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RESUMEN

Objetivo general: Determinar el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacién del Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco
2017.

Métodos: Se realizd un estudio descriptivo simple en 82 profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion, utilizando una escala de
percepcion de liderazgo en la recoleccion de los datos. En el analisis
inferencial se utiliz6 la prueba de Chi Cuadrado de comparacion de
frecuencias para una sola muestra con una significancia estadistica p < 0,05.
Resultados: En general, el 57,3% de profesionales de Enfermeria percibieron
que el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes fue
medianamente favorable, siendo este resultado estadisticamente significativo
[X2 = 27,829; p = 0,000]. En las dimensiones frecuencia de supervision
(p=0,000); motivacion (p=0,000); recompensa (p=0,000); escucha activa
(p=0,000); valores adecuados (p=0,000); estimulo intelectual (p=0,000);
capacidad resolutiva (p=0,000); influencia del lider (p=0,000); empatia
(p=0,000) y trabajo (p=0,000) predominaron los profesionales de Enfermeria
que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
fue medianamente favorable.

Conclusiones: La mayoria de profesionales de Enfermeria percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes fue mediamente

favorable; se rechaza la hipotesis nula y se acepta la hipotesis alterna.

Palabras clave: Comportamiento de Liderazgo, Enfermeras Jefes,

Percepcion, Profesionales de Enfermeria.

XVi



ABSTRACT
General objective: Determine the behavior of leadership of the nurses chiefs
according to perception of the professionals of Infirmary of the services of
hospitalization of the Regional Hospital Hermilio Valdizan, Huanuco 2017.
Methods: There was realized a descriptive simple study in 82 professionals of
Infirmary of the services of hospitalization, using a scale of perception of
leadership in the compilation of the information. In the analysis inferential there
was in use Chi Cuadrado's test of comparison of frequencies for an alone
sample with a statistical significance p < 0,05.
Results: In general, the 57,3% of professionals of Infirmary perceived that the
behavior of leadership of the nurses chiefs was moderately favorable, being
this statistically significant result [X2 = 27,829; p = 0,000]. In the dimensions
frequency of supervision (p=0,000); motivation (p=0,000); it rewards
(p=0,000); scout activates (p=0,000); suitable values (p=0,000); intellectual
stimulus (p=0,000); decisive capacity (p=0,000); influence of the leader
(p=0,000); empathy (p=0,000) and work (p=0,000) there prevailed the
professionals of Infirmary who perceived that the behavior of leadership of the
nurses chiefs was moderately favorable.
Conclusions: The majority of professionals of Infirmary perceived that the
behavior of leadership of the nurse’s chiefs was moderately favorably; the void

hypothesis is rejected and the alternate hypothesis is accepted.

Key words: Behavior of Leadership, Nurses Chiefs, Perception, Professionals

of Infirmary.
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INTRODUCCION

En los dltimos aflos como parte del proceso de globalizacion mundial,
el mundo se encuentra atravesando por una serie de cambios sociales,
culturales, politicos y econdmicos; que conllevan de manera implicita, la
modificacion de diversos modelos encaminados a conseguir el desarrollo de
las personas y sus competencias; comprometiendo a los profesionales a
adoptar un comportamiento de liderazgo proactivo que les permita anticipar
los sucesos y no esperar con paciencia los desafios diarios?®.

En este contexto, el liderazgo surge como una herramienta
fundamental en las instituciones de salud, y de manera relevante en el area
de Enfermeria, donde el impacto de los avances tecnolégicos y las
necesidades de atencién en salud de los pacientes, demandan tener un
personal de salud adecuadamente capacitado, eficiente y con capacidad de
liderar y que les permitan estar preparados para afrontar los cambios que se
presentan en el ambiente laboral?.

Por ello, en los servicios de hospitalizacion, las enfermeras jefes
cumplen un rol trascendental, pues son las encargadas de dirigir el adecuado
funcionamiento del servicio, estando en constante interaccion con el personal
de Enfermeria y los pacientes; siendo importante que adopten un
comportamiento proactivo de liderazgo, que redundara en una mejora de la
calidad de atencion brindada a los pacientes, mejorando el desempefio laboral
y la percepcion de las(os) enfermeras(os) laborales sobre el comportamiento
de liderazgo en el ambito asistencial

Por ello, esta investigacion titulada “Comportamiento de liderazgo de

las enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de enfermeria de
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los servicios de hospitalizacion, Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco
20177, se realiza con el objetivo de determinar el comportamiento de liderazgo
de las enfermeras jefes segun la percepcion de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio, con el propésito fundamental de que
teniendo como punto de partida los resultados obtenidos en esta
investigaciébn, se puedan proponer a la institucion en estudio la
implementacion de diversas y estrategias y programas de intervencion
institucional encaminados a optimizar el comportamiento de liderazgo de los
profesionales de Enfermeria en general, como parte esencial en la busqueda
constante de la mejora de la calidad de atencion en salud,.

Por ello, el estudio se organizo6 en 5 capitulos. El primero comprende la
descripcion, formulacion del problema, objetivo general, objetivos especificos,
justificacion, limitaciones y viabilidad de la investigacion.

En el segundo capitulo se presenta el marco teérico, donde se incluye
antecedentes de investigacidon, bases teoricas, definiciones conceptuales,
formulacion de la hipotesis, las variables y su operacionalizacion.

El tercer capitulo estd compuesto por la metodologia de la
investigacion, donde se presenta el tipo de estudio, la poblacién, muestra,
técnicas e instrumentos de recoleccion de datos.

En el cuarto capitulo se muestra el procesamiento de datos, con su
prueba de hipoétesis; y en el quinto capitulo se presenta la discusion de los
resultados del estudio; Iluego se presentan las conclusiones,

recomendaciones, referencias bibliograficas y los anexos.
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CAPITULO |
1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION
1.1. Descripcién del problema.

En la actualidad, el desafio que enfrentan las instituciones de
salud, no solo consisten en atender y administrar pacientes, sino también
satisfacer las necesidades del personal de salud, que representa el
potencial humano que cuida a los pacientes, mediante una vinculaciéon
estrecha con la gestidén de recursos humanos, que sin duda, requiere de
lideres para brindar servicios de salud de calidad®.

Por ello, es ampliamente reconocido a nivel mundial que los
establecimientos de salud se estan enfrentando a una crisis de la salud
publica, como consecuencia de los cambios presentados en la sociedad
actual y las complicaciones causadas por la implementacién de las
reformas en el sector salud; por lo que en los ultimos afios se ha
reconocido la importancia del liderazgo como herramienta necesaria
para brindar un servicio de salud de alta calidad a la poblacién usuaria.

Segun Jiménez, el comportamiento de liderazgo constituye un
aspecto clave dentro de las organizaciones de salud, estableciendo que
si el liderazgo es de tipo autoritario, con escasa capacidad resolutiva e
ineficiente capacidad para dirigir al equipo de trabajo, repercute de
manera negativa en el compromiso organizacional de los trabajadores
asistenciales, que se evidencia en la alta rotacion de personal, la baja
productividad, inadaptacion laboral, presencia de sindrome de burnout

laboral, entre problemas institucionales.



Al respecto, el Consejo Internacional de Enfermeria’, reconoce
que el comportamiento de liderazgo representa un elemento
fundamental para la direccion en la época contemporanea, sefialando
ademas que las enfermeras jefes de servicio deben estar preparadas y
capacitada para trabajar eficaz y eficientemente en equipos
multidisciplinarios, para proyectar y gestionar servicios eficaces e
involucrar al personal de Enfermeria en la planificacion y prestacion de
servicios a los pacientes en los servicios de hospitalizacion.

Por su parte Tucto®, menciona que en el &mbito asistencial, toda
enfermera jefe del servicio de hospitalizacion tiene la responsabilidad
social de mantener involucrada a su organizacion y por ello, deben tener
un comportamiento de liderazgo favorable que permita que los
profesionales de Enfermeria que se encuentran bajo su cargo se
encuentren adecuadamente motivados y tengan un desempeiio eficiente
en el cumplimiento de sus actividades laborales; sin embargo, el
problema surge cuando las enfermeras y enfermeros no se sienten a
gusto en su trabajo, disminuyendo por ende, su productividad en el
contexto laboral.

Sin embargo, es preocupante percibir que en la actualidad el
comportamiento de liderazgo en el area de Enfermeria no siempre es
valorado adecuadamente por el equipo de salud, pues como menciona
Quispe?, la presencia de un comportamiento de liderazgo desfavorable
ocasiona expresiones de escasa autonomia en el personal de salud,

escasas posibilidades de formacion y falta de reconocimiento



profesional, autoridad extrema, deficientes relaciones interpersonales,
labores rutinarias, entre otras.

Segln Quezadal?, la ausencia de liderazgo en las enfermeras
jefes, es una problematica que se viene presentando de manera
frecuente en los servicios de Enfermeria, debido a que evidencian tener
una deficiente conduccion del personal, escasa empatia, falta de
claridad al entregar la informacion, falta de coherencia en la toma de
decisiones, lo que ocasiona conflictos en el equipo sin que se logre
conseguir los objetivos y metas de trabajo.

Por ello, en diversas investigaciones se ha abordado la
problematica del comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en los servicios de hospitalizacion, al respecto un estudio realizado por
Cortez y Garcia'! en Nicaragua evidencié que los estilos de liderazgo
de las enfermeras jefes fueron deficientes segun la percepcién de los
profesionales de Enfermeria; lo que repercutia de manera negativa en
su desempefio laboral.

Un estudio realizado en Chile en el 2013, evidencio que el 72,4%
de profesionales se manifestaron insatisfechos laboralmente, siendo ello
relacionado principalmente con el comportamiento de liderazgo
desfavorable de su superior jerarquico?.

En el Perq, un estudio realizado en Lima en el afio 2015, identificd
que el 100% de enfermeras que laboraron en el servicio de Medicina
sefalaron que el comportamiento de liderazgo empleado por la jefe del

servicio era desfavorablels.



En esta misma linea, un estudio realizado en Chiclayo por Niquén
y Zapata!* evidencié que las enfermeras asistenciales opinaron que no
existia liderazgo por parte de las enfermeras jefes; estableciendo
ademas que esta falta de liderazgo afectaba el clima organizacional del
servicio, que se reflejaba en la presencia de conflictos, imposicion de la
autoridad y la falta de equidad en la atencion de los servicios de salud

En Huanuco, un estudio realizado en el 2017, identificé que el
49,5% de profesionales de Enfermeria percibieron el estilo de liderazgo
de los jefes de servicio como medianamente favorable; sefialando que
era trascendental implementar un tipo de liderazgo proactivo que permita
mejorar la satisfaccion y desempefio laboral de las enfermeras que se
encuentra bajo su cargo?®.

Las consecuencias de la aplicacion del comportamiento
inadecuado de liderazgo en los servicios de hospitalizacion se
manifiestan en la presencia de climas organizacionales inadecuados con
alta incidencia de conflictos en el personal de salud, bajo desemperfio e
insatisfaccion laboral, y los bajos indicadores en la calidad de prestacion
de cuidados asistenciales y servicios de salud?®.

Como medida de abordaje y afrontamiento de esta realidad
problematica presente en los establecimientos de salud, el Ministerio de
Salud ha considerado pertinente implementado el “Sistema de Gestion
de la Calidad en Salud”; con el objetivo de establecer protocolos
orientados a fortalecer la calidad de atencion en los establecimientos de
salud a través del fortalecimiento del liderazgo institucional en todos sus

niveles, que redunden en el desempefio y satisfaccion laboral de los
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trabajadores y el consecuente incremento de los niveles de satisfaccion
de los pacientes?’.

En los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano, la realidad respecto al comportamiento de liderazgo
en Enfermeria no difiere mucho de la problematica descrita, pues las
enfermeras jefes que lideran los servicios de hospitalizacion no toman
conciencia respecto a la importancia de la comunicacion efectiva, la
motivacion y el trabajo en equipo, que se manifiesta en la presencia de
conflictos en el ambiente de trabajo, insatisfaccion en el personal
asistencial, que en muchos casos, afecta de manera negativa el clima
organizacional y la calidad de atencion que se le brinda a los pacientes.

Al interactuar con algunos profesionales de Enfermeria respecto
al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes de sus
respectivos servicios, algunos manifestaron: “la jefa del servicio no sabe
motivarnos de manera adecuada, es buena pero no nos da la suficiente
confianza para desenvolvernos mejor’; “la enfermera jefe no toma en
cuenta nuestras opiniones”, “le falta comunicacion, cree que ser jefa es
solo dar 6rdenes”, entre otras expresiones que hacen evidente la
presencia de esta problematica en el contexto en estudio.

Por ello, se realiza el presente estudio de investigacion con el
objetivo de determinar el comportamiento de liderazgo de las enfermeras
jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan,

Huanuco 2017.



1.2. Formulacion del problema

En esta investigacion se formularon las siguientes interrogantes

de investigacion:

1.2.1. Problema general:

¢, Cudl es el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan,

Huanuco 20177

1.2.2. Problemas especificos:

¢,Cual es el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién frecuencia de supervision, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio?

¢, Qué comportamiento de liderazgo tienen las enfermeras jefes en
la dimensién motivacién, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio?

¢, Cual es el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensidon recompensa, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio?

¢, Qué comportamiento de liderazgo tienen las enfermeras jefes en
la dimensién escucha activa, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio?

¢,Cual es el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién valores adecuados, segun percepcion de los

profesionales de Enfermeria en estudio?



e (Qué comportamiento de liderazgo tienen las enfermeras jefes en
la dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio?

e (Cuales el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio?

e ;Qué comportamiento de liderazgo tienen las enfermeras jefes en
la dimension influencia del lider, segun percepciéon de los
profesionales de Enfermeria en estudio?

e (Cuales el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension empatia, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio?

e (Qué comportamiento de liderazgo tienen las enfermeras jefes en
la dimensién trabajo en equipo, segun percepcion de los

profesionales de Enfermeria en estudio?

1.3. Objetivo general
Determinar el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco 2017.

1.4. Objetivos especificos:
e Identificar el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en la dimension frecuencia de supervision, segun percepcion de los

profesionales de Enfermeria en estudio.



Conocer el comportamiento de liderazgo que tienen las enfermeras
jefes en la dimension motivacion, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio.

Describir el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensidn recompensa, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio.

Establecer el comportamiento de liderazgo que tienen las
enfermeras jefes en la dimensidn escucha activa, segun percepcion
de los profesionales de Enfermeria en estudio.

Valorar el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién valores adecuados, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio.

Evaluar el comportamiento de liderazgo que tienen las enfermeras
jefes en la dimension estimulo intelectual, segin percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio.

Identificar el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en la dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio.

Conocer el comportamiento de liderazgo que tienen las enfermeras
jefes en la dimension influencia del lider, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio.

Describir el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension empatia, segun percepcion de los profesionales de

Enfermeria en estudio.



e Evaluar el comportamiento de liderazgo que tienen las enfermeras
jefes en la dimensién trabajo en equipo, segun percepcion de los

profesionales de Enfermeria en estudio

1.5. Justificacion de la investigacion.
El presente estudio de investigacion se justifica por las siguientes

razones:

1.5.1. A nivel tedrico.

El presente estudio se justifica en el ambito tedrico debido a que
en los dltimos afios el liderazgo en Enfermeria se ha convertido en una
herramienta fundamental para mejorar la eficiencia en los cuidados de
Enfermeria y la calidad de atencién en la prestacion de servicios de
salud; y por ello conocer el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes de los servicios de hospitalizacion segun percepcion
de los(as) enfermeros(as) asistenciales, ha permitido recolectar
informacion necesaria para complementar la informacion teérica que
se dispone respecto a la problemética estudiada permitiendo
confrontar los principios y conceptos establecidos en la “Teoria del
liderazgo transformacional de Bass” y la “Teoria del liderazgo
interpersonal de Fischman”, con la realidad evidenciada en esta
investigacion, permitiendo aportar mayores conocimientos y brindando
una perspectiva amplia del liderazgo en Enfermeria, considerando
cada una de las dimensiones abordadas, profundizando la informacion
tedrica que se tiene respecto a esta tematica y constituyéndose en

fuente referencia bibliografica y conceptual para futuros estudios de



investigacion relacionadas al comportamiento de liderazgo en las

instituciones de salud.

1.5.2. A nivel préctico.

El presente estudio pertenece al area de investigacion
“Liderazgo y Gestion en Enfermeria” en su linea de investigacion:
“Liderazgo en Enfermeria y los servicios de salud”, y esta investigacion
se basa en esta perspectiva porque el liderazgo representa una de las
caracteristicas fundamentales e inherentes que deben tener los
profesionales de Enfermeria que ocupan el cargo de jefes de los
servicios de hospitalizacibn como aspecto primordial para optimizar el
desempefio y satisfaccion de las(os) enfermeras(os) asistenciales; y
por ende mejorar la calidad de atencién y cuidados en la prestacion de
servicios de salud.

Por ello, esta investigacion se justifica en el contexto préctico,
porque en base a los resultados obtenidos se podran proponer e
implementar estrategias de intervencion en el contexto institucional,
encaminadas a mejorar el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes de los diversos servicios de hospitalizacion mediante
la implementacion de talleres y programas de capacitacion sobre
liderazgo, que permitan perfeccionar las competencias esencial de los
lideres de Enfermeria, mejorando el clima organizacional y optimizando
la calidad de atencion en la institucion en estudio.

1.5.3. A nivel metodoldgico.
El estudio se justifica metodoldégicamente, porque en esta

investigacion se ha utilizado un instrumento que ha sido sometido a

10



pruebas de validacion de tipo cualitativas como el juicio de experto y
de tipo cuantitativas como la prueba piloto y el valor de confiabilidad,
para asegurar la representatividad y confiabilidad del instrumento,
permitiendo identificar el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun la percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion; y asegurando con ella
una mejor identificacion de la problematica estudiada.

Asimismo, esta investigacion se constituye un antecedente
metodolégico para futuras investigaciones relacionadas a la

problematica abordada en el presente estudio.

1.6. Limitaciones de la investigacion.

Respecto a las limitaciones identificadas en esta investigacion se
puede sefialar la principal limitacion que se tuvo fue obtener la
autorizacion respectiva por parte del director del Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano, debido fundamentalmente a la duracién de
los tramites burocréticos que retrasé de manera significativa el proceso
de recoleccion de datos del presente estudio; otra limitante identificada
fue el acceso a la muestra en estudio, pues algunas enfermeras se
mostraban renuentes y no querian participar de la investigacion debido
a las multiples actividades que realizaban en el servicio donde
laboraban, pero después que se les explicé que podian responder los
instrumentos de investigacion en sus ratos libre aceptaron participar de
manera voluntaria subsanando esta limitacién; y por ultimo se tuvo
dificultades en el procesamiento, analisis y presentacion de los

resultados debido a que no se tuvo los conocimientos y habilidades
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1.7.

necesarias para el uso de los programas estadisticos respectivos; por lo
que se contratd los servicios de un estadista para realizar el
procesamiento pertinente de la informacion obtenida; aparte de lo
anteriormente mencionado, no se presentaron otras dificultades en el
estudio de investigacion.

Viabilidad de la investigacion.

En cuanto a la disponibilidad de recursos financieros, la
investigacion fue viable porque los costos derivados de la planificacion,
ejecucion y presentacion del estudio fueron asumidos de manera integral
por la tesista responsable de la investigacion.

En relacién a la disposicion de recursos humanos, el estudio fue
viable porque contd con el apoyo de diversas especialistas y
profesionales capacitados (asesores metodologicos, encuestadores,
estadista, literato, etc.) quienes guiaron en el desarrollo de las diversas
etapas comprendidas en la ejecucion de esta tesis de investigacion.

Y por ultimo, respecto a la disponibilidad de recursos materiales,
la investigacion fue viable porque se conté con todos los materiales
logisticos necesarios para culminar de manera exitosa el presente

estudio de investigacion.
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CAPITULO I

2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion.
Respecto a la problemética en estudio, se pudieron identificar
los siguientes antecedentes de investigacion:
A nivel internacional.

En Colombia, en el 2016, Calderén® realizé el estudio titulado:
“Estilos de liderazgo de las enfermeras coordinadoras y supervisoras
de una IPS de tercer nivel de Bogota”; con el objetivo de identificar los
estilos de liderazgo de las enfermeras supervisoras y coordinadoras. El
estudio fue de tipo descriptivo de corte transversal; la muestra estuvo
conformada por 163 enfermeras utilizando un cuestionario en la
recoleccion de los datos. Los resultados que encontré fueron que el tipo
de liderazgo que predomindé en las enfermeras coordinadoras vy
supervisoras desde su percepcion es el liderazgo transformacional con
un promedio de 82,9%, resultados que coincidieron con la percepcion de
los colaboradores con un promedio de 67,7%; en segundo lugar, se
encontré el liderazgo transaccional para las coordinadoras vy
supervisoras con un promedio de 81,5%, resultados que coincidieron
con la percepcion de los colaboradores quienes reportaron que se
presenta con un promedio de 65,8% Yy en tercer lugar, el liderazgo
correctivo evitador que obtuvo desde la percepcion de las coordinadoras
un promedio de 47,8% y desde la percepcion de los colaboradores un

promedio de 45,7%. Concluyendo que el estilo de liderazgo que
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predominé en las enfermeras coordinadoras y supervisoras fue el
liderazgo transformacional.

En Chile, en el 2015, Carcamo y Rivas?!® realizaron el estudio
titulado: “Estilo de liderazgo en profesionales de enfermeria segun su
funcién en los sectores publico o privado en Temuco, Chile”; con el
objetivo de conocer el estilo de liderazgo que ejercen enfermeras(os)
asistenciales, docentes y supervisoras(es). El estudio fue de tipo
cuantitativo, descriptivo y transversal; la muestra esta constituida por 165
profesionales de enfermeria del area adulto-pediéatrico, utilizando un
cuestionario de liderazgo multifactorial en la recoleccién de los datos.
Los resultados que encontraron fueron que el 85,5% fueron del género
femenino, el 64,3% desempefaron funciones asistenciales; asimismo,
evidencido que las enfermeras asistenciales desarrollaron en menor
grado los estilos transformacional y transaccional. Por el contrario,
aquellas enfermeras del area docente y supervision utilizaron el
liderazgo transaccional. Concluyendo que se identificé el predominio del
liderazgo transaccional en enfermeras(os) docentes y supervisoras(es),
que afecta el desarrollo y fortalecimiento del liderazgo transformador
esencial para una gestion del cuidado de calidad.

En México, en el 2013, Pérez?° presento la investigacion titulada:
“Estilos de liderazgo de enfermeras jefes de piso en una Institucion de
Seguridad Social 2011”; con el objetivo de identificar estilos de liderazgo
de enfermeras jefes de piso. El estudio fue de tipo cuantitativo,
descriptivo, transversal; la muestra estuvo conformada por 89

enfermeras jefes, utilizando una encuesta y un cuestionario en la
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recoleccion de los datos. Los resultados que encontr6 fueron que el estilo
de liderazgo predominante fue persuadir, posteriormente ordenar y no
se identifico delegar; las enfermeras mujeres emplearon persuadir, los
enfermeros hombres emplearon persuadir y ordenar; en los jefes de piso
de los servicios de quirdfano, tococirugia, asi como los que tenian grado
de maestria, su estilo de liderazgo fue persuadir seguido de ordenar.
Concluyendo que el estilo de liderazgo que predominé estuvo orientado
a equilibrar la tarea y la relacion, dado que el lider se desarrolla en cuanto
a como es y actua el grupo.

A nivel Nacional.

En Lima, en el 2017, Cainicela y Palomino?! realizaron la tesis
titulada: “Liderazgo interpersonal de las enfermeras jefes y su influencia
en el clima organizacional en los servicios de Enfermeria del Pabellon B
Del Hospital Nacional Guillermo Almenara Irigoyen”; con el objetivo de
establecer el liderazgo interpersonal de las enfermeras jefes y su
influencia en el clima organizacional en los servicios de Enfermeria. El
estudio fue de tipo analitico, observacional, prospectivo, de corte
transversal; la muestra estuvo conformada por 147 enfermeras,
utilizando un cuestionario de liderazgo en la recoleccion de los datos.
Los resultados que encontraron fueron que la mayoria de las Jefas de
servicios de Enfermeria del pabellon B del Hospital Aimenara Irigoyen
desarrollaron un liderazgo interpersonal moderado 77,8%; y el 75,5% de
las enfermeras asistenciales percibieron el clima organizacional por

mejorar. Concluyendo que el liderazgo interpersonal de las enfermeras
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jefes no influye de manera significativa en el clima organizacional en los
servicios de enfermeria del pabellén B del Hospital Almenara Irigoyen.

En Lima, en el 2016, Quintana?? realizé la investigacion titulada:
“Estilos de liderazgo y valores laborales en enfermeras del Hospital José
Agurto Tello de Chosica, Lima, 2016”; con el objetivo de determinar la
relacion de los estilos de liderazgo y los valores laborales en enfermeras
asistenciales. El estudio fue de tipo descriptivo, observacional,
prospectivo, de corte transversal; la muestra estuvo conformada por 85
licenciadas en Enfermeria, utilizando una encuesta en la recoleccion de
los datos. Los resultados que encontré fueron que 38,8% tuvieron de 30
a 39 afios de edad, 94,1% fueron del género femenino, 43,5% tuvieron
como formacién académica el grado de licenciado(a); en cuanto a los
estilos de liderazgo, se identificO que el estilo de liderazgo
transformacional, el 49,4% tuvieron un nivel alto de liderazgo; respecto
al liderazgo transaccional, el 49,4% presentaron un nivel alto de
liderazgo; y en cuanto al liderazgo Laissez Faire, se encontré que el
51,8% presentaron un nivel moderado de liderazgo; en cuanto a los
valores laborales, se presento en un nivel alto en un 21,2%. Concluyendo
que los estilos de liderazgo se relacionan con los valores laborales en
las enfermeras en estudio.

En Arequipa, en el 2016, Quenta y Silva®® realizaron la
investigacién titulada: “Estilos de liderazgo y satisfaccion laboral en
enfermeras del Hospital Regional Honorio Delgado, Arequipa — 2016”;
con el objetivo de establecer la relacion de los estilos de liderazgo con la

satisfaccion laboral en enfermeras asistenciales. El estudio fue de tipo
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analitico, prospectivo, observacional de corte transversal; la muestra
estuvo conformada por 153 enfermeras, utilizando un cuestionario en la
recoleccion de los datos. Los resultados que encontraron fueron que el
33,9% tuvieron de 56 a 65 afios de edad, 99,3% fueron del género
femenino; 56,8% estuvieron casados; 71,9% tuvieron el grado de
especialistas; 72,6% fueron nombrados. Respecto a los estilos de
liderazgo, el 74,5% identificaron el estilo de liderazgo transaccional;
19,6% percibieron el liderazgo transformacional 5,9% identificaron el
liderazgo Laissez Faire; respecto a la satisfaccion laboral, el 52,9%
estuvieron moderadamente satisfechas. Concluyendo que los estilos de
liderazgo se relacionan con la satisfaccion laboral de las enfermeras en
estudio.

En Lima, en el 2015, Quispe?* presenté estudio titulado: “Opinién
del Enfermero sobre los Estilos de Liderazgo del Enfermero Jefe en el
Servicio de Medicina, 2014”; con el objetivo de determinar la opiniéon que
tienen los enfermeros sobre los estilos de liderazgo que desarrollan los
jefes de los servicios de Medicina. El estudio fue de tipo cuantitativo,
nivel aplicativo, método descriptivo; la muestra estuvo conformada por
22 licenciadas en Enfermeria; utilizando una escala de liderazgo en la
recoleccion de los datos. Los resultados que encontré fueron que el
72,0% de profesionales de Enfermeria opinaron que el estilo de liderazgo
era medianamente favorable y el 28% lo consideré6 como desfavorable;
en relacion a las caracteristicas del estilo de liderazgo de la enfermera
jefe, identifico que en las dimensiones motivacion (53%), recompensa

(87%) y empatia (87%) fueron medianamente favorables; mientras que
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en las dimensiones trabajo en equipo (93%), influencia del lider (73%),
estimulo intelectual (93%), escucha activa (93%), y frecuencia de
supervision (80%) fueron considerados desfavorables. Concluyendo que
el personal de enfermeria opina que el estilo de liderazgo del enfermero
jefe del servicio de medicina es medianamente favorable.

En Chiclayo, en el 2013, Niquén y Zapata?® realizaron el estudio
titulado: “Percepciones de enfermeras asistenciales sobre: rol gerencial
de enfermeras jefes de servicio, Hospital Nacional — EsSalud. Chiclayo
— Pera, 2013”; con el objetivo de identificar, describir y analizar las
percepciones de las enfermeras asistenciales sobre el rol gerencial de
las enfermeras jefes de servicio. La investigacion fue de tipo cualitativa,
observacional, prospectiva; la muestra estuvo conformada por 10
enfermeras asistenciales utilizando una entrevista semiestructurada a
profundidad en la recoleccibn de los datos. Los resultados que
encontraron fueron que el 70% de las enfermeras asistenciales
identificaron una variedad de carencias en la gestion de las enfermeras
jefes de los servicios investigados; enfatizando el liderazgo ausente, la
incorrecta provision de insumos, asi como imperceptible practica de
habilidades sociales; también se identificO que el 60% de enfermeras
percibieron incompatibilidad en la interaccion asertiva con sus
subordinados al no saber escuchar, ejerciendo un poder autdcrata, y con
ausencia de empatia; el 50% de las enfermeras asistenciales se sintieron
complacidas con las manifestaciones de satisfaccion del paciente, sin
embargo, consideraron que ello fue resultado de su esfuerzo y no del rol

gestor de la enfermera jefe. Concluyendo que las enfermeras
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asistenciales percibieron que el rol gerencial de las enfermeras jefes se
caracterizé por la falta de liderazgo, inadecuada gestion de recursos
humanos, sobrecarga laboral y deficiente practica de habilidades

sociales.

A nivel local

En Huanuco, en el 2017, Tucto?® realizé el estudio titulado:
“Estilos de liderazgo y compromiso organizacional percibida por los
enfermeros de la Microred Aparicio Pomares, Huanuco 2017”; con el
objetivo de determinar la relacion entre el estilo de liderazgo y el
compromiso organizacional de los profesionales de Enfermeria. El
estudio fue de tipo cuantitativo, prospectivo, analitico, transversal,
observacional, con disefio correlacional, realizado en 49 enfermeros,
guienes previo consentimiento, respondieron una guia de entrevistay las
escalas de liderazgo y compromiso organizacional en la recoleccion de
los datos. Los resultados que encontrd fueron que el ejercicio del estilo
de liderazgo de los jefes de servicio, fue percibida como “favorable” por
el 42,4% (21), y “medianamente favorable” por 49,5% (24). El nivel de
compromiso organizacional fue percibido de nivel alto por 51,7% (25) y
de nivel regular por un 36,7% (16). El analisis entre: estilo de liderazgo y
compromiso organizacional normativo, determiné relacion
estadisticamente significativa (p = 0,006), con lo que se determino que a
medida que se incrementa el ejercicio del estilo de liderazgo, lo hace el
compromiso organizacional normativo. Al analizar las variables: estilo de
liderazgo y compromiso organizacional afectivo y continuo se determiné

correlacion infima [(p = 0,48) y (p= 0,97) respectivamente, siendo no
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significativo, por lo que se acepto la hipotesis nula. Concluyendo que no
hubo correspondencia entre el ejercicio del estilo de liderazgo y el
compromiso organizacional percibida por los enfermeros, por lo que
ameritaba aplicar estrategias de gestion del talento humano.

En Huanuco, en el 2017, Zambrano?’ presenté el estudio titulado:
“Estilos de liderazgo de los profesionales de Enfermeria en las areas
preventivo promocionales, de los establecimientos de la Red de Salud
Huéanuco 2016”; con el objetivo de determinar el estilo de liderazgo que
mas desarrollan los profesionales de enfermeria de las areas preventivo
promocionales. El estudio fue de tipo descriptivo observacional,
prospectivo, transversal; la muestra estuvo conformada por 56
profesionales de enfermeria que laboran en las areas preventivo
promocionales, utilizando un cuestionario en la recoleccion de los datos.
Los resultados que encontraron fueron que el 48,2% de los profesionales
de enfermeria desarrollaron el liderazgo transformacional (p<0,041) que
significa que se relacionaron con el desarrollo de algun tipo de
liderazgo, mientras que el liderazgo transaccional (p<0,212) y liderazgo
correctivo/evitador (p<0,813) no se relacionaron. Concluyendo que el
estilo de liderazgo utilizado por los profesionales de Enfermeria en las
areas preventivo promocionales, de los establecimientos de la red de
salud Huanuco fue el liderazgo transformacional.

En Huanuco, en el 2016, Ortega?® realiz6 la investigacion titulada:
“Liderazgo y desempenio laboral de los profesionales de enfermeria del
servicio de Emergencia del Hospital Il EsSalud Huanuco — 2016”; con el

objetivo de determinar la relacion entre el liderazgo y el desempefio
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laboral de los Profesionales de Enfermeria del Servicio de Emergencia.
El estudio fue de tipo descriptivo, observacional, transversal y
prospectivo; la muestra estuvo conformada por 23 profesionales de
Enfermeria utilizando un cuestionario en la recoleccion de los datos. Los
resultados fueron que encontré relacion significativa entre el liderazgo
autoritario (X? = 7,532; p = 0,023) y el liderazgo centrado en las tareas
(X2 =4,756; p = 0,029). Ademas se encontré relacion significativa entre
el liderazgo autoritario con el desempefio administrativo (X? =7,532; p =
0,023); se comprob6 también una relacion significativa entre el liderazgo
centrado en las tareas con el desempefio administrativo (X? = 4,756; p
= 0,029); el desempefio en docencia (X* = 4,756; p = 0,029).
Concluyendo que hubo predominancia del liderazgo autoritario y el

liderazgo centrado en las tareas en la muestra en estudio.

2.2. Bases tedricas.
2.2.1. Teoria del liderazgo transformacional.

Esta teoria fue implementada por Bass?®, quien establecié que
el liderazgo transformacional se manifiesta cuando una determinada
persona denominada como lider obtiene diversos efectos de sus
subordinados, influenciando sobre ellos, promoviendo el desarrollo de
grupos y organizaciones pues logra satisfacer de manera individual las
necesidades de cada uno de sus subordinados y a su vez puede
estimular intelectualmente a cada uno de ellos.

Segun este enfoque tedrico, el liderazgo transformacional se
relaciona de manera directa con las necesidades humanas, situandose

de forma especifica en las areas de autorrealizacion, autoestima y
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crecimiento personal; donde los lideres, mediante la influencia que
ejercen sobre sus subordinados, estimulando cambios en su vision que
permiten que una persona deje de lado sus intereses individuales para
buscar el interés colectivo; orientandose al logro de las metas y
objetivos propuestos dentro de la organizacion®°.

Esta teoria se relaciona con el presente estudio pues el
liderazgo transformacional constituye una caracteristica inherente de
las enfermeras jefes de los servicios de hospitalizacién que repercute
en la percepcion del comportamiento de liderazgo de los profesionales

de Enfermeria participantes del estudio.

2.2.2. Teoria del liderazgo interpersonal.

Segln Fischman?3! las caracteristicas del liderazgo representan
un aspecto que tiene mucha importancia en la eficiencia y eficacia
gerencial; reconociendo que las personas en sus dimensiones fisicas,
biolégicas, psicoldgicas, sociales y culturales forman una unidad que
se interrelaciona con su medio ambiente, moldeando asi su
personalidad y su comportamiento social.

Por ello, en esta teoria se enfatiza que el liderazgo se consigue
cuando una persona domina la comunicacion, aprende a dirigir a otros,
trabaja en equipo y apoya a sus seguidores; estableciendo ademas que
la mejor forma de difundir el conocimiento es mediante una buena
comunicacion y ello se logra cuando el lider sabe escuchar y
expresarse de manera asertiva®?,

Esta teoria se relaciona con el presente estudio pues el liderazgo

y la comunicacion son estrategias efectivas que permiten que los
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profesionales de Enfermeria promuevan el mejoramiento de la gestion

del cuidado en el &mbito organizacional.

2.3. Definiciones conceptuales.
2.3.1. Definicién de Liderazgo.

Segln Quispe®3, el liderazgo constituye aquel proceso por medio
del cual una determinada persona tiene la capacidad de influir y motivar
a sus subordinados para que contribuyan a conseguir los objetivos
institucionales establecidos; permitiendo gestionar, tomar la iniciativa,
promoviendo, incentivando y evaluando el trabajo en equipo.

Al respecto, Gomez3* expresa que el liderazgo es aquel proceso
mediante el cual una persona considerada como lider por medio de su
interaccién e influencia sobre un grupo de personas; y su capacidad de
creatividad, trabajo en equipo y proactividad es capaz de conseguir los
objetivos y metas que comparte de manera inherente con los
trabajadores de la organizacion.

Al respecto, Tannenbaum, Weschler y Massarik3® definen el
liderazgo como la influencia personal que se ejerce en una
determinada situacion y que es dirigida a través del proceso de
comunicacion, con la finalidad de conseguir una o varias metas
especificas.

Por su parte Robbins3® establece que el liderazgo representa un
proceso de influencia donde un individuo mediante sus actividades
acciones, facilitan el cumplimiento de una visiobn o un conjunto de

objetivos y metas.
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2.3.2.

2.3.3.

Koontz3” menciona que liderazgo constituye el arte o proceso de

influir en las personas para que de manera voluntaria y con entusiasmo

se esfuercen para el cumplimiento de metas grupales

Caracteristicas del liderazgo.

Segln Fischman® las principales caracteristicas que se

manifiestan en un lider son las siguientes:

a)

b)

d)

Responsabilidad.- Representa la capacidad de la personas de
asumir responsabilidades; debido a que dentro de sus funciones
toman la iniciativa, planifican y realizan las actividades necesarias
para el logro de los objetivos propuestos; asumiendo a su vez la
responsabilidad por las decisiones tomadas.

Vision.- Representa la capacidad que se tiene de organizar las
decisiones y elegir la mas adecuada para conseguir un objetivo
determinado.

Influencia.- Es la capacidad de someter a otras personas para
poder cambiar su conducta y su pensamiento.

Motivacion.- Consiste en conseguir el compromiso y energia
necesaria para poder conseguir los objetivos y metas de manera
adecuada.

Confianza.- Representa la capacidad de crear seguridad en otras

personas para lograr las metas deseadas®.

Comportamiento de liderazgo en Enfermeria.

Segln la Real Academia Espafiola*®, el comportamiento

constituye la manera de actuar que tiene una persona frente a una

determinada situacion; es decir, representa la forma de proceder que
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tiene un individuo frente a los diversos estimulos que reciben del
ambiente fisico y social en el que se desenvuelven.

Segun referencias citadas por Quispe®!, el comportamiento de
liderazgo en Enfermeria representa el conjunto de cualidades, formas
de actuar y caracteristicas actitudinales y personales que tiene una
persona considerada como enfermera lider basada en la estimulacion
intelectual, carisma, consideracion individualizada y la motivacion para
guiar y servir de prototipo o modelo a otros enfermeros en el contexto
de la salud asistencial.

Al respecto, Fiedler*? define el comportamiento de liderazgo
como un conjunto de caracteristicas de la personalidad que nace como
consecuencia de las necesidades y motivaciones del lider; y que son
satisfechas mediante la adopcion de una determinada conducta.

Por su parte Quispe*® sefiala que el comportamiento de
liderazgo comprende el conjunto de caracteristicas fisicas,
actitudinales y personales que presenta una persona considerada
como lider relacionado a aspectos tales como la motivacion, carisma,
consideracion individualizada y estimulo intelectual para servir de guia
y modelo a los profesionales de Enfermeria en el contexto asistencial.

2.3.4. Dimensiones del comportamiento de liderazgo en Enfermeria.

Segun referencias bibliograficas citadas por Quispe®t, las
dimensiones del comportamiento de liderazgo en Enfermeria son las
siguientes:

2.3.4.1. Frecuencia de supervision.
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2.3.4.2.

2.3.4.3.

Segln Balderas*, la supervisién es definida como el proceso
de direccibn democratica que dirige las acciones y esfuerzos
realizados por el supervisor o lider de trabajo para el cumplimiento de
los objetivos institucionales u organizacionales a través del desarrollo
de las potenciales, capacidades y destrezas del personal
supervisado.

Por su parte, Tucto*® menciona que la frecuencia de
supervision constituye el nUumero de veces que una persona ejerce
las actividades de liderazgo, gestion, direccion y control de cada una
de las actividades de Enfermeria con la finalidad de mejorar las
condiciones laborales, garantizar una calidad de atencion y mejorar
el cuidado holistico de Enfermeria en el contexto asistencial.
Motivacion.

Segln fuentes citadas por Vasquez*’, la motivacion en el
contexto laboral representa la predisposicién que tiene una persona
para realizar un esfuerzo de tipo sostenido para conseguir los
objetivos y metas institucionales.

Al respecto, Quispe*® menciona que la motivacion incluye
todos los aspectos conscientes e inconscientes, asociados a la
percepcion y conocimientos de los individuos y del medio ambiente
que los rodea y que los impulsa al cumplimiento de las metas
personales y de los objetivos institucionales en el ambito asistencial.
Recompensa.

Segln Chiavenato®®, la recompensa en el contexto laboral

constituye los premios, gratificaciones, promociones, oportunidades
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2.3.4.4.

de capacitacion y otros incentivos laborales orientados a mejorar la
satisfaccion y desempefio de los trabajadores.

Al respecto Garcia, Posada y Hernandez®® sefialan que la
recompensa en las organizaciones contribuyen a la implementacion
de estrategias que permiten dan forma al comportamiento de las
personas y del grupo organizacional; mencionando ademas que si los
planes de recompensa son disefiados de manera adecuada por las
personas encargadas del liderazgo o gerencia, van a  ser
congruentes con los objetivos de la estructura organizacional;
motivando a los empleados para que orienten su desempefio laboral
hacia la consecucidn de las metas y objetivos organizacionales.
Escucha activa.

Segln Subiela, Abell6n, Celdran, Manzanares y Satorres®?, la
escucha activa representa un elemento trascendental en la
comunicacion eficaz, refiriéndose desde el punto de vista del
comportamiento de liderazgo a la habilidad y capacidad que tiene una
persona de escuchar no soOlo lo que la persona se encuentra
expresando de manera directa, sino también las ideas, pensamientos
y sentimientos que rodean a lo que se esta indicando; dandoles
importancia a los elementos verbales y no verbales para demostrar
que se le da importancia respectivay fundamentalmente que se tiene
en cuenta sus opiniones.

Por su parte Garcia, Posada y Hernandez®? establecen que la
escucha activa es aquella caracteristica del comportamiento de

liderazgo que implica realizar un esfuerzo fisico y mental para

27



conseguir de manera adecuada la totalidad del mensaje recibido,
interpretando correctamente el significado del mismo mediante la
comunicacién verbal, el lenguaje corporal y tono de voz adecuado,
expresando a quien dirige el mensaje, mediante el proceso de
realimentacion lo que se ha comprendido del mismo.

2.3.4.5. Valores adecuados.

Segln Jiménez®3, los valores constituyen todos aquellos
principios que permiten orientar las conductas y comportamientos en
la busqueda de la realizacion personal; siendo consideradas también
como todas las creencias fundamentales que ayudan a las personas
a apreciar, elegir y preferir algunas cosas en lugar de otras;
constituyéndose en fuentes de plenitud y satisfaccion personal.

Por su parte, segun fuentes citadas por Torres, Placeres y
Herrera®* establecen que los valores en el contexto organizacional se
consideran muy importantes porque permiten que los integrantes de
la organizacién se interrelacionen adecuadamente, se desempefien
mejor, tengan una mayor coordinacion, planifiquen mejor, consigan
con eficacia y eficiencia sus objetivos institucionales, y desarrollen
una mejor conciencia practica de la direccion y propositos de la
organizacion.

Mientras que Ramio®® enfatiza que la entidad profesional se
configura mediante la practica de los valores y actitudes adoptadas,
que junto a sus habilidades y conocimiento abstracto, brinda su
aporte profesional a la sociedad; mencionando ademas que para

realizar el analisis de la identidad del profesional de Enfermeria es
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2.3.4.6.

2.3.4.7.

primordial profundizar respecto a la practica de sus valores
personales e institucionales en los establecimientos de salud.
Estimulo intelectual.

Segln Ramos®®, el estimulo intelectual es conceptualizado
como el grado por medio del cual un lider estimula y motiva a cada
uno de sus subordinados a razonar una y otra vez respecto a la
manera como deben de hacer las cosas, promoviendo el uso de la
inteligencia y del raciocinio para dar solucion a los problemas que se
presenten en la organizacion.

Por ello, Tucto®” sefala que los lideres deben estimular a sus
trabajadores a ser creativos e innovadores, solicitando su punto de
vista y opiniones en la solucién de los problemas; sin enjuiciar su
aporte ni criticar sus errores en publico; por lo que el lider debe
centrar su atencion en el pensamiento estratégico y en las actividades
intelectuales de sus subordinados; por ello, mediante el estimulo
intelectual el lider busca la modificacion de la conciencia de sus
trabajadores en la presencia de problemas institucionales y los
empodera en la busqueda de solucion frente a los mismos.
Capacidad resolutiva.

Segun menciona Arana®®, una de las caracteristicas y destrezas
principales de un lider lo representa el nivel de capacidad para dar
solucion a los problemas o cualquier acontecimiento de tipo complejo
gue se presente en la organizacion; y donde el proceso de resolucion
de problemas se relaciona de manera directa con la toma de

decisiones realizada de manera adecuada, correcta y oportuna;
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2.3.4.8.

2.3.4.9.

teniendo en consideracion que desde la perspectiva practica del
liderazgo, las situaciones problematicas forman parte de los
escenarios que un lider tiene que afrontar tomando decisiones
asertivas para dar solucion a los problemas presentados.

Influencia del lider.

Segln Bernardino® una persona que se considera lider es
aguella que es capaz de realizar las cosas y actividades de manera
correcta, teniendo en cuenta los objetivos comunes de la
organizacién y de sus trabajadores; debido a que los lideres influyen
sobre el comportamiento de otras personas, haciendo uso de su
capacidad para darles orientacidén y convencerlos para que lo realicen
de manera adecuada.

Empatia.

Segln Roca®®, la empatia representa la capacidad que tiene
un lider para ponerse en el lugar de sus subordinados y considerar
los aspectos desde un determinado punto de vida, considerando
también sus sentimientos, comprendiendo y considerando sus puntos
de vista en la solucion de los problemas que se presentan en el area
asistencial.

Por su parte, Balart®® menciona que la empatia constituye la
capacidad de comprender los sentimientos, problemas vy
necesidades, de los demas, colocandose en su lugar; refiriendo
ademas que un lider empatico desarrolla la capacidad y destreza

intelectual de percibir la manera que siente la otra persona, facilitando
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la comprension e interrelacion entre ambos, en la busqueda de un
beneficio mutuo.
2.3.4.10. Trabajo en equipo.

Segun Tucto®?, el trabajo en equipo representa una técnica
de trabajo colectivo, donde los miembros del equipo intercambian
sus experiencias, respetando sus funciones y roles para la
consecucién de una meta comun al realizar una labor conjunta,
donde cada una de las actividades y funciones que desarrollan sus
integrantes son integradas mediante la planificacion conjunta de
tareas y objetivos.

En esta perspectiva, Figueroa y Mufioz® sefialan que el
trabajo en equipo implica la presencia de diversas disciplinas y
vivencias, que de manera integral permiten realizar la planificacion
de actividades, un planteamiento de metas y objetivos comunes,
estimulando la responsabilidad en la consecucion de los resultados,
gue ademas permite que los integrantes de la organizacion
desarrollen un sentido de pertinencia e identificacion institucional,
percibiendo que su trabajo es apreciado y por ende representa una
contribucion especifica y determinada en la calidad de atencion
asistencial en salud.

Segun referencias citadas por Cainicela y Palomino® el
trabajo en equipo implica adquirir un conjunto de habilidades y
destrezas como el manejo de conflictos, manejo de la comunicacion
interpersonal, aprendizaje en equipo, asignacion de prioridades

entre otras habilidades que permiten conseguir el empoderamiento
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de todos los trabajadores en el cumplimiento de los objetivos

institucionales.

2.3.5. Comportamiento de liderazgo en las enfermeras jefes.

2.3.6.

Segln Quispe®, el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes constituye un aspecto importante dentro del
desempeifio de la labor profesional de Enfermeria; constituyéndose en
un proceso interactivo que permite mejorar las condiciones de vida y
salud de la poblacién y el logro de los objetivos propuestos en la
prestacion de servicios de salud, favoreciendo su desarrollo
profesional, social y organizacional en el &mbito profesional.

Por ello, De Assis y Favero®® enfatizan en que los profesionales
de Enfermeria que se constituyen como lideres y a la vez ocupan un
cargo directivo o administrativo, deben desempefar sus funciones de
la mejor manera posible; resaltando la importancia del ejercicio del
liderazgo en Enfermeria como una necesidad para fortalecer el trabajo
en equipo, resaltando las competencias individuales, haciendo que
cada miembro de la organizacion reconozca la importancia y
significado de su labor.

Percepcion de los profesionales de Enfermeria sobre el
comportamiento de liderazgo de la enfermera jefe.

Segun Bruning®, la percepcién constituye un proceso cognitivo
mediante el cual las personas toman conciencia de lo que ocurre en su
interior y en el medio ambiente; dependiendo de las caracteristicas del
individuo que lo percibe y de sus conocimientos, emociones, actitudes

e intereses.
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Por su parte Taylor y Fischer®® mencionan que la percepcién es
un proceso psicologico a través del cual el individuo le brinda de
significado al medio ambiente que lo rodea.

Mientras que Allport®® establece que la percepcion es el proceso
epistémico de la cognicion basada en el reconocimiento, interpretacion
y elaboraciéon de juicios asociados a las sensaciones obtenidas del
ambiente fisico y social.

Por ello, en los profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion, la percepcibn que ellos tienen respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes puede ser
definido conceptualmente como un proceso mental que permite a los
enfermeros(as) asistenciales evaluar la forma y caracteristicas
particulares que tienen las enfermeras jefas de dirigir al personal de
salud que encuentra a su cargo, en los aspectos relacionados a la
frecuencia de supervision, motivacion, empatia, trabajo en equipo,
valores adecuados, influencia del lider, capacidad resolutiva, estimulo
intelectual, escucha activa y recompensa; determinando si el
comportamiento de liderazgo es adecuado o no, y también si se
encuentra encaminado a conseguir el logro de los objetivos
institucionales, con la consecuente satisfaccion del personal de salud

y del publico usuario™.

2.4, Hipotesis.
2.4.1. Hipotesis general
Hi: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun

percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de
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2.4.2.

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco
2017, es favorable.

Ho: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco 2017,
es desfavorable.

Ha: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco 2017,

es medianamente favorable.

Hipotesis especificas

Hii: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension frecuencia de la supervision, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoi1: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension frecuencia de la supervision, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Hii: EI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension frecuencia de la supervision, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.
Hi2: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension motivacion, segun percepcion de los profesionales de

Enfermeria en estudio, es favorable.
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Ho2: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension motivacion, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Ha2: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension motivacion, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién recompensa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién recompensa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Has: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension recompensa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

His: EI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension escucha activa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos4: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension escucha activa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Has: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension escucha activa, segun percepcion de los profesionales de

Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.
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His: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension valores adecuados, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension valores adecuados, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Has: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién valores adecuados, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoe: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Has: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

Hi7: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Ho7: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los profesionales

de Enfermeria en estudio, es desfavorable.
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Haz: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los profesionales

de Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension influencia del lider, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension influencia del lider, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Has: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension influencia del lider, segun percepcion de los profesionales

de Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

Hio: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension empatia, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoo: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension empatia, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Hao: ElI comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension empatia, segun percepcion de los profesionales de

Enfermeria en estudio, es medianamente favorable.

Hiwo: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension trabajo en equipo, segun percepcion de los profesionales de

Enfermeria en estudio, es favorable.
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2.5.

Hoio: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension trabajo en equipo, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Haio: El comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension trabajo en equipo, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente favorable

Variables.

2.5.1. Variable Principal.

2.5.2.

Comportamiento de liderazgo de las Enfermeras Jefes.
Variables de caracterizaciéon
e Caracteristicas demograficas:
- Edad.
- Género.
e Caracteristicas sociales:
- Estado civil.
- Religion.
e Caracteristicas laborales:
- Servicio donde labora.
- Tiempo de ejercicio de carrera profesional.
- Condicién laboral.
e Caracteristicas de formacion académica:
- Grado de formacién académica.
- Universidad de egreso.
e Datos informativos:
- Asistencia a cursos de liderazgo.
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- Tenencia de cargos directivos.

- Pertenencia a sindicatos.

2.6. Operacionalizaciéon de variables
ESCALA
VARIABLE DIMENSION V-RFF;E)AI?II_EE INDICADORES DE
MEDICION
VARIABLE PRINCIPAL
Favorable:
11 a 15 puntos.
_ Medianamente _
Frecuencia de Categorica Favorable: O.“{'”"?"
supervision Politémica
6 a 10 puntos.
Desfavorable:
0 a 5 puntos
Favorable:
11 a 15 puntos.
Comportamiento Medianamente :
de liderazgo de Motivacion Categorica Favorable: Ordinal
Politbmica
la Enfermera 6 a 10 puntos.
Jefe Desfavorable:
0 a 5 puntos
Favorable:
5 a 6 puntos.
Medianamente .
L ) Ordinal
Recompensa Categorica Favorable: L
Politdbmica
3 a 4 puntos.
Desfavorable:
0 a 2 puntos
Favorable: i
Escucha activa | Categorica O.r qlngl
15 a 21 puntos. | Politdmica
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Medianamente
Favorable:

8 a 14 puntos.
Desfavorable:
0 a 7 puntos

Valores
adecuados

Categodrica

Favorable:

19 a 27 puntos.

Medianamente
Favorable:

10 a 18 puntos.
Desfavorable:
0 a 9 puntos

Ordinal
Politbmica

Estimulo
Intelectual

Categodrica

Favorable:
9 a 12 puntos.

Medianamente
Favorable:

5a8 puntos.
Desfavorable:
0 a 4 puntos

Ordinal
Politbmica

Capacidad
resolutiva

Categodrica

Favorable:
17 a 24 puntos.

Medianamente
Favorable:

9 a l1l6 puntos.
Desfavorable:
0 a 8 puntos

Ordinal
Politbmica

Influencia del lider

Categorica

Favorable:
13 a 18 puntos.

Medianamente
Favorable:

7 al2 puntos.
Desfavorable:
0 a 6 puntos

Ordinal
Politbmica
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Empatia

Categorica

Favorable:
5 a 6 puntos.

Medianamente
Favorable:

3 a 4 puntos.
Desfavorable:

0 a 2 puntos

Ordinal
Politbmica

Trabajo en equipo

Categodrica

Favorable:
9 a 12 puntos.

Medianamente
Favorable:

5 a8 puntos.
Desfavorable:
0 a 4 puntos

Ordinal
Politbmica

VARIABLES DE CARACTERIZACION

Caracteristicas
Demograficas

Grupo Etareo

Numérica

Adulto Joven
Adulto Maduro
Adulto Mayor

De razén

Género

Categodrica

Masculino

Femenino

Nominal

Dicotdmica

Caracteristicas
Sociales

Estado Civil

Categorica

Soltero(a)
Casado(a)
Conviviente
Separado(a)
Viudo(a)

Nominal
Politbmica

Religion

Categorica

Catolica
Evangélica
Mormén
Otros

Nominal
Politbmica

Caracteristicas
Laborales

Servicio donde
labora

Categorica

Neonatologia
Pediatria
Cirugia

Nominal
Dicotdmica

41




Sala de
Operaciones

Medicina
Ginecologia
Cuidados
Intensivos
Tiempo de
ejercicio Categorica En afos De razén
profesional
L . Nombrado Nominal
Condicion Laboral | Categorica L
Contratado Dicotomica
Licenciado
Grado de o Especialista Nominal
formacion Categorica i .
académica Maestria Politomica
Caracteristicas Dactorado
de formacidn Universidad
académica Nacional Hermilio
Universidad de | . .. Valdizan Nominal
Egreso ategorica Universidad de Politdmica
Huanuco
Otros
Asistencia a N Si asiste Nominal
cursos de Categodrica _ o
liderazgo No asiste Dicotémica
Datos Tenencia de c . Si tuvo Nominal
: o ategorica
Informativos. cargo directivo No tuvo Dicotémica
Pertenencia a L. S| pel‘tenece N0m|na|
indi Categorica .
sindicatos No pertenece Dicotémica
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CAPITULO Il
3. MARCO METODOLOGICO
3.1. Tipo de estudio.

Segun el tipo de intervencion, la investigacion fue de tipo
observacional, debido a que no hubo intervencién alguna por parte de la
investigadora responsable del estudio, y los resultados obtenidos
reflejaron adecuadamente el comportamiento del liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
en estudio.

De acuerdo a la planificacién de la toma de los datos, fue de tipo
prospectivo, porque los datos fueron recolectados durante la aplicacion
de los instrumentos de investigacion a través de una fuente primaria de
informacion representada en los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion en estudio.

Segun el numero de mediciones de las variables, fue de tipo
transversal, porque la variable fue medida en una sola ocasién y en un
periodo de tiempo y espacio determinado.

Y por ultimo, segun el nUmero de variables de interés, el estudio
fue de tipo descriptivo, porque se estudio la variable principal a través de
un analisis estadistico de tipo univariado, donde se puso a prueba las
hipotesis de investigacion planteadas inicialmente de acuerdo a las
caracteristicas inherentes del comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes de los servicios de hospitalizacion segun percepcion de
los profesionales de Enfermeria participantes del estudio de

investigacion.
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3.1.1.

3.1.2.

3.1.3.

Enfoque.

El enfoque del presente estudio pertenece al de tipo cuantitativo,
pues se baso en la medicion del comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano durante el afio 2017, fundamentandose en la
aplicacién de los instrumentos y el uso de formulas estadisticas para
poner a prueba las hipotesis de investigacion planteadas inicialmente;
y mediante ello dar a conocer la realidad evidenciada en el contexto de
estudio.

Alcance o nivel.

El presente estudio pertenece al nivel descriptivo, puesto que su
propdsito principal sera determinar el comportamiento de liderazgo de
las enfermeras jefes segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizaciéon del Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano durante el afio 2017.

Diseiio.
El disefio de esta investigacion el de tipo descriptivo simple,

como se presenta a continuacion:

DIAGRAMA:
N1 — 01
Dénde:
ni = Muestra de profesionales de Enfermeria.
O1 = Descripcion del comportamiento de liderazgo de las

enfermeras jefes.
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3.2.

3.2.1.

Poblacion y muestra

Poblacion.

La poblacién estuvo conformada por todos los profesionales de
Enfermeria que estuvieron trabajando en los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano de
Huanuco durante el periodo de recoleccion de datos; que segun datos
proporcionados por la jefatura de la oficina de personal de esta
institucion, fueron en total 82 profesionales de Enfermeria que
estuvieron laborando en los servicios de hospitalizacion durante la

ejecucion del presente estudio de investigacion.

a) Criterios de inclusion.- Se incluyeron en el estudio a los
profesionales de Enfermeria que:

e Estuvieron laborando en los servicios de hospitalizacion del
Hospital Regional Hermilio Valdizan durante el proceso de
recoleccion de datos.

e Tuvieron mas de un afio laborando en la institucién en estudio.

e Aceptaron participar de manera voluntaria del estudio de

investigacion, a través de la firma del consentimiento informado.

b) Criterios de exclusién.- No se incluyeron en el estudio a los
profesionales de Enfermeria que:

e No estuvieron presentes durante la aplicacion de los instrumento

de investigacién, porgue estuvieron de vacaciones, 0 con

licencia por enfermedad, maternidad u otras causas.
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e Estuvieron desempefiando el cargo de enfermeras jefes en los
servicios de hospitalizacion.

e Estuvieron laborando en los servicios de Emergencias y de
Consultorios Externos.

e Estuvieron realizando pasantias en el Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano.

e Estuvieron realizando labores meramente directivas o
administrativas en el servicio en estudio.

e Dejaron de laborar en la institucion en estudio durante la
aplicacion de los instrumentos de investigacion.

e No aceptaron participar del estudio de investigacion (se
rehusaron a firmar el consentimiento informado.

e No concluyeron con el llenado de las respuestas de los
instrumentos de recoleccion de datos en un 100%.

c) Ubicacion en el espacio: El estudio se realiz6 en las instalaciones
del Hospital Regional de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano,
ubicado en la localidad de La Esperanza, distrito de Amarilis,
provincia y departamento de Huanuco.

d) Ubicacion en el tiempo: El presente estudio de investigacion se
realizo durante los meses de Noviembre a Diciembre del afio 2017.

3.2.2. Muestra.
Por ser una poblacion pequefia se utilizé el método de poblacion
muestral, incorporando como muestra de estudio a todos los
profesionales de Enfermeria que laboraron en los servicios de

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizadn durante el
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proceso de recoleccion de datos, los cuales como se menciono

anteriormente fueron en total 82 profesionales de Enfermeria que

laboraron en el ambito de estudio.
3.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.3.1. Paralarecoleccion de datos.

a) Técnicas.

Las técnicas usadas en esta investigacion fueron la entrevista y
la encuesta que permitio obtener informacion adecuada y relevante
respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano.

b) Instrumentos.

Los instrumentos que fueron empleados dentro de la presente
investigacion son:

e Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).-
Este instrumento permitié conocer las caracteristicas generales de
los profesionales de Enfermeria participantes del estudio de
investigacién; estuvo constituida por 12 preguntas divididas en 5
dimensiones: caracteristicas demogréaficas con 2 reactivos (grupo
etareo y género); caracteristicas sociales con 2 reactivos (estado
civil y religion), caracteristicas laborales con 3 reactivos (servicio
donde labora, tiempo de ejercicio de carrera profesional y condicién
laboral); caracteristicas de formacion académica con 2 reactivos
(formacién académica y universidad de egreso) y datos informativos

con 3 reactivos (asistencia a cursos de liderazgo, ocupacion de
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cargo directivo durante los ultimos tres meses y pertenencia a algun
sindicato).

Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).- Este instrumento
fue una escala de tipo Lickert elaborada por Quispe en su tesis de
investigacion; y en el presente estudio fue utilizado para identificar
el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria participantes del
estudio; estuvo constituido por 52 reactivos clasificados en 10
dimensiones: frecuencia de supervision (5 reactivos), motivacion (5
reactivos), recompensa (2 reactivos), escucha activa (7 reactivos),
valores adecuados (9 reactivos), estimulo intelectual (4 reactivos),
capacidad resolutiva (8 reactivos), influencia del lider (6 reactivos) y
empatia (2 reactivos), trabajo en equipo (4 reactivos).

Este instrumento presentd preguntas con alternativas de
respuestas de tipo politbmicas con diferentes grados de
categorizacion (nunca, a veces, casi siempre y siempre) y la
baremacién de las respuestas se realizé asignando las siguientes
puntuaciones: nunca = 0 puntos; a veces = 1 punto; casi siempre =
2 puntos; y siempre = 3 puntos; y la valoracién de los items se realiz6
de acuerdo a la respuesta que se consideré6 como comportamiento
de liderazgo favorable, medianamente favorable y desfavorable
respectivamente.

La medicion para la variable comportamiento de liderazgo se
realizé de la siguiente forma: comportamiento de liderazgo favorable

= 105 a 156 puntos, comportamiento de liderazgo medianamente
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favorable = 53 a 104 puntos Yy comportamiento de liderazgo
desfavorable = 0 a 52 puntos.

Respecto a la evaluacion por dimensiones, en la dimension
frecuencia de supervision, la medicidn se realiz6 del siguiente modo:
comportamiento de liderazgo favorable = 11 a 15 puntos,
comportamiento de liderazgo medianamente favorable = 6 a 10
puntos y comportamiento de liderazgo desfavorable = 0 a 5 puntos.

En la dimension motivacion, la medicion de la variable se
estableci6 del siguiente modo: comportamiento de liderazgo
favorable = 11 a 15 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 6 a 10 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 5 puntos.

En la dimension recompensa, la medicién de la variable se
ejecuté de la siguiente manera: comportamiento de liderazgo
favorable = 5 a 6 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 3 a 4 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 2 puntos.

En la dimension escucha activa, la medicion de la variable se
realizé de la siguiente forma: comportamiento de liderazgo favorable
= 15 a 21 puntos, comportamiento de liderazgo medianamente
favorable = 8 a 14 puntos y comportamiento de liderazgo
desfavorable =0 a 7 puntos.

En la dimension valores adecuados, la medicion de la
variable se realizé del siguiente modo: comportamiento de liderazgo

favorable = 19 a 27 puntos, comportamiento de liderazgo
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medianamente favorable = 10 a 18 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 9 puntos.

En la dimension estimulo intelectual, la medicion de la
variable se establecié de la siguiente manera: comportamiento de
liderazgo favorable = 9 a 12 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 5 a 8 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 4 puntos.

En la dimensién capacidad resolutiva, la medicién de la
variable se ejecuté de la siguiente forma: comportamiento de
liderazgo favorable = 17 a 24 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 9 a 16 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 8 puntos.

En la dimension influencia del lider, la medicion de la variable
se realizé del siguiente modo: comportamiento de liderazgo
favorable = 13 a 18 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 7 a 12 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 6 puntos.

En la dimension empatia, la medicion de la variable se
establecio de la siguiente manera: comportamiento de liderazgo
favorable = 5 a 6 puntos, comportamiento de liderazgo
medianamente favorable = 3 a 4 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 2 puntos.

Y por ultimo, en la dimension trabajo en equipo la medicidon
de la variable se ejecutd del siguiente modo: comportamiento de

liderazgo favorable = 9 a 12 puntos, comportamiento de liderazgo
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medianamente favorable = 5 a 8 puntos y comportamiento de
liderazgo desfavorable = 0 a 4 puntos.
c) Validez y confiabilidad de los instrumentos de investigacion
Los instrumentos fueron sometidos a pruebas de validacion
cualitativas y cuantitativas; las cuales se describen a continuacion:

e Validez racional.- Se recolect6 de toda la informacion bibliografica
disponible respecto al comportamiento de liderazgo de la enfermera
jefe en los servicios de hospitalizacion; las cuales fueron
consultadas en las diversas fuentes bibliograficas disponibles afines
a la problemética estudiada como libros, articulos cientificos, tesis
de investigacion, etc; que permitieron certificar que los conceptos
presentados en esta investigacion no son vagos ni impreciso, sino
gue se encuentran respaldados por una sélida base teorica y
conceptual de referencia.

e Validez por jueces expertos.- Se seleccionaron 04 jueces
expertos, quienes evaluaron la objetividad, estructura, consistencia,
estrategia, consistencia, pertinencia, vigencia, claridad y suficiencia
de los items presentados en los instrumentos de recoleccion de
datos, asegurando la representatividad de los resultados
encontrados en esta investigacion.

En general, todos los jueces expertos concordaron en que
los items presentados en los instrumentos de recoleccion de datos
estaban estructurados de forma clara, coherente y estaban

orientados a conseguir el cumplimiento de los objetivos trazados
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dentro de la investigacion; y en forma especifica las sugerencias,
gue de manera individual brindaron cada uno de ellos fueron:
Experta N° 01: Lic. Mely Meleni Ruiz Aquino (Especialista en
Investigacion); la experta considerd que los items eran adecuados
para medir el comportamiento de liderazgo de la enfermera jefe,
recomendando que se debia mejorar la denominacion enfermeras
por profesionales de Enfermeria, recomendando después de ello su
aplicacién inmediata en la muestra en estudio.

Experto N° 02: Mg. Wilmer Espinoza Torres (Jefe de Recursos
Humanos Centro de Salud Potracancha); el experto consideré que
los items eran adecuados para medir la percepcion del
comportamiento de liderazgo, recomendando también su aplicaciéon
en la muestra previa aplicacion de prueba piloto.

Experto N° 03: Lic. Edson Meza Espinoza. (Enfermero Asistencial
Centro de Salud Carlos Showing Ferrari); el experto recomendo
adicionar reevaluar la escala de percepcién de comportamiento de
liderazgo de acuerdo a la poblacién a estudiar y posteriormente
aplicar el instrumento de investigacion en la muestra en estudio.
Experta N° 04: Psic. Ingrid Ortega Torres. (Psicologa Clinica
Centro de Salud Aparicio Pomares) la experta recomend6 mejorar
la redaccion de algunas preguntas, y sustituir algunas terminologias
por algunas mas comprensibles, y que luego se podia aplicar los
instrumentos de investigacion en los profesionales de Enfermeria

en estudio.
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e Validez por aproximacion a la poblacion en estudio.- Se realiz6
una prueba piloto, donde se identificaron inconvenientes de tipo
ortogréafico, terminologias poco entendibles, ambigiedad en la
formulacién de las preguntas presentadas los instrumentos de
investigacion; asimismo se realizo el control del tiempo necesario
para la aplicacion de cada encuesta y la estimacion del presupuesto
necesario para la realizacion del trabajo de campo propiamente
dicho; esta prueba se realizé en las instalaciones del Hospital Il
EsSalud de Huanuco, considerando como muestra a 10
profesionales de Enfermeria de los servicios de hospitalizacién de
este establecimiento de salud, los cuales presentaron
caracteristicas similares a la muestra de profesionales de
Enfermeria en estudio, los cuales fueron seleccionados mediante el
muestreo no probabilistico intencionado, para garantizar una mejor
representatividad en los resultados de la presente investigacion.

e Validez por consistencia interna (confiabilidad).- Se determiné
el valor de confiabilidad del instrumento “Escala de percepcion de
liderazgo”; mediante el uso del coeficiente del alfa de Cronbach, por
tratarse de un instrumento que presento preguntas con alternativas
de respuesta de tipo politbmicas con diferentes grados de
categorizacion, obteniéndose un valor de confiabilidad de 0,892,
resultado que demostrd que este instrumento tenia un nivel alto de
confiabilidad, validando su uso en el proceso de recoleccion de

datos.
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3.3.2. Parala presentaciéon de datos.

En el procesamiento y presentacion de los resultados

identificados en este estudio se consideraron las siguientes fases:

a) Autorizacion.- Se emitié un oficio dirigido al director del Hospital

b)

Regional Hermilio Valdizan Medrano solicitando la autorizacion

respectiva para la aplicacion de los instrumentos de investigacion

en la muestra de profesionales de Enfermeria en estudio.

Aplicacion de instrumentos.- En esta etapa se realizaron los

siguientes procedimientos:

Se recepciond la autorizacion escrita emitida por el director del
Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco.

Se coordiné con las enfermeras jefes de los servicios de
hospitalizacion, la programacion de fechas de aplicacion de los
instrumentos de recoleccion de datos en la muestra en estudio.
Se realiz6 la validez cualitativa y cuantitativa de los instrumentos
de recoleccion de datos.

Se recopil6 los materiales logisticos necesarios para el proceso
de recoleccién de datos de propiamente dicho.

Se capacitaron a 2 encuestadores en los aspectos
metodoldgicos y técnicos a seguir en la aplicacion de los
instrumentos de investigacion.

Se abordo a los profesionales de Enfermeria en sus respectivos
servicios de trabajo, y previo saludo respetuoso se les explico
el proposito y objetivos del estudio, solicitando que nos brinde
un espacio de su tiempo después de sus labores cotidianas
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para realizar la aplicacion de los instrumentos de recolecciéon de
datos.

Antes de la aplicacion de los instrumentos de investigacion, se
solicit6 a cada profesional de Enfermeria que lea el
consentimiento informado, y previa aceptacion del mismo se
realizé la aplicacion de los instrumentos de investigacion en la
muestra en estudio.

Se agradecié a cada uno de los profesionales de Enfermeria por
la colaboracion brindada y se les entregd un pequefio presente
en sefial de agradecimiento por su participacion en el estudio.
También se agradeci6 a las Enfermeras Jefes de los servicios
de hospitalizacion por las facilidades brindadas; y nos retiramos
del hospital para realizar el procesamiento de los datos a través

del andlisis de gabinete respectivo.

c) Revision de los datos.- Los instrumentos de recoleccion de datos

d)

fueron revisados de manera critica y exhaustiva mediante el analisis
de calidad de cada uno de ellos, donde mediante este
procedimiento se verificO que todas las preguntas estuvieran
respondidas en su totalidad y eliminando aquellas que fueron
rellenadas de manera inadecuada.

Codificacion de los datos.- Las respuestas obtenidas fueron
codificadas transformandose en cédigos numéricos cada una de las
respuestas identificadas en los instrumentos de recoleccion de

datos; teniendo en consideracion las respuestas establecidas en la
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revision del marco tedrico relacionado al comportamiento de
liderazgo en los profesionales de Enfermeria.

e) Procesamiento de los datos.- Los resultados encontrados seran
procesados de manera manual mediante la elaboracion de una
tabla matriz de base de datos fisica, que posteriormente fue
trasladada a una hoja de calculo del programa Excel 2016, para el
analisis matematico respectivo; y finalmente fue trasladada a una
base de datos del paquete estadistico IBM SSPS version 23.0 para
Windows.

f) Plan de tabulacién de datos.- Los resultados obtenidos en la
investigacion fueron tabulados en cuadros de frecuencias y
porcentajes, para la parte descriptiva de la investigacion; y en tablas
de contingencia de doble entrada para la parte inferencial del
estudio.

g) Presentacion de datos.- Se presentaron los datos en tablas
académicas de acuerdo a las variables consideradas en el
presente estudio, realizando el analisis e interpretacion de los
mismos de acuerdo al marco teodrico correspondiente al
comportamiento de liderazgo en el area de Enfermeria.

3.3.3. Para el andlisis e interpretacion de datos.
En el analisis e interpretacion de los datos recolectados en el
presente estudio, se consideraron las siguientes etapas:
a) Andlisis descriptivo.- Se describieron cada una de las

caracteristicas relacionadas al tipo de variables analizadas en el
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b)

estudio, las cuales por tratarse de variables meramente cualitativas
se utilizaron solo las medidas de frecuencia y porcentaje.

Andlisis inferencial.- Para realizar este tipo de analisis se realizaron
los siguientes procedimientos: se realizo el analisis estadistico de
cada una de las tablas inferenciales, comparando las frecuencias
relativas en el grupo en estudio, profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan;
para identificar la presencia de diferencias estadisticamente
significativas en la comparacion de frecuencias observadas respecto
a la variable y dimensiones consideradas en esta investigacion.

Por ello, para demostrar la significancia estadistica de las
frecuencias de esta investigacion, se realizd un analisis estadistico
de tipo univariado, mediante la prueba no paramétrica del Chi-
Cuadrado de comparacion de frecuencias para una sola muestra;
considerando el valor de significacion estadistica p < de 0,05 como
valor referencia para rechazar o aceptar cada una las hipotesis
propuestas en el presente estudio de investigacion.
Consideraciones éticas de la investigacion.- En el presente
estudio se considerd la aplicacion de los principios bioéticos de
Enfermeria en materia de investigacion que se detallan a

continuacion:

e Beneficencia; se respetd este principio porque en todas las
etapas del estudio se busco conseguir el bienestar de cada uno
de los profesionales de Enfermeria participantes de la
investigacion, permitiendo que, mediante los resultados del
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estudio se puedan proponer estrategias de intervencion
encaminadas a optimizar el comportamiento de liderazgo de
cada una de las enfermeras jefes de los servicios de
hospitalizacion, como herramienta indispensable en la mejora del
clima organizacional y desempefio laboral de los profesionales
de Enfermeria.

No maleficencia; se respetd este principio, porque en ningun
momento de la investigacion se dafio fisica o psicolégicamente a
los participantes del presente estudio, y tampoco se puso en
riesgo su bienestar, dignidad y los derechos que les
correspondian por participar en la investigacion.

Autonomia, se respeto este principio, pues se solicité la firma del
consentimiento informado a cada uno de los profesionales de
Enfermeria participantes de la investigacion, explicandoles
previamente que tenian la total libertad de retirarse del estudio o
rehusarse a participar del mismo si asi lo creian pertinente.
Justicia, se respetd este principio, ya que todos los profesionales
de Enfermeria que laboran en los servicios de hospitalizacion
fueron considerados como participantes del estudio, recibieron
un trato equitativo, cordial y respetuoso en cada una de las fases

del estudio de investigacion.
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CAPITULO IV
4. RESULTADOS

4.1. Procesamiento de datos.
4.1.1. Caracteristicas generales de la muestra en estudio.

Tabla 01. Grupo etareo de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huéanuco 2017.

Grupo etareo Frecuencia %
Adulto joven 27 32,9
Adulto maduro 52 63,4
Adulto mayor 03 3,7
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto al grupo etareo al que pertenecen los profesionales de
Enfermeria considerados en el presente estudio, se identifico que el 63,4%
(52) de encuestados fueron adultos maduros, es decir que tenian edades
comprendidas entre los 30 y 60 afos de edad; el 32,9% (27) fueron adultos
jovenes, pues sus edades fluctuaban entre los 24 y 30 afios de edad; y por
altimo, el 3,7% (3) restante pertenecieron al grupo etareo de adultos mayores,

debido a que sus edades fueron superiores a los 60 afios de edad.
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Tabla 02. Género de los profesionales de Enfermeria de los servicios de

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Género Frecuencia %
Masculino 10 12,2
Femenino 72 87,8
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

En cuanto al género de los profesionales de Enfermeria considerados
en el estudio, se observé que el 87,8% (72) de encuestados fueron del género
femenino, mientras que el 12,2% (10) restante pertenecieron al género
masculino.

Estos resultados se justifican debido a que la profesion de Enfermeria
desde su incorporacion al ejercicio profesional, es una disciplina ejercida de
forma predominante por personas del género femenino quienes brindan

cuidados integrales a los pacientes en los establecimientos de salud.
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Tabla 03. Estado civil de los profesionales de Enfermeria de los servicios
de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco
2017.

Estado civil Frecuencia %
Soltero(a) 19 23,2
Casado(a) 23 28,0
Conviviente 31 37,8
Separado(a) 06 7,3
Viudo(a) 03 3,7
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

En relacién al estado civil de los profesionales de Enfermeria
considerados en el presente estudio, se encontrd que el 37,8% (31) refirieron
ser convivientes; 28,0% (23) sefalaron estar casados(as); 23,2% (19)
manifestaron estar solteros(as); 7,3% (6) refirieron estar separados(as); y por

altimo, el 3,7% (3) restante expresaron ser viudos(as).
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Tabla 04. Religion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Religion Frecuencia %
Catolica 56 68,3
Evangélica 19 23,2
Mormon 05 6,1
Otros 02 2,4
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto a la religion de los profesionales de Enfermeria en estudio,
se pudo apreciar que el 68,3% (56) de encuestados refirieron profesar la
religion catdlica; 23,2% (19) manifestaron ser evangélicas; un 6,1% (5)
expresaron ser mormones; por ultimo, el 2,4% (2) restante expresaron que

profesan otras religiones.
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Tabla 05. Servicio donde laboran los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huénuco 2017.

Servicio donde labora Frecuencia %
Medicina 12 14,6
Cirugia 09 10,9
Pediatria 08 9,8
Neonatologia 24 29,3
Ginecologia 04 4,9
Unidad de Cuidados Intensivos 10 12,2
Sala de Operaciones 15 18,3
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

En relacion al servicio donde laboran los profesionales de Enfermeria
en estudio, se encontr6 que el 29,3% (24) estuvieron laborando en el servicio
de Neonatologia; 18,3% (15) desempefiaron sus funciones laborales en el
servicio de Sala de Operaciones; 14,6% (12) fueron del servicio de Medicina,
12,2% (10) estuvieron trabajando en la Unidad de Cuidados Intensivos; 10,9%
(09) laboraron en el servicio de Cirugia; 9,8% (8) pertenecieron al servicio de
Pediatria; y por ultimo, el 4,9% (4) restante estuvieron laborando en el servicio

de Ginecologia.
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Tabla 06. Tiempo de ejercicio profesional de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizdn — Huanuco 2017.

Tiempo de ejercicio _
Frecuencia %

Profesional
Menos de 10 afios 26 31,7
De 10 a 20 afios 40 48,8
Mas de 20 afios 16 19,5
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto al tiempo de ejercicio profesional de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio, se encontr6 que el 48,8% (40) de
encuestados manifestaron que tienen de 10 a 20 afios ejerciendo la profesion
de Enfermeria; asimismo el 31,7% (26) sefalaron que tienen menos de 10
afos de ejercicio de la carrera profesional; y por ultimo, el 19,5% (16) restante

refirieron que tienen mas de 20 afios de experiencia profesional.
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Tabla 07. Condicién laboral de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huénuco 2017.

Condicién Laboral Frecuencia %
Nombrado 53 64,6
Contratado 29 35,4
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

En cuanto a la condicion laboral de los profesionales de Enfermeria
considerados en el estudio, se identific6 que el 64,6% (53) de personas
encuestadas refirieron ser nombrados; mientras que el 35,4% (29) restante
manifestaron que se encuentran laborando actualmente como contratados en

los diversos servicios de hospitalizacion de la institucién en estudio.
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Tabla 08. Grado de formacion académica de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizdn — Huanuco 2017.

Grado de formacién académica Frecuencia %
Licenciado(a) 58 70,7
Especialista 18 21,9
Maestria 06 7,4
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto al grado de formacion académica de los profesionales de
Enfermeria considerados en el estudio, se identific6 que el 70,7% (58) de
personas encuestadas manifestaron que solo tienen el grado académico de
Licenciadas(os) en Enfermeria; un 21,9% (18) refirieron que cuentan con el
grado de especialistas en el area donde se desempefian laboralmente; y por
ualtimo, el 7,4% (6) restante sefialaron que cuentan con el grado académico de

maestria como parte del proceso de su continua formacion profesional.
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Tabla 09. Universidad de egreso de los profesionales de Enfermeria de
los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan
— Huénuco 2017.

Universidad de Egreso Frecuencia %
Universidad Nacional Hermilio Valdizan. 56 68,3
Universidad de Huanuco 17 20,7
Otras universidades 09 11,0
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales. (Anexo 01).

En relacion a la universidad de egreso de los profesionales de
Enfermeria considerados en el estudio, se identifico que el 68,3% (56) de
personas encuestadas refirieron que son egresados de la Universidad
Nacional Hermilio Valdizan; el 20,7% (17) manifestaron que egresaron de la
Universidad de Huanuco; y por ultimo, el 11,0% (9) restante sefialaron que
son egresados de otras universidades publicas o privadas ubicadas en

diversos departamentos de nuestro pais.
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Tabla 10. Asistencia a cursos de liderazgo de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizdn — Huanuco 2017.

Asistencia a cursos de liderazgo Frecuencia %
Si asiste 32 38,1
No asiste 50 60,9
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto a la asistencia a cursos de liderazgo en los profesionales de
Enfermeria en estudio, se evidencié que el 60,9% (50) de personas
encuestadas refirieron que no acostumbran a asistir a cursos de liderazgo;
mientras que el 38,1% (32) restante sefialaron que asistieron a cursos

relacionados al liderazgo institucional durante el Gltimo afio.
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Tabla 11. Tenencia de cargos directivos en los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizdn — Huanuco 2017.

Tenencia de cargos directivos Frecuencia %
Si tuvo 26 31,7
No tuvo 56 68,3
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales. (Anexo 01).

En cuanto a la tenencia de cargos directivo durante los ultimos tres
afos en los profesionales de Enfermeria en estudio, se encontré que el 68,3%
(56) de personas encuestadas manifestaron que hasta la actualidad no han
ocupado ningun cargo directivo en el contexto administrativo y asistencial;
mientras que el 31,7% (26) restante refirieron que ocuparon cargos directivos
durante los ultimos tres afios; sefialando ademas que los cargos que ocuparon
fueron de jefes(as) de servicio y coordinadoras de programas de atencion en

salud.
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Tabla 12. Pertenencia a sindicatos en los profesionales de Enfermeria de
los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan
— Huanuco 2017.

Pertenencia a sindicatos Frecuencia %
Si pertenece 60 73,2
No pertenece 22 26,8
Total 82 100,0

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01).

Respecto a la pertenencia a sindicatos en los profesionales de
Enfermeria en estudio, se encontr6 que el 73,2% (60) de personas
encuestadas refirieron que actualmente pertenecen a un sindicato, que se
encarga de velar por los derechos de los trabajadores de la institucion y del
publico usuario; mientras que el 26,8% (22) sefialaron que no pertenecen a

ningun sindicato en la actualidad.
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4.1.2. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes.

Tabla 13. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién frecuencia de supervision segun percepciéon de los
profesionales de Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del

Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo ]
_ o Frecuencia %
Frecuencia de Supervision

Favorable 29 35,3
Medianamente favorable 44 53,7
Desfavorable 09 11,0
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

Respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién frecuencia de supervision, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio; se encontré que el 53,7% (44) de enfermeras(0s)
asistenciales encuestados percibieron que el comportamiento de liderazgo
ejercido por las enfermeras jefes en sus respectivos servicios fue
medianamente favorable; asimismo se identifico que el 35,3% (29) de
personas encuestadas opinaron que el comportamiento de liderazgo realizado
por las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 11,0% (9)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo ejecutado por las

enfermeras jefes fue de tipo desfavorable en esta dimension.
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Tabla 14. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimensién motivacion segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
Frecuencia %

Motivacion
Favorable 24 29,3
Medianamente favorable 47 57,3
Desfavorable 11 13,4
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension motivacién, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio; se identific6 que el 57,3% (47) de enfermeras(os)
asistenciales encuestados opinaron que el comportamiento de liderazgo
practicado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; también se hall6 que el 29,3% (24) de personas
encuestadas consideraron que el comportamiento de liderazgo ejercido por
las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 13,4% (11) restante
percibieron que el comportamiento de liderazgo ejecutado por las enfermeras

jefes fue de tipo desfavorable en esta dimension..
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Tabla 15. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension recompensa segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
Frecuencia %

Recompensa
Favorable 28 34,1
Medianamente favorable 48 58,5
Desfavorable 06 7,3
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En referencia al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en la dimension recompensa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria considerados en el estudio; se evidencié que el 58,5% (48) de
enfermeras(os) asistenciales opinaron que el comportamiento de liderazgo
ejecutado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; también se hall6 que el 34,1% (28) de personas
encuestadas percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las
enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 7,3% (6) restante
consideraron que el comportamiento de liderazgo practicado por las
enfermeras jefes en los diversos servicios de hospitalizacion fue de tipo

desfavorable en esta dimension.
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Tabla 16. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension escucha activa segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
) Frecuencia %
Escucha Activa

Favorable 32 39,0
Medianamente favorable 42 51,2
Desfavorable 08 9,8
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension escucha activa, segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio; se identific6 que el 51,2% (42) de
enfermeras(os) asistenciales percibieron que el comportamiento de liderazgo
ejercido por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue medianamente
favorable; asimismo se encontré que el 39,0% (32) de personas encuestadas
opinaron que el comportamiento de liderazgo practicado por las enfermeras
jefes fue de tipo favorable; y por altimo, el 9,8% (8) restante consideraron que
el comportamiento de liderazgo ejecutado por las enfermeras jefes en los
diversos servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable en esta

dimension.
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Tabla 17. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension valores adecuados segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
Frecuencia %
Valores Adecuados

Favorable 26 31,7
Medianamente favorable 49 59,8
Desfavorable 07 8,5
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En relacién al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension valores adecuados, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio; se evidencié que el 59,8% (49) de
enfermeras(os) asistenciales consideraron que el comportamiento de
liderazgo practicado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; asimismo se encontr6 que el 31,7% (26) de
personas encuestadas percibieron que el comportamiento de liderazgo
ejecutado por las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 8,5%
(7) restante opinaron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las
enfermeras jefes en los servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable

en esta dimension.
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Tabla 18. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension estimulo intelectual segun percepcidon de los profesionales
de Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizdn — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
i Frecuencia %
Estimulo Intelectual

Favorable 23 28,0
Medianamente favorable 46 56,1
Desfavorable 13 15,9
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En referencia al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en la dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria participantes del estudio; se encontré que el 56,1% (46) de
enfermeras(os) asistenciales opinaron que el comportamiento de liderazgo
ejecutado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; asimismo se identific6 que el 28,0% (23) de
personas encuestadas percibieron que el comportamiento de liderazgo
ejercido por las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 15,9%
(13) restante opinaron que el comportamiento de liderazgo ejecutado por las
enfermeras jefes en los servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable

en esta dimension.
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Tabla 19. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension capacidad resolutiva segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
) ) Frecuencia %
Capacidad Resolutiva

Favorable 34 41,5
Medianamente favorable 43 52,4
Desfavorable 05 6,1
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

Respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio; se identific6 que el 52,4% (43) de
enfermeras(os) asistenciales opinaron que el comportamiento de liderazgo
ejercido por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue medianamente
favorable; también se hall6 que el 41,5% (34) de personas encuestadas
consideraron que el comportamiento de liderazgo ejecutado por las
enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 6,1% (5) restante
percibieron que el comportamiento de liderazgo practicado por las enfermeras
jefes en los servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable en esta

dimension.
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Tabla 20. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension influencia del lider segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
. i Frecuencia %
Influencia del Lider

Favorable 22 26,8
Medianamente favorable 52 63,4
Desfavorable 08 9,8
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién influencia del lider, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio; se hall6 que el 63,4% (52) de
enfermeras(os) asistenciales consideraron que el comportamiento de
liderazgo ejecutado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; también se identific que el 26,8% (22) de personas
encuestadas percibieron que el comportamiento de liderazgo practicado por
las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 9,8% (8) restante
opinaron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las enfermeras jefes

en los servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable en esta dimension.
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Tabla 21. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension empatia segun percepciéon de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio
Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
Frecuencia %

Empatia
Favorable 16 19,5
Medianamente favorable 62 75,6
Desfavorable 04 4,9
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En relacién al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién empatia, segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
participantes del estudio; se identificé que el 75,6% (62) de enfermeras(os)
asistenciales percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las
enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue medianamente favorable;
también se encontré que el 19,5% (16) de personas encuestadas opinaron
que el comportamiento de liderazgo ejecutado por las enfermeras jefes fue de
tipo favorable; y por dltimo, el 4,9% (4) restante consideraron que el
comportamiento de liderazgo practicado por las enfermeras jefes en los

servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable en esta dimension.
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Tabla 22. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la
dimension trabajo en equipo segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo _
. ) Frecuencia %
Trabajo en equipo

Favorable 29 35,4
Medianamente favorable 46 56,1
Desfavorable 07 8,5
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

En referencia al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes
en la dimensién trabajo en equipo, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria participantes del estudio; se encontr6 que el 56,1% (46) de
enfermeras(os) asistenciales opinaron que el comportamiento de liderazgo
ejecutado por las enfermeras jefes en cada uno sus servicios fue
medianamente favorable; también se identificé que el 35,4% (29) de personas
encuestadas consideraron que el comportamiento de liderazgo practicado por
las enfermeras jefes fue de tipo favorable; y por ultimo, el 8,5% (7) restante
percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las enfermeras
jefes en los servicios de hospitalizacion fue de tipo desfavorable en esta

dimension.
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Tabla 23. Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de

hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento de Liderazgo '
. Frecuencia %
Nivel General

Favorable 27 32,9
Medianamente favorable 47 57,3
Desfavorable 08 9,8
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcion de liderazgo (Anexo 02).

Respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes,
segun percepcion de los profesionales de Enfermeria participantes del
estudio; se identifico que el 57,3% (47) de enfermeras(os) asistenciales
percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las enfermeras
jefes en cada uno sus servicios fue medianamente favorable; también se
encontré que el 32,9% (27) de personas encuestadas opinaron que el
comportamiento de liderazgo ejecutado por las enfermeras jefes fue de tipo
favorable; y por ultimo, el 9,8% (8) restante opinaron que el comportamiento
de liderazgo practicado por las enfermeras jefes en los servicios de

hospitalizacion fue de tipo desfavorable en el nivel general.
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4.2. Contrastacion y prueba de hipotesis.

Tabla 24. Comparaciéon de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimension
frecuencia de supervision segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento

. . Prueba
Fde Ildergzgdo Frecuencia % Fégc:;e:é:;a | Chi I|3
recuencia de p G cuadrado (valor)
Supervision
Favorable 29 35,4 27,3
Medianamente 44 53,7 27.3
Favorable 2 0,000
Desfavorable 09 11,0 27,3 22,561
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién frecuencia de supervision segun percepcién de los profesionales
de Enfermeria participantes de la investigacion, se identificd que el 53,7% (44)
percibieron que el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
sus servicios era medianamente favorable; 35,4% (29) opinaron que era
favorable y el 11,0% (9) restante consideraron que el comportamiento de
liderazgo era desfavorable en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se obtuvo un valor de Chi Cuadrado de 22,561,
y se identificaron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); observandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension frecuencia de

supervision.
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Tabla 25. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
motivacion segun percepcién de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huéanuco 2017.

Comportamiento Prueba P

de liderazgo Frecuencia % F;Clé?:dcéa | Chi |
Motivacion P Gl cuadrado (V@lor)

Favorable 24 29,3 27,3

Medianamente 47 57.3 273 , 000

Favorable 24,317 )

Desfavorable 11 13,4 27,3

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién motivacion segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
en estudio, se encontré que el 57,3% (47) percibieron que el comportamiento
de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era medianamente
favorable; 29,3% (24) opinaron que era favorable y el 13,4% (11) restante
consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable en esta
dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 24,317;y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las

enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimensiéon motivacion.
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Tabla 26. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
recompensasegun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huéanuco 2017.

Comportamiento F . Prueba =
de liderazgo Frecuencia % recuendC|a Chi
Recompensa esperada Gl ¢\ adrado (valor)
Favorable 28 34,1 27,3
Medianamente 48 585 273 , 000
Favorable 32203 ,
Desfavorable 06 7,3 27,3
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension recompensa, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se hallé que el 58,5% (48) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 34,1% (28) opinaron que era favorable y el 7,3% (6)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable
en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 32,293; y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las

enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension recompensa.
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Tabla 27. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
escucha activa segun percepcién de los profesionales de Enfermeria de
los servicios de hospitalizacién del Hospital Regional Hermilio Valdizan
— Huénuco 2017.

Comportamiento E . Prueba
de liderazgo Frecuencia % égczggf Gl Chi |
Escucha Activa P cuadrado (valor)
Favorable 32 39,0 27,3
Medianamente 42 51,2 27.3
2 0,000
Favorable 22 341
Desfavorable 08 9,8 27,3
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensidn escucha activa, segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se encontré que el 51,2% (42) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 39,0% (32) opinaron que era favorable y el 9,8% (8)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable
en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacion de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 22,341; y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension escucha

activa.
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Tabla 28. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
valores adecuados segun percepcién de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio

Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento

) ) Prueba

de I|o:erazgo Frecuencia % F;Clé?:dcéa | Chi Fl)
Valores p G cuadrado (valor)

adecuados

Favorable 26 31,7 27,3

Medianamente 49 59,8 27’3

Favorable 2 0,000

Desfavorable 07 8,5 27,3 32,366

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension valores adecuados, segun percepcidon de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se identific6 que el 59,8% (49) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 31,7% (26) opinaron que era favorable y el 8,5% (7)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable

en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 32,366; y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension valores

adecuados.
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Tabla 29. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
estimulo intelectual segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento

) ) Prueba
delderazg0  procuencia o frecuencia - gp P
Estimulo p G cuadrado (valor)
Intelectual

Favorable 23 28,0 27,3

Medianamente 46 56,1 27’3

Favorable 2 0,000
Desfavorable 13 159 273 20,951

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension estimulo intelectual, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se evidencié que el 56,1% (46) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 28,0% (23) opinaron que era favorable y el 15,9%
(13) restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era

desfavorable en esta dimensién.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 20,951; y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension estimulo

intelectual.
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Tabla 30. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
capacidad resolutiva segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento

) ) Prueba

de |Idel’.ZngO Frecuencia % F;Clé?:dcéa | Chi Fl)
Capaci la p G cuadrado (valor)
Resolutiva

Favorable 34 41,5 27,3

Medianamente 43 52,4 27’3

Favorable 2 28,854 0,000
Desfavorable 05 6,1 27,3

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension capacidad resolutiva, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se encontré que el 52,4% (43) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 41,5% (34) opinaron que era favorable y el 6,1% (5)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable

en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hallé un valor de Chi Cuadrado de 28,854 y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimensién capacidad

resolutiva.
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Tabla 31. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
influencia del lider segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio

Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento

) ) Prueba

dz Ildergz(g;ol Frecuencia % F;Clé?:dcéa | Chi Fl)

In uencia de p G cuadrado (valor)
lider

Favorable 22 26,8 27,3

Medianamente 52 63,4 27’3

Favorable 2 36,976 0,000

Desfavorable 08 9,8 27,3

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimension influencia del lider, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se identific6 que el 63,4% (52) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 26,8% (22) opinaron que era favorable y el 9,8% (8)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable

en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hallé un valor de Chi Cuadrado de 36,976 y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension influencia del

lider.
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Tabla 32. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
empatia segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan —
Huéanuco 2017.

Comportamiento F . Prueba P

de liderazgo Frecuencia % ;Clé?:;;a Gl Chi |
Empatia P cuadrado (Valor)

Favorable 16 19,5 27,3
Medianamente 62 756 273
Favorable 2 68,585 0,000
Desfavorable 04 49 27,3
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién empatia, segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
en estudio, se hallé que el 75,6% (62) percibieron que el comportamiento de
liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era medianamente
favorable; 19,5% (16) opinaron que era favorable y el 4,9% (4) restante
consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable en esta

dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacion de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hallé un valor de Chi Cuadrado de 68,585 y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las

enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension empatia.
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Tabla 33. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en la dimensién
trabajo en equipo segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio

Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento F . Prueba P
de liderazgo Frecuencia % égcgfgdc;a Gl Chi |
Trabajo en Equipo P cuadrado (V@lo")

Favorable 29 35,4 27,3

Medianamente 46 56.1 273

Favorable 2 27,976 0,000
Desfavorable 07 8,5 27,3

Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en
la dimensién trabajo en equipo, segun percepciéon de los profesionales de
Enfermeria en estudio, se encontré que el 56,1% (46) percibieron que el
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en sus servicios era
medianamente favorable; 35,4% (29) opinaron que era favorable y el 8,5% (7)
restante consideraron que el comportamiento de liderazgo era desfavorable

en esta dimension.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacion de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hallé un valor de Chi Cuadrado de 27,976 y
se encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes era medianamente favorable en la dimension trabajo en
equipo.
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Tabla 34. Comparacion de frecuencias observadas respecto al
comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segln percepcion
de los profesionales de Enfermeria de los servicios de hospitalizacion
del Hospital Regional Hermilio Valdizan — Huanuco 2017.

Comportamiento E . Prueba P
de liderazgo Frecuencia % égczggf Gl Chi |
Nivel General P cuadrado (valor)
Favorable 27 32,9 27,3
Medianamente 47 57.3 273
Favorable 2 27,829 0,000
Desfavorable 08 9,8 27,3
Total 82 100,0

Fuente. Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02).

En cuanto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras, segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria en estudio, se encontr6 que el
57,3% (47) percibieron que el comportamiento de liderazgo de las enfermeras
jefes en sus servicios era medianamente favorable; 32,9% (27) opinaron que
era favorable y el 9,8% (8) restante consideraron que el comportamiento de
liderazgo era desfavorable en los servicio de hospitalizacion en la institucion

en estudio.

Al aplicar la prueba del Chi Cuadrado de comparacién de frecuencias,
con 2 grados de libertad (gl), se hall6 un valor de Chi Cuadrado de 27,829y se
encontraron diferencias estadisticamente significativas en las frecuencias
observadas (P = 0,000); identificandose que predominaron los profesionales
de Enfermeria que percibieron que el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional

Hermilio Valdizadn de Huanuco durante el 2017 era medianamente favorable.
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CAPITULO V
5. DISCUSION DE RESULTADOS
5.1. Contrastacion de resultados.

La investigacion sobre el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria
de los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio
Valdizan, realizado en el distrito, provincia y departamento de Huanuco
durante el afio 2017; evidencié mediante la prueba no paramétrica del
Chi Cuadrado de comparacion de frecuencias para una sola muestra (X?)
que se identificaron diferencias estadisticamente significativas en la
comparacion de frecuencias observadas en los profesionales de
Enfermeria en estudio [X?= 27,829 y p = 0,000]; permitiendo rechazar la
hipétesis nula y aceptar la hipétesis alterna en esta investigacion.

Asimismo los resultados de este estudio evidenciaron que
respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
la percepcion de los profesionales de Enfermeria en estudio, se identificd
que el 57,3% (47) de encuestados percibieron que el comportamiento de
liderazgo ejercido por las enfermera jefes en los servicios de
hospitalizacion fue medianamente favorable; 32,9% (27) opinaron que
fue favorable; y el 9,8% (8) restante consideraron que el comportamiento
de liderazgo de las enfermeras jefes fue de tipo desfavorable.

Estos resultados coinciden con los resultados reportados por
Tucto’t quién en su tesis de investigacién también identificé que la
mayoria de profesionales de Enfermeria representada en un 51,7%

percibieron que el estilo de liderazgo ejercido por los enfermeros era
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medianamente favorable y un porcentaje representativa del 42,4%
opinaron que era favorable; estableciendo ademas que el ejercicio de
liderazgo de los enfermeros jefes se relaciona con el compromiso
organizacional; por lo que considerd que es necesario aplicar programas
de gestion de talento para optimizar la capacidad de liderazgo en los
profesionales de Enfermeria que también fue evidenciado en esta
investigacion.

Por su parte, Calderén’? en su trabajo de investigacion identifico
que el comportamiento de liderazgo ejercido por las enfermeras
supervisoras y coordinadoras del tercer nivel de atencion fue el tipo de
transformacional; el cual se caracterizaba por involucrar de manera
activa al personal de salud en el logro de los objetivos institucionales;
pero que ello no era percibido de manera adecuada por el personal
institucional, quienes consideraron que el comportamiento de liderazgo
era medianamente favorablemente y que se necesitaba fortalecer la
interrelacion proactiva con los encargados de la direccion y supervision
de los servicios para brindar una mejor calidad de atencion al publico
usuario, que se asemeja a lo evidenciado en el presente estudio.

Al respecto, Quispe’® también concuerda con los resultados
hallados en esta investigacion; pues en su tesis de grado identificé que
el 72,0% de profesionales de Enfermeria percibieron que los estilos de
liderazgo ejercido por los enfermeros jefes fueron medianamente
favorables; siendo las dimensiones influencia del lider, motivacion,
recompensay empatia las que tuvieron mayores puntuaciones; mientras

gue las dimensiones escucha activa y frecuencia de supervision tuvieron
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menos puntuaciones, resultados que en cierta medida, coinciden con los
hallazgos identificados en la presente investigacion.

En esta misma perspectiva, Niquén y Zapata’ evidenciaron la
presencia de carencias en la gestion y direccion de las enfermeras jefes
en los servicios de hospitalizacion, debido a que las enfermeras
asistenciales percibieron que el rol gerencial de sus enfermeras
supervisoras era medianamente favorable, pues a pesar de tener
aspectos positivos, también presentaron limitaciones como la falta de
empatia y la deficiente aplicacion de habilidades sociales en la
interrelacion con sus subordinados; que en cierta medida también ha
sido evidenciado en el presente estudio.

Carcamo y Rivas’ concluyeron que el comportamiento de
liderazgo que debe ser practicado por las enfermeras jefes de los
servicios de hospitalizacion es el de tipo transformacional, que es
considerado como una herramienta fundamental para el logro de una
gestién de cuidado en salud de calidad, que se asemeja a lo reportado
en esta investigacion.

Por su parte Ortega’® evidencié que el tipo de liderazgo que
impera en las zonas consideradas como unidades criticas de las
instituciones de salud predominaba el comportamiento de liderazgo
centrado en las tareas, que priorizaba la aplicacion de la recompensa,
motivacion, estimulo intelectual y capacidad resolutiva como
herramientas esenciales para mejorar el desempefio laboral del personal
asistencial; que en cierta medida, se asemeja a los resultados del

presente trabajo de investigacion.
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Mientras que Quenta y Silva’’ resaltan la importancia de optimizar
el liderazgo proactivo para optimizar el desemperfio y satisfaccion laboral
del personal de salud, que beneficiard en la mejora de la calidad
prestacional de los servicios de salud en los servicios de hospitalizacion.

Sin embargo Cainicela y Palomino’® encontraron resultados que
difieren del presente estudio pues en su investigacion demostraron que
la mayoria de las jefas de los servicios de hospitalizacion ejercian un
liderazgo interpersonal moderado en un 77,8%; pero el 75,5% de
enfermeras asistenciales percibieron que el clima organizacional del
servicio debia mejorar, concluyendo que el liderazgo no tenia influencia
sobre el clima organizacional, que difiere en la parte metodolégica y
ejecutiva de los resultados evidenciados en esta investigacion.

En esta misma linea, Quintana’® también encontr6 resultados que
contradicen los de la presente investigacion, pues en su trabajo
investigativo identifico6 que el 49,4% presentaron un nivel alto de
liderazgo transformacional y transaccional; y en 51,8% tuvieron un nivel
moderado de aplicacion del liderazgo Laissez Faire; que difieren de esta
investigacion, pues se identificO que el comportamiento de liderazgo
predominante en las enfermeras jefes de hospitalizacion era de tipo
medianamente favorable.

En consecuencia, los resultados presentados en esta
investigacion son, en cierta medida, alentadores, debido que a pesar de
que se identificO que la mayoria de enfermeras(os) asistenciales
percibieron que el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes

de los servicios de hospitalizacion fue medianamente favorable, también
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se identificé un porcentaje significativo de enfermeras(os) asistenciales
que percibieron que el comportamiento de liderazgo fue de tipo
favorable; que evidencian que existen aspectos positivos de la gestion
de salud y en especial del area de Enfermeria que requieren mucha
atencion y que deben ser consideradas como factores fundamentales en
la busqueda permanente de la mejora de la calidad prestacional de los
servicios de salud; asimismo se considera que se debe seguir
investigando sobre esta problematica en los establecimientos de salud
publicos y privados, que permitan conocer la perspectiva real del
comportamiento de liderazgo de los profesionales de Enfermeria en el
contexto asistencial, y en base a ello, se puedan proponer e implementar
medidas de intervencion institucional como la realizacién de sesiones
educativas e implementacion de talleres de capacitacion permanentes
orientadas a mejorar las habilidades gerenciales y optimizar el
comportamiento de liderazgo de los profesionales de Enfermeria como
aspecto fundamental en la mejora del clima organizacional y en la
busqueda de la mejora de la calidad de cuidados y de atencion en salud
en el ambito asistencial

Metodolégicamente se puede establecer que la muestra
seleccionada en el presente estudio fue adecuada pues se considero
como muestra a la totalidad de profesionales de Enfermeria que
laboraron en los servicios de hospitalizacion del Hospital Regional
Hermilio Valdizan Medrano durante el periodo de recoleccion de datos,

excluyendo solo a las enfermeras jefas de los diversos servicios, por ser
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las unidades de evaluacion del presente estudio; garantizando con ello
la representatividad y confiabilidad de los resultados presentados

Respecto a las limitaciones del presente estudio, se resalta que
los hallazgos encontrados son validos Unicamente para la muestra
considerada en esta investigacion, no siendo inferenciables a
poblaciones de mayor tamafio muestral, con diferentes caracteristicas
laborales, socioculturales e institucionales, y que cuenten con disefios
de mayor complejidad; por lo que se recomienda que se deben continuar
realizando este tipo de investigaciones en los diversos establecimientos
de salud de la region, que permita tener una perspectiva general de la
problematica del liderazgo en las instituciones de salud y se puedan
proponer alternativas de solucién coherentes con la realidad evidenciada
en el ambito de estudio.

Por dltimo, se resalta que esta investigacion permite evidenciar
diversos puntos y aspectos que deben ser considerados por parte de
los encargados del &rea directiva, administrativa y de gestion del Hospital
Regional Hermilio Valdizan Medrano para poder implementar politicas y
medidas orientadas a optimizar la practica del liderazgo proactivo desde
el enfoque institucional, que permita el crecimiento personal y
profesional del personal, y que a su vez redunde en una mejora
significativa en el desempefio y satisfaccion laboral de los profesionales

de Enfermeria y del personal de salud en general.
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CONCLUSIONES

En el presente estudio de investigacion se llegaron a las siguientes

conclusiones:

X/
L X4

X/
L X4

X/
L X4

Respecto al comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun
percepcion de los profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano -
Huénuco 2017; se determiné que el 57,3% de profesionales de Enfermeria
encuestados percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por
las enfermeras jefes fue medianamente favorable; siendo este resultado
estadisticamente predominante [X? = 27,829; p = 0,000].

En la dimensién frecuencia de supervision, se identifico que el 53,7% de
profesionales de Enfermeria opinaron que el comportamiento de liderazgo
practicado por las enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente
favorable; siendo este resultado estadisticamente predominante [X? =
22,561; p = 0,000].

En la dimensién motivacion, se encontrd que el 57,3% de profesionales de
Enfermeria consideraron que el comportamiento de liderazgo realizado por
las enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente favorable;
siendo este resultado estadisticamente predominante [X? = 24,317; p =
0,000].

En la dimension recompensa, se evidencio que el 58,5% de profesionales
de Enfermeria percibieron que el comportamiento de liderazgo ejercido por
las enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente favorable;
siendo este resultado estadisticamente predominante [X? = 32,293; p =
0,000].
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% En la dimension escucha activa, se identificO que el 51,2% de
profesionales de Enfermeria opinaron que el comportamiento de liderazgo
practicado por las enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente
favorable; siendo este resultado estadisticamente predominante [X? =
22,341; p = 0,000].

% En la dimensién valores adecuados, se encontré que el 59,8% de
profesionales de Enfermeria consideraron que el comportamiento de
liderazgo realizado por las enfermeras jefes en esta dimension fue
medianamente favorable; siendo este resultado estadisticamente
predominante [X? = 32,366; p = 0,000].

% En la dimensiéon estimulo intelectual, se evidencié que el 56,1% de
profesionales de Enfermeria percibieron que el comportamiento de
liderazgo ejercido por las enfermeras jefes en esta dimension fue
medianamente favorable; siendo este resultado estadisticamente
predominante [X? = 20,951; p = 0,000].

s En la dimension capacidad resolutiva, se identifico que el 52,4% de
profesionales de Enfermeria opinaron que el comportamiento de liderazgo
practicado por las enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente
favorable; siendo este resultado estadisticamente predominante [X? =
28,854; p = 0,000].

% En la dimension influencia del lider, se encontré6 que el 63,4% de
profesionales de Enfermeria consideraron que el comportamiento de
liderazgo realizado por las enfermeras jefes en esta dimension fue
medianamente favorable; siendo este resultado estadisticamente
predominante [X? = 36,976; p = 0,000].
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X/
L X4

*

En la dimension empatia, se evidencio que el 75,6% de profesionales de
Enfermeria opinaron que el comportamiento de liderazgo ejercido por las
enfermeras jefes en esta dimension fue medianamente favorable; siendo
este resultado estadisticamente predominante [X? = 68,585; p = 0,000].

Y por ultimo, en la dimensidn trabajo en equipo, se identifico que el 56,1%
de profesionales de Enfermeria encuestados percibieron que el
comportamiento de liderazgo ejercido por las enfermeras jefes en esta
dimension fue medianamente favorable; siendo este resultado

estadisticamente predominante [X? = 27,976; p = 0,000].
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RECOMENDACIONES

En base a los resultados encontrados se formulan las siguientes

recomendaciones.

A los enfermeros investigadores y la comunidad cientifica.

Se sugiere que continlen realizando este tipo de estudios de investigacion
en los diferentes establecimientos de salud de la region de Huanuco, tanto
en el contexto urbano como rural, que permita tener una mejor perspectiva
de la situacion real del liderazgo de Enfermeria en las instituciones de
salud y se puedan proponer politicas institucionales y medidas de
intervencidn orientadas a optimizar la gestion del liderazgo en sus diversas
modalidades en el sector salud.

Se recomienda realizar estudios cuasi experimentales donde se evalule la
efectividad y eficacia de los talleres de capacitacion sobre
comportamientos y estilos de liderazgo en Enfermeria en la mejora del
clima organizacional y desempeiio laboral de los profesionales de
Enfermeria, que permitan implementar programas institucionales
orientados a mejorar el liderazgo en las instituciones de salud.

Se propone que involucren en futuros estudios relacionados al
comportamiento de liderazgo de Enfermeria en las instituciones de salud,
involucrando el andlisis de variables como el clima organizacional, cultura
organizacional, motivacion, recompensa, remuneraciones y otras variables

involucradas en el afrontamiento integral de esta problematica.

Al Director del Hospital Regional Hermilio Valdizan

Se recomienda socializar los resultados presentados en esta investigacion
con la jefatura de Enfermeria y las enfermeras jefes de todos los servicios
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de hospitalizacion de esta institucion, para que conozcan la percepcion
gue tienen las enfermeras asistenciales respecto a su comportamiento de
liderazgo, y puedan empoderarse en la busqueda de alternativa de
solucion de esta problematica, adoptando un liderazgo proactivo que
permita el logro de los objetivos institucionales, la mejora del desempeiio
laboral y la satisfaccion integral de los pacientes.

Se sugiere la implementacion de talleres de liderazgo institucional dirigidos
al personal de salud en general, para poder contar con profesionales

capacitados y empoderados en la importancia del liderazgo.

A la Jefatura de Enfermeria.

Se le sugiere realizar reuniones periédicas con todas las enfermeras jefes
de los servicios de hospitalizacion de esta institucién de salud, donde se
puedan evaluar la efectividad de las politicas institucionales y de liderazgo
en Enfermeria, intercambiar puntos de vista, y proponer medidas
encaminadas a optimizar su comportamiento de liderazgo que se refleje
en una percepcion favorable de las enfermeras asistenciales.

Se recomienda que el (la) enfermero(a) elegida paras ser jefe sea una
persona con principios corporativos (calidad, eficiencia, competitividad,
liderazgo, equidad y sostenibilidad) que tenga el perfil de un lider.
Incentivar a cada una de las enfermeras jefes de los servicios de
hospitalizacion que continlen capacitindose de manera continua en la
practica de un comportamiento de liderazgo que promueva el desarrollo
personal y profesional de las enfermeras asistenciales, que garantice una
mejora del clima organizacional, la satisfaccion laboral y el incremento de
la productividad y desempefio laboral en el area asistencial
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A las enfermeras jefes de los servicios de hospitalizacion.

Se recomienda que motiven de manera permanente la participacion de las
enfermeras asistenciales y del personal de salud, aplicando un
comportamiento de liderazgo proactivo, mediante una comunicacion
horizontal tomando en cuenta sus opiniones para la optimizacion de la
calidad de atencibn que se brinda en el servicio, reconociendo
oportunamente sus logros y promoviendo oportunidades de capacitacion y
desarrollo profesional.

Se sugiere promover el sentido de empoderamiento y pertenencia
institucional en cada una de las enfermeras asistenciales a su cargo,
dandoles a conocer la mision, vision y valores institucionales para que se
sientan involucrados en la consecucién de los objetivos institucionales y
organizacionales de los servicios donde se encuentran laborando.

Se propone promover la implementacion de un sistema de compromiso
organizacional y empoderamiento institucional que ayude a las enfermeras
jefes a desarrollar su comportamiento de liderazgo en la direccién de las

enfermeras asistenciales que se encuentran a su cargo.

A los profesionales de Enfermeria

Se les sugiere que participen de manera activa en los cursos y talleres de
capacitacién sobre liderazgo que se realicen dentro y fuera de la instituciéon
gue permitan que estén adecuadamente capacitados y pueden
desempefiar como lideres proactivos cuando las autoridades del hospital

lo requieran.
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Codigo: Fecha; ----/----/---
ANEXO 01

GUIA DE ENTREVISTA DE CARACTERISTICAS GENERALES

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de los
servicios de hospitalizacion, Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco
2017”.

INSTRUCCIONES: Estimado(a) Licenciado(a) en Enfermeria: La presente
guia de entrevista forma parte de un estudio orientado a obtener informacion
sobre sus caracteristicas sociodemograficas para ello sirvase a marcar con
un aspa (x) dentro de los paréntesis segun usted considere pertinente.

|. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢A qué grupo etareo pertenece usted?

a) Adulto Joven (18 a 30 afios) ()

b) Adulto Maduro (30 a 60 afios) ()

c) Adulto Mayor (Mas de 60 afios) ()
2. ¢Cuédl es su género?

a) Masculino ()

b) Femenino ()

Il. CARACTERISTICAS SOCIALES:
3. ¢Cuél es su estado civil?
a) Soltero(a)
b) Casado(a)
c) Conviviente
d) Separado(a)
e) Viudo(a)
4. ¢Cuédl es su religion?
a) Catodlico
b) Evangélico
c) Mormén
d) Otros

lI.CARACTERISTICAS LABORALES:

AN AN N N N
Nl N N N NS

~~ N N~
~— — —

5. ¢En qué servicio labora actualmente?
a) Neonatologia
b) Pediatria
c) Cirugia
d) Sala de operaciones
e) Medicina
f) Ginecologia
g) Cuidados Intensivos

AN AN AN AN AN AN N
— N N N N N N
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6. ¢Cuanto tiempo lleva ejerciendo la carrera en el ambito
hospitalario?
Afos.

7. ¢Cual es su condicion laboral?
a) Nombrado ()
b) Contratado ()

IV. CARACTERISTICAS DE FORMACION ACADEMICA:

8. ¢Qué grado de formacion académica tiene usted?

a) Licenciado(a) ()
b) Especialista ()
c) Maestria ()
d) Doctorado ()

9. ¢De qué universidad es egresado(a) usted?

a) Universidad Nacional Hermilio Valdizan ()
b) Universidad de Huanuco ()
c) Otros ( ) Especifique:..........

V.DATOS INFORMATIVOS:

10. ¢ Usted asistié a algun curso de liderazgo en este ultimo afio?

a) Si ()
b) No ()

11.¢0Ocupb usted algun cargo directivo en los ultimos 3 afios?
a) Si ()
b) No ()

De ser afirmativa su respuesta ¢ Cual fue el cargo directivo que
ocupo usted?

a) Jefe de servicio
b) Coordinador(a)

c) Supervisor (a)

N N /N
N N N

12.;Pertenece usted a algun sindicato?
a) Si
b) No

—~ ~~
~—~ —

Gracias por su colaboracion...
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Caédigo: Fecha: ...... l...... l.......

ANEXO N° 2
ESCALA DE PERCEPCION DE LIDERAZGO

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes segun percepcion de los profesionales de Enfermeria de
los servicios de hospitalizacion, Hospital Regional Hermilio Valdizan,
Huanuco 2017”.

INSTRUCCIONES. Estimado(a) Licenciado(a) en Enfermeria la presente
escala tiene por objeto identificar el comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes de los servicios de hospitalizacion para ello sirvase a marcar
con un aspa (x) dentro de la casilla, los cuales seran manejados con caracter
confidencial..

Por favor, sirvase tener en cuenta la siguiente valoracion en el marcado de los
casilleros.

N Nunca
AV A veces
CSs Siempre

S Casi Siempre

N° REACTIVOS N| AV | CS | S
l. | FRECUENCIA DE SUPERVISION 0| 1 2 3
L ¢El enfermero jefe del servicio supervisa

oportunamente al personal de enfermeria?

¢La supervision que realiza el enfermero jefe del
2. | servicio favorece el desarrollo de las capacidades
del personal de enfermeria?

¢La supervision que realiza el enfermero jefe
3. |incentiva la mejora del cuidado que se brinda en el
servicio?

¢El enfermero jefe supervisa esporadicamente al
personal?

¢Lafrecuencia de la supervision del enfermero jefe
5. | esinnecesaria para desarrollar las capacidades del
personal?

II. | MOTIVACION N| AV | CS | S

6. | ¢El enfermero jefe del servicio motiva al personal
para su buen desempefio?

7. | ¢ElI enfermero jefe reconoce las fortalezas del
personal?
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cumplimiento de sus actividades?

8. | ¢El enfermero jefe reconoce el buen desempefio
del personal de enfermeria?

9. | ¢La enfermera jefe solo se preocupa por sancionar
o llamar la atencion al personal durante la
supervision?

10. | ¢La enfermera jefe dirige el reconocimiento solo a
determinadas personas de su entorno laboral?

lll. | RECOMPENSA AV | CS

11. | (El enfermero jefe promueve la capacitacién
permanente del personal?

12. | ¢La enfermera jefe es indiferente a la capacitacion
permanente del personal?

IV. | ESCUCHA ACTIVA AV | CS

13. | ¢El enfermero jefe utiliza un lenguaje claro y
apropiado cuando se comunica con el personal?

14. | ¢ElI enfermero jefe establece una comunicacion
horizontal con el personal?

15. | ¢La enfermera jefe es tolerante durante las
conversaciones que sostiene con el personal de
servicio?

16. | ¢ El enfermero jefe escucha atentamente cuando
dialoga con el personal de enfermeria?

17. | ¢ El enfermero jefe se deja entender poco cuando
se comunica con el personal?

18. | ¢ La comunicacion que establece La enfermera jefe
con su personal es vertical?

19. | ¢ La enfermera jefe rapidamente pierde la paciencia
con el personal?

V. | VALORES ADECUADOS AV | CS

20. | ¢El enfermero jefe demuestra coherencia en lo que
dice y en lo que hace?

21. | ¢El  enfermero jefe muestra respeto hacia el
personal que labora en el servicio?

22. | ¢La enfermera jefe incentiva el respeto entre el
personal de servicio?

23. | ¢La enfermera jefe demuestra ejemplo en el
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24. | ¢La enfermera jefe incentiva el cumplimiento de las
normas en el servicio?

25. | ¢La enfermera jefe valora el esfuerzo que realiza el
personal en el servicio?

26. | ¢ El actuar de la enfermera jefe es diferente a lo que
manifiesta verbalmente?

27. | ¢La enfermera jefe incumple las actividades que
desarrolla en el servicio?

28. | ¢La enfermera jefe incumple las normas del
servicio?

VI. | ESTIMULO INTELECTUAL AV | CS

29. | ¢La enfermera jefe promueve el desarrollo de
actividades cientificas de enfermeria en el servicio?

30. | ¢Laenfermera jefe promueve el trabajo colectivo en
el personal de servicio?

31. | ¢La enfermera jefe es indiferente al desarrollo de
actividades cientificas de enfermeria en el
desarrollo?

32. | ¢La enfermera jefe se interesa mas por el trabajo
individualizado del personal en el servicio?

VII. | CAPACIDAD RESOLUTIVA AV | CS

33. | ¢La enfermera jefe demuestra buena capacidad
resolutiva frente a los problemas en el servicio?

34. | ¢, Demuestra preocupacion por los problemas que
presenta el personal?

35. | ¢La enfermera jefe toma decisiones oportunas para
la mejora en el servicio?

36. | ¢La enfermera jefe muestra imparcialidad ante los
problemas del personal en el servicio?

37. | ¢La capacidad resolutiva de La enfermera jefe es
ineficaz frente a los problemas que presenta el
servicio?

38. | ¢La enfermera jefe es indiferente a los problemas
gue se presentan en el servicio?

39. | ¢Las decisiones tomadas por la enfermera jefe son
inoportunas para la mejora del servicio?

40. | ¢La enfermera jefe presenta preferencias a
problemas no relevantes en el servicio?

VIII. | INFLUENCIA DEL LIDER AV | CS
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41. | ¢La enfermera jefe demuestra un liderazgo positivo
en su quehacer profesional?

42. | ¢La enfermera jefe incentiva la identidad
institucional del personal de servicio?

43. | ¢(La enfermera jefe demuestra liderazgo en su
guehacer?

44. | ¢Lainfluencia de la enfermera jefe es negativa para
los miembros del equipo?

45. | ¢La enfermera jefe no se identifica con la
institucion?

46. | ¢El liderazgo que utiliza en su quehacer es el
inadecuado?

IX. | EMPATIA AV | CS

47. | ¢La enfermera jefe propicia clima de confianza con
el personal de servicio?

48. | ¢La enfermera jefe propicia desconfianza en el
personal de servicio?

X.| TRABAJO EN EQUIPO AV | CS

49. | ¢La enfermera jefe incentiva el trabajo en equipo en
el servicio?

50. | ¢La enfermera jefe es ineficaz para trabajar en
equipo?

51. | ¢La enfermera jefe planifica coordinadamente las
actividades del servicio?

52. | ¢La planificacion del tiempo por parte de la

enfermera jefe es inadecuada?

Gracias por su colaboracion...
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ANEXO 03
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del proyecto.

“Comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes segun percepcion
de los profesionales de Enfermeria de los servicios de hospitalizacion,
Hospital Regional Hermilio Valdizan, Huanuco 2017”.

Responsable de la investigacion.

Katherine Graciela Huaman Lujan estudiante de la Escuela Académica
Profesional de Enfermeria de la Universidad de Huanuco.

Introduccion / Propdsito

El objetivo del estudio es identificar el comportamiento liderazgo que
emplea el (Ia) enfermero(a) jefe de cada servicio de hospitalizacion segun
la percepcidn de los enfermeros que laboran en este establecimiento de
salud; con el propésito de conocer si el liderazgo ejercido es favorable o
desfavorable para garantizar el éptimo desempefio del potencial humano
gue labora en esta institucion.

Participacion

Participan los profesionales de Enfermeria de los servicios de
Hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio Valdizan de Huanuco.
Procedimientos

Se le aplicara una encuesta, una escala sobre la percepcion de liderazgo
donde usted evaluara desde su percepcion el comportamiento de liderazgo
que tiene la enfermera jefe en el servicio donde se encuentra laborando en

la actualidad. Solo tomaremos un tiempo aproximado de 15 a 20 minutos.
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Riesgos /incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no
aceptar participar del estudio de investigacion. No tendra que hacer gasto
alguno durante el estudio.

Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio, es recibir informacion
actualizada respecto a la percepcion de los profesionales de Enfermeria
sobre el comportamiento de liderazgo de las enfermeras jefes en los
servicios de hospitalizacion, para que mediante los resultados obtenidos
se puedan proponer estrategias de intervencion institucional orientas a
mejorar el desempefo del personal asistencial que labora en este
establecimiento de salud.

Alternativas

La participacién en el estudio es voluntaria. Usted decidira si participa o no
del presente estudio no, teniendo la libertad de abandonar el estudio en el
momento que lo considere pertinente; el retirarse del estudio no le
representard ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene
derecho; también se le informara sobre cualquiera nueva informacion que
pueda afectar su salud, bienestar o interés por continuar en el estudio de
investigacion.

Compensacion

No recibird pago alguno por su participacién en esta investigacion por parte
de la investigadora responsable; en el transcurso del estudio usted podra
solicitar informacion respecto a los procedimientos y resultados del mismo,
a la persona encargada del estudio de investigacion.
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Confidencialidad de la informacion

La informacion recabada se mantendra archivada de manera confidencial
en los archivos de la tesiteca y repositorio virtual de la Universidad de
Huanuco; se garantiza que no se publicaran nombres de ningun tipo dentro
del estudio de investigacion; por lo que se puede garantizar
confidencialidad absoluta respecto a las respuestas que usted brinde al
momento de la aplicacion de los instrumentos de investigacion.
Problemas o preguntas

Escribir al email: Graci_ela_ll@hotmail.com o comunicarse al Cel.
943953234.

Consentimiento / Participacion voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o
me ha sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello
y se me ha respondido satisfactoriamente; consiento voluntariamente
participar en este estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme en
cualguier momento sin que me afecte de ninguna manera.

Nombres y firmas del participante o responsable legal

Firma del participante Firma de la investigadora

Huanuco, a los... diasdel mes de......... del 2017.
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ANEXO 04
CONSTANCIAS DE VALIDACION

Yo, 61 Oarzes T0A¢¢  , con DNI N° 2192902, de
&F

profesion Jhicod0od , ejerdendo  actualmente  como

freounod . en la Inslitucion

0.5 Apotieed  fo A )

Por medio de |a presente hago constar que he revisado con fines de validacion de
contenido del instrumento,

Luego de hecer I8 observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
recomendaciones.

T‘{IW" ;? redocownsy ol log 1 feue Aeelados
r %“"f tlows q4' wo Se elatia s M‘.ﬂmouwﬂé-

/ Suhbiic  dadmrminadss dyema s & poOc* edres

En Hulnueo, a los 20 _dias del mes de _Seead/d del _ 4075
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, _ L0800 Jfivail ez con DNI N° 7&&3{({ de
[

profesidn 'Q(' AA;F&N:{Q_!A_ gjerciendo  aclualmente  como
o{ : A , en la Institucion

£:.5. "ngﬂ* Slrmu&; 7¢,rm,;n _

Por medio de la presenta hago constar que he revisado con fines de validacion de

conlenido del instrumento.

Luego de hacer Iﬁ observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes

recomendaciones:

a‘%\-c‘o_a_k_r@u&*-_ﬂ}ﬁn&q&

En Hudnueo, 8 los 3 0 dias del mes de SESraet.del  20/S
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CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo/%‘Q/Q ﬂ'? /_9‘/”(/ .conDNIN’ﬁJE_Z@/dc

pmhsidn ﬁf"/("f" (#—- eerdendo actualmente como
& V0 Lonto i1 /000 on s Institucidn

K/f"wom, e ?/,_ !

Por medio de la presente hago constar que he revisado con fines de validacion de

contanido del instrumento,

Luego de hacer las observaclones pertinentes, puedo formular las siguientes
recomendaciones:

4

/ \ ” : Y E.
A///:?/J“z" B _a/gnommnamn Y6 Jesnn s ol
” v Vv

L

AN JC s P O s

En Huénuco, a los 2 8 dias del mes de .'ie-ﬁém“fwf del 70/ ’—2 ,

Flrma
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CONSTANCIA DE VALIDACION

——

Yo, _\\iungén P‘:—;n‘.wczq loangr _, con DNI N° _22n34y;  de

profesion s R TR , eprciendo  aclualments  como

Yecnwmm  Dueevnior Mook, . - la Institucion

'“JMQ nes N)\_\u Ma A e

Por medio de ia presente hago constar que he revisado con fines de validacidn de

contenido de! instrumento.

Luego de hacer 1as observaciones pertinentes, puedo formular las siguientes
recomendaciones:

En Hudnuco, a ks 20 dias del mes de SEremen del Co/S




ANEXO 05
OFICIO DE AUTORIZACION INSTITUCIONAL

‘Decenio de las Personas con Discapacidad en ef Perd”
“Afio def Buen Sesvicio del Ciudadano”

Huanuco, 04 de diciembre de 2017.

CARTA N° S 5-2017-GRH-DRS-HRHVMH-HCO-DE-UADRT,

Seforita:

Katherine Graciela, HUAMAN LUJAN.

Alumna del Programa Académico de Enfermeria de la Universidad Privada de Huanuco.
Presente.-

REFERENCIA : Informe N© 482-2017/GR-HCO/DRS/HRHVM-DPTO.ENF.

Es grato dirigirme a Usted, para saludarlo cordialmente e informarle sobre la
solicitud de brindar facilidades para la ejecucién de su proyecto de investigacion, al respecto
contando con la opinidn favorable de la Jefatura del Departamento de Enfermeria, del
Hospital Reglonal Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco, por lo que esta Direccion
AUTORIZA la realizacion del trabajo de mvestlgacron titulado: “COMPORTAMINETO DEL
LIDERAZGO DEL ENFERMERO JEFE SEGUN PERCEPCION DE LOS ENFERMEROS DE LOS
SERVICIOS DE HOSPITALIZACION DEL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO
VALDIZAN MEDRANO DE HUANUCO 2017“, para cuyo objetivo, debera coordinar con la
Jefatura del Departamento de Enfermeria, para que le brinde las facilidades del caso.

Sin embargo es pertinente recomendar que del procesc la investigacion
desarrollada, la informacidn obtenida y los resultados alcanzados, deban ser de caracter
RESERVADO Y CONFIDENCIAL, debiendo ser utilizado solo con fines estrictamente
académicas, a responsabilidad Unica de la investigadora, debiendo alcanzar una copia del
trabajo desarrollado a la Unidad de Apoyo a.la Docencia.

Sin otro particular, se remite el presente para su conocimiento y fines.

Atentamente,

/
GETBIE RNO PFG.u]\,a: g

\JANUCO

HTHCK@; /cjech,

Heo. 2.2017.
C.c. Jet ﬁpto Enfermeria.
Archivo&

- Jr vermilio Valdizan N° 950
Huanuco - Perd

51) 3370

x (06251} 3370
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ANEXO 06
MATRIZ DE CONSISTENCIA

PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES
Problema general: Objetivo general: Hipoétesis general
¢ Cudl es el comportamiento | Determinar el | Hi: El comportamiento de liderazgo de las VARIABLE DIMENSIONES | INDICADORES
de liderazgo  de las | comportamiento de | enfermeras jefes segln percepcién de los PRINCIPAL
enfermeras  jefes  segun !iderazgo gle las enferr}neras profe.sio.nalels' de Enfermeﬂa de Iqs servicios 'd'e Favorable
percepcion de los jefes segun percepcion de hosplte}llzacm,n del Hospital Regional Hermilio Frecuencia de Medianamente
. | los profesionales de | Valdizan, Huanuco 2017, es favorable. e
profesionales de Enfermeria | ghtormeria de los servicios | Ho: EI comportamiento de liderazgo de las supervision favorable
de los servicios de|de hospitalizacion  del | enfermeras jefes segin percepcién de los Desfavorable
hospitalizacion del Hospital | Hospital Regional Hermilio | profesionales de Enfermeria de los servicios de Favorable
Reglonal Hermilio Valdizan, | Valdizan, Huanuco 2017. hospitalizacién del Hospital Regional Hermilio otivacion Medianamente
Huanuco 20177 Valdizan, Huanuco 2017, es desfavorable. favorable
Ha: El comportamiento de liderazgo de las Desfavorable
enfermeras jefes segun percepcion de los Favorable
profesionales de Enfermeria de los servicios de Medianamente
hospitalizacién del Hospital Regional Hermilio . Recompensa favorable
Valdizan, Huanuco 2017, es medianamente Comportamiento Desfavorable
favorable. de liderazgo de Favorable
la Enfermera i
Problemas especificos: Objetivos especificos: | Hipotesis especificas: Jefe Escucha activa Mefd|anam|ente
¢Cuél es el comportamiento | Identificar el | Hii: El comportamiento de liderazgo de las avorable
de liderazgo de las | comportamiento de | enfermeras jefes en la dimension frecuencia de Desfavorable
enfermeras jefes en la | liderazgo de las enfermeras | 1@ Supervision, segun percepcion de los Favorable
dimensién  frecuencia de | jefes en la dimension profesionales de Enfermeria en estudio, es Valores Medianamente
supervision, segln | frecuencia de supervision, | favorable. _ . adecuados favorable
percepcion de los | segin percepcién de los | HO1: El comportamiento de liderazgo de las Desfavorable
profesionales de Enfermeria | profesionales de Enfermeria ;nfesrlrjneerr"’\‘/? sJi%fr?S esnelaui'megfc':‘;nggﬁuegg'algi Favorable
en estudio? en estudlio. profesi%nales ée ngermgrl'a epn estudio, es _Estimulo Medianamente
desfavorable. intelectual favorable
Hai: El comportamiento de liderazgo de las Desfavorable
enfermeras jefes en la dimensién frecuencia de Capacidad Favorable
resolutiva
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¢Qué comportamiento de
liderazgo tienen las
enfermeras jefes en la
dimensién motivacién, seguin
percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio?

¢,Cual es el comportamiento

de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension recompensa,

segun percepcién de los
profesionales de Enfermeria
en estudio?

¢Qué comportamiento de
liderazgo tienen las
enfermeras  jefes en la

Conocer el comportamiento
de liderazgo que tienen las
enfermeras jefes en la
dimension motivacion,
segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio.

Describir el comportamiento
de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension recompensa,
segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio.

Establecer el
comportamiento de
liderazgo que tienen las

la supervisién, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
medianamente favorable.

Hi>: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién motivacion,
segln percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoz: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension motivacion,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Ha.: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensiéon motivacion,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable.

Hiz: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién recompensa,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién recompensa,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Hasz: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién recompensa,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién escucha
activa, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién escucha

Medianamente
favorable
Desfavorable

Influencia del
lider

Favorable
Medianamente
favorable
Desfavorable

Empatia

Favorable
Medianamente
favorable
Desfavorable

Trabajo en
equipo

Favorable
Medianamente
favorable
Desfavorable
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dimensién escucha activa,
segun percepcién de los
profesionales de Enfermeria
en estudio?

¢,Cual es el comportamiento

de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension valores
adecuados, segun
percepcion de los

profesionales de Enfermeria
en estudio?

¢,Qué comportamiento de
liderazgo tienen las
enfermeras jefes en Ia
dimension estimulo

intelectual, segun percepcién
de los profesionales de
Enfermeria en estudio?

enfermeras jefes en la
dimension escucha activa,
segln percepcién de los
profesionales de Enfermeria
en estudio.

Valorar el comportamiento

de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension valores
adecuados, segun
percepcion de los

profesionales de Enfermeria
en estudio.

Evaluar el comportamiento
de liderazgo que tienen las

enfermeras jefes en la
dimension estimulo
intelectual, segun
percepcion de los

activa, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es desfavorable.
Has: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension escucha
activa, segin percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién valores
adecuados, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
favorable.

Hos: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension valores
adecuados, segun percepcibn de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
desfavorable.

Has: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién valores
adecuados, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
medianamente favorable.

Hie: ElI comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension estimulo
intelectual, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
favorable.

Hoes: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimensién estimulo
intelectual, segln percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
desfavorable.

Has: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension estimulo
intelectual, segln percepcion de los
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¢,Cual es el comportamiento

de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimensién capacidad

resolutiva, segun percepcion
de los profesionales de
Enfermeria en estudio?

¢,Qué comportamiento de
liderazgo tienen las
enfermeras jefes en la

dimension influencia del lider,
segun percepcién de los
profesionales de Enfermeria
en estudio?

profesionales de Enfermeria
en estudio.

Identificar el
comportamiento de
liderazgo de las enfermeras
jefes en la dimension
capacidad resolutiva, segun
percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio.

Conocer el comportamiento
de liderazgo que tienen las
enfermeras jefes en la
dimension influencia del
lider, segin percepcién de
los profesionales de
Enfermeria en estudio.

profesionales de Enfermeria en estudio, es
medianamente favorable.

Hiz: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension capacidad
resolutiva, segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
favorable.

Hoz: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension capacidad
resolutiva, segln percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
desfavorable.

Ha;: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension capacidad
resolutiva, seguin percepcion de los
profesionales de Enfermeria en estudio, es
medianamente favorable.

His: ElI comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension influencia del
lider, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hos: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension influencia del
lider, segun percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Hag: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la influencia del lider,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable.

His: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension empatia,
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¢Cual es el comportamiento

de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension empatia, segun
percepcion de los

profesionales de Enfermeria
en estudio?

¢,Qué comportamiento de
liderazgo tienen las
enfermeras jefes en la

dimensién trabajo en equipo,
segun percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio?

Describir el comportamiento
de liderazgo de las
enfermeras jefes en la
dimension empatia, segln
percepcion de los
profesionales de Enfermeria
en estudio.

Evaluar el comportamiento
de liderazgo que tienen las
enfermeras jefes en la
dimension influencia del
lider, segin percepcién de
los profesionales de
Enfermeria en estudio

segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoo: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension empatia
segln percepcion de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es desfavorable.

Hao: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension empatia,
segun percepcién de los profesionales de
Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable.

Hiio: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension trabajo en
equipo, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es favorable.

Hoio: El comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension trabajo en
equipo, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es desfavorable.
Haio: ElI comportamiento de liderazgo de las
enfermeras jefes en la dimension trabajo en
equipo, segun percepcion de los profesionales
de Enfermeria en estudio, es medianamente
favorable
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DISENO

POBLACION Y MUESTRA

TECNICAS E INSTRUMENTOS

TIPO DE ESTUDIO: Descriptivo simple

- Segln el analisis, alcance de resultados e
intervencion de la investigadora: Observacional.

- De acuerdo a la planificacién de la recoleccion de
datos: Prospectivo.

- Por el nUmero de ocasiones en que se mide lavariable
en estudio: Transversal

- Segun el namero de variables de estudio:

Descriptivo

Disefio de estudio:
El disefio de aplicacion en el trabajo de investigacion fue
el disefio de tipo descriptivo simple como se presenta en
el siguiente esquema.

n ey O
Donde:
nl = Muestra de profesionales de Enfermeria.

O1 = Descripcion de la calidad de atencion

POBLACION MUESTRAL

La poblacién considerada en el presente

estudio estuvo conformada por todos los
profesionales de Enfermeria de los servicios de
hospitalizacion del Hospital Regional Hermilio
Valdizan, estando conformada por 82
profesionales de Enfermeria segun datos
obtenidos de la oficina de personal de este

establecimiento de salud.

PARA LA RECOLECCION DE DATOS:

TECNICA: La entrevista y encuesta

INSTRUMENTOS:

Guia de entrevista de caracteristicas generales (Anexo 01)
Escala de percepcién de liderazgo (Anexo 02

ANALISIS DE DATOS:

Analisis descriptivo: Se detallarOn las caracteristicas de
cada una de las variables en estudio, de acuerdo al tipo de
variable en que se trabajé (categ6rica o numeérica),
asimismo se tuvo en cuenta las medidas de tendencia
central y de dispersion para las variables numéricas y de
frecuencias para las variables categoricas.

Andlisis inferencial. Para la contratacion de las hip6tesis
se utiliz6 la Prueba Chi cuadrada de comparacién de
frecuencias para una sola muestra con una probabilidad
de p < de 0.05. Para el procesamiento de los datos se
utilizd el Paquete Estadistico SPSS versién 20.0 para
Windows
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