro de la jornada laboral, de la cual un cierto
porcentaje que es muy pequefio, aun requiere el enriquecimiento de sus
habilidades a través de sesiones educativas y actualizaciones en el sector de la
salud y el cuidado, asi como también, la capacidad del personal para influir y
motivar a su equipo de trabajo tiene un gran impacto en la toma de decisiones. Esta
atencién oportuna y segura debe prepararse de acuerdo a las necesidades y
prioridades de cada sujeto, siendo importante que posean ciertas habilidades para

lograr una atencion de calidad y seguridad para los pacientes atendidos.
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Mazacon et al. (2020) nos dice que las habilidades de enfermeria tienen
como objetivo otorgar cuidados con calidad y seguros, estas actividades béasicas
de enfermeria se refieren a las habilidades adquiridas que conducen a una atencion
integral e integral en salud para el individuo, la familia y la comunidad; en todas sus
dimensiones, desde el inicio del tratamiento, aplicando aspectos juridicos y de
género, enfoques interculturales y humanisticos; utilizando el método cientifico
durante el trabajo de enfermeria. De igual manera, la importancia de la gestion se
caracteriza por la ética y el profesionalismo, el trabajo en equipo coordinado, la
resoluciéon de conflictos laborales, la comunicacién segura, la gestién, la capacidad
de comunicacion y el trabajo en equipo.

Segun Marcelo et al. (2020) la gestion de enfermeria consiste en organizar
estrategias y actividades que le permitan al profesional priorizar las necesidades de
salud del paciente para lograr una atencion de calidad, por lo que el licenciado de
enfermeria debe desarrollar y adherir competencias como valorar, planificar,
ejecutar, dirigir, evaluar y controlar las actividades de enfermeria; Asumir un rol
transformador de los cambios y la igualdad de acceso a los servicios de salud en el
sistema de salud y el modelo de atencion integral a la salud a lo largo de la vida,
reconociendo la salud como un derecho para todo los seres humanos.

Los resultados de la tabla uno identifico la distribucién de las enfermeras que
participaron de este estudio de investigacion segun su perfil, de las cuales todas
cumplieron con los criterios de inclusién. Luego de haber caracterizado e
identificado las competencias estudiadas, se detalla un enfoque en ocho
dimensiones, de las cuales la primera dimensién se encuentra plasmada en la
segunda tabla, que caracteriza las competencias enfocadas en la atencién integral
e integrada de salud a la persona, familia y comunidad, detallada en cinco sub
dimensiones con 35 indicadores identificados como competencias profesionales;
de los cuales el 80% de la poblacion tienen adecuadas competencias, pero el 20%
aun son indiferentes. Asi mismo cabe recalcar que en la primera sub dimension
contiene catorce indicadores, donde el 4% nunca evaluaron los resultados de la
evaluacion de enfermeria, realizacion reanimacion cardiopulmonar y no

participaron de referencias y contra referencias, el 18%.
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El estudio de Soto (2022) se realiz6 con una muestra de 220 integrantes, lo
que se diferencia del trabajo porque para el cuidado de la salud la mediana
percepcion de competencia profesional es 58,6%, 26 baja percepcion de
competencia profesional es 29,1%, y alta percepcion de profesionales competentes
es 12,3%. Segun Gutiérrez et al. (2019) analizaron la competencia de las
enfermeras entre especialistas y avanzadas, donde encontraron que existen
competencias que las distinguen, y a nivel general la dimension mas alta fue la
formacion de otros especialistas en un 95% y la mas baja fue en la que hubo
practicas basadas en investigacion y evidencia 70%.

Segun Soares (2019) menciona que para lograr la calidad, la organizacion
se debe operar de manera eficiente y eficaz, ademas, se debe contar con los
recursos humanos suficientes. Las enfermeras deben desarrollar habilidades de
gestién, comunicacion y toma de decisiones en su entorno de trabajo. Para
Gonzales (2015) sugiere que la cualificacion profesional del enfermero no debe
analizarse fragmentariamente, a partir de habilidades o conocimientos, sino que
debe enfocarse en el conjunto de todas aquellas cualidades que le permitan al
trabajador agregar sentido a los cambios que se producen en su entorno y ambiente
de trabajo para que continle implementando actividades de gestion de
mantenimiento orientadas a la calidad.

Los resultados obtenidos en la tabla tres describen las calificaciones
profesionales del sistema de salud y del modelo de atencion integral en salud segun
el costo de vida individual, familiar y comunitario; el cual abordé una subdimension
y ocho indicadores, segun los cuales el 94 por ciento de las enfermeras de la
poblacién actia de acuerdo al sistema de salud peruano y al modelo holistico de
salud, adquiriendo un rol transformador y promoviendo el acceso igualitario a los
servicios de salud, reconociendo la salud como un derecho, mientras que el 6 por
ciento se muestra indiferente. Un estudio realizado en Lambayeque arrojo que la
gestion de enfermeria fue regular en un 42,9% en cuanto a la implementaciéon de
los sistemas de salud y derechos y responsabilidades de los pacientes, 31,4%
inadecuada y 25,7% adecuada, (Puicon, 2022). Otro estudio en Ancash encontro
que el 50 por ciento de los hospitales de la regidon, implementaron la gestion de
atencion de enfermeria Ramirez (2018).

Segun Ramirez (2018) recomienda centrarse en los derechos vy
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responsabilidades del paciente en la gestion del cuidado, enfatiza el rol de la
enfermera como lider, donde sigue los procedimientos de evaluacion, planificacion,
organizacion, liderazgo y direccién. En el caso de la supervision, los recursos tanto
humanos como financieros y materiales apuntan al logro de los objetivos, en este
caso brindando una atencion de alta calidad. Para Mazacon et al. (2020) la gestion
del cuidado implica brindar un juicio profesional en 27 procesos de gestidén para
brindar una atencién segura, integral y oportuna donde siempre se garantice la
calidad de la atencion para los usuarios.

En la cuarta tabla, continuamos caracterizando las competencias
profesionales enfocadas a la dimensién docente e investigadora, que son dos areas
de la actividad profesional de enfermeria particularmente importantes desde el
punto de vista del avance de nuestra profesion, que contiene dos sub divisiones,
del cual el primero consta de dos indicadores donde el 2% no se desempeiia en la
educacion de estudiantes y en el fortalecimiento de habilidades en la gestién
humana en salud, el 26 % cumple a veces y el 72% siempre participa. En cuanto a
la segunda dimension, esta confirmada por 4 indicadores de los cuales el 4% nunca
genera conocimiento nuevo, que retribuya a la resolucién de problemas de salud y
en la toma de decisiones para el llevar un mejor desenvolvimiento del sistema de
sanitarios, el 36% a veces mientras tanto el 60% siempre cumplen.

La ensefianza y la investigacion en enfermeria pueden ser utilizadas para
planificar, implementar y evaluar las actividades de ensefianza y aprendizaje, para
garantizar la seguridad y el respeto de los derechos de los usuarios de la salud,
deben ser incluidas en la educacion y el desarrollo continuos, y esta area debe ser
siempre el foco sobre metodologia e implementacion de la investigacion,
presentando evidencias que promuevan la mejora de la salud, especialmente
desarrollando investigacion funcional y aplicada basada en las necesidades de
salud; aplicar su préactica profesional en todo el campo cientifico para fomentar el
cambio a través de la aplicaciobn de principios éticos. Las direcciones de
investigacién estan cada vez mas definidas y la visibilidad de la productividad
cientifica ha aumentado significativamente en los ultimos afios. Esto es importante
para el crecimiento de nuestra disciplina y para que las personas reciban un trato

de profesionales mejor preparados, mejor capacitados y competentes.
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La enfermeria automatizada es la llave de la eficiencia y de la seguridad, por
lo mismo que se abordd la dimension tecnologia e innovacion, con una sub
dimensién, evidenciando en este estudio, que el 2% nunca aplica la tecnologia e
innovacion cientificamente fundada, para mejorar los procesos o recursos de los
servicios de la salud; el 24% a veces cumple, mientras que el 74% siempre cumple.
Para ello, es importante que el personal de enfermeria innove en los procesos o
recursos de enfermeria, adaptando creativamente la tecnologia en los diferentes
campos de la actividad profesional, utilizando la tecnologia sanitaria de forma
racional y ética, prestando atencion a los nuevos desarrollos que se evallen e
implementen de forma conjunta, pensamiento critico, manejo de sistemas de
informacion y comunicacion (telemedicina, tele tecnologia y educacién a distancia).

Por lo tanto, en vista general el 85% de los enfermeros de una clinica de
Chiclayo tienen competencias adecuadas segun la docencia e investigacion y
tecnologia e innovacién y el 14% tienen competencias indiferentes con respectos a
dicho indicador. Segun Gonzales (2020) Asi, las enfermeras de todo el mundo han
implementado diversas e innovadoras iniciativas que han ayudado a ahorrar costos
de atencién médica y reducir la mortalidad humana a nivel mundial, un ejemplo de
esto es la Teoria Ambiental de Florence Nigthingale, una filosofia que contiene
conceptos que se mantienen vigentes en el tiempo y dado un cambiado importante
para la contribucion a la salud publica.

Por ultimo, las competencias conductuales también fueron evaluadas en
este estudio, de los cuales se contaron en 4 dimensiones y 4 sub dimensiones; con
un total de 25 indicadores. De los cuales la dimension ética y profesionalismo, el
100% cumple con los 10 indicadores establecidos; para la segunda dimension de
comunicacién, el 100% cumple con los cinco indicadores; en la tercera dimension
de liderazgo, el 6% de la poblacion no Influye y no motivan a las personas con
respeto y equidad para generar cambios que contribuyan al desarrollo de un
sistema sanitario basado en la atencion en salud y en dos indicadores de esta, y el
94% si cumple con el indicador, por lo mismo en la cuarta dimension que es trabajo
en equipo cumplen al 100% de los tres indicadores; por lo tanto todos los
enfermeros de una clinica de Chiclayo cuentan con adecuadas competencias
conductuales para el desarrollo de la labor profesional en la atencion sanitaria.

Asimismo, Ramirez (2020) se ha encontrado que las funciones de las
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enfermeras en crisis y desastres son abordadas especificamente por aspectos
formativos, académicos, tecnoldgicos y éticos, por lo que es necesaria una vision
holistica e integral para crear un perfil ideal que incluya un conjunto de
competencias lo suficientemente efectivo como para serlo actualizada y aplicada
para cumplir con el ideal de la profesion y formar un profesional cientifico,
humanista y responsable, es decir ser (til a la sociedad, a los ojos de la comunidad.

Las habilidades profesionales y conductuales de una enfermera no pueden
transferirse a otros departamentos, sino que deben ser desarrolladas y promovidas
por los planes de estudios, porque estos conocimientos y habilidades estan
directamente relacionados con la disciplina de enfermeria. En este estudio, solo
guedaron 51 indicadores del conjunto original presentado como competencia
profesional dentro de nueve sub dimensiones, y se defini6 como una dimension el
tratamiento integral, las medidas de autocuidado, los cuidados paliativos, el cambio
de comportamiento, las medidas preventivas y el control, entre otros. Continuar con
las habilidades de conducta, ética y profesionalismo, comunicacion, liderazgo y
trabajo en equipo. Se decide que se acepta la primera hipoétesis.

En relacion a la propuesta del perfil de enfermeria, se construyeron
competencias profesionales de enfermeria tanto generales como especificas a
través del estudio de diferentes modelos y evaluacion detallada por expertos,
guedando 76 competencias a nivel general. Sin embargo, surge una propuesta de
implementacion del perfil profesional del enfermero, es decir. se forman una serie
de actitudes que no solo exigen la superacién profesional en enfermeria; asi como
el perfil profesional 51 competencias y el perfil conductual 25 competencias como
liderazgo, toma de decisiones, comunicacion persuasiva, resolucion de problemas,
respeto, responsabilidad, trabajo en equipo, etcétera.

El perfil profesional de enfermeria, segun las competencias mostradas en
este estudio debe ser generalizado, pues debe tener un dimension integral e
integrada, sistémica, porque debe incluir todas las competencias o habilidades
profesionales y conductuales requeridas para un trabajador de una red institucional
de prestigio; por lo mismo desde que esta egresa hasta con mas de dos afios de
experiencia profesional, ya sea que tenga o no, una especialidad o sub
especialidad, empezara a construir su perfil segun lineamientos ensefiados dentro

de su campo laboral y segin su especialidad selecta.
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VI. CONCLUSIONES

1. Las competencias establecidas en los perfiles profesionales de los Enfermeros
a nivel general en cuanto a las dimensiones y sub dimensiones establecidas
para los indicadores propuestos, se obtuvo como resultado que el 80% de la
poblacion estudiada cuenta con buenas competencias profesionales y
conductuales, mientras tanto el 16% a veces desarrollan actitudes positivas y el
4% solo trabajan sin cumplir las expectativas generales de seguridad y calidad

en la atencion sanitaria.

2. Al caracterizar las competencias profesionales y conductuales de los enfermeros
a nivel general, nos conllevan a la utilizacién de los conceptos y conocimientos
tedricos de enfermeria como base para la toma de decisiones y participacion
activa con un equipo multidisciplinario; Por otro lado, se monitorea la
elaboracion, implementacion y evaluacion de un plan de atencion de enfermeria
en un determinado nivel, el diagnéstico del estado de salud de la persona,
familia y comunidad; elabora, difunde y evalia un plan de respuesta de
enfermeria, desarrolla un perfil de investigacion de enfermeria especializado,
promueve lineamientos de investigacion y tecnologia para el uso habil de los

recursos de enfermeria.

3. El disefio del perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y
conductuales de los enfermeros se bas6 en 8 dimensiones, en 13 sub
dimensiones y con 51 competencias profesional desde la atencién integral e
integrada, modelo de cuidado integral por curso de vida, docencia e
investigacién y tecnologia e innovacién; con 25 competencias conductuales

como ética y profesionalismo, comunicacion, liderazgo y trabajo en equipo.

4. El perfil de enfermeria propuesto fue validé por juicios de expertos, quienes
consideraron que cumplian los requisitos para desarrollar las competencias

profesionales y conductuales para una clinica de Chiclayo.
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VIl. RECOMENDACIONES

1.

3.

4.

A la coordinadora de enfermeras, es necesario crear un perfil de
competencias en los diversos servicios de enfermeria, lo que se reflejaria en
los esfuerzos gradualmente cambiantes para promover un ideal educativo

gue responda a las demandas del competitivo mercado laboral.

A la coordinadora de enfermeria, quien en conjunto con sus responsables
deben construir competencias profesionales de enfermeria generales y
especiales, con el fin de adherir a los conocimientos adquiridos de sus
colaboradores nuevas ideas y nuevas practicas, que puedan desempefar

en su campo laboral.

A los responsables de enfermeria, que puedan desarrollar estudios de
investigaciones en las diferentes éareas de Enfermeria y de las
especialidades correspondientes, a fin de ir organizando un perfil de
enfermeria dentro de las competencias propias del trabajo de Enfermeria.

A los lideres y colaboradores de enfermeria, se recomienda disefiar e
implementar un cronograma de capacitacion que conduzca a la adherencia
de estas habilidades necesarias para construir el perfil ideal, y que se
actualicen de los procedimientos administrativos y asistenciales para que les

sirva como una guia en su actuar diario.
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VIIl. PROPUESTA

En cuanto al concepto de enfoque competencial, cabe sefialar que se ha
avanzado en la implementacion de procesos de formacion, gestion de personal y
certificacion profesional. Esta definicion del perfil de competencias tuvo en cuenta
el enfoque funcional y el modelo de comportamiento propuesto por la OIT. Con base
en el enfoque conductual, las competencias estan directamente relacionadas con
sus caracteristicas y comportamiento, es decir, se enfoca en las caracteristicas
internas de las personas; que pueden generalizarse a diversas situaciones y
persistir en el tiempo sin prestar especial atencion al contexto de su formacion.

Las habilidades conductuales o habilidades generales, también conocidas
como habilidades blandas, forman parte de este enfoque. El Ministerio de Salud
define la competencia conductual como el comportamiento necesario para un
trabajo efectivo, que debe ser demostrado por todos los trabajadores de la salud,
independientemente del apoyo profesional, nivel jerarquico o posicidon en la
estructura organizacional. Las competencias se identifican entre aquellas que han
logrado los mejores resultados.

El enfoque funcional define las competencias como resultados obtenidos a
través del desempefio observable. En este enfoque, una descripcion detallada de
los procedimientos rapidamente se vuelve obsoleta, por lo que el enfoque debe
estar en las metas o los resultados esperados. Las competencias profesionales
especificas forman parte de este enfoque y definen la competencia como la
interaccién de conocimientos, habilidades y actitudes en relacién con los recursos
técnicos, organizativos y sociales. Las competencias se identifican utilizando la
metodologia de analisis funcional.

Un perfil de competencias es un conjunto de declaraciones que consisten en
competencias técnicas o0 profesionales y competencias conductuales.
Normalizacion o estandarizacion. Se expresa en el principal idioma clave; Es
posible que no cubra y/o describa todas las competencias, pero se centre en
aspectos criticos. La propuesta tiene como finalidad disefiar un perfil de
competencias como instrumento de articulacion para la formacion dentro del trabajo
0 campos asistenciales, para contribuir a la articulacion de estos profesionales de

salud a conllevar un trabajo de calidad y seguridad del paciente.
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ETAPAS DE LA PROPUESTA DE PERFIL DE ENFERMERIA

Promocién y prevencion

Atencién integral de salud a la persona Terapia farmacologica

_ por curso de vida, familia y comunidad. PAE - Continuidad cuidado

Técnicas y Procedimientos

Sistema de salud (rectoria y gobernanza, acceso
universal de salud y cobertura universal de salud,
provision de servicios de salud y modelo de atencién)

* * *
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ANEXO |: OPERACIONALIZACION DE VARIABLES.

Variables  Definicién conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Instrum
de operacional medicién ento de
Estudio recolecc
ion  de
datos
El enfermero como profesional El perfil de Emergencia Encuest
de las ciencias de la salud, enfermeria se a
participa en la prestacién de los desarrolla a través Ambulatorio
servicios de salud integral, en de un conjunto de (1) Nunca
fqrma E:|§nt|f|ca, tecnoldgica y acciones Centro quirtirgico @) A
sistematica, en los procesos de orientadas a la
prevencion, recuperacion y soluciébn de los Asistencial veees
rehabilitacion de la salud, distintos Neonatologica (3)
mediante el cuidado de la problemas de Siempre
Perfil de, persona, fam|l|_a y la na_turalez_a bio- Hospitalizacion
enfermeri comunidad, considerando el psicosocial el
a contexto social, cultural, individuo, la . . . .
econémico, ambiental y politico familia vy la Unidad de cuidados intensivos
en el que se desenvuelve, con comunidad,

el proposito de contribuir a
elevar la calidad de vida y
lograr el bienestar de la
poblacion (MINSA, NT-N°960-
2020).

desenvolviéndose
basicamente en
las areas (Art3.
Ley del trabajo del
enfermero).

Administrativa

Docencia

Coordinadora

Responsable enfermera

Universitaria pre grado
Universitario post grado

Practicas pre y post profesionales
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Compete
ncias
profesion
alesy
conductu
ales

El cuidado integral de
enfermeria, es el servicio que
esta brinda a las personas en
todas las etapas de vida, desde
la concepcién hasta la muerte,
incluyendo los procesos de la
salud - enfermedad,
implementando el método
cientifico a través del proceso
de atencion de enfermeria, que
garantiza la calidad del cuidado

profesional (Art4 del
reglamento de la ley del
enfermero).

El profesional de enfermeria es
responsable de la gestién del
cuidado, por lo tanto, debe

garantizar la calidad del
cuidado, la seguridad y la
eficiencia  en todos sus

procesos. Poniendo en practica
los valores, conocimientos,

Se desarrollan las

actitudes y
habilidades
durante su
formacién
universitaria,
donde el futuro
profesional debe
poseer par un
desempefio
efectivo y ser

competente en su
ambito laboral
permitiendo
competencias
conductuales de
ética y
profesionalismo,
basado en brindar
un cuidado
centrado en la
persona, con

Investigacion

Atencion integral e
integrada de salud
a la persona, familia
y comunidad
(Estado de salud de
la poblacién,
tendencia del perfil
epidemiolégico vy
demografico)

1. Realiza el cuidado integral por curso de vida
y su familia aplicando los enfoques de derecho,
genero e interculturalidad y humanista a través
del método cientifico.

2. Realiza acciones para el autocuidado de la
persona con secuelas de un dafio fisico,
mental o social en su entorno familiar, que
conlleve a mejorar su calidad de vida

3. Brinda cuidados paliativos con
enfermedades cronicas progresivas que
generan dependencia y constituyen amenaza
para la vida, a fin de lograr la maxima calidad
de vida posible para el paciente.

(1) Nunca
(2 A
veces

3)

Siempre




actitudes, juicio critico 'y
liderazgo que le permita
ejecutar la gestién del cuidado
en los diferentes campos de
desempefio.

calidad y calidez,
sustentando en

valores y
principios  éticos,
respetando la

dignidad de la
persona.

Sistema de salud y
modelo de cuidado
integral de salud
por curso de vida
para para la
persona, familia y
comunidad

Docencia e
investigacién

4. Promover cambios en el comportamiento
individual, colectivo y del entorno para la
generacion de condiciones, que conserven,
mejoren la salud y fomenten el bienestar de la
persona, familia y comunidad.

5. Realizar intervenciones de enfermeria para
la prevencion y control de riesgos y dafios que
afecten la salud individual y publica,
participando en intervenciones socio sanitarias
en &mbitos poblacionales y ambientales.

6. Ejerce su profesion en concordancia con el
sistema de salud del Perd y el modelo de
cuidado integral de salud, asumiendo un rol
transformador y facilitador del acceso
equitativo a los servicios de la salud,
reconociendo la salud como derecho.

7. Participa en la formacién de estudiantes y en
el fortalecimiento de las capacidades de
recursos humanos en salud.




Tecnologia
innovacion

Etica

profesionalismo

Comunicacioén

Liderazgo

Trabajo en equipo

y

8. Genera nuevo conocimiento que contribuya
en la solucion de problemas sanitarios y en la
toma de decisiones para el mejor desempefio
del sistema de salud

9. Aplicar la tecnologia e innovacion cientifica
fundada, para mejorar los procesos o recursos
de los servicios de la salud.

10. Realiza cuidado centrado en la persona
con calidad y calidez, sustentando en valores y
principios éticos, respetando la dignidad de la
persona, sintiendo ejemplo en su ejercicio
profesional.

11. Establece relaciones profesionales con la
persona, familia y comunidad, considerando el
enfoque de derecho, género y pertinencia
cultural, que conlleve a la satisfaccion con el
sistema de salud.

12. Influir y motivar a las personas con respeto
y equidad para generar cambios que
contribuyan al desarrollo de un sistema
sanitario basado en la atencion de salud

13. Establecer relaciones de cooperacion,
comportamiento, conocimiento y recursos,
contribuyendo al logro de los objetivos
institucionales.




ANEXO II: CUESTIONARIO PARA LA IDENTIFICACION DEL PERFIL DE
ENFERMERIA

UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Instrumentos de recoleccion de datos: “Identificacion del perfil de enfermeria”

Responda todas las preguntas correctamente, las respuestas seran de manera
confidencial y anénima.

1.

¢,Cual es su sexo?
a. Femenino
b. Masculino

¢,Cudl es campo asistencial donde desempefia su trabajo diario?
a. Emergencia

b. Unidad de cuidados intensivos

c. Centro quirurgico

d. Neonatologia

e. Hospitalizacion

¢, Se desempeia en el campo administrativo?
a. Coordinacion de enfermeria

b. Responsable de enfermeria

c. Supervisor de enfermeria

d. Ninguno

¢, Se desempefia como docente?

a. Universitaria pregrado

b. Universitario post grado

c. Précticas profesionales pre grado
d. Practicas profesionales post grado
e. Ninguno

¢, Se desempefia en el area de investigacion?
Universitaria pregrado

Universitaria post grado
Independientemente

Para algun centro de investigacion
Ninguno.

PO T®

¢ Es usted Licenciada de enfermeria, con mas de dos afios de experiencia?
a. Si
b. No

¢ Es usted Licenciada de enfermeria, especialista con mas de dos afos de
experiencia?

a. Si

b. No



Cuestionario 2: “Evaluacién de competencias profesionales y conductuales
(Ecoenf)”

Estimado(a) colaborador(a) reciba el cordial saludo

Agradecemos leer detenidamente y con atencion, indicar con qué frecuencia ha
experimentado cada una de las siguientes, situaciones durante el tiempo que lleva
laborando. Luego seleccione la alternativa que mejor describa su opinién:

Instrucciones: Marque con una x la respuesta que usted crea conveniente

Nunca A veces Siempre
1 2 3
N° PREGUNTA 1 2 3

Competencias profesionales: Atencién integral e integrada de salud a la persona familia y
comunidad

1. Realiza el cuidado integral e integrado a la persona por curso de vida y su familia, aplicandolos
enfoques de derecho y género, interculturalidad y humanista; a través del método cientifico

durante el proceso de atencion de enfermeria.

1 Realiza la valoracion del estado de salud basada en las respuestas, a problemas de
salud reales y potenciales, aplicando un modelo metodoldgico, fundamentos cientificos
y principios de enfermeria.
2 Elabora diagnésticos de enfermeria basado en la valoracion y priorizacién de

necesidades

3 Elabora un plan de cuidados de enfermeria

4 Gestiona y organiza los recursos necesarios para la ejecucion de las intervenciones de
enfermeria y los procedimientos con fines preventivos, diagnosticos y recuperativos.

5 Realiza la preparacion fisica, apoyo psicolégico y emocional previo a la ejecucion del
plan de cuidados y procedimientos con fines diagnésticos y terapéuticos.

6 Ejecuta el plan de cuidados a través de intervenciones de enfermeria, respetando los
derechos de la persona, promoviendo su participacion y autocuidado, con un enfoque

humanista de derecho e interculturalidad.

7 Evalla los resultados de las actividades de enfermeria, segun estandares o criterios
técnicos establecidos y replantea el cuidado segun el estado de la persona.

8 Participa en la ejecucion de procedimientos con fines diagndsticos y de tratamiento en

condiciones estables, de urgencia y emergencia.

9 Identifica riesgos o dafios que afectan la salud del paciente en situacion estable, de

urgencia o emergencia e interviene con oportunidad y coordina con el equipo de salud.

10 Realiza reanimacion cardiopulmonar basica, de acuerdo a guias de practica clinica
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05

06

01

02

Administra tratamiento farmacoldgico y no farmacolégico con discernimiento, segun
fundamentos cientificos, farmacoldgicos y prescripcién médica.

Registra las actividades de enfermeria en la historia clinica y otros formatos establecidos

Participa de procesos de transferencia, referencia y contra referencia del paciente, para

garantizar su seguridad y continuidad de la atencién, con la participacion de la familia

Brinda educacion, orientaciéon y consejeria a la persona y su familia promoviendo el
autocuidado.

Realizar acciones para el autocuidado de la persona con secuelas de un dafio fisico, mental o social

en su entorno familiar, que conlleve a mejorar su calidad de vida.

Identifica factores psicoafectivos, social y culturales que contribuyan a la reinsercion

familiar y social de la persona con secuelas de un dafio
Participa en la ejecucién y seguimiento del plan de rehabilitacion individualizado,

promoviendo el autocuidado, involucrando a la familia, cuidador y otro trabajadores de
salud.

Brindar cuidados paliativos a la persona con enfermedades crdnicas progresivas que generan
dependenciay constituyen amenazas para la vida, a fin de lograr la méxima calidad de vida posible

para el paciente y para su entorno familiar y cuidadores.

Participa en la elaboracién del plan de cuidados paliativos a pacientes oncolégicos y no
oncoldgicos, integrando el equipo multi e interdisciplinario

Reconoce al paciente y familia como una unidad de cuidado holistico, para una oportuna

intervencion de enfermeria

Participa en los cuidados paliativos al paciente, que respondan a las necesidades
emocionales, fisicas, sociales y espirituales, incidiendo en el manejo del dolor,

asegurando el confort y la calidad de vida durante el curso de la enfermedad.

Brinda educacion, soporte y atencion a la familia o cuidador para la adaptacién a la
enfermedad avanzada progresiva y promueve su participacion activa en los cuidados
paliativos, aplicando el enfoque intercultural.

Contribuye a la implementacion y continuidad del plan de cuidado en el domicilio para el
bienestar y calidad de vida de la persona con enfermedad cronica progresiva, aplicando
el enfoque intercultural.

Participa en el soporte emocional de la familia en la etapa de duelo con empatia y
respeto.

Promover cambios en el comportamiento individual, colectivo y del entorno para la generaciéon de

condiciones, que conserven, mejoren la salud y fomenten el bienestar de la persona, familia y

comunidad, considerando el modelo de cuidado integral de salud.

Cuida su propia salud, siendo coherente con lo que promueve

Participa en la educacién de la persona, familia y comunidad, para la adopcion de
practicas y comportamientos saludables, aplicando el enfoque de derecho, genero,
interculturalidad y territorialidad.
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Empodera a la persona, familia y comunidad para el cuidado de su propia salud,
aplicando el principio de corresponsabilidad, autonomia y toma de decisiones

compartidas

Fomenta el desarrollo de espacios y mecanismos de participacion de la comunidad en
las acciones de salud y bienestar involucrando a los actores sociales claves de acuerdo

al objetivo, situacion y naturaleza de la intervencion.

Realiza abogacia e incidencia con las autoridades y deméas actores sociales para la
generacion de entornos que permitan favorecer el cuidado y mantenimiento de la salud,

orientando al desarrollo de la potencialidades de la persona, familia y comunidad

5. Realizar intervenciones de enfermeria para la prevencién y control de riesgos y dafios que afectan
la salud individual y salud publica, participando en intervenciones socio sanitarias en ambitos
poblacionales, ambientales y ocupacionales, considerando el modelo de cuidado integral de salud.

Realiza actividades de proteccion especifica a la persona por curso de vida, familia y
comunidad para disminuir riesgos y dafios, de acuerdo a normativa vigente

Identifica riesgos y dafios de la salud del recién nacido, las nifias y los nifios, las
adolescentes, e intervienen y/o refiere oportunamente para el logro del crecimiento y
desarrollo 6ptimo respetando el proceso evolutivo considerando aspectos
biopsicosociales.

Identifica riesgos y dafios en la salud de los jovenes y adultos e interviene y/o refiere de
manera oportuna en los aspectos fisicos, psicolégicos y sociales que afectan su
desarrollo y productividad

Identifica riesgos y dafios en la salud de los adultos mayores, desarrolla estrategias
orientadas a mantener su salud y sus capacidades funcionales dentro del entorno
familiar y social y/o refiere oportunamente cuando corresponda.

Participa en la elaboracion de planes de consejeria integral de acuerdo de las
necesidades del usuario

Participa en la deteccion de problemas de salud a nivel individual y colectivo a través de

la vigilancia epidemioldgica, para planificar acciones segun prioridad.

Participa en acciones de seguridad del paciente en la prevencién de eventos adversos

Participa en situaciones de emergencia y desastres, aplicando guias, protocolos y
normas vigentes, para la prevencion y control de riesgos.

Sistema de salud y modelo de cuidado integral de salud por curso de vida para la persona, familiay

comunidad (MCI)

6. Ejercer su profesién en concordancia en el sistema de salud del Perd y el modelo de cuidado
integral de salud, asumiendo un rol transformador y facilitador del acceso equitativo de los servicios
de la salud, reconociendo la salud como derecho.

Ejerce su profesion de acuerdo a la legislacion vigente, impactando positivamente en la
salud, el bienestar y la calidad de vida de las personas, las familias y las comunidades.

Reconoce la salud como derecho humano, y promueve el acceso y la cobertura universal




03 Reconoce la contribucion de la salud al desarrollo humano y econémico del pais

04 Utiliza racionalmente los recursos destinados a la proteccion de salud

05 Analiza y utiliza el perfil epidemiolégico y demografico del &mbito territorial donde se
desempefia
06 Elabora y aplica planes de mejora continua de la calidad de los servicios de salud

Docencia e investigacion

7. Participar en la formacién de estudiantes y en el fortalecimiento de capacidades en los recursos

humanos en salud

01 Planifica, ejecuta y evalla actividades de ensefianza y aprendizaje

02 Vela por la seguridad y el respeto de los derechos de los usuarios de salud, durante las
actividades de capacitacion

8. Genera nuevo conocimiento, que contribuya a la solucién de problemas sanitarios y en latoma de
decisiones para el mejor desempefio del sistema de salud

01 Aplica enfoque y métodos de investigacion, generando evidencias que contribuyan a la
mejora de salud

02 Desarrolla investigacion prioritariamente operativa y aplicada, en base a necesidades de
salud

03 Utiliza su practica profesional como dmbito de investigacion y promueve cambios
04 Aplica los principios éticos de la investigacion
Tecnologia e innovacién

9. Aplicar latecnologia e innovacién cientificamente fundada, para mejorar los procesos o recursos

de los servicios de la salud

01 Realiza innovaciones en los procesos o recursos en sus diferentes areas de desempefio

profesional.

02 Adapta creativamente la tecnologia en las diferentes areas de desempefio profesional.

03 Hace uso racional y ético de la tecnologia en salud, con atencién a nuevos desarrollos,

que evaluard y aplicara con sentido critico.

04 Maneja las tecnologias de la informacion y comunicacion de los sistemas (telemedicina,

telegestion, teleiec y telecapacitacion)

COMPETENCIAS CONDUCTUALES: Etica y profesionalismo

10. Realizar el cuidado enfermero centrado en la persona, con calidad y calidez, sustentando en valores
y principios éticos, respetandola dignidad de la persona, siendo ejemplo en su ejercicio profesional




01 Respeta los derechos de la persona al acceso de los servicios de la salud, la informacion
y recuperacion, consentimiento informado para procedimientos, tratamientos y para

participar en actividades de investigacion y docencia

02 Toma decisiones y acciones considerando el modelo biopsicosocial: dimension fisica,

emocional, intelectual, espiritual y social.

03 Lleva acabo una adecuada relaciéon enfermero — usuario-familia, con respeto mutuo y los

derechos y deberes de los usuarios

04 Respeta y acepta la diversidad cultural, asi como los saberes y practicas tradicionales

05 Ejercer su profesion, con honestidad, integridad, compromiso, humanidad, empatia y

respeto

06 Actla conforme al cddigo de ética y deontologia de CEP y normas al ejercicio ético

07 Reconoce y gestiona conflictos de interés vinculado a los pacientes/usuarios de salud y

la institucion.

08 Cuida su imagen teniendo un adecuada presentacion personal y hace uso del uniforme

de acuerdo a sus actividades a realizar, conforme a disposiciones institucionales.

09 Aboga por los derechos del paciente/usuario de salud en situaciones de vulnerabilidad

10 Demuestra asertividad con los miembros de su equipo.

Comunicacion

11. Establecer relaciones profesionales con la persona, familia y comunidad, considerando el enfoque

de derecho, género y pertinencia cultural que conlleva a la satisfaccion con el sistema de salud

01 Se comunica eficaz y asertivamente con las personas, familias, respetando el principio de

confidencialidad

02 Comparte informacién para el cuidado efectivo de la salud, respetando los cédigos de
ética, la ley y las normas de la institucion

03 Interpreta y responde prudentemente a las experiencias de comunicacion verbal y no

verbal

04 Adecuada la comunicacion a las caracteristicas del publico receptor

05 Utiliza procedimientos, habilidades y estrategias para comunicar malas noticias y

situaciones problema

Liderazgo

12. Influir y motivar a las personas con respeto y equidad para generar cambios que contribuyan al desarrollo

de un sistema sanitario basado en la atencién en salud

01 Contribuye a logro de los estandares de desempefio de la institucién en la que labora

02 Propone cambios conducentes a la atencion de salud de calidad




03 Promueve una cultura del buen trato y seguridad de los pacientes

04 Delega actividades, reforzando al equipo de salud e identificando sus necesidades para

cumplirlas

05 Involucra a los actores sociales para abordar los problemas de salud

06 Gestiona conflicto en el equipo de salud y con los usuarios de salud

07 Trabajo en equipo para la humanizacién y transparencia

Trabajo en equipo

13. Establecer relaciones de cooperacién, compartiendo conocimientos y recursos contribuyendo al
logro de los objetivos institucionales

01 Reconoce limitaciones, consulta a miembros de equipo cuando es necesario

02 Trabaja en forma colaborativa en el equipo multidisciplinario de salud, respetando las
opiniones, reconociendo la dimension de sus integrantes.

03 Comparte los conocimientos y recursos, priorizando los objetivos del equipo antes que

los intereses personales




ANEXO Ill: CONSENTIMIENTO INFORMADO
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Y O, Acepto participar
voluntariamente de esta investigacion, conducida por el estudiante de la
Maestria de Gestion de Servicios de Salud, Diana Lucila Coronel Guevara. He
sido informado que el objetivo de este estudio es proponer un perfil de enfermeria
para desarrollar competencias profesionales y conductuales en una Clinica
privada de Chiclayo. Me han indicado que tendré que responder a dos
cuestionarios relacionado al perfil de enfermeria y las conductas profesionales
y conductuales en una clinica privada de Chiclayo, el cual tomara un tiempo

aproximado de 20 minutos.

Reconozco que la informacion que provea en el curso de esta
investigaciones estrictamente confidencial y no sera usada para ningun otro
proposito fuera de este estudio sin mi consentimiento. He sido informado que
puedo hacer preguntas sobre el proyecto en cualquier momento. De tener
preguntas sobre mi participacionen este estudio, puedo contactar al responsable

de esta investigacion, al correo: dcoronelguevara@gmail.com

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera
entregada,y que puedo pedir informacién sobre los resultados de este estudio
cuando este haya concluido. Para esto puedo contactarme con los autores, a los

correos anteriormente mencionados.

Firma del participante
DNI del participante


mailto:dcoronelguevara@gmail.com

ANEXO IV: MATRIZ EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

Validez: Hernandez et al., (2018) refieren que consiste en determinar que los
items del cuestionario miden lo que se pretende medir. Para cumplir con este rigor,
el cuestionario ser4 sometido a la validez de contenido, es decir, al juicio de

expertos.

Confiabilidad: Segun Hernandez et al., (2018), ayuda a determinar que el
cuestionario genera resultados consistentes y coherentes y para ello debe mostrar
un coeficiente superior a 0.725. En este sentido, la fiabilidad del cuestionario se

determinard a través del alfa de Cronbach.

Tabla 1
Alfa de Cronbach

Alfa de Cronbach N° de items

0.945 76

Nota: Elaboracién propia

La tabla anterior muestra la confiabilidad del cuestionario, la cual arroja un
resultado de 0.945, lo que indica que el cuestionario tiene una confiabilidad
adecuada para ser aplicado, ya que el coeficiente es mayor al indicado por
Hernandez et al., (2018).



FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Yo, MARIA AURELIA LAZO PEREZ, con C. E. N°: 002675854, especialista en
METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION, ostento el grado de DOCTORA EN
CIENCIAS y TRABAJO EN LA ESCUELA DE POSGRADO DE LA
UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO, por medio de la presente hago constar que
he revisado, con fines de validacion, los instrumentos “Identificacion del perfil
de enfermeria” y “Evaluacion de competencias profesionales y conductuales,
del proyecto “Perfil de enfermeria para desarrollar competencias
profesionales y conductuales en una clinica de Chiclayo”, que ser&
aplicado en el mes de Junio — Julio del 2023, en el desarrollo de la investigacion
de la maestrante Diana Lucila Coronel Guevara.

Luego de hace la evaluacion pertinente, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Evaluacion del instrumento.

Total Desacuerdo | Desacuerdo Acuerdo Total Acuerdo
1 2 3 4
N° INDICADORES VALORES
1 2 3 4
1 El instrumento presenta coherencia con X
el problema de investigacion
2 El instrumento evidencia el problema a X
solucionar
3 El instrumento guarda relacion con los X
objetivos propuestos en la investigacion
4 El instrumento facilita la comprobacion X

de la hipétesis que se plantea en la
investigacion.

5 Los indicadores son los correctos para X
cada dimension.

6 La redaccion de los items es clara 'y X
apropiada para cada dimension
7 En general, el instrumento permite un X

manejo agil de la informacién

Observaciones:

20 de mayo 2023

MAmmberr seey arycamcda

E el e dan S
CE: OD2ETV5854

Grado y Nombre del Experto
Dra. Maria Aurelia Lazo Pérez



VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

Perfil de enfermeria para desarrollar las competencias profesionales y

conductuales en una clinica de Chiclayo

NOMBRE DEL INSTRUMENTO:
Perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y conductuales

TESISTA:
Diana Lucila Coronel Guevara

DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccion de datos,
procedi6 a validarlo teniendo en cuenta su forma, estructura y
profundidad; por tanto, permitira recoger informacion concreta y real de la
variable en estudio, coligiendo su pertinencia y utilidad.
OBSERVACIONES: Apto para su aplicacion

APROBADO: SI X NO

Chiclayo, 20 de Mayo de
2023

hAmmberr s I chocmen o

1 Bod
CE: OD2G675854

wElriemem

Grado y Nombre del Experto

Dra. Maria Aurelia Lazo Pérez
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FICHA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Yo, ERLINDA NOEMI BANCES CORREA , con C. E. N° 46833413,
especialista en ENFERMERIA EN EMERGENCIA Y DESASTRES, ostento el
grado de MAGISTER EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD EN
LA ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO, por
medio de la presente hago constar que he revisado, con fines de validacion, los
instrumentos “Identificacion del perfil de enfermeria” y “Evaluacion de
competencias profesionales y conductuales, del proyecto “Perfil de enfermeria
para desarrollar competencias profesionales y conductuales en una
clinica de Chiclayo”, que sera aplicado en el mes de Junio — Julio del 2023,
en el desarrollo de la investigacion de la maestrante Diana Lucila Coronel
Guevara.

Luego de hace la evaluacion pertinente, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Evaluacioén del instrumento.

Total Desacuerdo | Desacuerdo Acuerdo Total Acuerdo
1 2 3 4
N° INDICADORES VALORES
1 2 3 4
1 El instrumento presenta coherencia con
el problema de investigacion
2 El instrumento evidencia el problema a X
solucionar
3 El instrumento guarda relacion con los X
objetivos propuestos en la investigacion
4 El instrumento facilita la comprobacion X

de la hipotesis que se plantea en la
investigacion.

5 Los indicadores son los correctos para X
cada dimension.
6 La redaccion de los items es clara 'y X
apropiada para cada dimensién
7 En general, el instrumento permite un X

manejo agil de la informacién

Observaciones:

Grado y Nombre del Experto
Mg. Erlinda Noemi Bances Correa




VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

Perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y
conductuales en una clinica privada, Chiclayo

NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

Perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y conductuales

TESISTA:

Diana Lucila Coronel Guevara

DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccion de datos,
procedi6 a validarlo teniendo en cuenta su forma, estructura y
profundidad; por tanto, permitira recoger informacién concreta y real de la
variable en estudio, coligiendo su pertinencia y utilidad.
OBSERVACIONES: Apto para su aplicaciéon

APROBADO: SI X NO

Chiclayo, 20 de Mayo de 2023

Grado y Nombre del Experto

Mg. Erlinda Noemi Bances Correa
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Nombre UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO S.A.C.

Rector TANTALEAN RODRIGUEZ JEANNETTE CECILIA
Secretario General LOMPARTE ROSALES ROSA JULIANA

Director PACHECO ZEBALLOS JUAN MANUEL
INFORMACION DEL DIPLOMA

Grado Académico MAESTRO

Denominacion MAESTRA EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD
Fecha de Expedicién 21/06/21
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CONSTANCIA DE VALIDACION DE INSTRUMENTO

Yo, DAVID ISAC RETUERTO ALVARADO, con C. E. N°®45106321 ,
especialista en ENFERMERIA EN EMERGENCIAS Y DESASTRES, ostento el
grado de MAGISTER EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD EN
LA ESCUELA DE POSGRADO DE LA UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO, por
medio de la presente hago constar que he revisado, con fines de validacion, los
instrumentos “Identificacion del perfil de enfermeria” y “Evaluacion de
competencias profesionales y conductuales, del proyecto “Perfil de enfermeria
para desarrollar competencias profesionales y conductuales en una
clinica de Chiclayo”, que sera aplicado en el mes de Junio — Julio del 2023,
en el desarrollo de la investigacién de la maestrante Diana Lucila Coronel
Guevara.

Luego de hace la evaluacién pertinente, puedo formular las siguientes
apreciaciones.

Evaluacion del instrumento.

Total Desacuerdo | Desacuerdo Acuerdo Total Acuerdo
1 2 3 4
N° INDICADORES VALORES
1 2 3
1 El instrumento presenta coherencia con
el problema de investigacion
2 El instrumento evidencia el problema a X
solucionar
3 El instrumento guarda relacion con los X
objetivos propuestos en la investigacion
4 El instrumento facilita la comprobacion X

de la hipotesis que se plantea en la
investigacion.

5 Los indicadores son los correctos para X
cada dimension.
6 La redaccion de los items es clara 'y X
apropiada para cada dimensién
7 En general, el instrumento permite un X

manejo agil de la informacion

Observaciones:

Grado y Nombre del Experto
Mg. David Retuerto Alvarado



VALIDACION POR JUICIO DE EXPERTOS

TITULO DE LA INVESTIGACION:

Perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales vy
conductuales en una clinica privada, Chiclayo

NOMBRE DEL INSTRUMENTO:

Perfil de enfermeria para desarrollar competencias profesionales y conductuales

TESISTA:

Diana Lucila Coronel Guevara

DECISION:

Después de haber revisado el instrumento de recoleccion de datos,
procedi6 a validarlo teniendo en cuenta su forma, estructura y
profundidad; por tanto, permitira recoger informacién concreta y real de la
variable en estudio, coligiendo su pertinencia y utilidad.
OBSERVACIONES: Apto para su aplicaciéon

APROBADO: SI X NO

Chiclayo, 20 de Mayo de 2023
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Grado y Nombre del Experto

Mg. David Isaac Retuerto Alvarado
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ANEXO V: Plan de recoleccion de datos

PLAN DE RECOLECCION DE DATOS

Para la recoleccion de datos se realizara los siguientes pasos:

Para la recogida de informacion sobre el perfil de enfermeria para desarrollar
competencias profesionales y conductuales, se utilizo6 como método el
cuestionario de identificacion del perfil de enfermeria y evaluacion de
competencias profesionales y conductuales en una clinica de Chiclayo,
validado por tres expertos en el 2023.

El instrumento consta de 5 y 79 items respectivamente, que permitird
obtener la informacion necesaria para caracterizar las competencias
profesionales y conductuales, definidas en el perfil profesional del
enfermero, dicho instrumento ha sido validado en el presente afio por tres
juicios de expertos.

Como primer paso se entregara la solicitud al director médico para la
ejecucion del estudio, tras la préoxima respuesta y de ser afirmativa, se
procedera a la recoleccion de los datos, la cual se realizara entre los dias
lunes a sdbado en los turnos mafiana y tarde, sin incluir feriados; esto se
llevara al cabo de un mes con los profesionales de enfermeria que se
encuentren trabajando en la instituciébn y que hayan aceptado participar
previa firma del consentimiento informado.

Terminada la recoleccién de datos en el tiempo programado y habiendo
alcanzado la muestra objetivo, los datos seran analizados e interpretados,
se ordenaran todos los instrumentos y luego los datos seran ingresados en
el procesador Microsoft Excel para la respectiva tabulacion; los resultados
obtenidos seran presentados mediante tablas y graficos de acuerdo a los

porcentajes hallados.



ANEXO VI: AUTORIZACION PARA EL DESARROLLO DE LA INVESTIGACION

Clinicas

aciaa

Chiclayo, Junio 2023

Senaras
Comité de investigaciones de Auna Ideas

Por medio de la presente y come Coordinador del drea o unidad de
DIRECCION MEDICA, doy aval al proyecto de investigacién: “Perfil de
snfermezia para desacrollar las competencias profesionales y
conductuales en una clinica de Chiclayo” que sers desarzrollado por
la Licenciada de enfermeria Diana Coronel Guevara (Clinica Auna

Chiclayo)
Cvalquier duda con gusto sera aclarada.

Atentamente,

—

v o)

Md.Carla Uriacte
Directora Madica
Clinica Auna Chiclayo



ANEXO VII: PROPUESTA

Perfil de enfermeria para desarrollar las competencias profesionales y

conductuales en una clinica de Chiclayo
l. Introduccion:

Profesional perteneciente al campo de la ciencia de la salud, que participa
en la prestacion de los servicios de la salud integral, en forma cientifica, tecnoldgica
y sistematica, en los procesos de promocion, prevencion, recuperacion y
rehabilitacion de la salud, mediante el cuidado de la persona, familia y comunidad;
considerando el contexto social, cultural, econémico, ambiental y politico en el que
se desenvuelve, con el proposito de elevar la calidad de vida, y lograr el bienestar
de la poblacion.

El enfermero(a) debe reunir capacidades que le permitirAn desarrollar con
mas facilidad las competencias que se le exigen como profesional, abordando
desde la organizacién para planificar desde el tiempo durante la jornada laboral, ya
gue se pueden presentar complicaciones en los pacientes que estan a su cargo.
Las relaciones interpersonales, con caracter abierto y agradable, deben poseer
empatia y responsabilidad. Como se ha explicado la formaciéon basada en
competencias, exige un perfil especifico que deben desarrollar y evidenciar los
egresados de cualquier titulacion. Ademas de encontrar el perfil competencial en
este referente para los profesionales de enfermeria desde que estan egresados y

los que tienen alguna especialidad o sub especialidad.

Il. Finalidad

Cuidar la vida, desde un enfoque integral de la persona, familia y comunidad,
por medio de la enfermera(o) abordando la promocion de la salud, prevencion de
riesgos y dafos, recuperacion y rehabilitacion de la salud, para mejorar la calidad
de vida y lograr el bienestar de la poblacién, actuando con principios éticos y

profesionalismo.



I, Objetivos
3.1. Objetivo principal

Desarrollar las competencias profesionales y conductuales.

3.2. Objetivos especificos

v' Establecer un marco tedrico y la metodologia para la formulacion del perfil
de competencias esenciales de los profesionales de enfermeria

v Establecer en una primera fase el perfil de competencias esenciales, que
orienten al profesional de enfermeria a trabajar de acuerdo a las
necesidades de salud de la poblacion, del sistema nacional de salud y el
avance cientifico.

V. Definiciones:

El enfermero es el profesional de la Salud que ha recibido una formacion
académica de enfermeria en la Universidad, posee la Licenciatura que la autoriza
para ejercer la profesion después de haber cumplido con los requisitos de Ley del
Colegio Profesional.

El perfil profesional es una declaracion de roles, funciones, tareas y
actividades ejecutadas con las competencias deseables en funcion a
conocimientos, tecnologias, actitudes, valores, desarrollo profesional y cambios
politicos del area de salud y la sociedad en general. En el marco de referencia que
describe de modo organizado las competencias que debe exhibir el profesional en
su dimensién; persona, profesional y social.

Las funciones, actividades y tareas del perfil profesional se diversifican
segun el ambito en el cual se desenvuelven para construir el perfil genérico para
luego general los perfiles especificos, que servira para el desarrollo profesional en

los hospitales, comunidad y campos especializados.
V. Ambito de aplicacion:

La presente propuesta es de aplicacion para una clinica de Chiclayo, asi
como también puede servir para instituciones de educacién universitaria, o para

personal de enfermeria recién egresados.



VI. Base legal:

Ley N° 27669 ley del trabajo de la enfermera peruano
Ley N° 26842 ley general de salud
Ley N°28044 ley general de educacion

Ley N° 29344 |ley marco de aseguramiento universal de salud

AN N NN

Ley N°27669 ley del trabajo de enfermero.
VIl. Metodologia para la formulacion del perfil de competencias

La metodologia para definir el perfil de competencias ha considerado el
andlisis de necesidades de salud de la poblacion, las caracteristicas del sistema de
salud y la tecnologia e innovacion del contexto actual y las tendencias que
impactaran en el patrén de demanda de los servicios de salud. Incorporando ejes
trasversales en el marco conceptual del sector de salud, los determinantes sociales
de la salud, los enfoques de género, derechos, interculturalidad y medio ambiente.

A partir del andlisis mencionado, se han formulado dominios que permiten
ordenar y orientar la identificacidon de competencias esenciales que permiten armar
un buen perfil de enfermeria, siendo estos dominios siguientes: atencion integral de
la persona, familia y comunidad, sistema de salud y modelo de atencion, tecnologia
e innovacion, docencia e investigacion y ética y profesionalismo. En la necesidad
integral de contar con un perfil, se han identificado y priorizado un grupo de
competencias conductuales que segun se logre en el proceso formativo,
contribuiran a un desempefio exitoso de los futuros licenciados de enfermeria que
ingresen a la institucion.

Finalmente se presentd esta propuesta a un jurado de expertos, para que
sea aprobado, asi el perfil de competencias define un conjunto de rasgos que se
expresa en un lenguaje de resultados clave; no necesariamente abarca y/o describe
todas las competencias, sino que se centra en aspectos criticos, por tanto, cumple
el papel de referente. Para una mayor precision de contenido, alcance de la
competencia ética y conductas minimas para el logro de la competencia conductual.
En ambos casos se refiere a actuaciones idoneas que el sistema nacional de salud

espera de un profesional de la salud.



VIIl.  Programacion de actividades

TIEMPO 2023
ACTIVIDADES
JUL AGO NOV

FASE DE PLANEAMIENTO:
-Revisién bibliografica

- Elaboracidn de la propuesta
- Validacién de la propuesta

FASE DE EJECUCION:
-Presentacién de la propuesta
-Ejecucidn de la propuesta en los
campos asistenciales

FASE DE EVALUACION:

- Valoracién del personal: Si
cumplen con los  puntos
establecidos

- Valoracién de la propuesta: si se
tiene que agregar por alguna
modificacidn institucional o nivel
del MINSA

IX. Presupuesto
Esta propuesta sera presupuestada por la ejecutora del trabajo de investigacion
X. Referencias bibliogréaficas

Ley del trabajo del enfermero (2022). De la responsabilidades y funciones de la
enfermera.
https://www.conaren.org.pe/documentos/ley_trabajo_enfermero_27669.pdf.

Politécnico internacional (2022). El perfil del enfermero una pieza clave en la
medicina. https://www.linkedin.com/pulse/el-perfil-del-enfermeroa-una-
pieza-/?originalSubdomain=es.

Claudia Ferreyra Venegas (2022). Perfil profesional de la enfermera peruana.
https://slideplayer.es/slide/5423038/.


https://www.conaren.org.pe/documentos/ley_trabajo_enfermero_27669.pdf
https://www.linkedin.com/pulse/el-perfil-del-enfermeroa-una-pieza-/?originalSubdomain=es
https://www.linkedin.com/pulse/el-perfil-del-enfermeroa-una-pieza-/?originalSubdomain=es
https://slideplayer.es/slide/5423038/

XI.

Anexos

Posicion: Enfermero(a)

e Central: GERENCIA RED e Reporte directo a: Responsable de
PRESTACIONAL enfermeria
e Division: RED PRESTACIONAL - e Reporte indirecto a: Coordinador de
CLINICA CHICLAYO Enfermeria
* Gerencia: ENFERMERIA e Interfaces claves: Enfermeria
e Area: GENERAL
Responsabilidades
Reportes Directos: Técnico(a) de Enfermeria | Responsabilidad sobre presupuesto: No

Propoésito / Mision:

Brindar una atencion y cuidados de Enfermeria humanizados, con eficiencia calidad y seguridad al usuario en
forma Holistica en el proceso de recuperacion favoreciendo asi su reinsercion social.

Dimensiones: Atencion integral e integrada de salud a la persona familia y comunidad

Realiza la valoracion del estado de salud basada en las respuestas, a problemas de salud reales y
potenciales, aplicando un modelo metodoldgico, fundamentos cientificos y principios de enfermeria.
Elabora diagnésticos de enfermeria basado en la valoracién y priorizacion de necesidades

Elabora un plan de cuidados de enfermeria

Gestiona y organiza los recursos necesarios para la ejecucion de las intervenciones de enfermeria y
los procedimientos con fines preventivos, diagndsticos y recuperativos.

Realiza la preparacion fisica, apoyo psicoldgico y emocional previo a la ejecucion del plan de
cuidados y procedimientos con fines diagndsticos y terapéuticos.

Ejecuta el plan de cuidados a través de intervenciones de enfermeria, respetando los derechos de la
persona, promoviendo su participacion y autocuidado, con un enfoque humanista de derecho e
interculturalidad.

Evalla los resultados de las actividades de enfermeria, segin estdndares o criterios técnicos
establecidos y replantea el cuidado segun el estado de la persona.

Participa en la ejecucién de procedimientos con fines diagndésticos y de tratamiento en condiciones
estables, de urgencia y emergencia.

Identifica riesgos o dafios que afectan la salud del paciente en situacion estable, de urgencia o
emergencia e interviene con oportunidad y coordina con el equipo de salud.

Realiza reanimacion cardiopulmonar basica, de acuerdo a guias de préactica clinica

Administra tratamiento farmacoldgico y no farmacoldgico con discernimiento, segun fundamentos
cientificos, farmacoldgicos y prescripcion médica.

Registra las actividades de enfermeria en la historia clinica y otros formatos establecidos

Participa de procesos de transferencia, referencia y contra referencia del paciente, para garantizar
su seguridad y continuidad de la atencion, con la participacion de la familia

Brinda educacion, orientacion y consejeria a la persona y su familia promoviendo el autocuidado.
Identifica factores psicoafectivos, social y culturales que contribuyan a la reinsercion familiar y social
de la persona con secuelas de un dafio.

Participa en la ejecucion y seguimiento del plan de rehabilitacion individualizado, promoviendo el
autocuidado, involucrando a la familia, cuidador y otros trabajadores de salud.

Reconoce al paciente y familia como una unidad de cuidado holistico, para una oportuna
intervencion de enfermeria.

Participa en los cuidados paliativos al paciente, que respondan a las necesidades emocionales,
fisicas, sociales y espirituales, incidiendo en el manejo del dolor, asegurando el confort y la calidad
de vida durante el curso de la enfermedad.

Brinda educacion, soporte y atencion a la familia o cuidador para la adaptacion a la enfermedad

avanzada progresiva y promueve su participacion activa en los cuidados paliativos, aplicando el
enfoque intercultural




e Contribuye a la implementacion y continuidad del plan de cuidado en el domicilio para el bienestar y
calidad de vida de la persona con enfermedad crénica progresiva, aplicando el enfoque intercultural.

e Participa en el soporte emocional de la familia en la etapa de duelo con empatia y respeto

e Participa en la educacion de la persona, familia y comunidad, para la adopcién de practicas y
comportamientos saludables, aplicando el enfoque de derecho, genero, interculturalidad y

territorialidad.

e Empodera a la persona, familia y comunidad para el cuidado de su propia salud, aplicando el
principio de corresponsabilidad, autonomia y toma de decisiones compartidas.

e Fomenta el desarrollo de espacios y mecanismos de participacion de la comunidad en las acciones
de salud y bienestar involucrando a los actores sociales claves de acuerdo al objetivo, situacion y
naturaleza de la intervencion.

e Realiza abogacia e incidencia con las autoridades y demas actores sociales para la generacion de
entornos que permitan favorecer el cuidado y mantenimiento de la salud, orientando al desarrollo de
la potencialidad de la persona, familia y comunidad.

o Realiza actividades de proteccion especifica a la persona por curso de vida, familia y comunidad
para disminuir riesgos y dafios, de acuerdo a normativa vigente.

e Identifica riesgos y dafos de la salud del recién nacido, las nifias y los nifios, las adolescentes, e
intervienen y/o refiere oportunamente para el logro del crecimiento y desarrollo 6ptimo respetando el
proceso evolutivo considerando aspectos biopsicosociales.

e Identifica riesgos y dafos en la salud de los jovenes y adultos e interviene y/o refiere de manera
oportuna en los aspectos fisicos, psicoldgicos y sociales que afectan su desarrollo y productividad.

e |dentifica riesgos y dafios en la salud de los adultos mayores, desarrolla estrategias orientadas a
mantener su salud y sus capacidades funcionales dentro del entorno familiar y social y/o refiere
oportunamente cuando corresponda.

e Participa en la elaboracién de planes de consejeria integral de acuerdo de las necesidades del

usuario.

e Participa en la deteccion de problemas de salud a nivel individual y colectivo a través de la vigilancia
epidemioldgica, para planificar acciones segun prioridad.

Dimension: Sistema de salud y modelo de cuidado integral de salud por curso de vida
por la persona familia y comunidad.

e Analizay utiliza el perfil epidemioldgico y demografico del ambito territorial donde se desempefia
e Elaboray aplica planes de mejora continua de la calidad de los servicios de salud

Dimension: Docencia e investigacion / Tecnologia e innovacion

Planifica, ejecuta y evalla actividades de ensefianza y aprendizaje

Vela por la seguridad y el respeto de los derechos de los usuarios de salud, durante las
actividades de capacitacion

e Desarrolla investigacion prioritariamente operativa y aplicada, en base a necesidades de salud
e  Utiliza su practica profesional como ambito de investigacion y promueve cambios
e Realiza innovaciones en los procesos o recursos en sus diferentes areas de desempefio

profesional
Grado L. . Conocimientos de .
Académico: Experiencia Profesional: TI: Idiomas:
e Licenciada en e Experiencia minima de 2 | Office nivel basico Ingles nivel basico
enfermeria afios de experiencia en el

colegiada con
Constancia de
habilidad
profesional
vigente.

area de atencién
especializada.

e Tener Capacitacion y
experiencia en manejo de
pacientes hospitalizados.




Competencias:

Menos Mas
importante importante
X
Optimizacién de Procesos Conocimientos Especializados
Foco en Resultados Capacitacion en Resucitacion
Cardiopulmonar Basico y avanzado
Genera Confianza
(BLS)
Colabora Normas de Bioseguridad.
: Shock anafilactico.
Foco en cliente Calendario de vacunacion y cadena de
Desarrollo de Estrategia frio. _ .
Manejo de terapia farmacoldgica
prescrita.
Manejo de equipos de tecnologia:
monitores cardiacos, bombas de
Comunicacion infusion y desfibrilador cardiaco.
Administracion y control de material e
insumos.
Manejo y mantenimiento preventivo de
equipos e instrumental médico.
Trabajo en equipo Otros Conocimientos Deseados
Relaciones Interpersonales
Empatia
Liderazgo
Toma de Decisiones
Nombre: Vanessa Aprobd Nombre: Guadalupe
Reviso Fuentes Hermosa
Cargo: Coordinador de Cargo: Sub directora
Enfermeria de Enfermeria

Fecha: 26/07/2023




FICHA DE VALIDACION DE PROPUESTA

DATOS DE LA INVESTIGACION (Debe ser llenado por el investigador)

Titulo de la

investigacion

Perfil de enfermeria para desarrollar las competencias

profesionales y conductuales de una clinica de Chiclayo

investigacion

Calidad de las prestaciones asistenciales y gestion del riesgo

en salud

Autor(a) Diana Lucila Coronel Programa Maestria en
Guevara gestion de los
servicios de la
salud
Linea de

Variable a ser

evaluada

Variable independiente: Perfil de enfermeria

Denominaciéon de la

propuesta

Modelo de perfil

DATOS DEL PROFESIONAL EXPERTO

Nombre del
profesional experto

David Isac Retuerto Alvarado

Profesion

Licenciado de enfermeria

Grado
académico

Maestro

enfermeria

de

Institucién en la que
labora

Hospital Regional Docente las Mercedes

Tiempo de
experiencia laboral

14 afos

INSTRUCCIONES: Estimado Magister(a), solicito que en el siguiente formato evalle la pertinencia,

coherencia de la PROPUESTA que se esta validando marcando en los niveles de ejecucion la

puntuacion que considere pertinente para cada criterio




Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
0-20 21-40 41 -60 61 - 80 81-100
RECOMEN
o o 6 [ 1]16|2[]2]3[3|4]4a][5[]56|6]6]7[768[8]9] 9
Criterios Descripcién DACIONE
1 1|6 1 1|6 1 116 |1 1 6 1 s
1 /20|12 | 3|3 |40 | 4|5 |5 (606 |7 |7 (818 9] 9| 100
5 5105 5105 5105 510]|5
Denominacion de la propuesta X
Secciones que comprende X
Generalidades
de la Propuesta Jerarquizacion de cada seccion X
Interrelacién o articulacién  entre X
componentes
Presenta de manera notable el tema eje
X
Incluye los componentes necesarios de un plan
X
Estructuraciéon | O programa
de la propuesta | Existe coherencia entre todos los elementos
incluidos en la propuesta (Etapas, tema eje, X
estrategias, fundamentos ,teéricos,
Se aprecia articulacién logica entre los
X
componentes
Incluye los componentes necesarios de acuerdo
X
a la complejidad de la propuesta
La Introduccion expone el tema central de la
X
propuesta
Formulacion de objetivos en coherencia con los
X
] propésitos de la propuesta
Contenido de la _ _
Incluye fundamentos tedricos vinculados con el
propuesta . X
tema eje
Descripcion detallada de la propuesta X
Incluye pilares que garantizan sostenibilidad de
X
la propuesta




Incluye principios que contribuyen el desarrollo

Optimo de la propuesta

Actividades propuestas en coherencia con el

tema eje y orientadas a solucionar el problema

Pertinencia
Percepcion
. Es inédita, auténtica, novedosa
integral de la
propuesta Congruencia interna
Actualidad: La propuesta est4d alineada a
paradigmas actuales
Nombre y Apellidos Davis Isac Retuerto Alvarado
DNI 45106321
Teléfono 990560698
E-mail: david_ysar_hotmail.com

Chiclayo, 28 de Julio del 2022.
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FICHA DE VALIDACION DE PROPUESTA

DATOS DE LA INVESTIGACION

Titulo de la Perfil de enfermeria para desarrollar las competencias
investigacion profesionales y conductuales de una clinica de Chiclayo
Autor(a) Diana Lucila Coronel Programa Maestria en
Guevara gestion de los

servicios de la

salud
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investigacion

en salud
Variable a ser Variable independiente: Perfil de enfermeria

evaluada
Denominacién de la Modelo de perfil

propuesta
DATOS DEL PROFESIONAL EXPERTO
Nombre del | Erlinda Noemi Bances Correa
profesional experto
Profesién Licenciado de enfermeria | Grado Magister en

académico enfermeria

Institucion en la que | Hospital Belén de Lambayeque
labora
Tiempo de | 11 afios

experiencia laboral

INSTRUCCIONES: Estimado Magister(a), solicito que en el siguiente formato evalle la pertinencia,
coherencia de la PROPUESTA que se esta validando marcando en los niveles de ejecucion la

puntuacion que considere pertinente para cada criterio.



Deficiente Regular Buena Muy Buena Excelente
0-20 21-40 41 -60 61 - 80 81-100
RECOMEN
o o 6 [ 1]16|2[]2]3[36|4]4a]5][56|6][6]7][76[8[8]9] 9
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Presenta de manera notable el tema eje
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X
componentes
Incluye los componentes necesarios de acuerdo
X
a la complejidad de la propuesta
La Introduccion expone el tema central de la
X
Contenido de la | propuesta
propuesta Formulacién de objetivos en coherencia con los
X
propositos de la propuesta




Incluye fundamentos tedricos vinculados con el

tema eje

Descripcion detallada de la propuesta

Incluye pilares que garantizan sostenibilidad de

la propuesta

Incluye principios que contribuyen el desarrollo

6ptimo de la propuesta

Actividades propuestas en coherencia con el

tema eje y orientadas a solucionar el problema
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. Es inédita, auténtica, novedosa
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ANEXO VIII: TURNITIN

Titulo Fecha de inicio Fecha Esperada Fecha de publicacién Puntos disponibles
@ EVALUACION INFORVE DE TESIS - Pare 1 15jul 2023 - 11:59 22 ul2023- 1159 20l 20231159 100
Resumen:

Informe final del rabajo de invesfigacion (IN) Al términa d la semana 17 presenta linforme final

ﬂ B
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, , Identificador del trabajo de ‘ L o
“ Titulo delEnvio # T Enviado Similitud Calificacion

Ij VerRecboDigtal ~ PERFILDE 3484264 20INB  15% -0 A
ENFERMERIA PARA 0629
DESARROLLAR
COMPETENCIAS
PROFESIONALES Y
CONDUCTUALES EN
UNACLINICADE
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ANEXO IX: CONSENTIMIENTOS INFORMADOS ACEPTADOS

Marca temporal Direccidn de correo el NOMBRE Y APELLIDOS DNI Acepto partici
6/10/2023 11:44:54 natiiale1606@gmail.cc Natali Alejandra Chavez Valera 73259600 Si, acepto
6/10/2023 12:14:10 elainemenesesgarcia Elaine Meneses Garcia 45011385 Si, acepto
6/10/2023 12:25:29 ariesnoe24@gmail_cor Erlinda Noemi Bances Correa 46833413 Si. acepto
6/10/2023 12:40:24 cmarilyn92@hotmail.c Marilyn del Carmen Sempertegui Bereche 46708270 Si, acepto
6/10/2023 12:42:03 odarmesta@gmail.con Stella Odar Mesta 72275120 Si, acepto
6/10/2023 12:42:41 greciacalle10@gmail.c GRECIA MILAGROS CALLE VALDIVIEZO 71464535 Si, acepto
6/10/2023 12:44:41 deryvg22@gmail.com Dery Katherine vera Gonzales 47277729 Si, acepto
6/10/2023 12:47:59 ange4234@hotmail.co Angela Coronado Vinces 42345386 Si. acepto
6/10/2023 12:50:38 molivares18@hotmail.1 Milagros Olivares Baygorrea 47871087 Si, acepto
6/10/2023 12:59:19 david_ysar_@hotmail .« David Retuerto Alvarado 45106321 Si, acepto
6/10/2023 13:01:13 fiorellaru1789@gmail.c Lourdes Fiorella Rodriguez Ubillus 46188341 Si. acepto
6/10/2023 13:25:45 paiba_2@hotmail.com ANGEL PAIBA ALBUJAR 44681554 Si. acepto
6/10/2023 13:39:52 Inanezv@auna.pe Leidy Gohanna Nafiez Vasquez 70361940 Si, acepto
6/10/2023 13:52:17 karitousat@hotmail.co Carolina Del Fatima Arboleda Serrato 43174345 Si, acepto
6/10/2023 13:52:18 luicelaferfi@gmail.com Luisa Acela Fernandez Fiestas 16781585 Si. acepto
6/10/2023 14:06:16 mavafuentes@gmail.ciMayra Vanessa Fuentes Ramirez 42266341 Si. acepto
6/10/2023 14:37:13 sriveral@auna.pe Sussan Rivera Llanos 48098651 Si, acepto
6/10/2023 14:42:32 kcarrascoz@auna.pe Karla Carrasco Zefia 72470889 Si, acepto
6/10/2023 15:03:04 kj_campos1@hotmail. karen campos Mendoza 45456953 Si. acepto
6/10/2023 16:00:27 dianams_87@hotmail. Diana more seminario 44177517 Si. acepto
6/10/2023 16:22:47 sprflores@gmail.com Sindy Reategui Flores 44481730 Si, acepto
6/10/2023 17:45:20 lestela@auna.pe Luz Meri Estela Perez 73768937 Si, acepto
6/10/2023 19:30:00 fiorella_96_8@hotmail. Fiorella Florian Valladolid 77563736 Si, acepto
6/10/2023 20:28:12 yuriko420@hotmail_co Yuriko LLontop Ipanaqué 47154673 Si, acepto
6/10/2023 20:43:35 mariliz_383@hotmail.c Maria Lizbeth Carrasco Nufiez 42118203 Si, acepto
6/10/2023 23:27:34 maylirioja585@gmail.c Juana Mayli Rioja De la Cruz 47345133 Si. acepto

6/13/2023 9:49:22 crisremar.3@gmail_col jhuly Edith Vasquez Vasquez 16798301 Si, acepto
6/14/2023 11:32:59 menriquezo@auna.pe Martha kattya Enriquez Odar 76875269 Si, acepto
6/14/2023 11:35:51 danitzagv.dgv@gmail.c Danitza Guerrero Villegas 72487411 Si, acepto
6/15/2023 16:40:00 essika_13_5@hotmail Jessika Maribel Barrios Yanayaco 46329977 Si, acepto
6/17/2023 14:13:39 mayra_8805@hotmail. Mayra alvitez Alarcon 45943543 Si, acepto
6/17/2023 14:38:29 mcienfuegos@auna.pe Mariela Cienfuegos Da Silva 48064678 Si, acepto
6/17/2023 14:42:47 mtarrillob@auna.pe  Mirian Elena Tarrillo Bravo 40879594 Si, acepto
6/17/2023 15:44:01 msanchezf@auna.pe Milagros Isabel Sanchez Fiestas 46557103 Si. acepto
6/17/2023 15:50:58 estefaniadiazguevara@ Estefania Diaz guevara 71919867 Si, acepto
6/17/2023 16:02:54 cabreradelgadocinthia( Cinthia lucero Cabrera Delgado 73855283 Si, acepto
6/17/2023 17:28:44 paucarcarrasco@gmai MARIELA DEL MILAGRO PAUCAR CARR/ 46197265 Si, acepto
6/17/2023 17:30:02 mriosci@auna.pe Mayra Rios Cieza 46197265 Si, acepto
6/17/2023 21:13:58 seterni_9420@hotmail Nufiez Becerra Estefany 71919720 Si, acepto
6/18/2023 10:03:56 cybanez@auna.pe Lizeth Carolina Ybafiez Nufiez 45927546 Si, acepto
6/18/2023 12:03:56 smorales@auna.pe  Shirley Morales 47438327 Si, acepto
6/18/2023 12:03:56 ycubas@auna.pe Yuli Cubas Salazar 43674898 Si, acepto
6/18/2023 14:27:50 |kong@auna.pe Jhuliana Kong Ramos 47031243 Si, acepto
6/18/2023 14:39:28 mherrerap@auna.pe Mayra Herrera Paz 47189321 Si. acepto
6/18/2023 14:39:29 fbecerra@auna.pe Fany Becerra Castrejon 73876883 Si, acepto
6/18/2023 15:03:45 cbonilla@auna.pe Cecilia Bonilla del Castillo 48764817 Si, acepto
6/18/2023 15:18:39 ksosao@auna.pe Kathia Sosa Obando 48267381 Si, acepto
6/19/2023 15:18:39 ccubasa@auna.pe  Yesenia Cubas Aricoche 45438971 Si, acepto
6/20/2023 15:18:39 cbravos@auna.pe Sara Bravo Samame 45442718 Si, acepto

6/21/2023 15:18:39 vcastillo@auna.pe Vanessa Castillo Gonsalez 73832726 Si, acepto



ANEXO X: CRITERIO ESTADISTICO DESCRIPTIVO USADOS PARA
DETERMINAR LA EXISTENCIA DEL CONSENSO DE LOS EXPERTOS

RESPECTO AL PERFIL DE ENFERMERIA.

- ) — Nunca Aveces Siempre
imensiones ndicadores
N % N % N %
Realiza la valoracion del estado de salud basada en las respuestas, a problemas de salud
reales y potencial licando un modelo metodoldgico, cientificos y 15 30,0 35 70,0
de enfermeria.
Elabora diagndsticos de enfermeria basado en la valoracion y priorizacidn de dad 17 340 33 66,0
Elabora un plan de cuidados de 7 14,0 43 86,0
Gestiona y organiza los recursos necesarios para la ejecucidn de Ias intervenciones de
f iaylos procedimi con fines p ivos, diagndsticos y rec t 7 1,0 3 86,0
Realiza 1a preparacion fisica, apoyo psicoldgico y emocional previo a Ia ejecucion del plan d
Alzang DEhalacon 19104, N0V DSICOI0IC Y SMauonT M lecuodn den e 9 | 180 41 820
¥ pro con fines 05 y terap :
Realiza el cuidado integral e integrado a la Ejecuta el plan de cuidados através de intervenciones de enfermeria, respetando los derechos
persona por curso de vida y su familia, de Ia persona, promoviendo su participacion y autocuidado, con un enfoque humanista de 5 10,0 45 90,0
£ derecho e interculturalidad.
aplicdndolos enfoques de derecho y
través del método cientifico durante el  Participa en Ia ejecucion de procedimientos con fines diagndsticos y de tratamiento en 12 20 38 76,0
proceso de atencién de enfermeria. condiciones estables, de urgencia y emergencia. % 4
Identifica riesgos o dafios que afectan |a salud del paciente en situacion estable, de urgencia o 9 180 a 20
emergencia e interviene con oportunidad y coordina con el equipo de salud. 4 *
2 4,0 13 26,0 35 70,0
Administra i f: logico y no . segun
fi cientificos, farmacoldgicos y prescripcion médica. 4 80 i 92,0
Registra las actividades de enfermeria en |a historia clinica y otros formatos establecidos 5 10,0 45 90,0
4 8,0 1 22,0 35 70,0
Brinda educacion, orientacion y consejeria a la persona y su familia promoviendo el
autocuidado. 1 |i260 | 27 |
Realizar acciones para el autocuidado de la
persona con secuelas de un dafio fisico, 2 40 5 50,0 3 46,0
mental o social en su entorno familiar, que
conlleve a mejorar su calidad de vida. 5 10,0 u 480 A 420
Participa en la elaboracion del plan de cuidados paliativos a
oncoldgicos, integrando el equipo multi e interdisciplinario 5 10,0 s 46,0 2 “0
Competencias Brindar cuidados paliativos a la persona 12 240 38 760
profesionales: Atencidn  con enfermedades cronicas progresivas
integral eintegradade  gue generan dependencia y constituyen 1 2,0 16 32,0 33 66,0
salud a la persona familia  amenazas para la vida, a fin de lograr la
y comunidad méxima calidad de vida posible para el
maicat Vigaposlyeps 2 40 1 80 3% 680
paciente y para su entorno familiary
cuidadores.
7 14,0 18 36,0 25 50,0
3 6,0 14 28,0 33 66,0
Cuida su propia salud, siendo coherente con lo que promueve 16 32,0 34 68,0
Promover cambios en el comportamiento 1 20 17 34,0 2 64,0
individual, colectivo y del entorno para la
generacion de condiciones, que 1 20 1 28,0 35 70,0
conserven, mejoren la salud y fomenten el
bienestar de la persona, familiay 1 20 N 48,0 2% 50,0
comunidad, considerando el modelo de
cuidado integral de salud.
4 8,0 19 38,0 27 54,0
2 4,0 15 300 33 660
2 4,0 13 26,0 35 70,0
Realizar intervenciones de enfermeria
parf la prevencién y control de riesgos y ) 40 ) 2,0 36 72,0
dafios que afectan la salud individual y
salud publica, participando en
b ’ . ay e P 2 4,0 1 22,0 37 74,0
intervenciones socio sanitarias en ambitos
poblacionales, ambientales y
4 . 2 4,0 19 38,0 29 58,0
ocupacionales, considerando el modelo de
cuidado integral de salud. 4 3,0 19 38,0 27 54,0
Participa en acciones de sequridad del paciente en la prevencidn de eventos adversos 12 24,0 38 76,0
articipa en situaci d i li ias, prot normas
Pty 5 y : sl it 13260 37 70

vigentes, parala p ion y control de riesgos.




Sistema de saludy
modelo de cuidado
integral de salud por
curso de vida para la
persona, familiay
comunidad (MCI)

‘Ejerce su profesidn de acuerdo a |a legislacidn vigente, impactando positivamente en la salud,
Ejercer su profesidn en concordancia en el elhieneshry la calidad devida de las personas, las familias y las eommndades

sistema de salud del Perdy el modelo de ,Reconoee.la salud como derecho humano, y promueve el accesoy Ia cobertura universal

cuidado integral de salud, asumiendo un  Reconace a contibucidn de la salud al desarrollo humanoy econdmico del pais

rol transformador y facilitador del acceso \fjiza racionalmente los recursos destinados ala proteccion de salud:
equitativo de los servicios de la salud, | ‘ 5 3

reconociendo la salud como derecho.

Docencia e investigacion

Participar en la formacidn de estudiantes y en el
fortalecimiento de capacidades en los recursos
humanos en salud

Genera nuevo conocimiento, que ::mm YR8 O OSSR DO LA O GG 2B ek
contribuya a la solucién de problemas

sanitarios y en la toma de decisiones para
el mejor desempefio del sistema de salud | Aulicalos principios éticos de a investigacidn

Tecnologia e innovacion

Aplicar la tecnologia e innovacién
cientificamente fundada, para mejorar los =

Hace i .yéﬁcodelatemoiodaensalud mnatendénanumsdesarrollos que
procesosorecursosldz los serviciosde la | m i G o i)
salu

COMPETENCIAS
CONDUCTUALES: Etica y
profesionalismo

Realizar el cuidado enfermero centrado en
la persona, con calidad y calidez,
sustentando en valores y principios éticos,
respetandola dignidad de la persona,
siendo ejemplo en su ejercicio profesional

Comunicacion

Establecer relaciones profesionales con la
persona, familia y comunidad,
considerando el enfoque de derecho,
géneroy pertinencia cultural que conlleva
a la satisfaccion con el sistema de salud

Liderazgo

Influiry motivar a las personas con respeto
y equidad para generar cambios que
contribuyan al desarrollo de un sistema
sanitario basado en la atencion en salud

Trabajo en equipo

Establecer relaciones de cooperacion,
compartiendo conocimientos y recursos
contribuyendo al logro de los objetivos
institucionales

6 120 M4 80
360 47 9o
5100 45 900
4 80 46 920

20 14 B0 B M0

20 15 300 M 630

20 1830 31 620

20 8 160 41 820
180360 32 640

00 21 40 A 480

20 A 40 B 560
13 %0 3 MO

20 14 B0 B W0
5300 33 700
9 180 41 820

20 12 40 37 MO

50 100,0
50 100,0
50 100,0
50 1000
50 100,0
50 100,0
50 100,0
50 100,0
50 100,0
50 1000
50 00,0
50 00,0
50 100,0
50 100,0
50 00,0
50 100,0
50 100,0
50 100,0
50 100,0
40 8 %60
80 % 920
50 1000
50 00,0
50 100,0
50 1000






