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Resumen

El presente estudio contribuye con uno de los objetivos de desarrollo sostenible
centrado en la promocion y bienestar de las personas, y en mejorar la gestion de
servicios de salud, asimismo busca alcanzar la meta 3.c de aumentar principalmente
el financiamiento de la salud, la mejora de los procesos y la capacitacion del personal
salud. Se tuvo como objetivo proponer un plan de monitoreo y acompafiamiento para
potenciar el desempefio profesional de enfermeria en una red de salud - Chiclayo,
Junio 2024. Dicho estudio se desarroll6 bajo el enfoque cuantitativo, de tipo
descriptivo propositivo. La poblacion estuvo conformada por 200 profesionales de
enfermeria de la que se obtuvo 132 profesionales como muestra, elegidos mediante
muestreo no probabilistico, a quienes se aplicod un instrumento validado por expertos,
con un coeficiente de confiabilidad de 0.895 de Alfa de Cronbach, obteniéndose como
resultados a un 52 % con un nivel alto, 42 % de un nivel medio y 6 % un nivel bajo de
desempefio profesional de Enfermeria.

Se concluye que el plan de monitoreo y acompafiamiento plantea alternativas de
solucién, disefiando actividades de gestion y operativas para mejorar de procesos,

gue nos permitira obtener éptimos resultados y la satisfaccion del usuario.

Palabras clave: Implementacion, Plan de Salud, Asistencia técnica parala
planificacion sanitaria, Competencia, Profesional



Abstract

The present study contributes to one of the sustainable development objectives
focused on the promotion and well-being of people, and on improving the management
of health services, and also seeks to achieve goal 3.c of mainly increasing health
financing, improvement of processes and training of health personnel. The objective
was to propose a monitoring and support plan to enhance professional nursing
performance in a Health Network - Chiclayo, June 2024. This study was developed
under the quantitative approach, of a propositional descriptive type. The population
was made up of 200 nursing professionals from which 132 professionals were
obtained as a sample, chosen through non-probabilistic sampling, to whom an
instrument validated by experts was applied, with a reliability coefficient of 0.895
Cronbach's Alpha, obtaining as results 52% with a high level, 42% with a medium level
and 6% with a low level of professional nursing performance.

It is concluded that the monitoring and support plan proposes alternative solutions,
designing management and operational activities to improve processes, which will

allow us to obtain optimal results and user satisfaction.

Keywords: implementation, health plan, Technical Assistance for Health Planning
competence, professional



I. INTRODUCCION

En los servicios de salud, se evidencian problemas como la pobreza, el
desempleo continuo, la senectud de la poblacion, problemas ambientales, sociales
y politicas; y en lo que respecta la cobertura de la asistencia sanitaria, existe un
déficit en los paises poco desarrollados que por falta de solvencia econémica no
se puede facilitar las actividades referidas a la salud. La Organizacion Mundial de
la Salud brinda una estimacién que el mundo enfrenta una escasez global de
aproximadamente 15 millones entre médicos, obstetras, enfermeras y otros
profesionales de la salud (OMS, Organizacién Mundial de la Salud, 2022) y para
conseguir los Objetivos de Desarrollo del Milenio (ODM), se calcula que a 57

paises les faltaria 2,4 millones de médicos y enfermeras (OMS, 2022).

Uno de los objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), es promover la salud con la
finalidad de garantizar el bienestar de las personas, por lo tanto los enfermeros
tiene gran responsabilidad para el cumplimiento de dicho objetivo (ONU, 2015).
Sin embargo, en los paises poco desarrollados, segun la Comisién econémica
para América latina y el Caribe junto a la Organizacion Internacional del trabajo
(CEPAL/OIT, 2013)., evaluaron que la satisfaccion en el trabajo de los enfermeros
solo llega al 56% (promedio), destacandose los sueldos bajos (83%) como factor
social, también destaca la infraestructura defectuosa (66%), asi como también

pocas oportunidades de poder desarrollarse personalmente (42%) entre otros.

La Organizacion Panamericana de la salud (OPS) manifesté que hay un déficit
gue alcanza los 600,000 profesionales en América, lo que afecta que puedan
acceder a los servicios de salud que corresponde, sobretodo de la poblacién en
zona rural y desatendidas. El sistema de salud mostro deficiencias que dificultan
el desempefio del profesional de salud para atender con calidad y sin
interrupciones, sumado a ello se estimé que en la pandemia de la Covid 19
fallecieron 115,000 trabajadores de salud en el mundo (OMS, 2022).

La OMS ha recomendado contar con el equipo basico para la atencién,
considerando 23 profesionales entre los médicos, las enfermeras y las obstetras
por cada 10,000 habitantes para brindar una atencién de salud adecuada y de

calidad. No obstante, en un pais como el nuestro segun las estadisticas solo



contamos con 15.6 enfermeros por cada 10,000 habitantes, es decir falta 7.4 para
alcanzar a lo que recomienda la OMS, interpretdndose como una inadecuada
distribucion de enfermeros y una brecha en el personal de enfermeria, segun
reporte de los Recursos Humanos del sector salud del Perd 2013-2018 (Minsa,
2019)

El desempefio profesional de enfermeria esta4 reconocido por su quehacer, su
experiencia en la labor realizada y todas las capacidades para ejecutar acciones
y demostrar sus competencias en determinadas situaciones, pero actualmente en
el Perq, es facil informarse a través de las redes sociales, la prensa hablada o
escrita, que los usuarios exigen su derecho de ser atendidos, se quejan o
reclaman del maltrato que reciben del personal asistencial quienes son
responsables de su salud. Su actuar del profesional de Enfermeria y las acciones
derivadas de los problemas de los pacientes determinan que se debe corregir la
atencion. Por lo que se establece la politica nhacional del personal del Minsa (2018-
2030) que propone mejoras en las destrezas del equipo de salud, mediante el
desarrollo de un marco de referencia para el trabajo digno como resultado de

mejores resultados laborales (Ministerio de Salud, 2020).

El desempefio de profesional de salud se puede ir mejorando mediante un
monitoreo justo, con salarios adecuados y puntuales estas actividades aportarian
en la mejora de la atenciéon del servicio de salud y se veria reflejada en la
productividad; asimismo incentivar econémicamente por el buen desempefio,
brindar facilidades de salidas y permisos para fortalecer sus capacidades, las
condiciones del ambiente laboral en cuanto a infraestructura disminuyen los
riesgos laborales. Las competencias, disponibilidad y productividad son

esenciales para lograr las mejoras del servicio (OMS, 2000).

En relacién a la problemética del desempefio del profesional de enfermeria de la
red de salud — Chiclayo 2024, se han presentado quejas o denuncias, por malas
relaciones interpersonales entre trabajadores y las jefaturas afectando por
consiguiente en su desempefio profesional, también se ha observado que el
profesional de enfermeria esta desmotivado y su actitud provoca la insatisfaccion
de los usuarios y por consecuencia mal desempefio. En la relacion empleado-

trabajo se encuentra resquebrajada, muchas veces por limitaciones y poco apoyo



recibido por parte del mismo y por ultimo trabajan en ambientes no adecuados
para poder desempefar su trabajo. Entonces surge la siguiente pregunta de
investigacion ¢En qué manera la implementaciéon del plan de monitoreo y
acompafamiento potenciara el desempefio profesional de los enfermeros, en una
red de salud - Chiclayo, Junio 2024?

Desde la justificacion tedrica, el estudio se basé en la informacién cientifica que
nos permitird contribuir con estudios posteriores para otros investigadores
mediante la utilizacion de teorias o conceptos de variables y dimensiones y de esta
manera tener las respuestas a los multiples fendmenos que acontecen. En la
practica, se podra ajustar a las actividades y practicas, percibiéndose en la calidad
del servicio al usuario; debido a que se realiza el fortalecimiento de las
capacidades, mejorandose los procedimientos y desde la justificacidn social, este
trabajo de investigacién con la propuesta ayudara a mejorar la atencion, donde
los principales beneficiados sera la poblacion ((Hernandez — Sampieri & Mendoza,
2018).

En este estudio de investigacion se utilizé un instrumento que fue analizado y
validado por expertos para verificar su confiabilidad. Se realiz6 el andlisis de como
es que los profesionales de enfermeria se organizan para ejercer sus funciones,
se relacionan con el equipo de salud, soportan la sobrecarga de trabajo, pero
también contribuyen en la toma de decisiones, asumiendo una gran
responsabilidad, soportan la presion y tension para poder satisfacer las

necesidades que exige su puesto de trabajo.

Segun la problematica en relacion con monitoreo y acompafiamiento para
potenciar el desempefio profesional de enfermeria se formul6 como objetivo
general de proponer un plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el
desempefio profesional de enfermeria de una red de salud - Chiclayo, Junio 2024.
En seguida se propuso los objetivos especificos que fueron los siguientes:
identificar el nivel de desempefio profesional de enfermeria de una red de salud -
Chiclayo, analizar los fundamentos teéricos que le den soporte el desempefio
profesional de enfermeria en una red de salud - Chiclayo, disefiar un plan de
monitoreo y acompafiamiento para potenciar el desempefio profesional de

enfermeria de una red de salud - Chiclayo y validar el plan de monitoreo y



acompafamiento para potenciar el desempefio profesional de Enfermeria de una

red de salud - Chiclayo.

Los profesionales de enfermeria brindan la atenciéon integral en cada curso de
vida, de ahi la importancia de buscar la mejora del desempefio personal y
profesional ya que esta muy relacionado con la calidad del cuidado y la prestacion
de servicios. Se han realizado estudios previos sobre el tema, a continuacion,

tenemos a:

Bayser (2022) investigacion sobre motivacién y desempefio laboral en Enfermeria
en la institucion publica de la Ciudad Autbnoma de Buenos Aires. Estudio
observacional, descriptivo, y corte transversal. Muestra seleccionada por
muestreo no probabilistico por conveniencia, conformada por 60 enfermeros de
profesion. Se utilizaron instrumentos de enfoque tridimensional de la motivacion
y evaluacion del desempefio laboral por competencias y los resultados obtenidos
son del nivel medio y no hubo profesionales de enfermeria con alto desempefio
profesional. Concluyendo que en el desempefio profesional no se encontraron
personas con alto desempefio, y resume que a mas motivacion general mas

desempeifio laboral.

Segun Hind & Mona (2020) realizé un estudio de investigacion para medir el grado
del compromiso organizacional de los enfermeros del hospital publico en Arabia
Saudita. Investigacion de tipo cuantitativa y descriptiva y con una muestra de 384
enfermeros a quienes se les aplicd una encuesta. Los resultados fueron que el
48% alcanzaron un nivel bueno y 22% un nivel malo de compromiso
organizacional. Concluyendo que los enfermeros tienen un nivel moderado de
compromiso laboral y mayor compromiso organizacional, determindndose que

tiene relacion la edad y la nacionalidad que son las variables sociodemograficas.

Solis et al. (2019) un estudio de investigacion cualitativo sobre las competencias y
el desempefio del profesional para lograr mejoras de la calidad de la atencion de
las universidades con carreras médicas, con el objetivo desarrollar su capacidad
de respuesta a las exigencias sociales, que profesionales que sean capaces de
insertarse competentemente. La investigacion permitié evaluar la formacion de
competencias profesionales, que tienen sus fundamentos cognitivos Yy

motivacionales integrados regulando asi el desempefio profesional, estas dos

4



variables estdn muy unidas y se van desarrollando durante la profesion y su
mejora continua. Teniendo formacién de compromiso y toma de decisiones en el
guehacer diario, que favorece a aumentar la calidad de atencion brindada a los

usuarios.

Quintana et al. (2020) realizaron un estudio para describir el nivel de desempefio
segun algunas caracteristicas en la labor que desempefia el profesional de
enfermeria y también aspectos motivadores y de organizacion y de la influencia
de las jefas en el Hospital Nacional Alberto Sabogal, cuyo muestreo fue
probabilistico y muestra de 208 enfermeras, utilizando un cuestionario ad joc. Los
resultados fueron 24.5% present6 insuficiente desempefio, 84.3% percibieron
estar desmotivadas y la conclusién es que la mayoria de profesionales de

enfermeria tiene desempefio suficiente.

Campos et al. (2020) se refiere a los efectos de la rotacion en el desempefio
laboral como parte importante de la gestion de recursos humanos de salud, del
instituto especializado de oftalmologia. Con un disefio de estudio correlacional,
tipo prospectivo y de corte transversal. Utilizando una muestra no probabilistica
por conveniencia. Hace uso de un instrumento para medir la variable rotacion y
desempefio con indices de confiabilidad de 0.72 y 0.86 respectivamente. Se
obtuvo los resultados de 59% es indiferente, 21% es adecuada y 21% es no
adecuada a la rotacion y en cuanto al desemperio el 55% es moderado, 28% es
bajo y 17% es alto. Concluyendo que la rotacion es regular y el desempefio es
moderado, por lo tanto, el profesional de enfermeria no tiene relacién significativa

entre las variables rotacion y el desempefio laboral.

Castillo et al. (2021) investigd sobre la asistencia técnica en el proceso de
aprendizaje y su influencia en el desempefio profesional en la atencién del menor
de 3 afos en el Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED). El disefio de
investigacion cuantitativo - explicativo de tipo cuasiexperimental, haciendo la
comparacion de grupo experimental y un grupo control. Concluyendo que agregar
la asistencia técnica (AT) en los programas de fortalecimiento de capacidades son
mas eficientes, logrando mejorar el desempefio profesional en el Control de
CRED.

Cordova (2021) referente a la propuesta de un modelo de gestidn por procesos
5



en la atencion de enfermeria desarrollado en un centro quirdrgico, este estudio se
basa en las estrategias de mejora para el crecimiento organizacional y
capacitacion continua del personal, donde implementd la evaluacién de calidad
de atencion por medio de indicadores de seguridad del paciente y manejo de

eventos adversos para la mejora de la calidad del servicio de salud.

Velez (2022) busca relaciones entre la supervision y el desempefio de
trabajadores de salud - Hospital Canton Ventanas, Ecuador 2022. Investigacion
de tipo cuantitativo, no experimental, de disefio transversal y descripcion
correlacional. Teniendo una poblacion y muestra de estudio compuesta por 80
trabajadores de la salud. Como técnica para recoger datos de informacién utiliza
la encuesta y dos cuestionarios como instrumento. Se obtuvieron resultados de la
correlacién Rho=0.554; p<0,000). Concluyendo tiene relacién la supervision y el

desempeiio de nivel moderado en los trabajadores de salud.

Soto (2022) en su estudio la gestion sanitaria y supervision en las competencias
del personal de enfermeria en un hospital, de enfoque cuantitativo; disefio
correlacional, no experimental, transversal y método hipotético-deductivo. Con
una muestra de 220 enfermeras se aplicaron cuestionarios por cada variable con
un total de 70 items. Se obtuvo una significancia de p=0.006 y es menor de 0.05.
Y se concluye que gestion sanitaria y supervision influyen en las competencias

laborales en el personal de enfermeria.

Cabello (2021) la investigacion se realiz6 para demostrar la satisfaccion laboral y
su relacién con el desempefio de la enfermera - Hospital publico de Lima 2021.
De enfoque cuantitativo, no experimental, corte trasversal, tipo descriptiva -
correlacional. La investigacion se realizd con una poblacion conformada por 250
enfermeras, se eligieron por muestreo no probabilistico a 88 enfermeras. La
recopilacion de los datos se obtuvo con la aplicacion de cuestionarios para la
medicion de la satisfaccién y desempefio laboral. Se trabajaron 22 y 20 preguntas
respectivamente. En cuanto a la conclusion se encontr6 que los niveles de

satisfaccion laboral son alto y medio.

Burga (2021), el estudio se realizé para comprobar la calidad de atencién en la
consulta externa - Hospital Tito Villar Cabezas de Bambamarca, investigacion de

enfoque cuantitativa, tipo descriptiva - propositiva, se eligi6 una muestra de 34
6



usuarios mediante muestreo no probabilistico intencional. Utiliz6 como
instrumento un cuestionario SERVQUAL que ha sido modificado y aprobado por
el MINSA y por expertos, con resultados de insatisfaccion del 79.41 % con la
atencion recibida en consulta externa. Se concluye que existe un nivel bajo de
satisfaccion de los pacientes atendidos en el Hospital Tito Villar Cabezas,

Bambamarca.

En esta parte se describe las bases tedricas con el fin de nutrir el fundamento

cientifico en relacién a las variables:

El presente estudio también se basa en el enfoque por competencias de David
Mc Clelland, (1973, como se cito en Solis, 2019) que se refiere a la evaluacion del
desempefio basado en las competencias del profesional de enfermeria,
sefialando que todo tipo de calificaciones académicas buenas no significan que
tendran un desempefio eficaz, siendo necesarios las habilidades, conocimientos,

conductas, capacidades y actitudes de la gente.

El monitoreo es el seguimiento a todo el proceso de la atencion, a sus recursos
humanos y a los resultados, realizando el respectivo analisis de dato para apoyar
en la toma de decisiones orientadas en mejorar la gestion. Es un instrumento de
gestion publica que se basa en el proceso continuo y periédico, orientado al
analisis, observacién y elaboracion de intervenciones de mejora continua que

encaminen la institucion y el logro de sus objetivos (MINSA, 2011).

El monitoreo es un proceso sistematico, continuo y ordenado que mide la mejora
de los procesos y los cambios causados por intervencién en un lapso de tiempo,
teniendo como bases indicadores. Es una herramienta de evaluacion y
seguimiento. Brinda la informaciébn necesaria para mejora de la gestién y
aplicacion de acciones o intervencion. Es necesario para la evaluacion (MINSA,
2011).

El acompafiamiento es el proceso de interaccion entre personas en una
organizacion. Teniendo como objetivo aumentar su desempefio, van identificando
sus debilidades hasta mejorarlas ofreciendo las herramientas de acuerdo a sus

necesidades y lo que se quiere lograr (Quispe et al. 2020).

Se define de los conceptos anteriores, como monitoreo y acompaifamiento al
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conjunto de elementos que se relacionan y que intervienen dos procesos que son
analisis y recoleccion de informacion y servicios que brindan los profesionales de
la salud (asistenciales y administrativos), para mejorar la calidad del cuidado
(Balarin, 2019). Las dimensiones de la variable monitoreo y acompafiamiento son
la dimensién recoleccion de informacién es un proceso que facilita la toma de
decisiones donde se elige la técnica que se usara para fines de investigacion. En
la fase de recoleccidn de informacion los datos se convierten, con el objetivo de
resaltar informacién util, de apoyo a la toma de decisiones. Son realizados
periddicamente ayuda a la toma oportuna de decisiones a los gerentes, son las
primeras indicaciones para el logro de sus objetivos (Villena-Lobato et al., 2023).
Al respecto de la dimension inducciébn o “programa de induccién”, segun
Chiavenato, (2014, como se cité en Gamarra, 2021) precisa que es la capacitacion
a un nuevo personal en una organizacion introduciéndolo en el idioma, las
practicas que se realizan en la organizacion, la cultura organizacional, la atencién

prestada, la misidn y objetivos de la institucion.

Para definir a la dimensién asistencia técnica, como un conjunto de actividades
gue logran fortalecer las capacidades en el ejercicio del desempefio profesional,
ya que se promueve los conocimientos y la intervencién. Con el compromiso de
realizar cambios de mejora en su propio desempefio favoreciendo la gestién en
el servicio. El responsable de dar la asistencia técnica es un profesional de mayor
experiencia que facilita el aprendizaje, generando los procesos de analisis, ayuda
a tomar decisiones, fortalecer la autonomia y compromisos (Castillo, 2021). En la
dimension socializacién de protocolos es decir compartir el protocolo, las normas,
usos, costumbres y también tradiciones que favorecen la interrelacién, el
intercambio, los convenios que rigen el comportamiento humano (Villena-Lobato
et al., 2023). En la dimensién implementacion de estrategias es el principal paso
para lograr un objetivo, es el acto de desarrollar un plan tactico para completar
una iniciativa. La estrategia es el plan para guiar a una instituciéon que utiliza sus
propios recursos y para su ejecucion es necesario completar las tareas (Oliveros,
2020).

Con respecto a la base tedrica del desempefio profesional segun Adams, (como

se cité en Tello, 2021) con su teoria de la equidad se refiere al trato justo o injusto
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se percibe el trabajador, marcando un equilibrio entre la contribuciéon y la
recompensa. Y se refleja en la lealtad expresando la buena voluntad y eficacia
en el trabajo. Cuando el trabajador siente que todo esfuerzo es recompensado
adecuadamente, se siente motivado y comprometido mejorando su desempefio

laboral

También se basa en la teoria de Victor Vroom de las expectativas de los
trabajadores, sostiene que la motivacion depende de tres factores: todo esfuerzo
conduce al rendimiento, todo rendimiento sera recompensado y el valor que el
trabajador asigna a esa recompensa. Explica como se toman decisiones para el
logro de sus objetivos, basandose en la creencia que las personas se motivan

para actuar cuando sus acciones los llevaran a resultados positivos (Veloz, 2021).

Ademas, los profesionales de la salud suelen tener un nivel de desempefio debajo
de lo que se requiere en el cargo que ocupa, que se debe a la ineficaz gestién por
competencias, el personal no esta a gusto con el puesto encomendado, por lo
tanto, su desenvolvimiento no es el adecuado, su servicio tendra problemas vy

habra baja productividad en la institucion (Tello, 2021).

Asimismo, en cuanto a la definicion del desempefio del profesional enfermero,
son las actividades, acciones y conductas que realizan y que es fundamental para
el logro de los objetivos institucionales. Un desempefio Optimo garantiza el
cumplimiento de los objetivos que se plantea la institucion segin Chiavenato,
(2000, como se citd en Gamarra, 2021). El profesional que desempefia sus
funciones eficazmente, es de mucho provecho para la institucion y logro de
objetivos, originando motivacién y satisfaccion laboral. También es el proceso de
realizacion de determinadas actividades realizadas por el profesional de
Enfermeria comprendidas en las habilidades de quienes las ejecutan de acuerdo

a la institucion (Cornejo, 2022).

El desempefio del enfermero representa un aporte importante en el avance de la
salud y colabora en la prevencién de enfermedades como parte del equipo de
salud. La enfermera se desempefia en cuatro areas importantes asistencial,
investigadora, administrativa y docente en favor del cuidado de los usuarios, para
brindar una atencién de calidad tanto holistica como individualizada segun

Bautista et al., (2012, como se cité en Aranda 2023).



En relacion a las dimensiones del desempefio profesional de enfermeria,
involucra primero capacidad cognitiva esta es una competencia profesional donde
destaca la capacidad del conocimiento como herramienta principal para analizar

y resolver problemas de su quehacer profesional (Rengifo et al., 2023).

Segunda dimensién capacidad afectiva relacionada con los sentimientos dentro
de las competencias profesionales, que son las que destacan en su desempefio
laboral evidenciandose por la escases de sus necesidades humanas. Estos
sentimientos pueden ser agradables o desagradables como respuesta al medio o
lo que pasa por dentro. Se deriva de esta dimension la comunicacion, como
intercambio de informacion, no son solo palabras. La empatia caracteristica
personal para desempefar sus funciones; respeto con el trabajo que realiza y el
trato al paciente y la responsabilidad tiene que ver con el cargo que desempefian

y los deberes que ejercen (Bayser, 2022).

Ademas, la tercera dimension capacidades del desempefio son las capacidades
de destreza que algunos profesionales de enfermeria tienen mas que otros,
dependiendo de su experiencia, los enfermeros estan fortalecidos con
conocimientos necesarios, ademas son proactivos con los pacientes (Salazar,
2019). Esta capacidad es aquella que facilita al profesional de enfermeria la
habilidad para desempefiar el trabajo, en las algunas areas de especialidad logran
tener la destreza si se mantienen en constante desarrollo de sus funciones, con la

colaboracion de los compafieros de trabajo (Sanchez, 2020).

Una cuarta dimensién es la motivacion, definida como aquellos factores que
regularizan y sostienen los comportamientos, son los que impulsan las conductas
del profesional de enfermeria y favorecen el desempenio laboral. Es decir, con la
motivacion “se puede desarrollar la actitud del trabajador, mejorar sus condiciones
de trabajo, sus relaciones y su calidad de vida personal”; de esto trata la teoria de
los factores (Aranda, 2023).

Describe una motivacion intrinseca a los logros o incentivos para desempefiar una
actividad que se refleja en su constancia y perseverancia para alcanzar lo deseado,
los reconocimientos que estimula a participar en la resolucion de problemas y el
trabajo en si, se basan en las competencias profesionales para lograr metas de

la organizacién. Son motivadores extrinsecos: el trabajo y el salario del profesional
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enfermero por el cargo que ocupa, la supervision necesaria para observar el
desempeiio y se puedan corregir los procesos incorrectos en mejora de la calidad
de la atencion, la interaccion de relaciones para poder comunicarse con los
demas y las condiciones laborales Optimas en ambientes saludables y no en

insalubres para mejorar su desempeifo (Soto, 2022).
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Il. METODOLOGIA

Este estudio esta enmarcado con un enfoque cuantitativo, se sustenta en cuantificar
los datos y luego la evaluacion estadistica. Segun su finalidad es de tipo basica en
su nivel descriptivo- propositivo que se demuestra generando la aportacion
cientifica, creando un cuerpo de conocimiento tedrico, asi como caracteriza al
fendmeno de estudio, describe tendencias y propone soluciones a la problematica
identificada (Talavera, 2020).

Hernandez, Sampiere & Mendoza (2018) sefala que el disefio es no experimental,
descriptivo propositivo ya que da respuesta a las variables estudiadas de la
informacion recolectada previo diagnostico del problema para plantear una
propuesta de solucién. También este estudio tiene disefio transversal, ya que

recopila informacién en el mismo momento.

La variable independiente: plan de monitoreo y acompafiamiento, entendido como
un conjunto de procedimientos que se realizan para brindar asesoria y orientacion,

con la finalidad de lograr mejoras en la calidad de atencion que brinda (Balarin, 2019).

Chiavenato (2014) sobre comportamiento organizacional afirma que el proceso de
planificacion, organizacion, direccion y control es importante el uso de los recursos
para lograr los objetivos de la organizacion. Las cuales seran cuantificadas,
mediante las dimensiones recoleccién de informacion, la induccion, la asistencia

técnica, la socializacion de los protocolos y la implementacion de estrategias.

En cuanto a la variable dependiente desempefio del profesional enfermero, es el
proceso de realizacion de determinadas actividades realizadas por el profesional de
enfermeria, es decir, la habilidad de su desempefio por el profesional de Enfermeria
comprendidas en las habilidades de quienes las ejecutan de acuerdo a la institucion.
(Cornejo, 2022).

El desempefio profesional de Enfermeria es la realizacion de un trabajo efectivo
12



desarrollado con competencias profesionales. El desempefio son las oportunidades
para conseguir las metas en el cumplimiento de las funciones cuyas dimensiones
son capacidad cognitiva, capacidad afectiva, capacidad del desempefio y motivacion
(Bayser, 2022)

La poblacién estuvo conformada por 200 profesionales enfermeras de una red de
salud - Chiclayo. Los criterios de inclusion: se aplica a los profesionales enfermeros
gue brindan atencién integral en los establecimientos de una red de salud - Chiclayo,
gue acepten participar de forma voluntaria y que acepten el consentimiento
informado y en cuanto a los criterios de exclusién son: los profesionales enfermeros
gue no pertenezcan a una red de salud - Chiclayo y que no tengan modalidad de
contrato CAS o nombrado. La muestra son 132 profesionales de enfermeriay se hizo

utilizando metodologia de muestreo no probabilistico.

En relacion a las técnicas e instrumentos se utilizd una encuesta en la escala de
Likert con los items relativos a la variable desempefio profesional, teniendo como
alternativas (1) nunca, (2) casi nunca, (3) algunas veces, (4) casi siempre y (5)
siempre; donde se consideraron 23 items, segun las dimensiones se utiliza

alternativas que fueron procesadas con el SPSS 25.

Para Hernandez-Sampiere & Mendoza (2018) la validez es la cuantia en que una
herramienta valora efectivamente la variable que intenta medir. El instrumento fue
validado por expertos con experiencia en la gestion de los servicios, teniendo como
criterio la relacion: variable - dimension, dimension - indicador, indicador - item, item
- opcion de respuesta, permitiendo medir la variable desempefio profesional y se

obtuvo un coeficiente 0.895 de Alfa de Cronbach, lo que significa que es confiable.

Asimismo, manifiesta Hernandez-Sampiere & Mendoza (2018) que hay varios
meétodos para verificar la confiabilidad del instrumento y consta de una diversidad de

escalas que cuantifican las variables de estudio.
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Confiabilidad de los instrumentos. Variable Desemperio profesional

Variables coeficiente de N° de items
confiabilidad
Desempefio laboral ,895 23

Nota: *Elaboracion propia
Se tuvo en cuenta la autorizacién de la institucion, también el consentimiento
informado de los profesionales de enfermeria de participaron, dandoles a conocer la
encuesta. Luego se analizar los datos recopilados, teniendo en cuenta la relacion
con la variable en estudio.
También los datos recopilados fueron procesados en el programa estadistico SPSS

25y el Excel 2019 para su andlisis.

Baremos de desemperio profesional

Baremo Bajo Medio Alto
Capacidad Cognitiva 4-9 10-15 16-20
Capacidad Afectiva 7-16 17-26 27-35
Capacidad del Desempefio 7-16 17-26 27-35
Motivacion 5-11 12-18 19-25
Desempeiio profesional 23-53 54-84 85-115

Nota: * Elaboracién propia

En cuanto a los principios éticos, para la realizacion del estudio se toman en cuenta
los siguientes: Principio de beneficencia, se encuentra ya que se busca el bienestar
de la profesion, brindando un aporte sobre el desempefio del profesional enfermero.
Los profesionales de Enfermeria podran analizar su desempefio e identificar sus
falencias y lo beneficioso que tiene el monitoreo y acompafiamiento también se
beneficia a la poblacion ya que el profesional vera desde otra perspectiva la atencion
integral por curso de vida. Principio de no maleficencia, el estudio pretende buscar
la mejor forma de brindar la atencion con la mejora del desempefio y que las

intervenciones de Enfermeria en el primer nivel de atencion sean de manera integral.
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Principio de Autonomia con este principio cada profesional de enfermeria que
participa del presente estudio lo hace con consentimiento informado y busca que
cada profesional sea autbnomo en la realizacion de sus funciones segun
Beauchamp & Childress, (2012 citado por Fitzgerald, 2019).

Se exponen los principios de integridad cientifica, que tiene que ver con el
compromiso de la honestidad intelectual y asumiendo la responsabilidad de las
actividades y practicas. Se tiene debida confidencialidad y respeto para cada uno
encuestados, y se reserva el anonimato. También se brinda el consentimiento

informado y asentimiento informado respetando el Cédigo de Etica de la universidad.
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lll. RESULTADOS
Respecto al objetivo general se implementaron distintos mecanismos con el fin de
concretar la propuesta: se realizé las coordinaciones previas para contar con el
consentimiento previo.
Contando con todos los insumos se disefid la propuesta y posteriormente el proceso
de validacion contando con un panel de expertos quienes certificaron su validez, la

misma que se entregara y se socializara con las autoridades de la entidad.

Se realizd el andlisis e interpretaciéon de los datos, contrastando los objetivos
propuestos.
Tabla 1

Nivel de la variable desempefio profesional

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 69 52%

Medio 55 42%

Bajo 8 6%

Total 132 100%

Nota: *Elaboracion propia.

Los resultados expuestos en la tabla, respecto desempefio profesional nos muestra
gue un 52% (69) de los profesionales de enfermeria de la red de salud tienen un nivel

alto, el 42% (55) tienen un nivel medio y solo el 6 % (8) muestran un nivel bajo.

Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales de enfermeria presentan
conducta idonea en el desempefio profesional, manejo adecuado de sus funciones y
cumple con las metas de la institucion, se muestra satisfecho e interactda con los
demas necesitan mejorar el desempefio profesional, sin embargo, hay un grupo
significativo que requiere que se potencialicen las capacidades para fomentar sus

destrezas.
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Tabla 2

Variable desempefio profesional de Enfermeria: Nivel de la dimension capacidad

cognitiva

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 64 48.5%

Medio 64 48.5%
Bajo 4 3.0%
Total 132 100%

Nota: *Elaboracién propia.

Los resultados expuestos en la tabla, en relacién a la dimensién de capacidad
cognitiva nos muestra que un 48.5 % (64) de los profesionales de enfermeria de una
red de salud - Chiclayo tienen un nivel medio y alto y sélo el 3 % (4) muestran un nivel

bajo de conocimientos.

Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales de enfermeria, presentan
competencias regulares en el desempefio profesional, con capacidades fortalecidas,
ademas analiza y resuelve algunas situaciones en el cumplimiento de sus funciones,

pero aun falta fortalecer sus conocimientos.
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Tabla 3

Variable desempefio profesional de Enfermeria: Nivel de la dimension capacidad

afectiva
Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 62 47.0%
Medio 63 47.7%
Bajo 7 5.3%
Total 132 100%

Nota: *Elaboracién propia.

Los resultados que se muestran son que el 47.7% (63) de profesionales de enfermeria
de la Red de Salud Chiclayo desarrollan capacidades afectivas de nivel medio, asi
mismo el 47% (62) de los encuestados opinaron que tienen capacidades afectivas de
nivel alto; sin embargo, existe un nivel bajo de afectividad del 5.3% (7).

Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales de enfermeria algunas
veces presentan sentimientos positivos en el desarrollo de su desempefio profesional,

gue hacen que se muestre algunas veces algo satisfecho e interactia con los demas.
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Tabla 4

Variable desempefio profesional de Enfermeria: Nivel de la dimensién desempefio

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 51 38.6%

Medio 74 56.1%
Bajo 7 5.3%
Total 132 100%

Nota: *Elaboracion propia.

Los resultados que se muestran son que el 56.1% (74) del total de encuestados
manifestaron que en los profesionales de enfermeria de una red de salud — Chiclayo
desarrollan capacidades de desempefio de nivel medio, asi mismo el 38.6% (51) de
los encuestados opinaron que tienen capacidades de desempefio de nivel alto; sin
embargo, existe un nivel bajo de afectividad del 5.3% (7).

Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales de enfermeria presentan
habilidades y destrezas en el desempefio profesional, con experiencias en el
desarrollo de sus funciones, lo que determina que su trabajo esté bien hecho. Sin
embargo, hay un grupo significativo que necesitan mejorar el desempefio profesional,
y para ello se requiere que se potencialicen las capacidades para fomentar sus

destrezas.
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Tabla 5

Variable desempefio profesional de Enfermeria: Nivel de la dimensién Motivacion

Nivel Frecuencia Porcentaje
Alto 28 21.2%

Medio 92 69.7%
Bajo 12 9.1%
Total 132 100%

Nota: *Elaboracién propia.

Los resultados que se muestran son que el 69.7% (92) del total de encuestados
manifestaron que en los profesionales de enfermeria de la Red de Salud Chiclayo
desarrollan la motivacion de nivel medio, asi mismo el 21.2% (28) de los encuestados
opinaron que tienen capacidades de desempefio de nivel alto; sin embargo, existe un
nivel bajo de afectividad del 9.1% (12).

Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales de enfermeria presentan
algunas actitudes positivas, algunas veces brinda calidad de atencion, su
comportamiento es adecuado e interactia con los demas, pero aun falta desarrollar
actitudes un grupo significativo tienen carencia de actitudes para brindar la atencion,
su comportamiento es inadecuado, se muestra insatisfecho y con interacciones poco

armoniosas con los demas.
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En relacion al objetivo especifico 2: Analizar los fundamentos teéricos que le den
soporte el desempefio profesional de enfermeria en una red de salud - Chiclayo. Con

la finalidad de tener el fundamento tedrico se elabora lo siguiente:
Figura 1:

Flujograma de fundamentos teéricos
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Process socigl Motivacion y
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PLAN DE MONITORED ¥ DESERMPERC PROFESIOMAL DE
ACOMPACORMPARAMIENTO EMFERMERLA

Nota: *Elaboracion propia.
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En relacién al objetivo especifico 3, disefiar la propuesta de plan monitoreo y
acompafamiento para potenciar el desempefio profesional de enfermeria de una red
de salud - Chiclayo, se realizé considerando los distintos enfoques tedricos y en

funcién a las dimensiones de las variables tal como se observa en el grafico.

Figura 2.

Sintesis gréafica de la propuesta
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Nota: *Elaboracién propia.

En cuanto al objetivo especifico 4: Validar el plan de monitoreo y acompafiamiento
para potenciar el desempefio profesional de Enfermeria de una red de salud -
Chiclayo.

Para contar con el criterio de validez de la propuesta se hizo un proceso iniciando con
la identificacion de profesionales expertos, a quienes se les presentd la propuesta y
elementos necesarios para la revision, seguido de una revision recurrente para
reajustar del trabajo considerando recomendaciones de los expertos, posteriormente
se present6 la version final y se contd con la aprobacion de los expertos. Finalmente

se cuenta con documentos de validacion de la propuesta.

22



IV. DISCUSION

En esta investigacion se realiza la discusion de resultados en base de los objetivos
gue se trazaron en la investigacion contrastando la teoria y los antecedentes para
proponer un plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el desempefio
profesional de enfermeria de una red de salud - Chiclayo. En los resultados, se
encontré que el 42% (55) del total de encuestados manifestaron que en los
profesionales de enfermeria de la Red de Salud Chiclayo desarrollan un desempefio
profesional de nivel medio, asi mismo el 52% (69) de los encuestados opinaron que
tienen desempeio profesional de nivel alto; sin embargo, existe un nivel bajo de
desempeiio del 8% (6). Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales
de enfermeria presentan conducta idonea en el desempefio profesional, manejo
adecuado de sus funciones y cumple con las metas de la institucion, se muestra
satisfecho e interactia con los demas necesitan mejorar el desemperio profesional,
sin embargo, hay un grupo significativo que requiere que se potencialicen las

capacidades para fomentar sus destrezas.

Concuerda con la investigacion de Cabello (2021) la investigacion se realizé para
demostrar la satisfaccion laboral y su relacion con el desempefio de la enfermera -
Hospital publico de Lima 2021. Concluyendo que los niveles de satisfaccion laboral
son alto y medio. Lo encontrado se ajusta con lo que afirma Tello (2021) que los
profesionales de la salud muchas veces tienen un nivel de desempefio debajo de lo
gue se requiere en el cargo que ocupa, que se debe a la ineficaz gestion por
competencias, el personal no esta a gusto con el puesto que le es encomendado,
por lo tanto, su desenvolvimiento no es el adecuado, su servicio tendra problemas y

habra baja productividad en la institucion.

Y para Solis (2019) que cita a Mc Clelland para afirmar que las competencias de
son una serie de cualidades, valores y habilidades cognitivas y de conducta que
pueda ser cuantificada con la finalidad de distinguir a quienes tienen un mejor
rendimiento. En su modelo por competencias estudio la motivacion y afirma que es
un gran instrumento para la mejora continua, también mejoraria la productividad en
el personal de salud. Por su parte, Hind & Mona (2020), concluyeron que los
enfermeros tienen un nivel moderado de compromiso laboral y mayor compromiso

organizacional, determinandose que tiene relacion la edad y la nacionalidad que son
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las variables sociodemograficas.

El desempefio profesional de Enfermeria mejorara si las competencias o
capacidades se fortalecen, por lo que, habiendo analizado los resultados que se
lograron en el estudio de investigacion, encontrandose coincidencia con otras
investigaciones acerca de la relacion con alguna de las variables, es indispensable
ejecutar un plan de monitoreo y acompafiamiento de los profesionales de enfermeria
para potenciar su conocimiento y mejorar las habilidades en sus tareas y en sus
funciones que desempefian, con la finalidad de que brinden el cuidado a los
usuarios. Al respecto el estudio de Campos et al. (2020), obtuvo los resultados de
59% es indiferente, 21% es adecuada y 21% es no adecuada a la rotacion y en
cuanto al desempefio el 55% es moderado, 28% es bajo y 17% es alto. Concluyendo
que la rotacion es regular y el desempefio es moderado, por lo tanto, el profesional
de enfermeria no tiene relacion significativa entre las variables rotacion y el
desempefio laboral.

Respecto al analisis de la tabla 2, nivel de dimensién capacidad cognitiva los
resultados mostrados, nos muestra que un 48.5 % (64) de los profesionales de
enfermeria de una red de salud - Chiclayo tienen un nivel medio y alto y sélo el 3 %
(4) muestran un nivel bajo de conocimientos. Estos porcentajes obtenidos sefialan
gue los profesionales de enfermeria, presentan competencias regulares en el
desempefio profesional, con capacidades fortalecidas, ademas analiza y resuelve
algunas situaciones en el cumplimiento de sus funciones, pero aun falta fortalecer sus

conocimientos.

Estos resultados se contrastan con los encontrados por Quintana (2020) en la
investigacion nivel de desempefio segun algunas caracteristicas del trabajo que
desempeiia el profesional de enfermeria, también aspectos motivadores y de
organizacion y de la influencia de las jefas en el Hospital Nacional Alberto Sabogal,
cuyos resultados arrojan que el 24.5% presentd insuficiente desempefio, 84.3%
percibieron estar desmotivadas y la conclusion es que la mayoria de profesionales de
enfermeria tiene desempefio suficiente. Estos resultados corroboran lo que afirma
Rengifo et al. (2023) respecto al desempefio profesional que involucra primero la
capacidad cognitiva esta es una competencia profesional donde destaca la capacidad

del conocimiento como herramienta principal para analizar y resolver problemas de
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su quehacer profesional. En relacion a ello, Castillo et al. (2021), concluyeron que
agregar la asistencia técnica (AT) en los programas de fortalecimiento de capacidades
son mas eficientes, logrando mejorar el desempefio profesional en el Control de
CRED.

Respecto al analisis de la tabla 3, nivel de la dimension capacidad afectiva los
resultados mostrados, que el 47.7% (63) del profesional de enfermeria de una red de
salud - Chiclayo, desarrollan capacidades afectivas de nivel medio, asi mismo el 47%
(62) de los encuestados opinaron que tienen capacidades afectivas de nivel alto; sin
embargo, existe un nivel bajo de afectividad del 5.3% (7). Estos porcentajes obtenidos
sefialan que los profesionales de enfermeria algunas veces presentan sentimientos
positivos en el desarrollo de su desempeiio profesional, que hacen que se muestre

algunas veces algo satisfecho e interactia con los demas.

Al contrastar el resultado con los antecedentes se cita a Bayser (2022) con la
investigacion sobre motivacion y desempefio en la institucion publica de la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires. Se utilizaron instrumentos de enfoque tridimensional de
la motivacion y evaluacion del desempefio laboral por competencias. Concluyendo
gue en el desempefio profesional no se encontraron personas con alto desempefio, y
resume que a mas motivacion general mas desempefio laboral. Al respecto, Cérdova
(2021) referente a la propuesta de un modelo de gestidon por procesos en la atencion
de enfermeria desarrollado en un centro quirdrgico, este estudio se basa en las
estrategias de mejora para el crecimiento organizacional y capacitacion continua del
personal, donde implement6 la evaluacién de calidad de atenciébn por medio de
indicadores de seguridad del paciente y manejo de eventos adversos para la mejora de
la calidad del servicio de salud. Lo encontrado coinciden con teoria de Victor Vroom
gue explica como las personas toman decisiones para lograr sus objetivos,
basandose en la creencia de que el personal se motiva para actuar cuando creen que
sus funciones llevaran a resultados positivos (Veloz, 2021).

Respecto al analisis de la tabla 4, nivel de la dimension capacidad desempefio los
resultados mostrados son que el 56.1% (74) del total de encuestados manifestaron
gue en el profesional de enfermeria de una red de salud - Chiclayo, desarrollan
capacidades de desempefio de nivel medio, asi mismo el 38.6% (51) de los

encuestados opinaron que tienen capacidades de desempefio de nivel alto; sin
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embargo, existe un nivel bajo de afectividad del 5.3% (7). Estos porcentajes obtenidos
sefialan que los profesionales de enfermeria presentan habilidades y destrezas en el
desempeiio profesional, con experiencias en el desarrollo de sus funciones, lo que
determina que su trabajo esté bien hecho. Sin embargo hay un grupo significativo que
necesitan mejorar el desempefio profesional, y para ello se requiere que se

potencialicen las capacidades para fomentar sus destrezas.

Asimismo, se encontraron resultados del estudio de Velez (2022) que busca
relaciones entre la supervision y el desempefio de trabajadores de salud - Hospital
Canton Ventanas, Ecuador 2022. Investigacion de tipo cuantitativo, no experimental,
de disefio transversal y descripcion correlacional. Teniendo una poblacién y muestra
de estudio compuesta por 80 trabajadores de la salud. Como técnica para recoger
datos de informacién utiliza la encuesta y dos cuestionarios como instrumento.
Concluyendo tiene relacion la supervision y el desempefio de nivel moderado en los
trabajadores de salud. Tal como lo afirma Cornejo (2022), el desempefio del
profesional enfermero, es el proceso de realizacion de determinadas actividades
realizadas por el profesional de Enfermeria comprendidas en las habilidades de

quienes las ejecutan de acuerdo a la institucion.

Al respecto, Soto (2022) en su estudio la gestibn sanitaria y supervision en las
competencias del personal de enfermeria en un hospital, de enfoque cuantitativo;
disefio correlacional, no experimental, transversal y método hipotético-deductivo. Con
una muestra de 220 enfermeras se aplicaron cuestionarios por cada variable con un
total de 70 items. Se obtuvo una significancia de p=0.006 y es menor de 0.05. Y se
concluye que gestion sanitaria y supervision influyen en las competencias laborales
en el personal de enfermeria. En relacion a ello, Burga (2021), en su estudio con
resultados de insatisfaccion del 79.41 % con la atencion recibida en consulta externa.
Se concluye que existe un nivel bajo de satisfaccion de los pacientes atendidos en el

Hospital Tito Villar Cabezas, Bambamarca.

Respecto al analisis de la tabla 5, nivel de la dimensién motivacion los resultados
mostrados son que el 69.7% (92) del total de encuestados manifestaron que en los
profesionales de enfermeria de la Red de Salud Chiclayo desarrollan la motivacion de
nivel medio, asi mismo el 21.2% (28) de los encuestados opinaron que tienen

capacidades de desempefio de nivel alto; sin embargo, existe un nivel bajo de
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afectividad del 9.1% (12). Estos porcentajes obtenidos sefialan que los profesionales
de enfermeria presentan algunas actitudes positivas, algunas veces brinda calidad de
atencion, su comportamiento es adecuado e interactia con los demas, pero adn falta
desarrollar actitudes un grupo significativo tienen carencia de actitudes para brindar
la atencion, su comportamiento es inadecuado, se muestra insatisfecho y con

interacciones poco armoniosas con los demas.

Lo que se confirma con Aranda (2023) al decir que con la motivacion “se puede
desarrollar la actitud del trabajador, mejorar sus condiciones de trabajo, sus
relaciones y su calidad de vida personal”; a eso se refiere la teoria de la motivacion y
por otro lado, estos factores motivadores pueden ser internos o externos los que
impulsan las conductas del profesional de enfermeria y favorecen el desempefio
laboral. El monitoreo y acompaifamiento es el conjunto de elementos que se
relacionan y que intervienen dos procesos orientados a recoger y analizar datos de
informacion periodicos y de importancia, de los servicios que brindan los profesionales
de la salud y también los administradores que brindan asesoria y orientacion, para
mejorar la calidad del servicio brindado (Balarin, 2019). Ademas, los profesionales de
la salud suelen tener un nivel de desempefio debajo de lo que se requiere en el cargo
gue ocupa, que se debe a la ineficaz gestion por competencias, el personal no esta a
gusto con el puesto encomendado, por lo tanto, su desenvolvimiento no es el
adecuado, su servicio tendra problemas y habra baja productividad en la institucion
(Tello, 2021).

Se resalta que los trabajadores motivados, se comprometen y por consiguiente
contribuyen en la mejora de los resultados, ya que aumenta la satisfaccion de los
usuarios, mejorando el rendimiento en el desempefio laboral. Por lo que se puede
afirmar que un adecuado desempefio del personal de salud esta relacionado con un
buen clima laboral, para lo cual se profesional de enfermeria idoneo y con habilidades
para el desarrollo de las funciones asignadas, todo ello contribuye a lograr los

objetivos de la institucion.
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V. CONCLUSIONES

1.

Los resultados revelan que el 52% de los profesionales de enfermeria revelan un
nivel alto, mientras que el 42% un nivel medio y solo el 6 % un nivel bajo de
desempeiio profesional de Enfermeria, resultados que resalta que se debe
mejorar algunas conductas de desempefio como profesional.

Segun las dimensiones de capacidad cognitiva alcanzaron el 48%, la capacidad
afectiva alcanzo el 48%, capacidad de desempefio 56% y la motivacion el 70%,
siendo todos de nivel medio. El nivel de desempefio profesional se mostré en la
dimension motivacién con un 9% y siendo la dimension capacidad cognitiva la
que arroja el mayor nivel de desempefio con el 48%. Al profesional de enfermeria
le falta mejorar en todas las capacidades evaluadas o desarrollar capacidades
gue le permitan brindar la mejor atencion.

El plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el desempeifo profesional
de enfermeria regulan el quehacer diario del profesional al estar relacionadas al
desempefio y les permite medir su rendimiento, teniendo nociones de la
informacion brindada por el monitor, contribuyendo a brindar mejores servicios de
salud.

A la propuesta de plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el
desemperfio profesional de enfermeria le otorgaron validez expertos de gestidon de
servicios de salud quienes la revisaron, hicieron las sugerencias y aprobaron el

informe de validacién como conformidad.

La aplicacion de un plan de monitoreo y acompafamiento fortalecerd sus
capacidades, y también otorga la transparencia de la gestion porque contribuye

al mejoramiento continuo y aprendizaje.

El plan de monitoreo y acompafiamiento plantea alternativas de solucion,
diseflando actividades de gestidén y operativas para mejorar de procesos, que

nos permitird obtener 6ptimos resultados y la satisfaccion del usuario.
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VI. RECOMENDACIONES
1.Realizar evaluaciones de desempefio profesional de enfermeria de manera
continua, implementando planes que permitan incrementar sus capacidades o
competencias, especialmente en aquellos profesionales que mostraron niveles

medios y bajos de desempefio, para mejorar sus conductas profesionales.

2.Establecer planes de capacitacién inclusivos que involucren a todos los
profesionales de enfermeria, no solo a los responsables de estrategias o cursos de
vida, con un enfoque particular en mejorar la capacidad cognitiva, afectiva y

motivacional.

3.Implementar un sistema de monitoreo y acompafiamiento como modelo de gestion
del talento humano en las redes de salud, que sea afiadido a los documentos de
gestion como el Plan Operativo Institucional (POI) y el plan estratégico, para
fortalecer el desempefio de los profesionales de enfermeria y mejorar su

rendimiento.

4.Fomentar la participacion activa de los profesionales de enfermeria en el Plan
Operativo Institucional desde su formulacion hasta el logro de sus objetivos, con el
fin de aumentar su motivacion y sentido de pertenencia, lo que resultara en un

mejor desempefio profesional.

5.Validar y ajustar continuamente el plan de monitoreo y acompafiamiento,
basandose en las recomendaciones de los expertos en gestién de servicios de
salud, asegurando que se mantenga actualizado y alineado con las necesidades

de los profesionales de enfermeria y los usuarios de los servicios.

6.Promover el fortalecimiento de capacidades mediante el plan de monitoreo y
acompafamiento, asegurando que se fomente el aprendizaje continuo, la
transparencia en la gestion y el mejoramiento de los procesos de atencién, con el

objetivo de alcanzar resultados éptimos y satisfaccion del usuario.
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ANEXOS
Anexo 1

Tabla 7. Matriz de operacionalizacion de la variable independiente

Variables de Definicion conceptual  Definicion Dimension Indicadores Escala de
estudio operacional medicion
El monitoreo y El plan de Registro del dato
acompafnamiento al monitoreo y Recoleccion de  Saber interpretar

conjunto de elementos acompafiamiento es la informacion Retroalimentacion

gue se relacionan y un proceso brinda la Aspectos normativos
que intervienen dos informacion Induccion Capacitacion
procesos que son necesaria para la Asistencia Optimizacion de los procesos
Plan de analisis y recoleccion  aplicacion de técnica Interaccién con el personal Ordinal
monitoreo y de informacion y acciones que van a . Escala de
Desarrollo de capacidades
acompafiamiento servicios que brindan  contribuir a Likert

Socializaciéon de Evaluacion de resultados

los profesionales de la fortalecer las , .,
protocolos Retroalimentacion del personal
salud (asistencialesy capacidades de y
o _ Programacion de eventos
administrativos), para  enfermeros con

Implementacion  cymplimiento de tareas

mejorar la calidad del  conocimientos y _
de estrategias

cuidado (Balarin, destrezas para Supervision

2019) mejora continua. Relaciones interpersonales




Tabla 8:

Operacionalizacion de la variable dependiente

Variable de Definicion Definicion Dimensiones Indicador ITEMS Escalasy
estudio conceptual operacional Valores
El desempefio Es la realizacion de Capacidad Conocimiento 1,2,,34 Ordinal
profesional es el un trabajo efectivo cognitiva Habilidad Escala de
proceso de desarrollado con Capacidad Comunicacion 56,789, |ikert
realizacion de competencias afectiva Respeto 10, 11
determinadas profesionales. El Trabajo
(1) Nunca
actividades desempeiio son las colaborativo
Variable realizadas por el oportunidades para Responsabilidad (2) Casi
dependiente profesional de conseguir Ia.Ls .metas Capacidad del Organizacion 1213, 14, 15, n
Desempefio Enfermeria en el cumplimiento desempefio Planificacion 16, 17 18 (3) A veces
profesional comprendidas en de las funciones. Estrategias
. 4) Casi
las habilidades de Motivacion Logros )
uienes las Ret - siempre
a etos 20,21,22,23
ejecutan de Reconocimientos (5) Siempre

acuerdo a la
institucion.
(Cornejo, 2022).

Salario

Supervision




ANEXO 2: Escala para medir el desempeiio profesional

Estimada(o) licenciada(o) en enfermeria:

La presente escala nos ayuda en la recoleccion de datos sobre desempefio

profesional de enfermeria. Se solicita responder las siguientes proposiciones.

Se agradece de antemano su colaboracion, garantizandole que la informacion que

Ud. nos brinda es anGnima y en estricta reserva.

Marque con un aspa (X) la respuesta que considere acertada con su punto de vista,

segun las siguientes alternativas:

NUNCA CASI NUNCA ALGUNAS VECES CASI SIEMPRE

SIEMPRE

1 2 3 4

5

NO

| ITEMS

4 5

CAPACIDAD COGNITIVA

1 |Realiza funciones asignadas de acuerdo a su perfil de formacién
profesional de enfermeria

2 [Tiene habilidades necesarias para desempefiar su funcion
asistencial de enfermeria

3 |Ocupa algun cargo
El cargo que ocupa es de acuerdo al perfil
CAPACIDAD AFECTIVA

5 |La comunicacidn que establezco con mis compafieros y
superiores es asertiva

6 [Las relaciones de trabajo son afectuosas y de respeto

7 [Escucho con atencién los problemas de mis comparieros y de
los usuarios de los servicios

8 |Me integro al trabajo en equipo

9 [Se sientocapaz de resolver problemas en el area de enfermeria

10 [Trato con respeto a sus superiores, colegas y comparieros de
trabajo

11 [Ejecuto en forma responsable las actividades asignadas
CAPACIDAD DEL DESEMPENO

12 |Cuento con un plan de trabajo

13 |Las actividades que realizo estan de acuerdo al plan anual

14 |Cumplo con las metas de la institucién

15 |Concluyo mis actividades planificadas en el turno

16 |Cuento con logistica e insumos para el desarrollo de sus
funciones

17 |Analizo los avances con indicadores de evaluacion

18 |Participo de la mejora de los procesos




MOTIVACION

19 | El trabajo que desempefio me permite desarrollarme
profesionalmente

20 | La remuneracion y las compensaciones que se percibe por
el trabajo que desempefia es justa

21 | Las funciones que desempefio me ayuda a cumplir con mis
metas profesionales

22 | Se muestra asequible al cambio

23 |La institucién reconoce con incentivos mi buen desempefio

profesional




ANEXO 3: EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

MATRIZ DE EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

NO

DIMENSIONES / items

Claridad? Coherencia? Relevancia3 Observaciones/
Recomendaciones
VARIABLE DEPENDIENTE: DESEMPENO PROFESIONAL
DIMENSION COGNITIVA 2 2 |3 2|3
01 | ;Realiza funciones asignadas de acuerdo a su perfil de formacién ” - ¥
profesional de enfermeria?
02 | ;Tiene habilidades necesarias para desempefiar su funcién » N
: asistencial de enfermeria? ¥
03 | 4Ocupa algun cargo? X * X
04 | ;El cargo que ocupa es de acuerdo al perfil? X b X
DIMENSION AFECTIVA 2 |3 2 |3 2 |3
05 | 4 La comunicacién que establezco con mis comparieros y % Q@
superiores 2s asertiva? X
06 | ¢ Las relaciones de trabajo son afectuosas y de respeto? X X X
07 | 4 Escucho con atencion los problemas de mis comparieros y de " "
los usuarios de los servicios? "
08 | ;me integro al trabajo en equipo? . 3 X




1 csipe fosnann

10 [ ¢ Se siento capaz de resolver problemas en el area de v, ¥ 3

enfermeria?
11| 4 Ejecuto en forma responsable las actividades asignadas? X ks X

DIMENSION: CAPACIDAD DEL DESEMPENO 112 |3 112 |3 112 |3
12 | s Cuento con un plan de trabajo? X X X
13 | ;Las actividades que realizo estan de acuerdo al plan anual? X A X
14 | ;Cumplo con las metas de la institucion? X X X
15 | ¢Concluyo mis actividades planificadas en el turno? X X X
16 | ¢Cuento con logistica e insumos para el desarrollo de sus & e

funciones? »
17 | ¢Analizo los avances con indicadores de evaluacién? X X %
18 | ;Participo de la mejora de los procesos? X 'l 2

DIMENSION: MOTIVACION : 1 |2 |3 1 (2 [3 1 |2 |3
19 | ¢ El trabajo que desempefio me permite desarrollarme P

X X 4

profesionalmente?
20 | ¢Laremuneracion y las compensaciones que se percibe por el -

trabajo que desempefa es justa? " o
21 | ¢Las funciones que desempeiio me ayuda a cumplir con mis

metas profesionales? . ’ -
22 | ¢;Se muestra asequible al cambio? X 5 i
23 | ;La institucion reconoce con incentivos mi buen desempefio .

profesional? * %

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asl como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:
| 1. Bajo nivel I 2. Moderado nivel l 3. Alto nivel I

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinién de aplicabilidad: Aplicable M Aplicable después de corregir [ ] No aplicable [ ]



QT] ESCUELA DE POSGRADO

Apellidos y nombres del juez validador. EV‘M”&”\%S:‘QC‘%.&“/ CS\‘Y’" O\WAF O - DNI-. 459239493

Especialidad del vallclaclor(a\)/t"('“:s'h"“>"e""c':“’/‘l“'e"\"L"'&91%2/“’(""9D ..... de Lo Sl o( .............. W OIS .
1Claridad: El item se comprende facilmente, es decr, su Chiclayo, mayo del 2024

sintactica y semantica son adecuadas.

2Coherencia: El ltem tiene relacion logica con la dimensién o indicador que esta
midiendo

3Relevancia: El item es esencial o importante, es decir debe ser incluido

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medir la dimension

MBAYEQUE
E SALUD




i

CESAR VALLEJO

FICHA DE VALIDACION DE PROPUESTA

DATOS DE LA INVESTIGACION

Titulo de la

investigacion

Plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el desempefio

profesional de Enfermeria en la Red de Salud Chiclayo 2024.

Autor(a)

Zully Sheylla Caridad

Curo Fiestas

Programa Maestria en Gestion de

los servicios de la salud

Linea de

investigacion

Gestion sanitaria

Variable a ser

evaluada

Variable independiente: Plan de monitoreo y acompafiamiento

Denominaciéon de

la propuesta

Plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el desempefio

profesional de Enfermeria de la Red de Salud Chiclayo

DATOS DEL PROFESIONAL EXPERTO

Nombre del
profesional experto

Enriquez Salazar José Antonio

Profesion

Enfermero

Grado académico | Maestro en gestion
de los servicios de la

Salud

Institucién en la que
labora

Gerencia Regional de Salud Lambayeque

Tiempo de
experiencia laboral

13 afios

INSTRUCCIONES: Estimado Doctor(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 1 ~109 RECOMENDACION
Criterios Descripcién CH R ERED Ti [ 76|81 | 86 | o1

21 26 n 38 41 4%
5 10 | 15 | 20 | 25 [ 30 | 35 | 40 | 45 | S0

ES.

76 | 80 [ 85 | 90 | 95

Denominacién de la
a

NENEE

Secciones que
Genenalidades de [-COmprende

la Propuesta Jerarquizacion  de 7(
cada seccidn

Interrelacién o
articulacién  entre )(

ME"M‘GS
Presenta de manera

notable el tema eje 7(

Incluye los
componentes

necesarios de un >(
plan o programa

Existe  coherencia
Eetuchwraciin do | 0 tdus s
G elementos incluidos 7(
en la propuesta
(Etapas, tema eje,
estrategias,

Contenido de la




orientadas a
solucionar el
problema g
Pertinencia "4
Es inédita,
Percepcion auténtica, novedosa X
integral de la Congruencia interna =
Ppropuesta Actualiad: [
propuesta estd
alineada ° X
paradigmas actuales
Chiclayo, ...de Julio del 2024
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Teléfono 9Gu5 662709
E-mail: Jaemriopins. joca 6D aquacl . coun

Direccion de Documentacidn e
Infermacion Universitaria y
Registro de Grados y Titulos

Superintendencia Nacional de
Educacion Superior Universitaria

Ministerio de Educacion

ﬁ PERU

CONSTANCIA DE INSCRIPCION EN EL REGISTRO NACIONAL DE
GRADOS Y TiTULOS

La Direccion de Documentscion e Informacion Universitaria y Registro de Grados y Titulos, a través del
Ejecutivo de la Unidad de Registro de Grados y Titulos, deja constancia que |a informacion contenida en este
documanto se encuentra inscrita en el Registro Macional de Grados y Titulos administrada por la Sunadu.

INFORMACION DEL CIUDADANO

INFORMACION DE LA INSTITUCION
MNombra

Rector

Secretaro General

Diractor

INFORMACION DEL DIPLOMA
Grado Académico
Denominacion

Fecha de Expedicion
Resolucion/Acta

Diploma

Fecha Matricula

Fecha Egraso

Apallidos ENRIQUEZ SALAZAR
Nombras JOSE ANTOMNID

Tipo de Documanto de Identidad DMl

Numero da Documento de ldentidad 45323998

UNIVERSIDAD PRIVADA CESAR VALLEJO
LLEMPEN CORONEL HUMBERTO CONCEPCION
SANTISTEBAN CHAVEZ VICTOR RAFAEL
PACHECO ZEBALLOS JUAN MANUEL

MAESTRO

MAESTRO EN GESTION DE LOS SERVICIOS DE LA SALUD
0727

0366-2017-UCV

052-021169

23/04/2016

16092017

Fecha de emision de la constancia:

24 de Mayo de 2024

/’f— Firmado digtalmente por:
’ UPERINTENDENG 1A NACIONAL DE EDUCACION
SUFERIOR UNIVERSITAR|A

Il SUNEDU

Witiva: Servidar de
Agente aematizade.
echa; 2402034 19:98:33-0500

ROLANDO RUIZ LLATANCE
EJECUTIVD
Unidad de Registro de Grados y Titulos
Superintendencia Nacional de Educacian
Superior Universitaria - Sunadu

CODIGO VIRTUAL 0001804610

Esla constancia puede ser verilicats en el silo web de |3 Supeniniendenda Nagonal de Covcacon Soperor Unhersiana - Sonedu
(o sunedisgab.pe), ulilizands lectora de chdigos o leéfans celils enfocands al ebdiga OR. B cehilsr debe posser un sallware gratuila
deseargads desde
Dotuments slectronics ide en el mames de k3 Ley N° Ley N- 27269 - Ley de Firnas y Cerlificados Digitales, v su Reglamenls
aprobads mediante Decrelo Supremo N° 052-2006-PCM.

(") El presents documento deja constanda nicamente del registro del Grado o Tiulo que e sefisia.




MATRIZ DE EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

N° | DIMENSIONES / items Claridad! Coherencia? Relevancia3 Observaciones/
B Recomendaciones
VARIABLE DEPENDIENTE: DESEMPENO PROFESIONAL
DIMENSION COGNITIVA _ 2 |3 2 |3 2 |3
01 | ;Realiza funciones asignadas de acuerdo a su perfil de formacién %
profesional de enfermeria? X X
02 | ;Tiene habilidades necesarias para desempefiar su funcién
asistencial de enfermeria? : X X
03 | ;Ocupa algln cargo? x X X
04 | ;El cargo que ocupa es de acuerdo al perfil? X X X
DIMENSION AFECTIVA 2 13 2 |3 2 |3
05 | 4 La comunicacién que establezco con mis companieros y
superiores es asertiva? . A *
06 | ;Las relaciones de trabajo son afectuosas y de respeto? X X X
07 | ;Escucho con atencién los problemas de mis comparieros y de " X o
los usuarios de los servicios?
08 | ; me integro al trabajo en equipo? X - X




*“ 1] ESCUELA DE POSGRADO

[10 [ ;Se sientocapaz de resolver problemas en el &iea de % &
enfermeria? X
11 | ;Ejecuto en forma responsable las actividades asignadas?
DIMENSION: CAPACIDAD DEL DESEMPENO 257173 1 3 1 3
12 | ¢Cuento con un plan de trabajo? X X v
13 | ¢Las actividades que realizo estan de acuerdo al plan anual? X X L
14 | ;Cumplo con las metas de la institucion? X X "
15 | ¢ Concluyo mis actividades planificadas en el turno? X X X
16 | ¢Cuento con logistica e insumos para el desarrollo de sus
funciones? X X X
17 | ¢Analizo los avances con indicadores de evaluacion? % X X
18 | ¢ Participo de la mejora de los procesos? X X X
DIMENSION: MOTIVACION 2 |8 1 3 1 3
19 | ¢El trabajo que desempefio me permite desarrollarme
profesionalmente? i X X
20 | ¢La remuneracion y las compensaciones que se percibe por el
trabajo que desempefia es justa? . - X
21 | ¢Las funciones que desempefio me ayuda a cumplir con mis
X
metas profesionales? B *
22 | ;Se muestra asequible al cambio? ¥ X X
23 | ¢La institucion reconoce con incentivos mi buen desempefio 2
: X X .
profesional? J

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:

- Observaciones (precisar si hay suficiencia):

| 1. Bajo nivel

2. Moderado nivel

3. Alto nivel

Opinién de aplicabilidad: Aplicable Pf Aplicable después de corregir [ )

No aplicable [ ]




N} ESCUELA DEPOSGRADO

Apellidos y nombres del juez validador. /Mdmé‘ﬂ. "/W %“a% .......... S — DNI%%&XZ%
Especialidad del validador (a):....ﬁé. %a”ﬂ«gm!#/ Z / ...... % trnabilestacl. oo

1Claridad: El item se comprende facilmente, es decr, su Chiclayo, mayo del 2024
sintactica y semantica son adecuadas.

2Coherencia: El item tiene relacion légica con la dimension o indicador que esta

midiendo

3Relevancia: El item es esendal o importante, es decir debe ser incluido

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medir la dimension
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MATRIZ DE EVALUACION POR JUICIO DE EXPERTOS

N° | DIMENSIONES / items Claridad! Coherencia? Relevancia3 Observaciones/
. Recomendaciones
VARIABLE DEPENDIENTE: DESEMPENO PROFESIONAL
DIMENSION COGNITIVA 2|3 2 |3 2|3
01 | ¢Realiza funciones asignadas de acuerdo a su perfil de formacion .
profesional de enfermeria? X % o
02 | ;s Tiene habilidades necesarias para desempefiar su funciéon N 2 "
asistencial de enfermeria?
03 | 4Ocupa algtin cargo? X X X
04 | 4El cargo que ocupa es de acuerdo al perfil? A X X
DIMENSION AFECTIVA 2 |3 2 |3 2 |3
05 | ¢La comunicacion que establezco con mis comparieros y ¥
superiores es asertiva? - ¥
06 | ;Las relaciones de trabajo son afectuosas y de respeto? ¥ X X
07 | ¢ Escucho con atencién los problemas de mis comparieros y de » o .
los usuarios de los servicios?
08 | ; me integro al trabajo en equipo? X ¥ X




)] ESCUELA DE POSGRADO

10 | ¢ Se sientocapaz de resolver problemas en el area de y 5
enfenmeria? ¥
1| ¢Ejecuto en forma responsable las actividades asignadas? o X X
DIMENSION: CAPACIDAD DEL DESEMPENO 1123 112 )3 112 |3
12 _| ¢ Cuento con un plan de trabajo? A X %
13 | 4 Las actividades que realizo estan de acuerdo al plan anual? XA X X
14 | ; Cumplo con las metas de la institucion? X X X
15 | ¢, Concluyo mis actividades planificadas en el turno? X X X
16 | ¢Cuento con logistica e insumos para el desarrollo de sus o X
funciones? A
17 | ¢Analizo los avances con indicadores de evaluacién? X X X
18 | ¢ Participo de la mejora de los procesos? X X X
DIMENSION: MOTIVACION 1 (2 |3 1 13 |3 1 (2 |3
19 | ¢El trabajo que desempeiio me permite desarrollarme ” p
i X
profesionalmente?
20 | ¢La remuneracion y las compensaciones que se percibe por el '
. . X p X
trabajo que desempeiia es justa?
21 | ¢Las funciones que desemperio me ayuda a cumplir con mis . .
. X
metas profesionales?
22 | ¢Se muestra asequible al cambio? ¥ % X
23 | ¢Lainstituciéon reconoce con incentivos mi buen desemperio X
. _ p
profesional? X

Leer con detenimiento los items y calificar en una escala de 1 a 4 su valoracion, asi como solicitamos brinde sus observaciones que considere pertinente:
l 1. Bajo nivel 2. Moderado nivel 3. Alto nivel |

Observaciones (precisar si hay suficlencia):

Opinién de aplicabilidad: Apllcable)q Aplicable después de corregir [ ] . No aplicable [ ]
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1Claridad: E1 flem  secomprendefacimente,  es decr, Su Chiclayo, mayo del 2024
sintactica y semantica son adecuadas.

2Coherencia: El item tiene relacién légica con la dimension o indicador que esta

midiendo

3Relevancia: El item es esencial o importante, es decir debe ser incluido

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes
para medir la dimensién
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ANEXO 4: CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO
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ANEXO 5. Consentimiento Informado

Titulo de la investigacion: Plan de monitoreo y acompafamiento para potenciar el
desempeno profesional de Enfermeria en la Red de Salud Chiclayo 2024

Investigador (a) (es): Zully Sheylla Caridad Curo Fiestas
Propdsito del estudio

Es importante conocer en qué manera se puede potenciar el desempefio profesional
de los enfermeros en los establecimientos de la Red de Salud Chiclayo. Le invitamos
a participar en la investigacion titulada “Plan de monitoreo y acompafamiento para
potenciar el desempefio profesional de Enfermeria en la Red de Salud Chiclayo
2024, cuyo objetivo es Proponer un plan de monitoreo y acompafnamiento para
potenciar el desempefio profesional de enfermeria de la Red de Salud Chiclayo.

Esta investigacion es desarrollada por estudiantes del programa de Maestria en
Gestidn de los Servicios de la Salud, de la Universidad Cesar Vallejo, aprobado por
la autoridad correspondiente de la Universidad y con el permiso de la Gerencia de
la Red de Salud Chiclayo.

Procedimiento

Si usted decide participar en la investigacion se realizara lo siguiente (enumerar los
procedimientos del estudio.

1. Se realizara una encuesta o0 entrevista donde se recogeran datos
personales y algunas preguntas.

2. Esta encuesta o entrevista tendra un tiempo aproximado de 20 minutos y
serealizara en el establecimiento de salud de la Red de Salud Chiclayo. Las
respuestas al cuestionario o guia de entrevista seran codificadas usando un
numero de identificacion y, por lo tanto, seran anonimas.

Participacion voluntaria (principio de autonomia):

Puede hacer todas las preguntas para aclarar sus dudas antes de decidir si desea
participar o no, y su decision sera respetada. Posterior a la aceptacion no desea
continuar puede hacerlo sin ningun problema.

Riesgo (principio de No maleficencia):

Indicar al participante la existencia que NO existe riesgo o dafio al participar en la
investigacion. Sin embargo, en el caso que existan preguntas que le puedan
generar incomodidad. Usted tiene la libertad de responderlas o no.

Beneficios (principio de beneficencia):



Se le informara que los resultados de la investigacion se le alcanzara a la
institucion al término de la investigacion. No recibira ningun beneficio econdmico ni
de ninguna otra indole. El estudio no va a aportar a la salud individual de la
persona, sin embargo, los resultados del estudio podran convertirse en beneficio
de la salud publica.

Confidencialidad (principio de justicia):

Los datos recolectados deben ser anénimos y no tener ninguna forma de identificar
al participante. Garantizamos que la informacion que usted nos brinde es
totalmente Confidencial y no sera usada para ningun otro propoésito fuera de la
investigacion. Los datos permaneceran bajo custodia del investigador principal y
pasado un tiempo determinado seran eliminados convenientemente.

Problemas o preguntas:

Si tiene preguntas sobre la investigacion puede contactar con el

Investigador (a) (es) [Zully Sheylla Caridad Curo Fiestas] email:

[zullysheyllacaridad@gmail.com] y asesor Molina Carrasco Zuly

Cristina email:

Consentimiento
Después de haber leido los propositos de la investigacion

autorizo participar en la investigacion antes mencionada.

Nombre y apellidos: [colocar nombres y apellidos] Fechay

hora: [colocar fecha y horal.

Nombre y apellidos:
[colocar nombres y

apellidos]Firma(s):

Fecha y hora: [colocar fecha y hora]

Para garantizar la veracidad del origen de la informacion: en el caso que el consentimiento sea presencial, el
encuestado y el investigador deben proporcionar sus nombres y firma. En el caso que sea cuestionario virtual,

se debe solicitar el correo desde el cual se envia las respuestas a través de un formulario Google


mailto:zullysheyllacaridad@gmail.com

ANEXO 7: Andlisis complementario

Muestra
Determinacién del tamarfio de la muestra.

Formula:

N= NxZ2xpxd
E2 x (N-1) + Z2 x pxq

Donde:

Z=1.96 coeficiente de confiabilidad al 95%

N= 100

P= 0.5 proporcion de enfermeras

g =1 — P proporcién de enfermeras

E = Es el error maximo permitido que es 5% = 0.005

Reemplazando:

N= 200 x (1.96) 2 x 0.5 x (1-0.5)
(0.05) 2 x (200-1) + (1.96)2 x 0.5 x (1-0.5)

N= 200 x 3.8416 x0.5x 0.5
0.0025 x 199 + 3.8416 x 0.5 x 0.5

N= 192
1.4579

N =132



Anexo 8. Plan de monitoreo y acompafiamiento

|. DATOS GENERALES:

1.1. Nombre de la Institucion
1.2. Ubicacién

1.3. Jefatura

1.4. N° de colaboradores

1.5. Responsables de la propuesta :

II. ANALISIS DEL CONTEXTO

Descripcion de larealidad

En la red de salud la gestion de los Establecimientos de Salud esta orientada a
lograr la satisfaccion del usuario, brindando atencién integral de salud a la
persona, a la familia y la comunidad de acuerdo al nuevo modelo de atencién de
salud, la prestacion, y promocién de la salud, con la finalidad de contribuir al
mejoramiento de los cuidados brindados y la organizacién de los servicios de
salud.

En la red de salud se han presentado denuncias entre trabajadores afectando
su desempefio profesional, también se ha observado que el profesional de
enfermeria esta desmotivado y su actitud provoca la insatisfaccion de los
usuarios y mal desempefio. En la relacion empleado-trabajo se encuentra
resquebrajada, muchas veces por limitaciones y poco apoyo recibido por parte
del mismo y por dltimo trabajan en ambientes no adecuados para poder
desempefiar su trabajo.

Justificacion

El monitoreo y acompafamiento permite mejorar la calidad del trabajo que se
realiza e incrementar su efectividad, ayuda a obtener los resultados previstos en
el plan operativo institucional, al detectar a tiempo los problemas en su ejecucién
y no solo busca cumplir con los requisitos operativos, sino que tiene como fin

principal generar informacion valiosa para la toma de decisiones.

Por ello, el monitoreo y acompafiamiento pueden prevenir la presentacion de
problemas y eventos indeseables en la ejecucion de las actividades en las

IPRESS, permitiendo observar la calidad de los procesos al interior de los



servicios de salud, brindando informacién de la ejecucion de las actividades e
indicando la reorientacion si fuera necesario, siendo estas de manera

permanente y continua.

En la actualidad las instituciones de salud elaboran planes para disminuir los
riesgos, lo importante es tener respuesta de cambio, innovando y aprovechando
las destrezas del profesional. Para esto se debe realizar planificaciones
estratégicas como instrumento de gestion enfocadas a potenciar el desempefio
profesional de enfermeria. Cuando en una institucion se incluyen protocolos de
mejora continua, es prioridad que estas se sistematicen como medio de
verificacion de la informacion. Este trabajo de investigacion con la propuesta
ayudara a mejorar el desempefio profesional de enfermeria, donde los
principales beneficiados sera la poblacion.

e Objetivo General: Diseilar un plan de monitoreo y acompafiamiento para
potenciar el desempefio profesional de enfermeria de la Red de Salud — Chiclayo
2024

e Objetivos especificos:

» Caracterizar el plan de monitoreo para potenciar el desempefio profesional
de enfermeria de una red de salud — Chiclayo 2024.

» Validar el plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el
desempefio profesional de Enfermeria en unared de salud — Chiclayo 2024.

» Evaluar el plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el
desempeifio profesional de enfermeria en una red de salud — Chiclayo 2024.

» Proponer alternativas de mejora para potenciar el desempefio profesional
de enfermeria.

lIl. FUNDAMENTACION TEORICA

La propuesta de utilizar un plan de monitoreo y acompafiamiento para
potenciar el desempenfio del profesional de enfermeria, se basa en el enfoque
por competencias de David Mc Clelland, que se refiere a la evaluacion del
desempefio basado en las competencias del profesional de enfermeria,
senalando que todo tipo de calificaciones académicas buenas no significan
que tendran un desempefno eficaz, siendo necesarios las habilidades,
conocimientos, conductas, capacidades y actitudes de las personas.



IV. DESCRIPCION DE LA PROPUESTA
Se plantea el plan de monitoreo siguiendo los siguientes procesos, centrado

en el monitoreo y acompafiamiento y en funcion a las dimensiones recojo de la

informacion, induccion, asistencia técnica, socializacion de protocolos e

implementacion de estrategias, por cada una de ellas se plantean acciones, las

cuales van a desarrollarse con participacion de actores de la entidad.

Se proponen las siguientes acciones de gestion:

YV V. V V V V

Documentar las normativas, directivas y reglamentos de gestion.

Buscar alianzas estratégicas para fortalecer la capacidad institucional
Gestionar un protocolo de monitoreo y evaluacion.

Promover el proceso de sistematizacion del monitoreo y acompafiamiento.
Planificacion de financiamiento del plan de monitoreo.

Coordinar la construccion y/o actualizacion de instrumentos de gestion:
matriz de monitoreo integral.

Organizacion de los servicios, implementacion de procesos y publicacion

de flujos.

Ademas, las acciones operativas:

v

AN N NN

Verificar el cumplimiento de los items propuestos en la matriz de Monitoreo
Integral: Se realiza el llenado de la ficha de monitoreo integral.

Verificar el cumplimiento los horarios de trabajo (roles).

Evaluar la productividad.

Realizar el plan de mitigacion de riesgos.

Diagnastico de clima organizacional.

Proporcionar retroalimentacion, capacitacion y asistencia técnica:
Basandose en los resultados del monitoreo, se brinda:

o Taller de socializacion de la cultura institucional.

o Taller de relaciones interpersonales

o Programa de capacitacion para fortalecimiento de capacidades.

o Programa de induccion para uso adecuado de protocolos de atencion.

La propuesta se basa en el fundamento de dos teorias: teoria del aprendizaje y

desarrollo cognitivo a través de la interaccién social y la teoria de la equidad, con un

trato justo o injusto que percibe el trabajador. Con el enfoque de interaccion social y

pedagdgica ya que se adquieren nuevas y mejores habilidades. En tal sentido, el



monitoreo es una herramienta de gestion con principios clave de eficacia, eficiencia
para lograr la calidad de los servicios de salud y de horizontalidad ya que implica
desarrollar la participacion igualitaria de los profesionales de enfermeria.

El plan se puede sustentar ya que el monitoreo juega un papel importante en el
desarrollo del desempeiio profesional, en su capacidad cognitiva, capacidad afectiva,
su capacidad del desempefio y la motivacion. teniendo en cuenta el seguimiento al
profesional para mejorar las condiciones en que trabaja, estrategias que usa, los
recursos y los procesos.

Se evaluaré durante todo el proceso de inicio con los resultados obtenidos, desde el
diagnostico, el monitoreo en si, el seguimiento con la verificacion del desarrollo de las
acciones y el impacto de cuanto influira en generar cambios en el desempefio
profesional.

La presente propuesta de plan de monitoreo y acompafiamiento para potenciar el
desempefio profesional de enfermeria en una red de salud, se recurri6 a expertos
profesionales con experiencia en servicios de salud, que revisaron minuciosamente
la propuesta e hicieron sugerencias en la validacion. Posteriormente dieron

conformidad para que poder desarrollado en las instituciones de salud.
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V. ESTRUCTURACION DE ACCIONES (Actividades propuestas)

Tipo Area o dimension Acciones (Actividades) objetivo Grupo Responsables
de objetivo
accio
n
Documentar las normativas, Desarrollar, aprobar e
Recoleccion de informacion directivas y reglamentos de implementar protocolos
gestion. adecuados para el monitoreo
Implementacion de estrategias | Buscar alianzas estratégicas para Fomentar el compromiso de los
fortalecer la capacidad institucional | profesionales con su propio
- desarrollo
2 Coordinar la construccién y/o Identificar problemas inminentes
ga_) actualizacién de instrumentos de para optimizar resultados.
o Socializacién de protocolos gestién: matriz de monitoreo
-S, integral Gerencia de
2 Gestionar un protocolo de Equipo de Red /servicios
-8 monitoreo y evaluacion monitoreo Red de salud
2 Implementacion de estrategias | Promover el proceso de Analizar la situacion

sistematizacion del monitoreo y
acompafamiento

oportunamente y contribuir en la
toma de decisiones

Implementacién de estrategias

Planificacion de financiamiento del
plan de monitoreo

Garantizar la viabilidad del plan

Implementacién de estrategias

Organizacion de los servicios,
implementacién de procesos y
publicacién de flujos

Mejorar la organizacion de los
procesos de atencion.

Acciones
operativas

Recoleccién de informacion

Verificar el cumplimiento de los
items propuestos en la matriz de
Monitoreo Integral: llenado de ficha
de monitoreo integral.

Comparar los datos obtenidos




- Sistematizacion de la ficha
de monitoreo integral

- Cuadro de mitigacion de
riesgos

Induccién

Desarrollar el programa de
induccidon para uso adecuado de
protocolos de atencion
- Educacion en servicio de
nuevos profesionales de
enfermeria

Brindar informacion para
cumplimiento de funciones.

Asistencia técnica

Proporcionar retroalimentacion,
capacitacion y asistencia técnica:

- Taller de relaciones
interpersonales.

- Programa de capacitacion para
fortalecimiento de capacidades

Fortalecer las competencias
técnicas para la ejecucion de las
funciones de Enfermeria

Socializacion de protocolos

Socializacion de cultura institucional

- Reunion de trabajo para
socializar roles, horarios,
planes, trdmite
documentario, ruta de
informacion

Facilitar la organizacion y
regular las actividades.

Implementacion de estrategias

Seguimiento.
- Evaluar la productividad
- Visitas de soporte

- feeback

Cumplir con las metas trazadas

Equipo de
monitoreo Red
Chiclayo

Gerencia de
Red /servicios
de salud




VI. CRONOGRAMA

N° | ACTIVIDADES CRONOGRAMA
Marzo abril mayo
1°S 2s 3s 4s 1°S 2s 3s 4s 1°S 2s 3s 4s
01 | Revision bibliografica X X
02 | |dentificacidon de agentes de X
intervencion
03 | Disefio del Plan X X
04 | Definir los procesos de la atencién X X
05 | Documentacién de los procesos X
(protocolos)
06 | Desarrollo del plan de capacitacion X X X X
07 | Aplicacién de los procesos en los X X X X X X
servicios de Enfermeria
08 | Realizar el seguimiento del plan X X X X X X X
09 | Evaluacién del plan de monitoreo X X X X




VIIl. EVALUACION

6.1.

6.2.

6.3.

De inicio

Esta etapa, tiene por objetivo conocer las fortalezas y debilidades de los
profesionales de enfermeria, para orientar a través de un proceso de
ensefianza y aprendizaje. Las actividades a evaluar son si se tuvo todo lo
necesario para el monitoreo como la informacion, los planes, las
coordinaciones, etc

De proceso

Esta etapa incluye la evaluacion de actividades que permitird el andlisis de
procesos de la gestidbn sanitaria, logistica, la informacion sistematizada y
organizacion de servicios. Esto ayuda en la identificacion de problemas, para
la busqueda de posibles soluciones y poder capacitar al personal para mejorar
el desempefio. Las actividades que se realizan de acuerdo al nivel de
monitoreo que se encuentran.

De impacto

Se realiza un informe del monitoreo y acompafamiento, que contenga
elementos para continuar el seguimiento de los acuerdos y compromisos de

mejora.

Conclusiones

La red de salud en el marco de los documentos normativos del Ministerio de
Salud de supervision integral, planifica, organiza y ejecuta las actividades de

Monitoreo, Supervision y Asistencia Técnica dirigida a las Establecimientos de

Salud, a través del Plan Anual de Monitoreo y Asistencia Técnica.

La red de servicios de salud realizara los requerimientos que solicitan la IPRESS
para fortalecer las actividades del primer nivel de atencion.

La red de servicios de salud de salud realizara el seguimiento de los acuerdos y

compromisos realizados en el monitoreo.

La red de salud debe realizar reuniones Internas para optimizar procesos.



Autorizacion de uso de Informacion de
Institucion Prestadora de Servicios de Salud

Yo Jaime Enrique Galvez Vasquez, identificado con DNL GO 207 en mi calidad de Gerente do Red de
Salud Chiclayo, ubicada en la ciudad de Chiclayo

OTORGO LA AUTORIZACION,

A la sefora, Zully Sheylla Caridad Curo Fiestas con DNI N* 16744114, de la Carrera profesional de

7 \\anenaada de Enfermeria, para que la siguiente informacion de la Insttucion Prestadora de Servicio de
salud obtenida de la aplicacion del instrumento de recoleccion de datos para su Trabajo de Investigacon
\, titulado Plan de Monitoreo y acompafamiento para potenclar el desempeno profesional de

' Enfermeria, Red Chiclayo 2024 con la finalidad de que pueda desarrollar su tesis para optar el gradi
) / académico de Maestra en Gestion de los Servicios de Salud.
Indicar si el Representante que autoriza la informacion de la empresa, solicita mantenar el ROMdIE & Cuakyuer
distintivo de la empresa en reserva, marcando con una "X" la opeion seleccionada.

(x) Mantener en Reserva el nombre o cualquier
distintivo de la Institucién; o
() Mencionar el nombre de la empresa. g‘(‘»:n“‘k“‘":‘g:

asssmenanny

lumu B

DNLI: 16791287

| Estudiante declara que los datos emitidos en esta catta y en el Trabajo de
ﬁvest»gadbn /enla Tezls son auténticos. En caso de comprobarse la falsedad de
datos, el Estudiante sera sometido al inicio del procedimiento disciplinario
correspondiente; asimismo, asumira toda la responsabilidad ante posibles acciones
legales que la empresa, otorgante de informacion, pueda ejecutar.

L&l@nmm

8744114

‘Estedoeumentoosﬂnnadoporetmpmsentantobgaldolnhﬁludbnonqubnmw





