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RESUMEN
Objetivo: Delimitar la imagen social del profesional de Enfermeria segun la
percepcién de los pacientes del servicio de medicina y cirugia en el Hospital
de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano. Métodos: El estudio fue de tipo
observacional, prospectivo, transversal y analitico, con disefio trasversal. La
muestra estuvo conformada por 220 pacientes del servicio de medicina y
cirugia hospitalizados, a quienes se les aplico una escala de percepcion. El
analisis inferencial fue a través Chi Cuadrado con un p < 0.05, apoyandose
del paquete estadistico IBM SPSS Statistics 22. Resultados: En general,
48,6% de pacientes tuvo una percepcién media sobre la imagen social del
profesional de Enfermeria, 30,9% mostr6 percepcion bajay 20,5% percepcién
baja. Inferencialmente hubo predominio estadistico de pacientes con
percepcion media de la imagen social del profesional de Enfermeria [X? =
26,791; p = 0,000) vy en las dimensiones informacion (p=0,000), campo de
presentacion (p=0,011), actitud (p=0,001) y acciones de cuidado (p=0,000) se
obtuvieron diferencias significativas en el nivel de percepcion de los pacientes
en estudio. Conclusiones: La imagen social del profesional de enfermeria
segun percepcion de los pacientes del Hospital de Contingencia Hermilio

Valdizan Medrano de Huanuco, es de nivel medio.

Palabras clave: Percepcion de pacientes, Imagen Social, Profesionales de

Enfermeria.



ABSTRACT
Objective: Delimiting the social image of the nursing professional according
to the perception of the patients of the medicine and surgery service in the
Hermilio Valdizan Medrano Contingency Hospital. Methods: The study was
observational, prospective, transversal and analytical, with cross-sectional
design. The sample was made up of 220 patients from the hospital medicine
and surgery service, to whom a perception scale was applied. Inferential
analysis was through Chi Square with a p 0.05, supported by the statistical
package IBM SPSS Statistics 22. Results: Overall, 48.6% of patients had an
average perception of the nursing professional’s social image, 30.9% showed
low perception and 20.5% low perception. Inferentially there was statistical
predominance of patients with average perception of the social image of the
nursing professional [X2 = 26,791; P = 0,000.) and in information dimensions
(p=0,000), presentation field (p=0,011), attitude (p=0,001) and care actions
(p=0, 000) significant differences were obtained in the perception level of the
patients under study. Conclusions: The social image of the nursing
professional according to the perception of the patients of the Contingency

Hospital Hermilio Valdizan Medrano de Huanuco, is of medium level.

Key words: Patient Perception, Social Image, Nursing Professionals.
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INTRODUCCION

Por muchos afios, las enfermeras peruanas han reflexionado sobre la
imagen social que proyectan a la comunidad; es decir, de como la poblacién
nos percibe a nosotras las enfermeras, no solo a nivel nacional, también
internacionalmente y muestra de ello es que se realizan trabajos de
investigacion sobre la imagen de la enfermera, lo cual denota un manifiesto
interés y preocupacion por desarrollar nuestra identidad e imagen socio
profesional.

Los autores revisados sobre el tema refieren que la figura que la
sociedad tiene de las enfermeras no coincide con la identidad profesional de
este colectivo; es decir, con lo que realmente las enfermeras son y hacen, lo
cual repercute negativamente en el reconocimiento social de los profesionales
de Enfermeria.

Considerando lo mencionado se presenta este estudio buscando
delimitar la imagen social del profesional de Enfermeria segun la percepcion
de los pacientes del servicio de medicina en el Hospital de Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano en el afio 2019.

Para cumplir esta premisa, este trabajo se encuentra estructurado en
05 capitulos distribuidos del siguiente modo: el primer capitulo abarca el
problema, el cual consta del planteamiento del problema, formulacion,
objetivos, justificacion y limitacion.

En el segundo capitulo se presenta el marco tedrico, que cuenta
antecedentes internacionales, nacionales, base teorica, definiciones
conceptuales, hipotesis, variables y operacionalizacion de variables.

En el tercer capitulo se encuentra la metodologia, en la que se incluye
el enfoque de la investigacion, tipo de investigacion, disefio, lugar de ejecucién
proyecto, universo de estudio, seleccion y tamafio de la muestra, criterios de
inclusion 'y exclusion, técnicas e instrumentos de recoleccion de datos,
procedimiento de recoleccién de datos, analisis de aspectos éticos.

En el cuarto capitulo, se da a conocer los resultados y discusiones
comparacién con otros estudios internacionales y nacionales.

En el quinto capitulo, se encuentran las conclusiones vy

recomendaciones, referencias bibliograficas y los anexos respectivos.
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CAPITULO |
1. EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. Descripcion del problema.

A lo largo de la historia la profesion de la Enfermeria se ha
enfrentado a multiples retos que incluye la imagen que tienen frente a la
sociedad, que ha generado gran interés a nivel mundial y en cuya
configuracion intervienen el prestigio, la credibilidad y la consideracion
social, que son componentes indispensables para que la profesion
pueda desempefiarse competentemente en el &mbito sanitario?.

Por ello el concepto de la imagen social ha adquirido relevancia y
puede ser investigado desde diversas perspectivas en la sociedad, tanto
en el ambito individual como colectivo, y lo que es difundido por los
medios de comunicacion, encontrandose estos  aspectos
intrinsecamente relacionados?.

Merino® sostiene que la imagen social en esta profesion se
circunscribe en cinco categorias: la imagen de enfermeros y estudiantes
de Enfermeria; la imagen social de la Enfermeria y enfermeros; la
imagen que se refleja en la literatura; la imagen oficial que se establece
en los documentos legales; y laimagen ideal deseada por los enfermeros
considerando las expectativas de los usuarios.

Al respecto, Encinas* resalta que es indiscutible establecer que la
imagen social de enfermeria es dinamica y compleja, que se encuentra
en constante evolucion variando segun el grupo cultural,
socioecondmico y politico, existiendo diversos factores que contribuyen
a su formacion como los medios de comunicacién, estereotipos, género,
relaciones interprofesionales, autoimagen y experiencias previas.

En esta linea, Burgos y Paravic® mencionan que la confianza de
la sociedad hacia un colectivo profesional debe ser gestionada desde la
propia profesion, enfatizando que, si la capacidad de este colectiva es
valorada por el contexto social, gana oportunidades en todos los
aspectos, siendo relevante que los colegios profesionales comuniquen a
las funciones que desarrollan, su aporte a la sociedad y trabajen

consensuadamente para construir una buena imagen social.
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En base a ello Hernandez, Rodriguez, Jiménez y Rangel®refieren
gue la imagen que las enfermeras presentan frente a la sociedad surge
como una cuestién profesional donde la preparacion en recursos
humanos cumple un rol importante y no solo estético, siendo
considerado como un fenédmeno social que revalora la profesion de
Enfermeria, la cual ha existido desde tiempos memorables, cumpliendo
un rol indispensable dentro de la sociedad.

No obstante, ello no ha impedido que la Enfermeria puede
desarrollarse a lo largo de la historia presentando diversos cambios que
han consolidado a esta profesion entre los que se destacan la
adquisicion del rango universitario, la especializacion, el desarrollo
tecnologico y su impacto en la profesion, la creacion de sistemas de
informacion estandarizados, la aparicion de nuevas formas de gestion
de los servicios de salud y el sostenimiento del conocimiento propio”.

En este sentido, Castilla® menciona que la imagen profesional del
enfermero/a juega un papel muy importante en la salud, puesto que
interviene en la prevencion, promocion de salud y brinda cuidados a
qguien lo requiera, presentando ante la sociedad una imagen que ofrece
confiabilidad, eficiencia y apoyo; resaltando que su rol de cuidadora,
educadora en contextos como: promocion de la salud y prevencion de
enfermedades se ha mantenido en el tiempo hasta nuestros dias, lo cual
a su vez la distingue socialmente de otras profesiones.

Pese a ello Mufioz y Consuegra® aseveran que es preocupante
conocer que a pesar de la cantidad de tiempo que comparte la enfermera
con los pacientes, algunos de ellos en ocasiones desconocen la
preparacion cientifica y profesional de esta carrera teniendo una mala
percepcion de la labor de Enfermeria.

Mauricio y Janjachi'® aluden que el papel que tradicionalmente se
le ha asignado a la enfermera es de ayuda, soporte al diagndstico y
tratamiento; algunos autores defienden que desde el colectivo se debe
reivindicar la defensa del cuidado de la salud como actividad auténoma,
por ende, hay que lanzarse a una busqueda de la identidad profesional,
aunque ello traiga consigo renunciar a muchas de las actividades que se

realizan y que los usuarios reconocen como importantes.
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Al respecto, Garcia, Brito, Fernandez, Reyero y Ruiznavarro!!
sostienen que hay una notable falta de reconocimiento profesional tanto
por parte de la sociedad en su conjunto, como del resto de profesionales
con los que se trabaja diariamente y la propia organizacion sanitaria, es
decir, el sistema sanitarito en su conjunto.

La légica consecuencia de esta situacién es que los usuarios
continian llamando e identificando a las enfermeras con
denominaciones pasadas y no conocen claramente qué profesional le
atiende y qué cuidados puede ofrecerle. En este sentido, los enfermeros
son los principales responsables de esta situacion en la que la sociedad
tiene una vision borrosa de la profesion y su campo de actuacién; por
ende, deben ser los propios profesionales los encargados de revertir esta
imagen y dar a conocer su campo de responsabilidades propio*?.

En las dltimas décadas son numerosos los estudios e
investigaciones que han aparecido sobre la calidad de los cuidados
ofrecidos en el ambito hospitalario; por ello, el concepto de calidad
parece estar irremediablemente ligado al de satisfaccion, ya que hoy dia,
la satisfaccion de los pacientes es un importante indicador de calidad de
la atencién recibida durante su estancia en un hospital*2.

Tradicionalmente han sido los profesionales sanitarios los
encargados de definir el concepto de calidad de los cuidados, sin
embargo, Ramirez'# menciona que una tendencia a nivel mundial sefiala
a los pacientes y sus puntos de vista como los mas importantes, aunque
no los Unicos, actores en el proceso de definicidn.

Algunos estudios sefialan que la calidad de los cuidados se valora
de forma diferente por parte de los profesionales y los pacientes. Asi, el
personal de enfermeria infravalora aspectos que los pacientes
consideran altamente positivos, entre ellos, el ambiente fisico, los
aspectos psicolégicos de los cuidados y la profesionalidad de las
enfermeras?®.

Desde nuestra perspectiva la pertinencia del estudio se centra en
el hecho de que conocer y contar con la informacién aportada por los
usuarios en cuanto a qué consideran mas importante sobre el trabajo

de enfermeria, es un punto clave para avanzar en la planificacion y

15



mejora de los cuidados de las unidades de enfermeria, orientandolos asi,
siempre en la medida de lo posible, hacia la satisfaccion de las
necesidades y expectativas de los ciudadanos y, por ende,
contribuyendo a mejorar la atencion enfermera en las instituciones

sanitarias
1.2. Formulacion del problema.

1.5.1. Problema general.
¢, Cual es la imagen social del profesional de enfermeria segun la
percepciéon de los pacientes del servicio de medicina y cirugia en el
hospital de contingencia Hermilio Valdizan Medrano Huanuco - 2019?

1.5.2. Problemas especificos.

2. ¢Cual es la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension informacion segun la percepcion de pacientes del
servicio de medicina y cirugia en el Hospital de contingencia
Hermilio Valdizan Medrano Huanuco - 20197

3. ¢Cual es la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension campo de presentacion segun la percepcion de
pacientes del servicio de medicina y cirugia en el Hospital de

contingencia Hermilio Valdizan Medrano Huanuco - 20197

4. ¢Cual es la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension actitud segun la percepcion de pacientes del servicio de
medicina y cirugia en el Hospital de contingencia Hermilio Valdizan

Medrano Huanuco - 2019?

5. ¢Cual es la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension acciones de cuidado segun la percepcion de pacientes
del servicio de medicina y cirugia en el Hospital de contingencia

Hermilio Valdizan Medrano Huanuco - 2019?

1.3. Objetivo general.
Determinar la imagen social del profesional de Enfermeria segun la
percepcion de los pacientes del servicio de medicina y cirugia en el

Hospital de contingencia Hermilio Valdizan Medrano Huanuco - 2019.
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1.5.

1.5.1.

1.5.2.

1.4.0bjetivos especificos:
Establecer la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension informacién segun la percepcion de pacientes del servicio
de medicina y cirugia en el Hospital de contingencia Hermilio
Valdizan Medrano Huénuco - 2019.
Identificar la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension campo de presentacidén segun la percepcion de pacientes
del servicio de medicina y cirugia en el Hospital de contingencia
Hermilio Valdizan Medrano Huanuco — 2019.
Describir la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension actitud segun la percepcion de pacientes del servicio de
medicina y cirugia en el Hospital de contingencia Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco -2019.
Explorar la imagen social del profesional de enfermeria en la
dimension acciones de cuidado segun la percepcion de pacientes del
servicio de medicina y cirugia en el Hospital de contingencia Hermilio

Valdizan Medrano Huanuco -2019.
Justificacion del estudio.

A nivel teorico.

El estudio fue relevante teGricamente porque brindd
conocimientos renovados sobre la imagen social a estudiantes y
profesionales de Enfermeria sobre la percepcion social que tienen los
pacientes sobre ellos, permitiéndoles tener una visibn mas extensa
sobre el tema. También servirA como antecedente para proximas

investigaciones que tengan aproximacién con la variable de estudio.

A nivel practico.

Por su relevancia préactica, este estudio cobra importancia
porque permite ayudar a los profesionales de Enfermeria a estar al
tanto sobre la imagen que tienen los pacientes de ellos para poder
obtener cambios en su actuar. También estos resultados pueden ser
definidos por autoridades de instituciones formadoras de profesionales

en Enfermeria para que puedan infundir e impulsar en los alumnos el
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perfil adecuado y cualidades necesarias que son caracteristicas de

esta profesion.

1.5.3. A nivel metodoldgico.

1.6.

1.7.

Por su preeminencia metodoldgica, el estudio se constituye en
una herramienta para medir la imagen social del profesional de
Enfermeria en las entidades de salud, que puede ser replicada en
investigaciones que sigan analizando la linea trazada en este informe

de tesis.

Limitaciones de la investigacion.

Para el disefio del proyecto de investigacion se dispuso de
diversos trabajos de investigacion relacionados al tema como material
de consulta asi mismo, de bibliografia actualizada y de fuentes
bibliograficas en Internet, por lo que no existen limitaciones

metodoldgicas para su desarrollo.

Por ser un estudio descriptivo, la poblacion de estudio que puede
considerarse cautiva tiene ventaja en cuanto a las facilidades para
realizar un estudio de este tipo, pero existen limitaciones si se quiere
extrapolar los resultados y conclusiones a otros grupos de poblacion,

aunque sean demograficamente similares.

Viabilidad de la investigacion.

El estudio fue viable porque la poblacion considerada dentro del
mismo fue accesible, dado la frecuencia de encontrar poblacion de
pacientes hospitalizados, asimismo se dispuso de recursos financieros
para la realizacion de la presente investigacion en su totalidad, y por
ultimo se tuvo la autorizacion respectiva para poder realizar dicha

investigacion segun el cronograma previamente establecido.
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CAPITULO I
2. MARCO TEORICO

5.1. Antecedentes de lainvestigacion.
3.2.1. A nivel internacional.

En Espafia, 2016, Encinas* en su trabajo de investigacion
titulado “Imagen social de Enfermeria” se propuso identificar los
conocimientos, percepciones y opiniones que tiene el publico sobre
esta profesion. El estudio fue cuantitativo y de caracter bibliogréafico. La
metodologia que empled fue la recopilacion de articulos de muchas
bases de datos con un limite temporal de 10 afios, textos completos en
castellano, inglés y portugués, y un lenguaje libre y controlado. Entre
los resultados se encontraron 17 articulos obtenidos que indican que
existe una impericia en cuanto a las funciones, caracteres y tipologias
de los enfermeros, asi como sobre su formacion profesional. No
obstante, la sociedad se encuentra satisfecha con sus servicios.
Consideran la Enfermeria como importante y necesaria en el sistema
de salud, merecedora de respeto y admiracion. En conclusion, es
necesario continuar trabajando en la mejora de la imagen profesional
de Enfermeria, acrecentando su visibilidad, debe informarse lo que
verdaderamente hacen los enfermeros a través de una mayor
presencia en los medios de comunicacion, utilizando las nuevas
plataformas tecnoldgicas.

En Espafia, 2015, Vasquez!®, en su estudio “La enfermeria
profesional: analisis y estrategias de mejora de la imagen social”
asumié como objetivo estudiar la imagen social de la Enfermeria y el
indice descubierto de su practica profesional en la poblacion de
Valladolid. El estudio fue de tipo observacional, descriptivo, de corte
transversal. La muestra estuvo compuesta por 35 personas de
diferentes zonas de la ciudad de Valladolid. Los resultados que se
encontraron fueron que el porcentaje que cree que la enfermera es la
ayudante del médico es un 42,8%,independiente en sus acciones un
42,8% Yy los que aseveran que no lo es un 45,7%, los dice que el lugar

de trabajo de la enfermera es el hospital un 94,3%, los que dicen que
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el centro de salud el 80%,residencias de ancianos el 31,4%,
ambulancias 22,8%,empresas, y de forma minoritaria se ubica
laboralmente a la Enfermeria en: voluntariado, actividad privada,
fuerzas armadas, prisiones, colegios, bomberos, proteccion civil el
20%..

En Espafia, 2015, Mufioz y Consuegra®, presenta su monografia
‘Imagen social de la enfermeria en una poblacion no sanitaria de la
ciudad de Madrid” tuvo como objetivo equilibrar la imagen social de la
enfermeria a través de una poblacion no sanitaria. El estudio fue
descriptivo transversal sobre 220 participantes. La encuesta fue
recopilada mediante interrogatorio. Los resultados hallados
manifiestan que la poblacién opta que el (69,9%), del personal de
Enfermeria sea de ambos sexos; ademas discurren que el (59%) de
los cuidados brindados por los enfermeros como buenos y excelentes.
Por otro lado, existe un gran conocimiento de las ocupaciones que
llevan a cabo los enfermeros relacionandolos aponer inyecciones el
(70%), a ser ayudante del médico (60%); a pesar de ello, producen
respeto y admiracion, y su profesion esta muy bien valorada. Ultiman
en que se observa una masculinizacion de la profesion con la que la
sociedad esta de acuerdo. Sin embargo, muchos ambitos de la

disciplina enfermera son desconocidos para la poblacion general.

En Venezuela, 2012, Evies, Galindez, Gomez, Jiménez y
Vargas!’/, en su investigacion “Imagen de Enfermeria desde la
perspectiva de los pacientes en la unidad de medicina de mujeres en
HUCAMP. Barquisimeto Lara” en Venezuela tuvo una ecuanime
averiguacion sobre la opinion de la imagen de Enfermeria desde la
perspectiva de los pacientes en el servicio de Medicina de Mujeres. El
estudio fue descriptivo con enfoque cuantitativo, el disefio que se
empleo fue no experimental de tipo transeccional. La poblacion estuvo
conformada por todos los pacientes que habia un total de (29) del
servicio de Medicina Mujeres. Entre los resultados se hall6 que el
72.4% afirma que la actitud de las enfermeras (0s) es de respeto hacia

los pacientes; asi como también el 38% afirma que el valor
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3.2.2.

sobresaliente en esta profesion es el respeto. Por otro lado, el 65.5%
afirma que la relacion entre el personal de enfermeria y el paciente es
de cortesia. Se ejecutd que la enfermera sigue siendo reconocida, por
la poblacion en general como profesional de salud y de especial
profesion cuando porta su indumentaria respectiva durante su
desempeiio laboral; lo cual permite que los pacientes se sientan
agradables y satisfechos al momento de ser atendidos. Aunque
muestra poca autonomia para tomar decisiones ante situaciones
relacionadas con el paciente, es de importancia rescatar los espacios
a través de un ejercicio profesional acorde a los conocimientos
cientificos, investigaciones y bases teoricas que caracterizan esta

profesion

A nivel nacional.

En Cusco, 2018, Valencia y Pacheco®® realizaron el estudio:
“Imagen social del profesional de enfermeria segun la percepcién del
paciente hospitalizado en el servicio de cirugia del Hospital Regional”
buscando determinar la Imagen social que proyecta el profesional de
Enfermeria segun la percepcion del paciente hospitalizado;
desarrollando un estudio descriptivo, prospectivo, transversal en 90
pacientes hospitalizados evaluados con un cuestionario, los resultados
gue encontraron fueron que 41,3% valoraron la imagen social de la
enfermera como regular, en la dimension informacion, 40,5% la
valoraron como mala, en el area de representacion, 40,8% la
consideraron buena, en la dimensién actitud, 45,2% consideraron que
fue regular, y en el componente de imagen social, 38,7% percibieron
qgue fue regular. Concluyendo que un porcentaje mayoritario de
pacientes valoraron la imagen social de los enfermeros(as) como de
nivel regular.

En Lima, 2017, Merino3, en su investigacion “Representacion
social de la imagen de la enfermera peruana” El objetivo fue describir
y analizar las representaciones sociales que tiene la poblacién peruana
sobre la imagen de la enfermera. El abordaje fue cuali- cuantitativo

basado en la teoria de las representaciones sociales. La muestra fue
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60 participantes similares a los entrevistados. Resultados: De los
profesionales del equipo de salud emergieron cinco categorias:
profesion dependiente, sacrificada, que cuida y atiende necesidades,
con sentido social y que requiere mayor capacitacién. De los usuarios
de salud emergieron seis categorias: profesion valorada, sacrificada,
maltratada, dependiente, con sensibilidad humana, que brinda
cuidado. De las declaraciones del publico en general emergieron cinco
categorias: carrera profesional, dependiente, que atiende a los
pacientes, humana y sacrificada. Se concluye indicando que las
representaciones sociales sobre la imagen de la enfermera peruana
emergida de la presente investigacion son: Representaciones
hegemédnicas imagen de profesional sacrificada, dependiente, que
brinda cuidado y atiende necesidades del paciente, con sensibilidad
humana y sentido social; Representaciones emancipadas imagen de
profesion valorada, que requiere mayor capacitacion; Representacion
polémica imagen de profesional maltratada. La imagen de la profesion
de enfermeria vista desde la escala diferencial semantico revela que
es una profesion muy importante y valiosa y a su vez es poco valorada
y dependiente. La imagen de la enfermera desde la representacion
social de la poblacién es caracterizada como una persona solidaria,
honrada, respetuosa, justa, comprensiva y amable. La imagen de la
enfermera en el cuidado que brinda es eficiente.

En Lima, 2016, Mauricio y Janjachi®, en su investigacion
“Imagen social del profesional de Enfermeria segun la percepcion de
los pacientes del Hospital Huaycan, Lima, tuvo como obijetivo
determinar la imagen social del profesional de Enfermeria segun la
percepcion de los pacientes del Hospital Huaycan. El estudio fue
descriptivo de corte transversal. La muestra fue probabilistica y estuvo
conformada por 435 pacientes hospitalizados. El instrumento
empleado fue un cuestionario. Entre los resultados se encontré que el
55,4% de los pacientes perciben una imagen social del profesional de
Enfermeria buena, el 44,4% regular y solo el 0,2% malo. Por otro lado,
en el analisis de cada dimensién se observd que la mayoria de los

pacientes perciben una buena imagen social del profesional de
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3.2.3.

Enfermeria en la dimensién Informacion” (63.9%), Campo de
exposicion “(59,3%), Actitud (46,7%) y “Religiéon” (55,2%). Se ultima en
gue la mayoria de los pacientes encuestados tienen una buena
percepcién de los profesionales enfermeros del Hospital Huaycan.
A nivel local.

A nivel local no se encontr6 informacion sobre el tema,
probablemente por falta de publicacion de las autoras o instituciones

auspiciadoras.

5.2. Bases teodricas.

2.2.1.

3.2.1.

Teoria de percepcion social.

Segln la teoria de Merton citado por Salas y Galiano® la
percepcion es una manera de ver el mundo y de acuerdo con ello se
actiay se vive larealidad, de tal forma que la percepcion que se tiene
de las cosas es clave para predecir cOmo se va a actuar en
determinadas circunstancias, es como una “profecia autocumplida”.
Ademas, el modelo imprime que la realidad esta determinada y
aprendida socialmente y se va trasmitiendo de generacion en
generacion.

Esta definicion es una construccion social de la realidad, es la
conciencia del mundo que nos rodea, no es la de un mundo objetivo,
de objetos fisicos, sino de ciertas ideas, impresiones, imagenes o
datos; de significados que son distintos de ese mundo. La percepcion
social es una forma de ver el mundo y de acuerdo con ella actuamos,
para la sicologia social la forma como nos percibimos es como
actuamos. Partiendo de este modelo, el cuidado de enfermeria, que es
aprendido y ensefiado por docentes de enfermeria en las aulas
universitarias que trasmiten aspectos teoricos y practicos del cuidado,
podria modificarse, posteriormente, cuando cambia a otra realidad, en

los espacios del mundo del trabajo donde se desenvuelven?®.

Teoria de los sistemas sociales.
Parsons citado por Girola®® refiere a las instituciones como
subsistemas sociales cuya funcion es socializar, cumpliendo la “funcion

de latencia”, que significa la transmisién de patrones y pautas
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culturales, su rol es controlar, normar y motivar a los individuos para
mantener el sistema social integro.

Los subsistemas institucionales tienden a ser imperturbables en
sus normas Yy logran en los individuos que ingresan a ellos, un control
social como cualquier subsistema social, de tal forma que rapidamente
los individuos se adapten a sus normas y funcionamiento, es por ello
gue, probablemente, sea el aspecto institucional, el que pueda afectar
la percepcion del cuidado en las enfermeras que pertenecen a una
institucion de salud?'.

Este modelo considera que los profesionales de enfermeria de
los hospitales pueden adquirir una conducta institucionalizada que
puede afectar su rol humano y ético y brindar asi un cuidado mecénico

0 deshumanizado.

5.3. Definiciones Conceptuales.

2.3.1. Definicion de imagen.

Gordoa citado por Garcia?? precisé la imagen como una figura,
representacion, semejanza y apariencia de una cosa. Hace una
apropiada aproximacion a lo que es el concepto de imagen haciendo
uso de 4 principios: la imagen es un efecto y por lo tanto esta
provocada por algo; es el resultado de una o varias causas, las cuales
siempre seran externas, ajenas al emisor y el efecto seran interno; la
imagen causara un juicio de valor en quien la concibe, por lo que su
opinidn se catequizara en su realidad; el juicio de valor es el muelle que
impulsa la accién individual constante: aceptar o rechazar lo percibido
y cuando la imagen intelectual es individual puede ser compartida por
un publico o conjunto de ellas, se transforma en una imagen colectiva,

gue llega a originar la imagen legal.

Garza?® menciona que una imagen simboliza mas que un fruto
de la percepcidn; se manifiesta como resultado de una sistematizacion
personal o colectiva, la creacién de imagenes dentro del espacio social
es algo que todas las culturas han concebido, es otro tema referido a

la actividad de percepcidn sensorial de cualquier persona o a la
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produccién de imagenes intimos, todo lo que pasa por la mirada o

frente al ojo interior puede entenderse, transfigurar en una imagen.

2.3.2. Definicion de imagen profesional.

La imagen profesional es un concepto abstracto que se forma a
través de la percepcién de elementos reales y emocionales en la mente
de la gente. Dentro de los principales factores que ayudan o estimulan
a generar la imagen profesional se destacan la apariencia personal; el
lenguaje corporal durante la interaccion con el cliente; el accionar del
profesional (dentro y fuera de la empresa); el entorno que lo rodea
(ambiente laboral incluyendo el resto del personal y su espacio de
trabajo); los honorarios profesionales; los conocimientos técnicos; y la

atencion general brindada al cliente®*.

Por otro lado, Valle citado por Covarrubias?® refiri6 que la
formacion profesional se caracteriza por preparar a las personas para
el ejercicio de un trabajo altamente especializado, necesariamente
fundamentado en el dominio y la aplicacion de la ciencia y la tecnologia
para la solucion de problemas sociales, y para ello comprende un
conjunto de procesos de preparacion de los estudiantes referidos a
fines precisos para un posterior desempefio en una sociedad y en el

ambito laboral.

2.3.3. Definicién de imagen social.

Asi mismo Jodelet citado por Hernandez® mencioné que la
imagen social se edifica con bases imaginarias y simbdlicas en la
memoria colectiva ampliamente compartida de un hecho o fenémeno
social ya sea mitico o material, a través de esa relacion del individuo
con otros sujetos, el individuo con su entorno y el sujeto con las

instituciones.

Apoyando a esto Orozco citado por Encinas* manifestd que una
imagen social estd formada por el aspecto material y espiritual
(caracteristicas propias) que es premeditada por una persona o grupo
hacia los demas y a la sociedad en su conjunto. Es como una figura

que forman las personas acerca de otra o de un grupo y que sirve para

25



identificarla y visualizarla, congregando en esa imagen o figura las
caracteristicas que distinguen a esa poblacion determinada. La imagen
social es, basicamente, la identidad de una poblacion.

Mientras que Moreno, Nava, y Rodriguez?®, consideraron
imagen social como una creacién iconica, simplificada y estereotipada,
gue a través de una serie de atributos representa una parte o el
discurso social de un determinado entorno sociocultural con respecto
a una realidad social; y esta se construye desde los medios de
comunicacion de masas y de la realidad cotidiana.

2.3.4. Imagen social del profesional de Enfermeria.

Segun Errasti, Arantzamendi, y Canga? la Enfermeria es una
profesion poco visible e intensamente desconocida, ya que la sociedad
todavia no reconoce plenamente la competencia, autonomia e
independencia de las enfermeras. Existe una predisposicion a verla
como una profesion menor a la de Medicina y bajo su sombra.

Aranda, Baca y Larios?” menciona que la imagen social de la
Enfermeria emprende desde el fortalecimiento de la autoimagen del
profesional por medio de la identidad y el liderazgo; las personas
actian basadas en su autoimagen, de manera que cuando los y las
enfermeras mejoren su autoimagen, el retrato social de la enfermeria
va a reflejar ese cambio.

La conducta propia de los profesionales tiene un resultado tanto
sobre la imagen como el conocimiento que el publico tiene acerca de
la Enfermeria; como profesion de servicio, esto es de suma
importancia, ya que si la poblacion desconoce cuél es el que hacer de
las enfermeras, no podra recurrir a ellas. Asimismo, se considera
importante que los profesionales de Enfermeria reflexionen sobre lo
gue se ha logrado y dénde se esta, para asi poder definir bien lo que
quiere ser y proyectarlo a la sociedad?®.

2.3.5. Dimensiones de laimagen social del profesional de Enfermeria.
2.3.5.1. Exposiciéon de laimagen social.
Kemmer y Silva?® sefialan que las escrituras sociales son

entidades casi tangibles; transitan, se cruzan y se cristalizan sin
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2.3.5.2.

2.3.5.3.

2.3.5.4.

cesar en nuestro universo cotidiano a través de una palabra, un
gesto, un encuentro. La mayor parte de las relaciones sociales
estrechas de los objetos producidos o consumidos, de las
comunicaciones intercambiadas estdn empapadas de ellas. Se sabe
gue pertenecen, una parte, a la sustancia simbdlica que entra en su
elaboracion y, otra, a la practica que produce dicha sustancia, asi
como la ciencia o los mitos corresponden a una practica cientifica y
mitica.

Zabalegui®® sostiene que se observa la estrecha relacion
entre la imagen social con la teoria de representaciones sociales de
Moscovici, por tal motivo se utilizara las dimensiones que se
establecen en esta teoria: informacion, campo de presentacion y

actitud

Informacion.

Seguel, Valenzuela y Sanhueza3! sostienen que se relaciona
con la distribucion de los conocimientos que tiene un grupo con
respecto a una esencia social, por lo tanto, esta dimension
transporta necesariamente al patrimonio de datos o explicaciones
gue sobre la realidad se forman los individuos en sus relaciones

cotidianas.

Campo de presentacion.

Solano®? expide la idea de imagen, de guia social, al adjunto
preciso y limitado de las propuestas que se relatan a un aspecto
preciso del objeto de representacion38, Permite representar el
caracter del contenido, las propiedades cualitativas o imaginativas,
en un campo que integra investigaciones en un nuevo nivel de
organizacion en relacion con sus fuentes inmediatas.

Actitudes.

Cant6* sostiene que es la dimension que significa la
orientacién favorable o desfavorable en relacion con el objeto de la
representacion social. Se considera, por lo tanto, como el

componente mas aparente, factico y conductual de la
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representacion, y como la dimension que suele resultar mas
generosamente estudiada por su implicacibn comportamental

2.3.6. Definicion de percepcion.

Rosales®* sefiala que la percepcidn es “un proceso a través del
cual tenemos conciencia de lo que ocurre a nuestro alrededor y en
nosotros mismos; es obviamente algo mas que mas que una imagen
del mundo, proporcionado por los sentidos, puesto que participan la
compresion y el significado aunque la experiencia desempefia un papel
importante y por lo tanto depende de las caracteristicas del sujeto que
percibe los conocimientos, necesidades y sus intereses y las
emociones que puedan influir en forma positiva y negativa.

Pereira®® menciona que es un proceso mental de naturaleza
subjetiva, temporal y selectiva donde las personas obtiene informacion
de su entorno circundante a través de los sentidos y que pueda
reaccionar de manera favorable o desfavorable frente a determinadas

situaciones.

2.3.7. Percepcion del paciente hospitalizado.

Moreno e Interial®® mencionan que representa el instante en que
las personas hospitalizadas valoran subjetivamente la atencion que le
proporciona el profesional de Enfermeria y demas integrantes del
equipo sanitario respecto la satisfaccion de sus necesidades
fisiologicas en el ambito asistencial.

Silva, Vergaray, Ramoén, Partezani y Palacios®’ sostienen que
es la representacion mental que el paciente realiza sobre el trato y
cuidados que le brindan los enfermeros y enfermeras a lo largo de su

estancia hospitalaria.

5.4. Hipodtesis

2.4.1. Hipétesis general:
Hi: Existen diferencias en los niveles de percepcion de los pacientes
del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social del profesional
de enfermeria en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano 2019.
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2.4.2.

Ho: No existen diferencias en los niveles de percepcion de los
pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social del
profesional de enfermeria en el Hospital de Contingencia Hermilio
Valdizan Medrano 2019.

Hipo6tesis especificas:

Hi;: Existen diferencias significativas en los niveles de percepcion de
los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social
en la dimension informacion del profesional de Enfermeria en el
Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Ho1: No existen diferencias significativas en los niveles de percepcion
de los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen
social en la dimension informacion del profesional de Enfermeria en el

Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Hi,: Existen diferencias significativas en los niveles de percepcion de
los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social
en la dimension campo de presentacion del profesional de Enfermeria
en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Ho,: No existen diferencias significativas en los niveles de percepcion
de los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen
social en la dimension campo de presentacion del profesional de

Enfermeria en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

His: Existen diferencias significativas en los niveles de percepcion de
los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social
en la dimension actitud del profesional de Enfermeria en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Hos: No existen diferencias significativas en los niveles de percepcion
de los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen
social en la dimension actitud del profesional de Enfermeria en el

Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Hi4: Existen diferencias significativas en los niveles de percepciéon de

los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen social

29



en la dimensién acciones de cuidado del profesional de Enfermeria en

el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Ho.: No existen diferencias significativas en los niveles de percepcion

de los pacientes del servicio de medicina y cirugia sobre la imagen

social en la dimension acciones de cuidado del profesional de

Enfermeria en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

5.5. Variables:

2.5.1. Variable principal.

Imagen social del profesional de enfermeria segun la percepcion de los

pacientes.

2.5.2. Variables de caracterizacion.

Caracteristicas demograficas.

- Edad.

-  Geénero.

- Procedencia.

Caracteristicas sociales.

- Estado civil.

- Grado de escolaridad.

5.6. Operacionalizaciéon de variables

. TIPO DE ESCALA DE
VARIABLE DIMENSION VARIABLE INDICADOR MEDICION
VARIABLE DEPENDIENTE
Alta
33 a 44 ptos.
Informacion | Categorica Media Ordinal
22 a 32 ptos
Imagen §00|al del Baja
profesional de 11 a 21 ptos
enfermeria segun la
percepcion de los Alta
pacientes. 12 a 16 ptos.
Campo de L Media :
presentacion Categorica 8 a 11 ptos Ordinal
Baja
4 a7 ptos
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Actitud

Categdrica

Alta
39 a 52 ptos.

Media
26 a 38 ptos
Baja
13 a 25 ptos

Ordinal

Acciones de
cuidado

Categodrica

Alta
9 a 12 ptos.

Media
6 a 8 ptos
Baja
3 a5 ptos

Ordinal

VARIABLES DE

CARACTERI

ZACION

Caracteristicas
demograficas

Edad

Numérica

En anos

De razén

Género

Categorica

Masculino
Femenino

Nominal

Procedencia

Categorica

Urbana
Periurbana
Rural

Nominal

Caracteristicas
sociales

Estado civil

Categorica

Soltero(a)
Casado(a)
Conviviente
Viudo(a)
Divorciado(a)

Nominal

Grado de
escolaridad

Categorica

Sin instruccioén
Primaria
Secundaria
Superior

Ordinal
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3.1.

3.2.1

3.2.2.

3.2.3.

CAPITULO IlI
3. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

Tipo de investigacion.

Segun la intervencion de la investigadora, el estudio fue
observacional, porque observara los fenémenos tal como se dan en su
argumento natural

Teniendo en consideracion la planificacion de la toma de datos, el
estudio fue de tipo prospectivo, porque se registrara la informacion segun
como ocurran los fendmenos relacionados al estudio.

De acuerdo con el numero de medicion de la variable en estudio,
fue de tipo transversal porque se estudiara la variable en un determinado
momento, haciendo un solo corte en el tiempo, en un determinado
periodo de tiempo y espacio.

Y de acuerdo con el numero de variables analiticas el estudio fue
de tipo descriptivo, porque busca detallar patrimonios, caracteristicas y

rasgos importantes de la variable de estudio.

. Enfoque.

El enfoque de esta investigacion fue de tipo cuantitativo debido
a que se llevo a cabo la observacion y la evaluacion de los fendmenos
en estudio, para lo cual se utilizé el método estadistico como proceso
de obtencidn, representacion, simplificacion, analisis, interpretacion y

proyeccion de las caracteristicas, variables o valores numeéricos.

Alcance o nivel.
El estudio fue de nivel descriptivo porque se recogieron las
caracteristicas de un fenbmeno o situacion concreta (Imagen social)

indicando las caracteristicas mas importantes o diferenciales.
Disefio.

Fue de tipo descriptivo simple como se presenta graficado en

este diagrama:

N1 — O1
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3.2.

3.3.1.

Donde:

n1 = Pacientes del servicio de Medicina y Cirugia.
O:1 = Percepcion sobre la imagen social del profesional de
Enfermeria.

Poblacion y muestra

Poblacion.

La poblacion de referencia estuvo conformada por 517
pacientes internados en los servicios de Medicina y Cirugia durante el
primer trimestre del afio 2019, de acuerdo con el registro de egresos
de la unidad de Estadistica e informatica del Hospital Regional Hermilio
Valdizan Medrano.

a) Criterios de inclusion: Se incluyeron a los pacientes con las
siguientes caracteristicas:

e Estuvieron hospitalizados mas de dos dias en los servicios
medicina y cirugia del Hospital Regional Hermilio Valdizan
Medrano.

e Estuvieron orientados en tiempo, espacio y persona.

e Tuvieron entre 20 y 70 afios

e Firmaron el consentimiento informado

b) Criterios de exclusion: Se excluyeron a los pacientes que:

e Tuvieron problemas mentales que le impedian tener claridad de
juicio para dar respuestas fiables.

e Presentaron problemas fisicos que impidan tener un adecuado
estado de conciencia durante el periodo de hospitalizacion.

¢ No completaron la encuesta

e Estuvieron hospitalizados menos de 48 horas

e Tuvieron méas de 71 afos.

e Se negaron a participar de la aplicacion de instrumentos

e No firmaron el consentimiento informado.

c) Ubicacion en el espacio: Se realizé en el Hospital Hermilio
Valdizan Medrano, con ubicacion geogréfica en la Esperanza,

distrito de Amarilis, provincia y region de Huanuco.
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d) Ubicacion en el tiempo: Se realiz6 entre los meses de julio a

octubre del afio 2019.

3.3.2. Muestra:

a) Unidad de analisis y muestreo: Pacientes del servicio de Cirugia
y Medicina del Hospital Hermilio Valdizan Medrano.

b) Marco muestral: Registro de pacientes hospitalizados en el
servicio de Cirugia y Medicina del Hospital Hermilio Valdizan
Medrano.

c) Tamafio muestral: Se obtuvo con la aplicacion de la siguiente

formula estadistica:

n= Z2 P QO N
e2(N - 1) + Z2P Q
Donde:
Z2 = Nivel de confianza del 95 % (1.96).
P = proporcion estimada, asumiendo p = 0,5.
Q = 1-P.
e = Precision o magnitud del error de 5 %.
N = Poblacion.

Reemplazando:

n =_ (1962 (0.5) (0.5) (517)
(0.05)2 (516) + (1.96)2(0.5) (0.5)

n = 220 pacientes

d) Tipo de muestreo: Fue de tipo probabilistico, esto se refiere a que
todos los elementos de la poblacion tuvieron la misma posibilidad
de ser escogidos; y de tipo aleatorio simple porque todos los
elementos que conforman la poblacion tuvieron idéntica

probabilidad de ser seleccionados para la muestra.

3.3. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.3.1. Paralarecoleccion de datos.
3.3.1.1. Técnicas.
Las técnicas que se emplearon en la presente investigacion
fue la encuesta y entrevista la cual permitié obtener las caracteristicas

de los indicadores propuestos en la operacionalizacion de variables.
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3.3.1.2. Instrumentos.

a)

b)

Guia de entrevista de las caracteristicas demograficas de los
pacientes en estudio.

Este instrumento estuvo dirigido a los pacientes del servicio
de medicina y cirugia con la finalidad de conocer las
caracteristicas socio demogréficas, y se encuentra constituido por
05 preguntas que permitié caracterizar a la muestra en estudio.
Escala de percepcién aplicada a los pacientes hospitalizados
de los servicios de medicinay cirugia.

Este instrumento fue adaptado segun la teoria de las
representaciones sociales de Moscovici que divide la imagen
social en tres dimensiones: “informacion”’, “campo de
presentacion” y “actitud”; la dimensidén que se agregd para esta
investigacion es “acciones de cuidado”.

Las preguntas fueron ubicadas en cada una de las
dimensiones, en la “informacién” encontramos 11 preguntas,
“‘campo de presentacion” se encuentra 4 preguntas, “actitud” son
13 preguntas y por ultimo en “acciones de cuidado se encuentran
3 preguntas.

En general la escala estuvo conformada por 26 preguntas
gue fueron evaluadas segun la escala de Likert asignando los
siguientes valores: 1. Totalmente de acuerdo, 2. De acuerdo, 3. Ni
de acuerdo ni en desacuerdo, 4. En desacuerdo, 5. Totalmente en
desacuerdo.

La medicién de la percepcion de los pacientes sobre la
imagen social del profesional de Enfermeria se realizé del
siguiente modo: alta = 93 a 124 puntos; media = 62 a 92 puntos y
baja = 31 a 61 puntos.

En cuanto a las dimensiones, la medicion de la dimension
informacion se desarrollé de esta manera: percepcion alta = 33 a
44 puntos; percepcion media = 22 a 32 puntos y percepcion baja
=11 a 21 puntos.

En la dimensién campo de presentacion la medicion de la

variable se realiz6 de la siguiente forma: percepcion alta=12 a 16
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puntos; percepcion media = 8 a 11 puntos y percepcion baja = 4
a 7 puntos.

En la dimension actitud la medicién de la variable se realizé
de la siguiente forma: percepcién alta = 39 a 52 puntos;
percepcion media = 26 a 38 puntos y percepcion baja = 13 a 25
puntos.

Y en la dimension acciones de cuidado la medicion de la
variable se realizé de la siguiente forma: percepcion alta =9 a 12
puntos; percepcién media = 6 a 8 puntos y percepcion baja =3 a

5 puntos.

3.3.1.3. Validez y confiabilidad de los instrumentos de investigacion.

Validez por juicio de expertos: El contenido del instrumento de
recoleccion de datos fue evaluada por cinco expertos con
experiencia en elaboracion de instrumentos y areas afines a la
tematica en estudio; el equipo de expertos consultados estuvo
conformada por los siguientes profesionales: Lic. Dante Pardavé
Berrospi, Lic. Maria Elena Medina Padilla, Lic. Juan Apolinario
Vacas, Med. Antonio Roldan Sapaico Castafieda, Med. Luis
Alberto Eneque Cornejo; quienes evaluaron la relevancia,
coherencia, claridad y pertinencia de los items formulados
concordando la mayoria de los expertos en que el instrumento
era idéneo para medir la variable en estudio.

El puntaje asignado por los expertos en cada una de las
categorias asignadas fueron valorados con el coeficiente de
Aiken, que permiti6 admitir los items que alcanzaron un
coeficiente igual o mayor de 0.8 y depurar los items que no
cumplieron con este criterio; alcanzando el instrumento final un
coeficiente de Aiken de 0.972 que valido cualitativamente su
aplicaciéon en el estudio y fue refrendada por los expertos

mediante la firma de la constancia de validacién (Anexo 5),

Confiabilidad del instrumento de investigacion: Luego de
validacion de expertos se realizé una prueba piloto en una

muestra de 22 pacientes de los servicios de Medicina y Cirugia
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del Hospital Hermilio Valdizan seleccionados por muestreo
intencionados y no participaron del trabajo de campo
propiamente dicho quienes respondieron cada uno de los items
formulados en los instrumentos de medicibn y con cuyas
respuestas se elabor6 una base de datos del estudio piloto en el
programa SPSS con el cual se determind la confiabilidad del
instrumento “Escala de percepcion aplicada a los pacientes
hospitalizados” con la prueba estadistica del Alfa de Cronbach
cuyo andlisis de fiabilidad arrojé un valor de 0.825 que demostré
gue este instrumento tenia un alta valor de confiabilidad

estadistica certificando su uso en la recoleccion de datos.

3.3.1.4. Recoleccion de datos.

El proceso de recoleccion de datos del estudio se realizo

aplicando estos procedimientos:

El dia 09 de octubre del 2019 se present6 una solicitud al Hospital
de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano pidiendo la
autorizacion para aplicar los instrumentos a los pacientes
hospitalizados del servicio de medicina y cirugia.

Se elaboro el protocolo de investigacion donde se detallaron las
funciones de los miembros conformantes del equipo de
investigacion, y las actividades que debian realizar en la ejecucion
del estudio.

Posteriormente se dispuso la gestion de los aspectos logisticos y
provision de todos los materiales necesarios para la recoleccion
de informacion.

El dia 16 de octubre del 2016 se dio inici6 a la recoleccion de datos
abordando a cada paciente y solicitando su participacion en el
estudio; una vez que el paciente firmaba el consentimiento firmado
se le realizaba la entrevista y aplicaba la escala de percepcion.
Una vez culminada la aplicacion de los instrumentos en todos los
pacientes, se procedié a agradecer a cada paciente, director del
hospital y personal a cargo de cada servicio por las facilidades

brindadas, dando por concluida la fase de recoleccion de datos
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3.3.2. Parala presentacion de datos.

3.3.3.

a)

b)

d)

Control de datos: Se evalué criticamente los instrumentos
aplicados en el estudio, verificando que las preguntas formuladas
fueron respondidas totalmente y de manera adecuada, dando como
resultado que todos los cuestionarios fueron respondidos
correctamente y se encontraban aptos para realizar su

procesamiento respectivo

Codificacion de los datos: Se realiz6 la codificacion en la etapa
de recoleccion de datos, transformandose en codigos numéricos de
acuerdo a las respuestas esperadas en los instrumentos de

recoleccion de datos respectivos, segun las variables del estudio.

Procesamiento de los datos. La base de datos del estudio fue
insertada en una matriz de datos del Programa SPSS, donde se

realizo el procesamiento estadistico de los hallazgos del estudio.

Plan de tabulacion de datos: Los datos fueron tabulados en
cuadros de frecuencias y porcentaje para una mejor identificacion

de los resultados del estudio.

Presentacion de datos: Los resultados se presentaron en tablas
académicas considerando la aplicacion de las normas Vancouver,

la didactica y la factibilidad de explicacion.

Para el analisis e interpretacion de datos.

a)

b)

Analisis descriptivo: Se describieron las caracteristicas propias de
cada una de las variables en estudio considerando sus niveles de
medicion y aplicando los parametros de la estadistica descriptiva
para variables categéricas basados en el uso de estadisticos
descriptivos de frecuencia y porcentajes para la posterior
interpretacion de resultados y presentacién en el informe final de
tesis.

Analisis inferencial: En la comprobacion de hipétesis se utilizé la
prueba Chi- cuadrado de independencia, con una probabilidad de
significancia de 0,05. En todo el procesamiento de los datos se

utilizé el paquete estadistico SPSS version 22.0.
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3.3.4. Aspectos éticos.

En este estudio se garantizé el cumplimiento de los principios
éticos de la investigacion en el ambito clinico; por ello, con la finalidad
de proteger la responsabilidad institucional, se tramitaron las
autorizaciones respectivas del departamento de Enfermeria y de las
otras areas administrativas correspondientes del hospital.

Asimismo, antes de la aplicacion del instrumento de medicion se
solicitd la firma del consentimiento informado de cada paciente
participante del estudio; este documento se fundé en el principio de
autonomia donde se le dio la oportunidad al paciente de decidir si
aceptaba participar o no del estudio; el principio de beneficencia por el
cual se buscé asegurar el bienestar de los pacientes implicados,
maximizar los beneficios y minimizar los peligros; y finalmente se aplico
principio de justicia; dandose un trato equitativo e imparcial a todos los

pacientes participantes de la investigacion.
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CAPITULO IV
4. RESULTADOS

5.1. Procesamiento de datos.

Tabla 1. Caracteristicas demogréaficas de los pacientes del servicio de
medicina y cirugia del Hospital de contingencia Hermilio Valdizan
Medrano — 2019.

(n =220)
Caracteristicas Demograficas
Fi %
Edad
Adulto Joven (20-45 afios) 52 23,6
Adulto Medio (46-59 afios) 105 47,7
Adulto Mayor (60 afios-69 afos) 63 28,6
Genero
Masculino 98 44,5
Femenino 122 55,5
Lugar de Procedencia
Urbano 40 18,2
Periurbano 94 42,7
Rural 86 39,1

Fuente: Guia de entrevista de caracteristicas sociodemogréficas.

En esta tabla se puede apreciar que la mayoria de pacientes
entrevistados fueron del grupo adulto medio con un 47,7%, seguido del grupo

adulto mayor con un 28,6 %y el 23,6 es adulto joven.

En cuanto al género en su mayoria, 55,5% son del sexo femenino y
so6lo el 44,5% son del género masculino.
Finalmente, respecto al lugar de procedencia 42,7 % fue de la zona

periurbana, 39,1 % de la zona rural y 18,2 % de la zona urbana.
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Tabla 2. Caracteristicas sociales de los pacientes del servicio de
medicina y cirugia del Hospital de contingencia Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco — 2019.

(n =220)
Caracteristicas Sociales .
Fi %

Estado Civil

Soltero (a) 20 9.1
Casado (a) 82 37,3
Conviviente (a) 94 42,7
Viudo (a) 16 7,3
Divorciado (a) 8 3,6
Grado de escolaridad

Sin Instruccién 12 5,5
Primaria 42 19,1
Secundaria 114 51,8
Superior 52 23,6

Fuente. Guia de entrevista de caracteristicas sociodemograficas

En la tabla se muestra que la distribucion segun estado civil favorece a
las personas convivientes, las que representan el 42,7% [94] del total, seguido
de los casados(as), cuya proporcion es de 37,3%, el estado civil solteros (as)

es 9,1 %, viudos(as) fueron el 7,3% y divorciados (as) fue del 3,6 %.

En relacion con la distribucion del grado de escolaridad el 51,8% fueron
de secundaria, el 23,6 % son de educacion superior, el 19,1 % son de primaria

y el 5,5 % fueron sin instruccion.
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Tabla 3. Imagen social del profesional de Enfermeria segun percepcion
de los pacientes del servicio de medicina y cirugia del Hospital de
contingencia Hermilio Valdizan Medrano Huanuco — 2019.

Percepciéon Imagen Social

Profesional de Enfermeria i "
Alta 45 20,5
Media 107 48,6
Baja 68 30,9
Total 220 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de los pacientes hospitalizados.

En cuanto a la imagen social del profesional de Enfermeria segun
percepcion de los pacientes se encontré que 48,6% (107) valoraron como
media la imagen social del profesional de Enfermeria, 30,9% (68) la
consideraron como baja y 20,5% (45) percibieron una alta imagen social en
los enfermeros y enfermeras de los servicios de Cirugia y Medicina del

hospital en estudio.
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Tabla 4. Imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
informacion segun percepcién de los pacientes del servicio de medicina

y cirugia del Hospital de contingencia Hermilio Valdizdn Medrano
Huanuco - 2019.

Percepcién Imagen Social de Enfermeria

Informacion i %
Alta 24 10,9
Media 116 52,7
Baja 80 36,4
Total 220 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de los pacientes hospitalizados.

En cuanto la percepcion de los pacientes sobre la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimension informacion se identifico que 52,7%
(116) la percibieron como media, 36,4% (80) sefialaron que fue bajay 10,9%
(24) la valoraron como alta.

43



Tabla 5. Imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
campo de presentacién segun percepcion de los pacientes del servicio
de medicina y cirugia del Hospital de contingencia Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco — 2019.

Percepcién Imagen Social de Enfermeria

Campo de Presentacion i "
Alta 66 30,0
Media 94 42,7
Baja 60 27,3
Total 220 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de los pacientes hospitalizados.

Respecto a la percepcion de los pacientes sobre la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimensiéon campo de estudio se hall6 que
42,7% (94) la percibieron como media, 30,0% (66) consideraron que fue alta
y 27,3% (60) sefialaron que la imagen social del profesional de Enfermeria fue

baja en esta dimension.
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Tabla 6. Imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
actitud segun percepcion de los pacientes del servicio de medicina y
cirugiadel Hospital de contingencia Hermilio Valdizan Medrano Huanuco
- 2019.

Percepcién Imagen Social de Enfermeria

Actitud i %
Alta 58 26,3
Media 100 45,5
Baja 62 28,2
Total 220 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de los pacientes hospitalizados.

En el andlisis de la percepcion de los pacientes sobre la imagen social
del profesional de Enfermeria en la dimension actitud se evidencio que 45,5%
(100) consideraron que fue media, 28,2% (62) sefialaron que fue bajay 26,3%
(58) valoraron la imagen social del profesional de Enfermeria como alta en

esta dimension.
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Tabla 7. Imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
acciones de cuidado segun percepcion de los pacientes del servicio de
medicina y cirugia del Hospital de contingencia Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco — 2019.

Percepcién Imagen Social de Enfermeria

Acciones de Cuidado i %
Alta 32 14,6
Media 116 52,7
Baja 72 32,7
Total 220 100,0

Fuente. Escala de percepcidn de los pacientes hospitalizados.

En la valoracién de la percepcion de los pacientes sobre la imagen
social del profesional de Enfermeria en la dimension acciones de cuidado se
identifico que 52,7% (116) lo valoraron como media, 32,7% (72) sefialaron que
fue baja y en menor porcentaje 14,6% (32) percibieron que la imagen social

del profesional de Enfermeria como alta en la dimensidn acciones de cuidado.
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5.2. Contrastacion y prueba de hipotesis.

Tabla 8. Comparacién de los niveles de percepcidén de los pacientes
sobre la imagen social del profesional de Enfermeria en el servicio de
medicina y cirugia del Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano, Huanuco — 2019.

Prueba

Percepcién Frecuencia Chi Significancia

Imagen Social Frecuencia %
de Ignfermerl’a esperada  Cuadrado (valor p)
(X3

Alta 45 20,5 73,3
Media 107 48,6 73,3 26,791 0,000
Baja 68 30,9 73,3
Total 220 100,0

Fuente: Escala de percepcién de los pacientes hospitalizados.

Al analizar inferencialmente las hipotesis planteadas en el estudio se
identificO que con una probabilidad de error del 0% es factible rechazar la
hipétesis nula y concluir que existen diferencias significativas en los niveles
de percepcion de los pacientes, evidenciandose que predominan los
pacientes que tuvieron una percepcion media de la imagen social del
profesional de Enfermeria en el servicio de medicina y cirugia del Hospital de

Contingencia Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2019
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Tabla 9. Comparacion de los niveles de percepcion de los pacientes
sobre la imagen social del profesional de Enfermeria en la dimensién
informacion en el servicio de medicina y cirugia del Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizdn Medrano, Huanuco — 2019.

Percepcion Prueba
Imagen Social Frecuencia % Frecuencia Chi Significancia
, uenci
de Enferm.e,rla 0 esperada Cuadrado (Valor p)
Informacion (X3
Alta 24 10,9 73,3
Media 116 52,7 73,3 58,618 0,000
Baja 80 36,4 73,3
Total 220 100,0

Fuente: Escala de percepcién de los pacientes hospitalizados.

Al contrastar las hipotesis planteadas en esta dimension se identifico
gue con una probabilidad de error del 0% se rechaza la hipétesis nula y se
concluye estableciendo que existen diferencias significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes, evidenciandose que predominaron los pacientes
hospitalizados que percibieron de nivel medio la imagen social del profesional

de Enfermeria en la dimensién informacion.
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Tabla 10. Comparacién de los niveles de percepcion de los pacientes
sobre la imagen social del profesional de Enfermeria en la dimensién
campo de presentacion en el servicio de medicinay cirugia del Hospital
de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2019.

Percepcion Prueba

Imagen SOCI,aI ] Frecuencia Chi Significancia
de Enfermeria Frecuencia % Cuadrad
esperada uadrado (Valor p)
Campo de X2
presentacion X

Alta 66 30,0 73,3

Media 94 42,7 73,3 8,982 0,011
Baja 60 27,3 73,3

Total 220 100,0

Fuente: Escala de percepcién de los pacientes hospitalizados.

Al realizar el contraste de hipdtesis formuladas en esta dimension se
evidencio que con una probabilidad de error del 1,1% se rechaza la hipétesis
nula y se concluye afirmando que existen diferencias significativas en los
niveles de percepcion de los pacientes en el andlisis de esta dimension,
corroborandose que predominaron los pacientes hospitalizados que valoraron
de nivel medio la imagen social del profesional de Enfermeria en la dimensién

campo de presentacion.
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Tabla 11. Comparacién de los niveles de percepcion de los pacientes
sobre la imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
actitud en el servicio de medicinay cirugia del Hospital de Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano, Huanuco — 2019.

Percepcion Pruepa o '
Imagen Social E . % Frecuencia Chi Significancia
de Enfermerja ' 'ccuencia 0 esperada Cuadrado  (ygior p)

Actitud (X3
Alta 58 26,3 73,3

Media 100 45,5 73.3 14,655 0,001
Baja 62 282 733

Total 220 100,0

Fuente: Escala de percepcién de los pacientes hospitalizados.

Al contrastar las hipodtesis planteadas en esta dimension se hallé que
con margen de error de 0.1% se rechaza la hipétesis nula y se concluye
admitiendo que existen diferencias significativas en los niveles de percepcion
de los pacientes en esta dimension, identificandose que predominaron los
pacientes hospitalizados que percibieron de nivel medio la imagen social del

profesional de Enfermeria en la dimensién actitud.
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Tabla 12. Comparacién de los niveles de percepcion de los pacientes
sobre la imagen social del profesional de Enfermeria en la dimension
acciones de cuidado en el servicio de medicinay cirugia del Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizdn Medrano, Hudnuco — 2019.

Percepcion Prueba

Imagen SOCI,aI ] Frecuencia Chi Significancia
de Enfermeria Frecuencia % Cuadrad
esperada uadrado (Valor p)

Acciones de 2
Cuidado (X9
Alta 32 14,6 73,3
Media 116 52,7 73,3 48,145 0,000
Baja 72 32,7 73,3
Total 220 100,0

Fuente: Escala de percepcién de los pacientes hospitalizados.

Al realizar el contraste de hipétesis formuladas en esta dimension se
hall6 que con margen de error de 0% fue factible rechazar la hipotesis nula 'y
concluir admitiendo que existen diferencias significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes hospitalizados en esta dimension, identificandose
gue predominaron los pacientes que tuvieron una percepcion media de la
imagen social del profesional de Enfermeria en la dimensién acciones de

cuidado.
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CAPITULO V
5. DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. Contrastacion de resultados.

En la actualidad, podemos mencionar que la imagen social del
enfermero (a) es un tema que se viene tratado de forma empirica por la
sociedad, creando diversidad de estereotipos respecto a los
enfermeros(as) y obteniendo muy poco conocimiento sobre la verdadera
imagen que planea el profesional de Enfermeria. La sociedad no tiene
informacion sobre cuales son sus funciones especificas en diferentes
areas, actividades o procedimientos. La imagen publica que percibe la
sociedad de los enfermeros (as) esta mayor calificada por la cualidad y
el trato con el cual ellos se dirigen a los pacientes que por los
conocimientos cientificos o grados que tengan3.

De los efectos logrados de manera general se encontré que el
48,6% de los pacientes encuestados perciben una imagen social media
del profesional de Enfermeria y el 30, 4% descubre una imagen baja. Lo
cual coincide con lo reportado por Evies46, en un estudio realizado en
Venezuela, en el cual el 82.7% de pacientes entrevistados consideran
una buena labor de Enfermeria, el 3.8%, regular, y el 3.5% excluye como
calificarla. El autor sefiald que este fendmeno se deberia a que el
profesional de Enfermeria ejerce un buen rol durante su trabajo,
demostrando ser eficiente, ordenado, con habilidad y destreza ante los
procedimientos a realizar.

La imagen publica y social de las enfermeras la construye el
publico en sus mentes a partir de todo lo que ellas voluntariamente o no,
y con intencionalidad comunicativa o0 no, transmiten a esos publicos,
pero esa imagen social de la enfermera estd muy restringida por la forma
en que los rasgos de su identidad son reproducidos y transmitidos al
publico por los diferentes contextos de trabajo’.

Asi mismo Mufioz y Consuegra® sefialan que presentemente la
imagen que transmite en el ambito laboral esta ligada a la imagen
personal; es por tanto fundamental ser consciente de la identidad

profesional para desempefiar un éptimo trabajo. De lo contrario, algunas
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responsabilidades propias pueden quedar olvidadas y otras ajenas
guedar adaptadas errbneamente.

Aparte de ello, tener una idea del rol profesional, en el caso de la
Enfermeria, ayudaria a aumentar el reconocimiento social del trabajo
que lleva a cabo una enfermera!®.

En la dimension “Informacion” los pacientes tienen una
percepcién media con 52.7%, baja 36,4 y alta con 10,9% Se evaluaron
11 preguntas que detallan las diferentes funciones a las que se dedican
los profesionales de Enfermeria, encontrando similitud con Castillo®
guien lo sustenta en su estudio realizado en Espafia, estudio en el cual
el 50% afirma que el profesional de enfermeria desarrolla funciones
independientes y puede alcanzar grados superiores.

Muchos autores relatan que la poblacion detalla el trabajo que
desarrollan los profesionales de Enfermeria, la mayoria relaciona este
trabajo con el desarrollo de actividades técnicas, que son delegadas por
otros profesionales como los médicos. Por ejemplo, la aplicacion de
inyectables, extraccion de sangre, procedimiento de curas, etc. Estas
técnicas e instrucciones no son el Unico trabajo realizado por los
profesionales, de hecho, estas constituyen una minima parte de la
profesion enfermera?.

Moreno, Nava y Rodriguez?® mencionan que la poblacién
normalmente no conoce las verdaderas funciones de las enfermeras ni
le dan mucho valor e importancia, y aunque agradecen su presencia y
compaiiia, dejan en manos de los médicos el resto de los méritos
relacionados con el cuidado del paciente.

Por otro lado, Encinas* manifiesta que existe cierto
desconocimiento sobre algunas areas de Enfermeria, que restringen a
los enfermeros al area asistencial, referida a tareas técnicas, que no
permiten indagar otras areas igual de importantes que desarrolla el
colectivo, como es la prevencion, promocion y educacion para la salud,
ni la gestion administrativa, la investigacion cientifica o docencia.

A lo que Hernandez, Rodriguez, Jiménez y Rangel® afiaden que
la informacion es poder. Pero la informacién en si misma no genera un

cambio, se puede tener alcance a grandes cantidades, pero no tener
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nada asimilado y por tanto, no se ha ensefiado nada. Uno debe estar
muy convencido de que la informacion que posee es veraz para poder
transformarla a un conocimiento. Asi es como, si se muestra una imagen
diferente de la enfermeria, con el pasar del tiempo la sociedad cambiara
el concepto actual. La clave est4 en cambiar la educacién, en suministrar
a la sociedad informacion objetiva sobre la labor de las enfermeras,
sobre cual es su rol, su funcién y lo que supone su trabajo para el

mantenimiento de la salud de la comunidad.

En la dimensién “Campo de presentacién” segun la percepcion de
los pacientes, el 42,7% dice que es media, el 30,0%, alto y el 27,3 % es
bajo.

Esta dimension permite representar el caracter del contenido, las
propiedades cualitativas o imaginativas, en un campo que integra
informaciones en un nuevo nivel de organizacién en relacion con sus
fuentes inmediatas4.

Las preguntas que se recogieron de los pacientes se enfocaron
en los valores que debe manifestar el enfermero como la confianza,
seguridad y respeto, lo que se sustenta en los resultados obtenidos con
los reportados por Evies, Galindez, Gémez, Jiménez y Vargas?'’.

Ademés, Aranda, Baca y Larios?” aluden que la relacién
enfermera-paciente es un aspecto muy importante pues es una relacion
basada en la confianza y el respeto constituye un requisito necesario
para la buena marcha del proceso terapéutico; una comunicacion
adecuada que permita obtener una informacion necesaria y generar en
el enfermo un sentimiento de seguridad que lo haga receptivo a la
sugerencia y recomendaciones de la enfermera, son aspectos que
inciden positivamente en la evolucién de la enfermedad.

La dimension “Actitud” es calificada por el total de los participantes
en un nivel medio con 45,5%, bajo con un 28,8% y alto 26,4 %, lo que
concuerda con la investigacion realizada por Osorio 58, en Lima en la
cual el 60% de encuestados opinan que las enfermeras tienen actitud
medianamente favorable, 22% opinan que tienen actitud desfavorable; y

18% actitud favorable. El autor explica que la enfermera posee una
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actitud favorable cuando respeta al paciente, lo identifica por su nombre,
le explica en forma clara sobre el procedimiento que le va a realizar, lo
saluda al ingresar a la habitacion, entre otros; en el caso contrario es una
actitud desfavorable; y es medianamente favorable cuando hay una
tendencia ligeramente positiva a interactuar con el paciente.

Valencia y Pacheco?? refieren que los pacientes coinciden en la
creencia que la relacion con las enfermeras es favorable, con un trato
continuado y directo, basado en la confianza. Los profesionales de
Enfermeria establecen un vinculo que favorece un entorno familiar, que
permite que el paciente cuente detalles que puede considerar
insignificantes y no los menciona ante el médico, pero si a la enfermera.
Segun la informacién obtenida en los cuestionarios, los pacientes
manifiestan que prefieren hablar con la enfermera de problemas que
consideran “menores” por miedo al sentimiento de ridiculez ante su
médico, y es habitual que le pregunten a la enfermera las dudas sobre
la informacion que su médico le ha ofrecido anteriormente. Asi la
enfermera se convierte en una especie de “puente” entre el médico y el
paciente, como resultado del trato continuado y la relacion de confianza
establecida.

En la ultima dimension “Acciones de cuidado” los pacientes la
califican de mediana 52,7 %, bajo 32,7 % y alta 14,5 %. La satisfaccion
de las necesidades emocionales tales como respetar los pensamientos
y sentimientos, inspirar confianza y generar tranquilidad del paciente
tienen un papel relevante en lo que respecta a la calidad de atencion que
recibe, mediante acciones las enfermeras pueden ejecutar estrategias
de cuidado para alcanzar los resultados deseados?™®.

De manera concluyente, los resultados representan un reto para
la profesion y profesionales de la institucion ambito de estudio, siendo
necesario reconocer en ello, el aporte y trabajo de diversos sectores de
la enfermeria: el proveniente del espacio académico al considerar la
vision holistica y humanista del cuidado en nuestra disciplina como eje
central en la formacién de los estudiantes de enfermeria, incorporando
teorias de la comunicacion transpersonal, considera claves en el

cuidado.
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Futuras investigaciones podrian orientarse a estudios sobre
factores que conllevan a laimagen social de la enfermera ya que la vision
biomédica de los sistemas de salud esta enquistados en casi todos los
profesionales de la salud y especialmente en los asistenciales, cuya
influencia negativa se modela en la satisfaccion de los pacientes.

Bajo este panorama y a modo de sintesis, en funcion a los
resultados obtenidos para la percepcién de la imagen social enfermero,
existe todavia la necesidad de buscar el significado que tiene la imagen
del profesional de enfermeria y que los aspectos deficientes se puedan
superar con el cuidado del paciente y que este sea un cuidado

humanizado que se incorporen a la préactica diaria.
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CONCLUSIONES

El nivel de percepcion de los pacientes acerca de la imagen social del
profesional de Enfermeria esta en un nivel medio con 48,6% y con una

diferencia estadisticamente significativa del nivel bajo y alto (p=0,000)

El nivel de percepciéon de los pacientes acerca de la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimension informacion se encuentra en un
nivel medio con 52,7% y con una diferencia estadisticamente significativa
del nivel bajo y alto (p=0,000)

El nivel de percepcién de los pacientes acerca de la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimensién campo de presentacién, se
encuentra en un nivel medio con 42,7% y con una diferencia

estadisticamente significativa del nivel bajo y alto (p=0,011)

El nivel de percepcion de los pacientes acerca de la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimension actitud, se encuentra en un nivel
medio con 45,5% y con una diferencia estadisticamente significativa del

nivel bajo y alto (p=0,001)

El nivel de percepcion de los pacientes acerca de la imagen social del
profesional de Enfermeria en la dimension acciones de cuidado se
encuentra en un nivel medio con 52,7% y con una diferencia

estadisticamente significativa del nivel bajo y alto (p=0,000).
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RECOMENDACIONES

A partir de las conclusiones arribadas en la presente investigacion

podemos destacar las siguientes sugerencias:

Al Colegio de Enfermeros del Peru:

e fomentar capacitacionesy realizar cursos en temas de mejora de laimagen
social de los profesionales en enfermeria en el &mbito regional para que
de este modo el profesional de Enfermeria sea consciente de la
problemética que la sociedad viene manifestando.

A las autoridades del Hospital Hermilio Valdizan Medrano.

e Promover la actualizacién permanente del profesional de enfermeria en la
humanizacion de los cuidados de enfermeria y en el manejo biomédico de
las patologias para asi innovar el cuidado de Enfermeria y hacer frente a
la rutina 0 monotonia.

e Conformar un equipo de profesionales expertos en el tema de la atencion
en salud. para mejorar la imagen del profesional de Enfermeria en esta

entidad hospitalaria.

A la jefatura de Enfermeria del Hospital Hermilio Valdizan Medrano:

e Prolongar la buena labor que viene realizando, sin embargo, seria de
utilidad trabajar en aspectos puntuales como la actitud que manifiesta el
personal de Enfermeria hacia los pacientes.

e Ejecutar talleres de capacitacion al personal de Enfermeria sobre como se
debe tratar al paciente y cuales son sus necesidades no solo fisicas sino
también emocionales para que de este modo podamos cambiar la

perspectiva que tiene el usuario acerca del profesional de enfermeria.

A la Universidad de Huanuco:

e Continuar profundizando el cuidado de la salud a través de estudios
cualitativos que permitan visualizar el significado de la imagen social que
proyectan los profesionales de enfermeria para que la percepcion que se
tiene acerca de la atencion de la salud en los pacientes sea positiva.

e Continuar destacando en el curriculo los servicios que los estudiantes
deben obtener y formar durante la etapa universitaria, por beneficio y en

mérito propio para la profesién que ejerceran en un futuro.
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e Reforzar la forma de que la carrera se amplié y el conocimiento que deben
adquirir las diferentes &reas de funcionamiento y no limitarlas al area
asistencial

A los estudiantes de Enfermeria.

e Considerar este estudio como un modelo de la realidad sobre como ven
los pacientes al profesional de enfermeria; deben de valorar los exteriores
positivos y continuar mejorandolos, pero a los aspectos negativos deben
obsérvalos y cambiarlos; esta en sus manos el futuro de la imagen social
del profesional de Enfermeria, en un futuro que decidirdn marcar la
diferencia o continuar con la imagen negativa que actualmente perciben

los pacientes hospitalizados.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del estudio:

“IMAGEN SOCIAL DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO DE MEDICINA Y CIRUGIA EN EL
HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN MEDRANO - 2019

Problema general

Objetivo general

Hipo6tesis general

Variables e indicadores

Variable dependiente: Imagen social del profesional de enfermeria segun la

percepcion de los pacientes

¢Cual es la imagen
social del profesional de
enfermeria segun la
percepcion de los
pacientes del servicio de
medicina y cirugia en el
hospital de contingencia

Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco -
20197

Determinar la imagen
social del profesional de
Enfermeria  segin la
percepcién de los
pacientes del servicio de
medicina y cirugia en el
Hospital de contingencia
Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco - 2019.

Hi: Existen diferencias en los
niveles de percepcion de los
pacientes del servicio de
medicina y cirugia sobre la
imagen social del profesional
de enfermeria en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano 2019.

Ho: No existen diferencias en
los niveles de percepcién de
los pacientes del servicio de
medicina y cirugia sobre la
imagen social del profesional
de enfermeria en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano 2019.

Dimensiones Indicadores

ftems

Escala
de
medicion

Alta:

33 — 44 ptos
Media:
22 — 32 ptos
Baja:

Informacién.

11 - 21 ptos.

El trabajo del enfermero(a)
es cuidar a la persona
enferma.

El profesional de Enfermeria
puede cumplir funciones
administrativas: él puede ser
jefe de alguna area

El enfermero(a) puede ser
docente en instituciones
educativas

El profesional de Enfermeria
realiza investigaciones en su
area de trabajo

El profesional de enfermeria
brinda sesiones educativas
para prevencion de
enfermedades.

Ordinal
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6. El profesional de enfermeria
es independiente en sus
acciones

7. El  enfermero(a) posee
conocimientos cientificos.

8. La labor del enfermero(a)
consiste en  administrar
medicamentos.

Problemas especificos Objetivos Hipotesis

¢(,Cuédl es la imagen Especificos Especificas

social del profesional de | Establecer la imagen | Hii: Existen diferencias

enfermeria en la | social del profesional de | significativas en los niveles de

dimensiéon informacién | enfermeria en la | percepcion de los pacientes del

segun la percepcion de | dimension informacién | servicio de medicina y cirugia 9. El profesional de Enfermeria

pacientes del servicio de | segun la percepcion de | sobre la imagen social en la ' le inspira seguridad

medicina y cirugia en el | pacientes del servicio de | dimensién informacion del . .

Hospital de contingencia | medicina y cirugia en el | profesional de Enfermeria en el Alta: 10. El _prof_esmnal de Enfermeria

Hermilio Valdizan | Hospital de contingencia | Hospital de  Contingencia 12 — 16 ptos le inspira respeto .

Medrano Huanuco - | Hermilio Valdizan | Hermilio Valdizan Medrano. Campo de Media: 11 EI iﬁrscg‘ierglggﬁkgﬁzgnfermerla Ordinal
significativas en los niveles de 4_ 7pfos profesional de Enfermeria un

percepcion de los pacientes del
servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimensién  informacién  del
profesional de Enfermeria en el
Hospital de  Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano.

ejemplo digno de imitar en el
cuidado de su salud
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(,Cuédl es la imagen
social del profesional de
enfermeria en la
dimension campo de
presentacion segun la
percepcion de pacientes
del servicio de medicina
y cirugia en el Hospital
de contingencia Hermilio
Valdizan Medrano
Huanuco - 2019?

Identificar la imagen social

del profesional de
enfermeria en la
dimension campo de

presentacion segun la
percepcién de pacientes
del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de
contingencia Hermilio
Valdizan Medrano
Huanuco — 2019.

Hio: Existen diferencias
significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes del
servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimension campo de
presentacion del profesional de
Enfermeria en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano.

Ho2: No existen diferencias
significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes del
servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimension campo de
presentacion del profesional de
Enfermeria en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan
Medrano.

,Cual es la imagen
social del profesional de
enfermeria en la
dimensién actitud segun
la percepcién de
pacientes del servicio de
medicina y cirugia en el
Hospital de contingencia

Hermilio Valdizan
Medrano Huanuco -
20197

Describir la imagen social
del profesional de
enfermeria en la
dimensién actitud segun la
percepcién de pacientes
del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de
contingencia Hermilio
Valdizan Medrano
Huénuco -2019

His: Existen diferencias
significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes del
servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimensién actitud del
profesional de Enfermeria en el
Hospital de  Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano.

Hos: No existen diferencias
significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes del

Actitud

Buena:
39 — 52 ptos
Regular:
26 — 38 ptos
Mala:

13 - 25 ptos

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Cuando el profesional de
Enfermeria lo atiende utiliza
el correcto tono de voz para
gue usted logre comprender
lo que le dice.

La apariencia fisica del
enfermero(a) es muy limpia

El profesional de Enfermeria
utiliza el uniforme de color
turquesa

El profesional de enfermeria
se refiere a usted con respeto

Cuando cuestiona al
profesional de enfermeria
despeja sus dudas acerca de
su salud

El enfermero(a) profesional
respeta sus costumbres y
creencias.

Al solicitar algo al profesional
de Enfermeria lo atiende y
presta su ayuda

Al solicitar apoyo emocional
obtuvo lo que buscaba.
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servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimension actitud del
profesional de Enfermeria en el
Hospital de  Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano.

21.

22.

Cuando el profesional de
Enfermeria lo atiende lo hace
con delicadeza y cuidado

El profesional de Enfermeria
escucha y respeta sus
opiniones

23. Al recibir algin cuidado del
profesional de enfermeria, el
siempre respeta su
integridad.

¢Cuadl es la imagen | Explorar la imagen social | Hia: Existen diferencias

social del profesional de | del profesional de | significativas en los niveles de 24. La enfermera(o) atiende
enfermeria en la | enfermeria en la | percepcidn de los pacientes del necesidades béasicas:
dimension acciones de | dimension acciones de | servicio de medicina y cirugia alimentacion, bafio,
cuidado segun la | cuidado segln la | sobre la imagen social en la eliminacion, confort

percepcion de pacientes
del servicio de medicina
y cirugia en el Hospital
de contingencia Hermilio
Valdizan Medrano
Huénuco - 2019?

percepcién de pacientes
del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de
contingencia Hermilio
Valdizan Medrano
Huénuco -2019

dimensién acciones de cuidado
del profesional de Enfermeria
en el Hospital de Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano.

Hos: No existen diferencias
significativas en los niveles de
percepcion de los pacientes del
servicio de medicina y cirugia
sobre la imagen social en la
dimensién acciones de cuidado
del profesional de Enfermeria
en el Hospital de Contingencia
Hermilio Valdizan Medrano

Acciones de
cuidado

Buena:

9 —12 ptos
Regular:
6 — 8 ptos

Mala:
3 -5 ptos

25.

26.

La enfermera(o) le explica
con anterioridad la
realizacion de un
procedimiento

La enfermera (0) da
instrucciones sobre su
cuidado.

Ordinal
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Tipo de estudio

Poblacion y muestra

Técnicas e instrumentos

Aspectos éticos

Estadistica descriptiva e inferencial

Seguln intervencién:
Observacional

Segun planificacion
del estudio:
Prospectivo.

Segun namero de
mediciones:
Transversal

Segun variables:
Descriptivo

Nivel del estudio
Descriptivo

Disefio del estudio
Disefio descriptivo
simple

Ny we—CQ

Donde:

n, = Pacientes del
servicio de Medicina y
Cirugia

01 = Percepcién de la
imagen social del
profesional de
Enfermeria

Poblacion:

La poblacién de referencia
estuvo conformada por
517 pacientes internados
en los servicios de
Medicina y Cirugia durante
el primer trimestre del afio
20109.

Muestra:

La muestra fue de 220
pacientes hospitalizados
en los servicios de
Medicina y Cirugia durante
el primer trimestre del afio
2019.

técnicas:
Entrevista y encuesta
instrumentos:

Escala de percepcion aplicada
a los pacientes hospitalizados
de los servicios de Medicina y
Cirugia

Aplicacion de
consentimiento
informado y
principios de
integridad
cientifica

Estadistica descriptiva:

Se aplicaron medidas descriptivas de frecuencia vy
proporciones en la evaluacién de la variable analizada en esta
investigacion.

Estadistica inferencial:

Se realiz6 un andlisis estadistico univariado aplicando las
etapas del proceso de ritual de significancia aplicando el Chi
Cuadrado para una muestra con un p valor < 0.05 como regla
de decision para admitir las hipGtesis planteadas en esta
investigacion.
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ANEXO 2
INSTRUMENTOS ANTES DE LA VALIDACION
Cédigo Fecha: ....I....I....

GUIA DE ENTREVISTA DE CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Imagen social del profesional de
enfermeria segun la percepcién de los pacientes del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano - 2019.”

INSTRUCCIONES. Estimado Sr(a): Esta guia de entrevista busca obtener
informacion sobre sus caracteristicas generales, por lo que a continuacién se
le presentan algunas preguntas deberas responder segun las respuestas que
consideres pertinentes, agradezco su gentil colaboracién

|. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢Cuantos afos tienes?
Afos.

2. ¢Cual es su sexo?
a) Masculino ()
b) Femenino ()

3. ¢De qué zona proviene?

a) Urbana ()
b) Periurbana ()
c) Rural ()

ll. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

4. ¢Cual es su estado civil?
a) Soltero(a)
b) Casado(a)
c) Conviviente
d) Viudo(a)
e) Separado(a)

e e e
— N N N

5. ¢Cuédl es su grado de escolaridad?
a) Sin instruccion
b) Primaria
c) Secundaria
d) Superior

AN N N N
N N N N

Gracias por su colaboracion...
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Caédigo:

ESCALA DE PERCEPCION APLICADA A LOS PACIENTES

HOSPITALIZADOS DE LOS SERVICIOS DE MEDICINA Y CIRUGIA

TITULO DE LA INVESTIGACION: “lmagen social del profesional de
enfermeria segun la percepcion de los pacientes del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano - 2019”.

INSTRUCCIONES: A continuacion, usted encontrara algunas preguntas. Por
favor, responda todas las preguntas de acuerdo a su juicio, para ello marque
con un aspa (X) dentro de los casilleros segun las respuestas que considere
pertinente; sirvase considerar la siguiente valoracion en el marcado de los

casilleros:
TDA | Totalmente de acuerdo
DA De acuerdo
I Ni de acuerdo ni en desacuerdo
ED En desacuerdo
TED Totalmente en desacuerdo
Ne° REACTIVOS TED |ED| | | DA | TDA

DIMENSION INFORMACION

El trabajo del enfermero(a) es cuidar a la

1. persona enferma.
El profesional de Enfermeria puede
2. | cumplir funciones administrativas: él
puede ser jefe de alguna area
3 El enfermero(a) puede ser docente en
" | instituciones educativas
4 El profesional de Enfermeria realiza
" | investigaciones en su area de trabajo
5 El profesional de Enfermeria realiza
" | investigaciones en su area de trabajo
El enfermero (a) solo se dedica a realizar
6. | acciones como inyectable, hacer

curaciones y vacunacion.
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El profesional de enfermeria brinda

7. | charlas para prevencion de
enfermedades.
8 El profesional de enfermeria es
" | independiente en sus acciones
9 El enfermero(a) posee conocimientos
" | cientificos
10 La labor del enfermero(a) consiste en
" | administrar medicamentos.
11 La labor del enfermero (a) es indicar
" | como deben hacerse los pacientes.
El lugar de trabajo del enfermero (a) es
12. )
solo el hospital y centros de salud.
DIMENSION ~ CAMPO DE
Il | PRESENTACION
El profesional de Enfermeria le inspira
13. seguridad
14 El profesional de Enfermeria le inspira
" | respeto
15 El profesional de Enfermeria le inspira
" | confianza
Usted logra ver en el profesional de
16. | Enfermeria un ejemplo digno de imitar en
el cuidado de su salud
ll. | DIMENSION ACTITUD
Cuando el profesional de Enfermeria lo
atiende utiliza el correcto tono de voz
17. para que usted logre comprender lo que
le dice.
Cuando el profesional de Enfermeria lo
18. | atiende brinda trato digno e integral a la
persona sanay enferma.
La apariencia fisica del enfermero(a) es
19. muy limpia
El profesional de Enfermeria utiliza el
20. | yniforme de color turguesa
21 El profesional de enfermeria se refiere a

usted con respeto
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Cuando cuestiona al profesional de

22. | enfermeria despeja sus dudas acerca de
su salud
El enfermero(a) profesional respeta sus
23. | costumbres y creencias.
Al solicitar algo al profesional de
24. | Enfermeria lo atiende y presta su ayuda
5 Al solicitar apoyo emocional obtuvo lo
5. gue buscaba.
Cuando el profesional de Enfermeria lo
26. | atiende lo hace con delicadeza y
cuidado
5 El profesional de Enfermeria escucha y
7. respeta sus opiniones
El profesional de Enfermeria al saludarlo
28. | |e muestra cordialidad
Al recibir algan cuidado del profesional
29. | de enfermeria, el siempre respeta su
integridad.
IV. | DIMENSION ACCIONES DE CUIDADO
La enfermera(o) atiende necesidades
30. | basicas: alimentacion, bafo, eliminacion,
confort
La enfermera(o) le explica con
31. | anterioridad la realizacion de un
procedimiento
39 La enfermera (0) da instrucciones sobre

su cuidado

Gracias por su colaboracion...
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ANEXO 3
INSTRUMENTOS DESPUES DE LA VALIDACION
Cédigo Fecha: ....I....I....

GUIA DE ENTREVISTA DE CARACTERISTICAS
SOCIODEMOGRAFICAS

TITULO DE LA INVESTIGACION: “Imagen social del profesional de
enfermeria segun la percepcién de los pacientes del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano - 2019.”

INSTRUCCIONES. Estimado Sr(a): Esta guia de entrevista busca obtener
informacion sobre sus caracteristicas generales, por lo que a continuacion se
le presentan algunas preguntas deberas responder segun las respuestas que
consideres pertinentes, agradezco su gentil colaboracién

|. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢Cuantos afios tienes?
Afos.

2. ¢Cual es su sexo?
a) Masculino
b) Femenino

N N
N N

3. ¢De qué zona proviene?
a) Urbana
b) Periurbana
c) Rural

ll. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

N N N
N N N

4. ¢Cudl es su estado civil?
a) Soltero(a)
b) Casado(a)
c) Conviviente
d) Viudo(a)
e) Separado(a)

N N N N N

5. ¢Cuédl es su grado de escolaridad?
a) Sin instruccion
b) Primaria

c) Secundaria

d) Superior

/\/\/\Am AN N N N N

N N N N

Gracias por su colaboracion...
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Caédigo:

ESCALA DE PERCEPCION APLICADA A LOS PACIENTES

HOSPITALIZADOS DE LOS SERVICIOS DE MEDICINA Y CIRUGIA

TITULO DE LA INVESTIGACION: “lmagen social del profesional de
enfermeria segun la percepcion de los pacientes del servicio de medicina y
cirugia en el Hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano - 2019”.

INSTRUCCIONES: A continuacion, usted encontrara algunas preguntas. Por
favor, responda todas las preguntas de acuerdo a su juicio, para ello marque
con un aspa (X) dentro de los casilleros segun las respuestas que considere
pertinente; sirvase considerar la siguiente valoracion en el marcado de los

casilleros:
TDA | Totalmente de acuerdo
DA De acuerdo
I Ni de acuerdo ni en desacuerdo
ED En desacuerdo
TED Totalmente en desacuerdo
Ne° REACTIVOS TED |ED| | | DA | TDA

DIMENSION INFORMACION

El trabajo del enfermero(a) es cuidar a la

1. persona enferma.
El profesional de Enfermeria puede
2. | cumplir funciones administrativas: él
puede ser jefe de alguna area
3 El enfermero(a) puede ser docente en
" | instituciones educativas
4 El profesional de Enfermeria realiza
" | investigaciones en su area de trabajo
El profesional de enfermeria brinda
5. | sesiones educativas para prevencion de
enfermedades.
5 El profesional de enfermeria es

independiente en sus acciones
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El enfermero(a) posee conocimientos

7. | cientificos.
8 La labor del enfermero(a) consiste en
" | administrar medicamentos.
DIMENSION CAMPO DE
Il. | PRESENTACION
El profesional de Enfermeria le inspira
9. seguridad
10 El profesional de Enfermeria le inspira
" | respeto
11 El profesional de Enfermeria le inspira
" | confianza
Usted logra ver en el profesional de
12. | Enfermeria un ejemplo digno de imitar en
el cuidado de su salud
ll. | DIMENSION ACTITUD
Cuando el profesional de Enfermeria lo
atiende utiliza el correcto tono de voz
13. para que usted logre comprender lo que
le dice.
La apariencia fisica del enfermero(a) es
14. muy limpia
El profesional de Enfermeria utiliza el
15. | uniforme de color turquesa
El profesional de enfermeria se refiere a
16. | usted con respeto
Cuando cuestiona al profesional de
17. | enfermeria despeja sus dudas acerca de
su salud
El enfermero(a) profesional respeta sus
18. | costumbres y creencias.
Al solicitar algo al profesional de
19. | Enfermeria lo atiende y presta su ayuda
Al solicitar apoyo emocional obtuvo lo
20. gue buscaba.
21 Cuando el profesional de Enfermeria lo

atiende lo hace con delicadeza y cuidado
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El profesional de Enfermeria escucha y

22. respeta sus opiniones
Al recibir algun cuidado del profesional
23. | de enfermeria, el siempre respeta su
integridad.
IV. | DIMENSION ACCIONES DE CUIDADO
La enfermera(o) atiende necesidades
24. | basicas: alimentacion, bafio, eliminacion,
confort
La enfermera(o) le explica con
25 | anterioridad la realizacion de un
procedimiento
26 La enfermera (0) da instrucciones sobre

su cuidado

Gracias por su colaboracion...
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ANEXO 4
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del Proyecto:

“Imagen social del profesional de enfermeria segun la percepcién de
los pacientes del servicio de medicina y cirugia en el Hospital de
Contingencia Hermilio Valdizan Medrano - 2019”

Responsable de la Investigacion:

Bach. Enf. Janeth Rocio Borja Carhuaz. Celular N° 988596613.
Propdsito.

Identificar la imagen social del profesional de enfermeria segun la
percepciéon de los pacientes del servicio de medicina y cirugia en el
Hospital de contingencia Hermilio Valdizan Medrano - Huanuco 2019.
Participacion

Participan los pacientes del servicio de medicina y cirugia del Hospital
de Contingencia HRVM.

Procedimientos

Se aplico una guia de entrevista y una escala de percepcion.

Riesgos / Incomodidades

No se presentd ninguna situacion desfavorable para los pacientes.
Beneficios

El principal beneficio de esta investigacion es que se pueda cambiar la
percepcidn que tienen los pacientes acerca del profesional de
enfermeria.

Alternativas

La participacion en el estudio es totalmente voluntaria sin ningun tipo
de coaccion.

Compensacion

No recibira pago alguno por su participacion en este estudio de
investigacion.

Confidencialidad de lainformacion

La informacién que usted proporcionada sera manejada con total
discrecion y con fines de investigacion, manteniéndose los datos

proporcionados en condicion de anonimato.
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Problemas o preguntas.

Escribir al

Email: rociojbc.1212@hotmail.com o comunicarse al Cel. 988596613
Consentimiento / Participacion Voluntaria

Consiento de manera voluntaria para que mi persona participe de la
investigacion, se me ha brindado toda la informacion necesaria y
comprendo que podra retirarse de la aplicacion de los instrumentos en
el momento que lo considere pertinente, sin que ello me cause perjuicio
alguno.

Nombres y firma del vendedor participante.

Firma del paciente Firma de la investigadora:

Huanuco, a los...... dias del mes de.... del 2019
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ANEXO 5
CONSTANCIAS DE VALIDACION

) LRS
2 UDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO P2
. & =775 FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD i
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA 25t S
UNIDAD DE INVESTIGACION TURNN

CONSTANCIA DE VALIDACION

- /QﬂZom‘o (Qsdqlrt &\\10&0 Cch\migdg

De profesién mzx{f(o '((-\rmqu\‘o\o%o actual i

axs. Al Aencis. o GAML\)‘—Q = i gUéi\rg{!{1}7eoed\er§‘ciendo el cargo de
por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por la
alumna BORJA CARHUAZ, Janeth Rocio, con DNI 71430804, aspirante al titulo
de Licenciada en Enfermeria de la Universidad de Huénuco; el cual sera utilizado
para recabar informacién necesaria para la tesis titulado “IMAGEN SOCIAL DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO
DE MEDICINA Y CIRUGIA EN EL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN
MEDRANO HUANUCO -2019".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1 [>d Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable

[ ]No aplicable
Instrumento 2 [ Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable

[ ]No aplicable
Instrumento 3 [<] Aplicable después de corregir
Nombres [ 1Aplicable

[ ]No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador. 2
Dr.ﬁcwmﬁqc“”{‘\"\ﬂ)&n"\ sunte, (Leldsrm

.
----------------------------------- uouu-u---u.u-.-n--nu---.u-o-ou--unu

Mg
DNI:... ey 3. 8\ 542

-----------------------------------------

Anidrio- RSO
Traumatologla * Ortopedia
CMP 30697 - RNE 28429

Firma/sello
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. QVRg,
uDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO [N
ey FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD p | St
ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMER| XML
UNIDAD DE INVESTIGACION 4 YURN

CONSTANCIA DE VALIDACION

Yo, M agaa £ e nc \ He di'na 'ﬂ(\'\: \‘l(\

. Lie. Enf. S
Dca\(erft)‘fes!?p\ Scryicio de Yedicing m.w:fﬁ!‘ff'ﬂ‘f,"“i?’F’f}ﬁ"ﬁ&.‘-’,' ??fgf’,\d,e
"“i“‘i' e valddizen. Hedtana..por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por la
alumna BORJA CARHUAZ, Janeth Rocio, con DNI 71430804, aspirante al titulo
de Licenciada en Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado
para recabar informacién necesaria para la tesis titulado “IMAGEN SOCIAL DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO
DE MEDICINA Y CIRUGIA EN EL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN
MEDRANO HUANUCO - 2019".

OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1 [x] Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable
[ ]No aplicable
Instrumento 2 [ 4 Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable
[ ]No aplicable
Instrumento 3 [ Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable
[ ]Noaplicable
Apellidos y nombres del juez/experto validador.
BV iiioiiinmisinnssmisisivioravashoneosasanavsugasabRsTRAN RO TR Oon§RRIRREESSORIES
WS S cisiisoncicnsonsaiuonobviusiunsappaevDARIEUISHONHSRNORONRRRTRNORsIRSENTENARORRtast
o, [ e K40 B B R U S —
Especialidad del validador: ...(».‘.‘..'.:‘-.'.'.'.‘:.:»..‘.'!.‘s.:....s.......!.‘:!:.'.'....
R LT A LA
vic o, Marls i Mexi;nq
cEp a4
Firma/sello
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ANl 37,
I_IDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO =1 2
: - i FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD o =pl
£SCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMERIA SRS

UNIDAD DE INVESTIGACION

CONSTANCIA DE VALIDACION

' —_—
\'o' .__:[.S'\.\“.‘J-—_A }«‘\:'\l 1) ale \l GC(\ S

E€apermenicy

X L;c. actualmente ejerciendo e

n—= 2 3 ’ _cargo de -

De meeg'gr P qewslencial ea_e oSy oR 3c o %?r\ v ONLC
~

HADA - ' HudauCa por medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por 1a
alumna BORJA CARHUAZ, Janeth Rocio, con DNI 71430804, aspirante al titulo
de Licenciada en Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado
para recabar informacién necesaria para la tesis titulado “IMAGEN SOCIAL DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO
DE MEDICINA Y CIRUGIA EN EL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN

MEDRANO HUANUCO - 2019".
OPINION DE APLICABILIDAD:

Instrumento 1 [ Aplicable después de corregir
Nombres [ 1Aplicable
[ ]No aplicable
| Instrumento 2 [>q Aplicable después de corregir
' Nombres [ 1Aplicable
l [ ]No aplicable
| Instrumento 3 [ 4 Aplicable después de corregir
Nombres [ ]Aplicable
[ ]1No aplicable )

gpellidos y nombres del juez/experto validador.
r

-----------------
........
oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

e
'l \/ " I'
Jrng v WA/
\ o /

"~ Firma/sello
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ANEXO 6

DOCUMENTO SOLICITANDO AUTORIZACION PARA EJECUCION DE

ESTUDIO
UNIVERSIDAD DE HUANUCO C A F‘ T
o UDH GlLE >
- o =i ESCUELA ACADEMICO PROFESIONAL DE ENFERMER(A ! (PN o
’ FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD o‘i"~3v'~(\'s‘-°
JAY

“ARO DE LA LUCHA CONTRA LA CORRUPCION Y LA IMPUNIDAD"

Hudnuco 27 de agosto del 2019

Oficio Mult N* 91-2019 D/EAP-ENF-UDH

Seifior:
Dr. LUIS GONZALO VASQUEZ REYES

DIRECTOR DEL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN MIEDRANO

Presente:

De mi consideracion:

Es grato dirigirme a usted, para saludar cordialmente y a la vez hacer de su conocimiento que la
alumna JANETH ROCIO, BORJA CARHUAZ de la E.A.P de enfermeria se la universidad de Hudnuco
se encuentra desarrollando en trabajo 'de investigacién titulada “IMAGEN SOCIAL DEL
PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO DE
MEDICINA Y CIRUGIA EN EL HOSPITAL DE CONTIGENCIA HERMILIO VALDIZAN MEDRANO-
2019”, por lo que solicité autorizacién del campo clinico para aplicar la recoleccion de datos de
dicho estudio, y que tendrd como muestra de estudio a los pacientes internados en dichos

servicios, del hospital de Contingencia Hermilio Valdizan Medrano.

Esperando contar con su apoyo y compresién, agradezco anticipadamente a usted reiterdndole

las muestras de mi consideracion y estima personal.

Atentamente

UNIVEII IDAD DE HUANUCO

PROTESIONAL DF )* )
fnFRAia Jo. A OSNC.
Z> Mg, "mlla Coiva Y""o

MRECIURA L A l)( ENLERNMERIA
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ANEXO 7
DOCUMENTO DE AUTORIZACION PARA EJECUCION DE ESTUDIO

pr
L)

G()Rl'll(~() i o e L fos Spnstidod ik ( purtemndidipara. a4

o 2 ) vergp o suublons f
TAR e b Ducha Contra b Commpyion y Tmpunidad” ( _—

Huanuco, 09 de Octubre de 2019.

Ry Mo
CARTAN® 70Y -2019-GRH-DRS-HRHVMH-HCO-DE-UADI. n.:._,j"('."'{“???z )

L b 2]

et o o I

BORJA CARHUAZ, Janeth Rocio

Alumna de la E.AP. de Enfermeria, Facultad de Ciencias de la Salud, de la
Universidad de Huanuco

Presente.-
ASUNTO : AUTORIZACION para realizar proyecto de INVESTIGACION.

REFERENCIA: SOLICITUD S/N CON FECHA 27 DE AGOSTO DE 2019 TD 6964
INFORME N°218-2019-GRH-DRS-HRHVM-JEF-ENF

Es grato dirigirme a Usted, para saludarle cordialmente y en respuesta
al documento de la referencia, en la cual solicita Autorizacion para la ejecucion del
Trabajo de Investigacién, y contando con la opinidon favorable del Jefe del
Departamento de Enfermeria, esta Direccion AUTORIZA la realizacién del trabajo de
INVESTIGACIéN, titulado “IMAGEN SOCIAL DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA
SEGUN LA PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO DE MEDICINA Y
CIRUGIA EN EL HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN MEDRANO
HUANUCO 2019", para cuyo efecto debe de coordinar con el Jefe del Departamento
de Enfermeria, a fin de que le brinde las facilidades del caso.

Sin embargo es pertinente recomendar que del proceso de la
investigacion desarrollada, la informacion 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. Por
otro lado se le recuerda que debe alcanzar una copia del trabajo desarrollado a la
Unidad de Apoyo a la Docencia.

Se remite la presente para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

(:o.’umugrg;'qm. LmIANUCO
1~ Mospinat Regiommce s v e Meoanes,
@

Med. LUIS G. VASQUEZ ’
TP, 38555 . m?n znfcn'}:
OIRECIon Lecunvo -

Catle San Juan Bosco 220 Jancao Ia
Esperanza Hudnuco - Perd

wyav hospitatvaldizanhico gob.pe Tell (06251) 2400
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ANEXO 8
BASE DE DATOS
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ANEXO 9
CONSTANCIA DE REPORTE DE TURNITIN

LIDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

Yo, Gladys Liliana Rodriguez de Lombardi, asesor(a) del Programa Académico de
Enfermeria. y designado(a) mediante documento Resolucion N® 495-2020-D-FCS-UDH
correspondiente a la estudiante: Janeth Rocio BORJA CARHUAZ, en la investigacion

titulada: ““IMAGEN SOCIAL DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA SEGUN LA
PERCEPCION DE LOS PACIENTES DEL SERVICIO DE MEDICINA Y CIRUGIA EN EL
HOSPITAL DE CONTINGENCIA HERMILIO VALDIZAN MEDRANO HUANUCO - 2019",
Puedo constar que la misma tiene un indice de similitud del 25% verificable en el reporte
final del analisis de originalidad mediante el Software Antiplagio Turnitin.

Por lo que concluyo que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio y cumple con todas las normas de la Universidad de
Huanuco.

Se expide la presente, a solicitud del interesado para los fines que estime
conveniente.

Huanuco, 05 de Octubre del 2020

Rodriguez de Lombardi Gladys Liliana
Apellidos y Nombres

DNI N* 22404125
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