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RESUMEN

Objetivo. Identificar la percepcion de la imagen del profesional de
enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco 2024.
Métodos. Se desarroll6 un estudio con un enfoque cuantitativo, de carécter
analitico, transversal y observacional. La muestra estuvo compuesta por 191
unidades de estudio, utilizando una escala que habia sido previamente
validada. Se consideraron los principios éticos pertinentes y se aplico la
prueba de Chi cuadrado para la contrastacion de la hipotesis. Resultados. En
general, el 53,9% de los usuarios reportaron percepcion promedio, 40,8%
percepcion alta y 5,2% percepcion baja. Inferencialmente, se hallé que la
percepcion de imagen profesional de los usuarios del Hospital Hermilio
Valdizan, clasificados en categorias de alta, promedio y baja, presentaron
diferencias significativas; del mismo, no se encontrd diferencia significativa
sobre la percepcién de la imagen de enfermeria segun edad (p=0,449), segun
género (p=0,764), segun procedencia (p=0,794), segun nivel educativo
(p=0,893), segun estado conyugal (p=0,864) y segun ocupacion (p=0,441).
Conclusién. La percepcion de la imagen de enfermeria por los usuarios
atendidos en el Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco en el 2024 fue un nivel

promedio.

Palabras clave: Percepcion, imagen, profesional de enfermeria,
usuarios, hospital.



ABSTRACT

Objective. To identify the perception of the image of the nursing
professional in users of the Hermilio Valdizan Hospital, Huadnuco 2024.
Methods. A quantitative, analytical, cross-sectional, and observational study
was conducted. The sample consisted of 191 study units, using a previously
validated scale. The pertinent ethical principles were considered, and the Chi-
square test was applied to test the hypothesis. Results. Overall, 53.9% of
users reported an average perception, 40.8% a high perception, and 5.2% a
low perception. Inferentially, it was found that the perception of the
professional image of users of the Hermilio Valdizan Hospital, classified into
high, average, and low categories, presented significant differences; Of these,
no significant differences were found in the perception of nursing image based
on age (p=0.449), gender (p=0.764), origin (p=0.794), educational level
(p=0.893), marital status (p=0.864), or occupation (p=0.441). Conclusion.
The perception of nursing image among users treated at the Hermilio Valdizan

Hospital in Huanuco in 2024 was average.

Keywords: Perception, image, nursing professional, users; hospital.
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INTRODUCCION

La imagen profesional de la enfermeria constituye un constructo
multidimensional que abarca la percepcidn publica respecto a la competencia
técnica, la conducta ética, la presentacion personal y los valores vinculados al
ejercicio del cuidado. La imagen de la profesibn no solo condiciona la
valoracion social de la misma, sino que también ejerce una influencia directa
en la relacion entre el enfermero y el usuario, asi como en la confianza del
paciente y en la adherencia a las indicaciones terapéuticas. Investigaciones
recientes indican que la percepcion publica de la enfermeria ha
experimentado una evolucién en los ultimos afios. Este cambio ha sido, en
parte, impulsado por el papel mas destacado del personal de enfermeria
durante crisis sanitarias recientes, asi como por transformaciones en la

profesionalizacion de la disciplina @.

En el contexto hospitalario, la interaccién continua entre los usuarios y
los profesionales de enfermeria posiciona a los pacientes y a sus familiares
como fuentes primarias para la evaluacion de la imagen profesional. Diversos
estudios empiricos indican que, a pesar de que en humerosos contextos la
percepcion general es predominantemente favorable, existen dimensiones
especificas, tales como la informacion proporcionada, la visibilidad del rol y la
comunicacion, en las cuales los usuarios identifican debilidades o areas
susceptibles de mejora. El conocimiento de estas dimensiones desde la
perspectiva del usuario facilita la orientacidén de estrategias en los ambitos de

formacién, comunicacion institucional y mejora de la atencion @,

La pandemia del COVID-19 y los procesos mediéticos relacionados han
tenido un impacto doble: por una parte, elevaron el reconocimiento social y la
visibilidad del trabajo de enfermeria; por otra, revelaron problemas
estructurales (como la sobrecarga, el estigma o la violencia en el trabajo) que

perjudican la imagen profesional a nivel publico @),

En ese contexto el trabajo tiene cinco secciones fundamentales. El ler
capitulo se centra en los aspectos inherentes al problema de investigacion.

En el 2do capitulo, esta el marco teorico del estudio. El 3er capitulo aborda la

XIl



metodologia empleada. En el 4to capitulo, se exponen los hallazgos obtenidos
a lo largo de la tesis. El 5to capitulo se dedica al contraste de los resultados
alcanzados. Finalmente, se incluyen las conclusiones, recomendaciones,

referencias y anexos pertinentes.
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CAPITULO |

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

1.1. DESCRIPCION DEL PROBLEMA

Segin Gémez @ define a la imagen profesional a la construccion,
inspiracion y administracion deliberada de una vision particular que ciertos
individuos, publico o audiencia tendran sobre una identidad profesional, en un
contexto y periodo especificos. Este retrato se revela a través de la identidad

laboral, la actitud, el comportamiento, el discurso y la vestimenta.

En tal sentido, Fernandez ©® refiere que la percepcion de una profesion
se forja a partir del conocimiento que la sociedad y otras ciencias tienen de

ella, conforme a las marcas de identidad que sus expertos transmiten.

Los profesionales de enfermeria representan la mayor fuerza laboral en
los sistemas de salud, de acuerdo a su desempefio aumenta la seguridad y
satisfaccion, disminuye la morbimortalidad, las estancias hospitalarias, las
complicaciones y por ende los costos sanitarios. Sin embargo, a pesar de esos
indicadores y de ser una de las profesiones que mayor confia la sociedad, su
prestigio social es menor comparando con otras profesiones de ciencias de la

salud ©,

En esalinea, Martinez et al. “ sostienen que el profesional de enfermeria
tiene un trabajo reducido en su desempefio, pero con alto valor social. Por lo
que, es importante lograr el reconocimiento de una funcion autbnoma con

visibilizacion en el sistema de salud y en los cuidados de la poblacion.

En Ecuador, Mazén ® alcanzé en un estudio documental después de
haber consultado articulos de la tematica, que la profesion de enfermeria es
esencial para el bienestar de la sociedad; sin embargo, es afectada por huellas

gue minimizan o distorsionan su funcionalidad.

En Chile, Alvarez et al. © informaron que la mayor parte de los
profesionales de enfermeria sus actividades estan centradas en la dimension

técnica; asociandose comunmente a ser una ocupacion femenina con
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estereotipos de género y con vision de ser asistentes del médico.

En el Perd, Zegarra 10 reportdé que 67% de los usuarios que acuden a
un establecimiento de salud afirmaron que tienen una imagen inadecuada del
profesional de enfermeria y 33% tenian una imagen adecuada. Lo que hace
ver que la imagen del profesional de enfermeria esta relacionada consignas

historicas y la falta de autonomia en la atencion al cliente.

En Trujillo, Burgos et al. @V reportaron que 68% de los moradores de
Huamachuco afirmaron tener imagenes sociales inadecuada de los
profesionales de enfermeria y 32% imagen social adecuada, siendo causante
falta de cordialidad, delicadeza, cuidado, trato digno, escucha activa y el

respeto a sus costumbres.

En esa linea, en Loreto, Vasquez et al. 12 informaron que 60% de los
usuarios del tuvieron una imagen social adecuada del profesional de
enfermeria, 23,4% imagen social medianamente adecuada y 16,6% imagen
social inadecuada. Por lo que hace la insistencia de buscar la autonomia en

el ejercicio y desarrollo de la profesion

En Huanuco, Borja @3 informé que 48,6% de pacientes de los servicios
de cirugia y medicina de un hospital local informaron tener percepciones
medias sobre las imagenes sociales de los profesionales de enfermeria.
Haciendo ver a la profesion de enfermeria meramente mondétona y

subordinada.

Adicionalmente, Lopez et al. 14 sostienen que la enfermeria ha sido
histéricamente objeto de estereotipos, al ser concebida como una profesion
femenina y subordinada al rol médico, sin reconocimiento de un campo

competencial autbnomo.

En ese contexto, la causa de la percepcion que la sociedad tiene del
profesional de enfermeria esta repleta de roles de género, estereotipos,
diversidad y, en términos generales, de una gran ignorancia sobre la
profesién. Lo que, en un estudio superficial, podria ser visto como un problema

interno de las enfermeras, adquiere una relevancia particular cuando surgen
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pruebas que vinculan esta percepcién profesional con la proteccién de los
pacientes y con un incremento en el peligro para la salud de los individuos a

los que atendemos ©®),

Segun Franco ®® los principios de una imagen inapropiada de la
profesion de enfermeria tienen estigmas como debilidad, invisibilidad, escasa
autonomia, remuneracion injusta, juguete sexual y otros estereotipos. Se
deduce que, aunque las ideas equivocadas de enfermeria estan

profundamente arraigadas en la sociedad.

Sin embargo, en la actualidad la profesion de enfermeria continda
luchando por obtener el reconocimiento dentro de una sociedad cambiante,

haciendo que se vea como profesién autbnoma con una propia identidad 2.

Una representacion inapropiada del profesional de enfermeria puede
acarrear repercusiones desfavorables tanto para los propios profesionales
como para la comunidad en su totalidad. Esto puede resultar en una
disminucién significativa de la autoestima profesional, obstaculos para atraer
y retener nuevos talentos, desconfianza por parte de los pacientes y sus
familiares, asi como dificultades para generar oportunidades laborales en
diversos entornos. Ademas, se puede perpetuar la problemética de salarios

bajos en el sector 7,

En ese contexto, la percepcion publica de la enfermeria es cambiante y
ha experimentado cambios a lo largo del tiempo. Su dinamismo y maleabilidad
sugieren que se puede potenciar la imagen publica convencional de la
enfermeria a través de acciones concretas en la practica, administracion y

formacion de enfermeria 9,

Por lo que, segun Herrera @9 |os profesionales de enfermeria deben
esforzarse por proyectar la imagen de profesionales independientes, capaces
y determinantes, a través de la interaccion con los pacientes, evidenciando los
cuidados como esenciales, destacando el trabajo hecho, los progresos y los
logros, con la certeza de ser esenciales para preservar la salud de la

poblacion.
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Andrade et al. 29 manifiestan que retos a los que se enfrenta la profesion
de enfermeria generan la urgencia de mantener el proceso de formacién
fundamentado en la aptitud, el saber y la excelencia, que facilite a los
profesionales posicionarse y recuperar la independencia y el liderazgo en el

campo de la atencion médica.

En esa linea, también el profesional de enfermeria tiene un gran retoy a
la vez un arduo trabajo para acrecentar el reconocimiento dentro de la
sociedad, a través de la difusion de su quehacer como profesional en el plano

asistencial, administrativo, docencia e investigacion 2.

Segun lo indicado, se tiene la necesidad de llevar a cabo este trabajo
con el objetivo de realizar el andlisis de la percepcién de la imagen profesional
de enfermeria por parte del usuario en el Hospital Hermilio Valdizan de

Huénuco en el 2025.
1.2. FORMULACION DEL PROBLEMA
1.2.1. PROBLEMA GENERAL

¢,Cual es la percepcion de la imagen del profesional de enfermeria

en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 20257
1.2.2. PROBLEMAS ESPECIFICOS

1. ¢Cual es la diferencia de la percepcion de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun edad?

2. ¢Cual es la diferencia de la percepcién de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun género?

3. ¢Cual es la diferencia de la percepcién de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun residencia?

4. ¢ Cudl es la diferencia de la percepcion de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun nivel educativo?

5. ¢Cuél es la diferencia de la percepcion de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun estado conyugal?

6. ¢Cual es la diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun ocupacion?
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1.3. OBJETIVOS
1.3.1. OBJETIVO GENERAL

Identificar la percepcion de la imagen del profesional de enfermeria

en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2025.
1.3.2. OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Evaluar la diferencia de la percepcion de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun edad

2. Establecer la diferencia de la percepcion de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios, segun género.

3. Valorar la diferencia de la percepcion de la imagen profesional
de enfermeria en usuarios, segun residencia

4. Establecer la diferencia de la percepcion de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios, segun nivel educativo.

5. Valorar diferencia de la percepcién de la imagen profesional de
enfermeria en usuarios, segun estado conyugal.

6. Identificar la diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun ocupacion
1.4. JUSTIFICACION DEL ESTUDIO
1.4.1. JUSTIFICACION TEORICA

Se |justifica el trabajo pues se evallo la percepcién que tiene el
usuario sobre la imagen de la profesion de enfermeria con criterios que
establece la teoria de la percepcién social planteada por Gestalt, en la
cual el usuario por medio de un proceso cognitivo realizé el
reconocimiento e interpretacion de la perspectiva que poseen del
profesional de enfermeria dentro de un contexto profesional y social.
Propiciando que el profesional de enfermeria refleje en su labor una
atencion al paciente con calidad, calidez y eficiencia manteniendo la

consigna de los principios bioéticos
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1.4.2. JUSTIFICACION PRACTICA

Por su relevancia practica, el estudio impone al permitir a los
profesionales de enfermeria conocer cémo estd la imagen
profesionalmente dentro del contexto de la atencion de la salud. Del
mismo modo, segun la linea de salud publica que busca mejorar las
condiciones de salud en las comunidades es fundamental para los
profesionales de enfermeria tener una imagen preponderante dentro del

escenario.
1.4.3. JUSTIFICACION METODOLOGICA

En la pertinencia metodoldgica, el presente trabajo garantiz6 el uso
de instrumento valido y confiable para medir la percepcion del usuario
sobre la imagen del profesional de enfermeria, siendo un estudio que
puede aportar para investigaciones futuras que aborden la tematica
fijada.

1.5. LIMITACIONES DE LA INVESTIGACION

Se presentaron escasas bibliografia actualizadas a nivel local sobre la
tematica involucrada y poca colaboracion de los usuarios para participar en
llenado completo del instrumento, que se subsano con la revision de estudios
con mas de 5 afios de antigiiedad y ampliando el plazo de ejecucién del

trabajo.
1.6. VIABILIDAD DE LA INVESTIGACION

La ejecucion del trabajo fue realizable pues estuvo garantizada la
presencia de suficientes recursos humanos, recursos econémicos y recursos
materiales en todas las etapas de la investigacion, costo que fue asumida por

la autora del estudio en su totalidad.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. ANTECEDENTES DE LA INVESTIGACION
2.1.1. A NIVEL INTERNACIONAL

En Espafia, 2021, Herrera et al. 1 realizaron un estudio: “Imagen
social de Enfermeria: visibilidad de los cuidados”; cuyos informes
sefalaron que la sociedad percibe la enfermeria con un prestigio inferior
al de otras profesiones, desconociendo tanto su campo competencial
como su esencia profesional. En cuanto a la autonomia e independencia,
suelen asociarse Unicamente con tareas delegadas. De ahi que se
concluya que las enfermeras deben esforzarse por proyectar una imagen
de profesionales autonomas, competentes y decisivas, a través del
contacto directo con los pacientes, mostrando la indispensabilidad de los

cuidados y visibilizando el valor de su labor.

En Argentina, 2021, Verena ?? realizo el estudio: “La Imagen social
de los profesionales de enfermeria sobre su labor, las personas del
Barrio Santa Rita que utilizan el servicio del CAPS N° 16 en la ciudad de
Posadas, Misiones”; reporto los resultados que 50% de los habitantes
opinaron que el titulo del profesional de enfermeria era universitario, 70%
afirmaron que los profesionales realizan actividades administrativas de
docencia y de investigacion durante el ejercicio de su profesion;
concluyendo, que sigue inminente la idea de que el profesional de
enfermeria cumple 6rdenes médicas; reflejando que se tiene mucho
trabajo por hacer en cuanto a la divulgacion de las competencias que

avalan su desempefio.

En México, 2020, Ruiz et al. ®® realizaron el estudio: “Percepcién
de la calidad del cuidado de Enfermeria desde la perspectiva de
personas hospitalizadas en una institucién publica”; cuyos reportes
demostraron que 67,8% de los pacientes internados percibieron estar

satisfechos con el cuidado de enfermeria y 18,9% percibieron muy

20



satisfechos; concluyendo, que més de la mitad de los sujetos que fueron
intervenidos percibieron buena calidad del cuidado de enfermeria.

2.1.2. A NIVEL NACIONAL

En Lima, 2023, Egusquiza et al. ?4 desarrollaron el estudio:
“Imagen social del profesional enfermero segun percepcion de los
pacientes de un establecimiento de Salud, Callao”; reportando
resultados como 85,61% de los clientes manifestaron percepcion
favorable y 14,39% percepcion desfavorable; en relacion a las
dimensiones en los porcentajes mas resaltantes también fueron
favorables, 69,70% en informacion, 57,58% en cuidado, 75% en actitud
y 75,76% en campo de presentacion; concluyendo, que la gran mayor
parte de los pacientes intervenidos percibieron una imagen social
favorable en los profesionales de enfermeria en un establecimiento de la

capital.

En Lambayeque, 2021, Calderén ?® realizé el estudio: “Imagen
social del profesional de enfermeria segun la percepcion de pacientes
atendidos en el Centro de Salud de Reque”; obteniendo los resultados
que 99,4% de los pacientes expresaron que el profesional de enfermeria
tienen una imagen social adecuada y 0,6% inadecuada; respecto a las
dimensiones también fueron reportadas como adecuadas: 99,4% en
informacion, 99,4% en campo de representacion y 98,2% en actitud;
concluyendo, que los pacientes que se atendieron en los servicios de
salud por el profesional de enfermeria calificaron como adecuada su

imagen social.

En Amazonas, 2020, Lobato et al. @) ejecuto el estudio: “Percepcién
de la imagen social del profesional de enfermeria, Amazonas”;
reportando resultados importantes que 54% de los pacientes tuvieron
una percepcion de la percepcién favorable y 46% percepcion
desfavorable; en referencia a las dimensiones en sus datos mas
sobresalientes, 73,%% tenian percepcion desfavorable en informacion,

71,4% percepcion favorable en campo de representacion, 75,5%
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percepcion favorable en actitud y 69,4% percepcion favorable en
religion; concluyendo, que gran numero de pacientes tienen percepcion

favorable a cerca de la imagen social del profesional de enfermeria.
2.1.3. A NIVEL LOCAL

En Huanuco , 2023, Calderén ©@8 conform6 el trabajo:
“Percepciones y expectativas de la calidad de la atencién profesional de
los enfermeros, segun los usuarios externos en servicio de emergencia”;
evidenciando los resultados que 50% de los usuarios afirmaron estar
satisfechos, 22% muy satisfechos, 17% regularmente satisfechos, 7%
insatisfechos y 4% muy insatisfecho; en relacion a las expectativas, 86%
tuvieron muy alta expectativa frente a la calidad de atencién, 11% alta
expectativa, 2% indiferente expectativa y 1 % baja expectativa;
concluyendo, que la calidad de la atencién debe ser mejor segun las
expectativas planteadas por los usuarios.

En Huanuco, 2019, Borja @3 elaboré el trabajo: “Imagen social de
los profesionales enfermeros segun la percepcion de los pacientes del
servicio de cirugia y medicina en el hospital Hermilio Valdizan Medrano”;
evidenciando los resultados que el 48,6% de los pacientes manifestd una
percepcion media respecto a la imagen social del profesional de
enfermeria, mientras que el 30,9% expresd una percepcioén baja y el
20,5% una percepcion alta. En relacion con las dimensiones de
informacién, campo de presentacion, actitud y acciones de cuidado, se
identificaron diferencias significativas en los niveles de percepcion. En
conclusidn, la imagen del profesional de enfermeria, segun la valoraciéon

de los usuarios, se ubic6 en un nivel medio.

En Ambo, 2019, Garay ?7) present6 el trabajo: “Percepcién de los
usuarios a cerca de la ética de enfermeria en el Centro de Salud de
Ambo”; donde los hallazgos mostraron que el 60,3% de los usuarios
entrevistados manifesté una percepcion favorable respecto a la ética en
enfermeria, mientras que el 38,7% expresO una percepcion

desfavorable. En cuanto a los componentes, el 64,5% report6 una
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2.2.

percepcion positiva sobre la ética en el cuidado de la persona, el 59,0%
sobre el ejercicio profesional y el 56,8% en las relaciones humanas. En
sintesis, se concluye que los usuarios mantienen una percepcion
predominantemente favorable acerca de la ética de la profesion de

enfermeria.
BASES TEORICAS
2.2.1. TEORIA DE LA PERCEPCION SOCIAL DE FRITZ HEIDER

La teoria de la percepcion en psicologia ha experimentado una
evolucion considerable, proporcionando diversas visiones acerca de
como entender e interpretar el mundo que nos envuelve. Desde los
fundamentos de Gestalt hasta las teorias constructivistas y
computacionales, cada perspectiva ha aportado un entendimiento mas

detallado y profundo de la percepcién humana 28,

La percepcion social se refiere al analisis del impacto que la
sociedad ejerce en la percepcion. Las respuestas pueden variar debido
a los distintos estimulos que la sociedad impone, dado que existen varios
elementos en la percepcion social, como, por ejemplo, las expectativas,
las motivaciones, la familia, los amigos, la vivencia, los estereotipos, las

impresiones y el entorno que nos envuelve en general 28,

La teoria de la percepcioén social encuentra relacién con el estudio
debido a que es muy importante y necesario que la licenciada en
enfermeria tenga una buena y aceptable percepcién como profesional
por los clientes que atiende y entiende en su actividad cotidiana; por ello,
debe mostrar liderazgo, comunicaciéon afectiva, calidad de atencion y

autonomia en los procedimientos que ejecuta.

2.2.2. TEORIA DE LOS SISTEMAS SOCIALES DE NIKLAS
LUHMAN

Segun Arriaga @9 la teoria de los sistemas sociales propuesta por
Luhmann abarca los distintos tipos de sistemas, junto con las

condiciones especificas que les facilitan la aparicion, basandose en la
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2.3.

complejidad que deben disminuir. La teoria no propone ni utopias ni
esquemas de sociedades perfectas. Por otro lado, Luhmann ofrece un
potente instrumento analitico que facilita la comprension del
funcionamiento de la sociedad, los subsistemas y las entidades

organizativas

Morales et al. @9 refiere que la teoria de sistemas y la interrelacion
de las sociedades humanas ayuda a una mejor comprension de la
conexion entre la humanidad y el medio natural, fomentando una

perspectiva mas integral y holistica de los sistemas vivos en el planeta.

La teoria descrita se relaciona con el estudio al exponer la manera
como la poblacion interviene en el acontecimiento de los sentimientos y
percepciones de los seres humanos a través de la comunicacion,

participando desde ese escenario en su constitucion.
DEFINICIONES CONCEPTUALES
2.3.1. PERCEPCION

Segln Neisser @D la percepcion es uno de los procesos
psicolégicos mas significativos, en el que las personas procesan y
organizan la informacion sensorial para comprender su entorno. En el
transcurso de la historia psicoldgica, diversas teorias han intentado

esclarecer nuestra vision del mundo.

Freré et al. ®2 menciona que las percepciones son procesos
cognitivos que pueden captar, procesar y otorgar significado de manera

activa a la informacién que llega a nuestros sentidos.

Del mismo modo, Koenderink et al. ®3 conceptualiza en que la
percepcion se enfoca en entender la esencia y el sentido de las
imagenes mentales, poniendo énfasis en la conexion entre la percepcion
y la cognicion; analizando el efecto de los estimulos sensoriales en la

cognicion.

24



a. INFORMACION DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Chiavenato @4 refiere que la informacion se refiere a un conjunto
de datos con un propésito, es decir, que disminuye la incertidumbre o
incrementa el entendimiento de algo. En realidad, la informacién es un
mensaje relevante en un contexto especifico, accesible para uso
inmediato y que brinda guia a las acciones al disminuir el riesgo de

incertidumbre en relacion a nuestras decisiones.

Hoy en dia, la enfermeria esta expandiendo y empleando mas su
cuerpo de conocimientos, fundamentado en modelos y teorias, para
sustentar su practica y dejar atras esta dependencia que ha definido a la
disciplina y que la ha confinado Unicamente a la ejecucion de labores
adicionales a la labor médica. EIl incremento en la especializacion y
formacién de las enfermeras, junto con el progreso a nivel de postgrado
en maestrias y doctorados, ha impulsado el pensamiento y la realizacién
de reflexiones sobre la practica basadas en investigaciones de diversos
profesionales, entendiendo las perspectivas de cada uno y también la

relevancia, utilidad y uso de teorias y modelos 9.

En tal sentido Marquéz et al. ©® los profesionales de enfermeria
desempefian sus funciones en &reas tanto internas como externas o
comunitarias y, en estas, en los campos de: asistencial, administracion,
educacion e investigacion. La atencién al individuo con necesidades es
su principal responsabilidad, comprometiéndose no solo con el enfermo,
sino también con la familia y la comunidad, vinculando tiempo, energia y

emociones.

b. CAMPO DE REPRESENTACION DEL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

Segun Cardoso ©7) el &mbito de la atencién de salud, las tareas del
profesional de enfermeria estan vinculadas con: evaluacion fisica, el
control y manejo de sintomas, las labores de rescate, la admision de
pacientes al servicio, el triaje, la supervision de signos vitales, la gestion

de tratamientos, asi como los cuidados relacionados con la higiene y la
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nutricion. También incluyen la orientacion a los familiares sobre el estado
de salud de los pacientes y la preparacion de materiales en los centros

de esterilizacion para apoyar las actividades de otros servicios.

En esa linea Araujo at al. ®® responde que la identidad profesional
se manifiesta en los diversos contextos en los que el profesional de
enfermeria interactlda con la sociedad, o sea, con el individuo, la familia
y la comunidad. Dicho profesional debe presentarse tal como es y no
ser influenciado por lo que expresan o realizan, como ser humano busca
su propia identidad y ciertos elementos propios en los que valora la

autoestima para lograr sus objetivos.

Por lo cual, la reputacién social de los enfermeros profesionales en
nuestro pais esta en proceso de mejora, debido a su extenso desempefio
de tareas para el beneficio del individuo, brindando un cuidado integral,
seguro, oportuno y constante. La confianza de las personas, dirigida a
un grupo de profesionales, necesita ser administrada y reconocida desde

la misma profesion ©9),
c. ACTITUD DEL PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Los profesionales de enfermeria deben asumir una actitud que
refleje que la relacion interpersonal con el paciente se fundamenta en
conductas como la empatia, la disposicion para escuchar y dialogar, la
solicitud, la atencién y la cordialidad. Asimismo, es necesario mantener
una postura orientada a brindar asistencia, establecer un contacto

directo y demostrar interés por la condicion de salud del paciente9,

En esa linea para el enfermero (a) es esencial comprender las
situaciones, emociones y requerimientos de los pacientes para
comenzar una relacion terapéutica. La base de esta postura radica en la
empatia, pues es la caracteristica que otorga a la enfermera la capacidad

para entender de manera auténtica a la otra persona “b,

El comportamiento del personal de enfermeria debe ser educada y

tolerante al momento de atender a algun usuario, ellos resaltan las

26



2.4.

acciones intangibles como las miradas, las conversaciones y que el
personal conozca su real condicién de salud y pueda ayudarles a cubrir

sus necesidades basicas no cubiertas “2.

d. ACTIVIDADES DE CUIDADO DEL PROFESIONAL DE
ENFERMERIA

Kuerten et al. “3 refiere que el cuidado profesional de enfermeria
es llevado a cabo por expertos con conocimientos cientificos en el campo
de la salud, dotados de competencias técnicas que asisten a personas,

familias y comunidades en la mejora o recuperacion de su salud.

Segln Daza et al. ©“ las investigaciones actuales sobre el
significado de la atencidon que otorgan los enfermeros se refieren a la
nocion de atencion puntual, rapida, continua y constante, enfocada en
solucionar problemas especificos que impactan la dimensién personal

de las personas que requieren un servicio institucionalizado.

En tal sentido, la atencion a los pacientes constituye el eje central
de la profesion de enfermeria, entendida como una labor que exige
compromiso personal y profesional orientado a la preservacion,
resignificacion y autocuidado de la vida, sustentada en la relacion
terapéutica entre enfermera y paciente. Sin embargo, existen
circunstancias que inciden en el ejercicio de esta labor, lo que en
ocasiones provoca que se desdibuje su relevancia en el respeto a la vida
y en el cuidado integral del ser humano “9.

HIPOTESIS
2.4.1. HIPOTESIS GENERAL

Hi: El porcentaje de profesionales de enfermeria segun imagen
profesional por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan, valorado como
alta, promedio y baja, son diferentes.
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Ho: El porcentaje de profesionales de enfermeria segun imagen
profesional por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan, valorado como

alta, promedio y baja, no son diferentes.
2.4.2. HIPOTESIS ESPECIFICAS

Hi1: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun edad.

Ho1: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun edad.

Hi2: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun género.

Hoz2: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun género.

His: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun residencia.

Hos: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun residencia.

His: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun nivel educativo.

Hoa: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun nivel educativo.

His: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun estado conyugal.

Hos: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun estado conyugal.

His: Existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional de

enfermeria en usuarios, segun ocupacion.
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Hoe: No existe diferencia de la percepcion de la imagen profesional

de enfermeria en usuarios, segun ocupacion.
2.5. VARIABLES
2.5.1. VARIABLE PRINCIPAL
Percepcion de la imagen profesional
2.5.2. VARIABLE DE COMPARACION

o Edad

o Género

. Residencia

o Nivel educativo
. Estado conyugal

. Ocupacion
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2.6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

ESCALA
DEFINICION . TIPO DE
VARIABLE OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES VALOR FINAL VARIABLE ME|:I)D|(E:|ON INSTRUMENTO
VARIABLE PRINCIPAL
1. Labor del Baja = 9 a 15
profesional puntos.
2. Areas de )
Informacion desempefio Promedio = 16 a  categérica Ordinal
3. Niveles de 22 puntos
y atencion Alta = 23 a 27
Es la acepcién que 4. Autonomia puntos
tiene un paciente a 5. Uso de la ciencia
partir del 1. Valores Baja = 6 a 9
S?;figgﬁg? ?ﬁel 2. Liderazgo puntos. Escala de
i6 3. Atencion . i6
dzelgcfnegogn enfermeria  que Campo de Promedio = 10 a  categérica percciempc;ognde la
'ag comprende: i6 14 puntos . g
profesional ot representacion Ordinal profesional de
informacién, campo Alta = 15 a 18 enfermeria
de representacion, puntos
actitud y
actividades de 1. Comunicacion Baja = 10-16
cuidado. 2. Pulcritud puntos.
3. Uso del uniforme )
Actitud 4. Respeto a Promedio = 17-23  categérica _
opiniones y puntos Ordinal
creencias Alta = 24-30
5. Intimidad e puntos
integridad
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1. Necesidades

Baja = 4 a 6

béasicas puntos.
o 2. Educacién de la o . Ordinal
Actividades de salud Promedio = 7-9  categérica
cuidado 3. Actividades puntos
Alta = 10-12
puntos
VARIABLE DE COMPARACION
ESCALA
DEFINICION ) VALOR FINAL TIPO DE
VARIABLE OPERACIONAL DIMENSION INDICADORES VARIABLE MEI;DICE:ION INSTRUMENTO
18 a 29 afios
Edad 30 a 59 afios Cuantitativa Nominal
Son los atributos 60 afios a mas
que caracterizan a Caracteristicas
i los usuarios que sficas del
Caracteristic emograficas de ;
- género, residencia, i Genero Nominal
demogréficas 2. . enfermeria ,
nivel educativo, Femenino
estado conyugal y
ocupacion Rural
Residencia Urbano marginal Categdrica Nominal
Urbano
Sin estudios
Caracteristicas Primaria
fgfzzilgﬁa??jle Nivel educativo . Categorica Ordinal
Caracteristic P . Secundaria
: enfermeria .
as sociales Superior
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Son los elementos Con pareja N
que expresan los Estado conyugal . . Categorica Nominal
usuarios al Sin pareja
interactuar con la Sin ocupacion
sociedad. )
Trabajo .
Ocupacion dependiente Categorica Nominal
Trabajo
independiente
Cirugia general
Datos que se Medlcmf:x
estructuran y Oncologia
manejan r - i
anejan para Servicio donde se Traumatologia Cateqtrica .
transmitir i Salud mental g Nominal
. . atendi6
informacion Oftalmologia
relacionadas al g
estudio _ _ Urologia
Datos informativos Consultorios
Datos :
, : del profesional de externos
informativos enfermeria
Buena
Atencion en Regular Categorica Nominal
enfermeria
Mala
: Si
Importancia del
profesional de No Categorica Nominal

enfermeria

Guia de
entrevista de
caracteristicas

sociodemografic
as

32



CAPITULO 1l

METODOLOGIA DE INVESTIGACION

3.1. TIPO DE INVESTIGACION

Segun la manipulacién de la investigadora, el estudio fue de tipo
observacional, pues se echo un vistazo a los fenOmenos y su comportamiento

en su habitat natural.

Tomando en cuenta el control de la medicion en la recopilacion de datos,
el trabajo es de tipo prospectivo, pues se registro la valoracion tal como

ocurren los hechos.

De acuerdo con el nimero de mediciones realizadas sobre la variable en
estudio, se tratd de un disefio transversal, dado que la variable fue evaluada
en un Unico momento, dentro de un tiempo y espacio determinados.
Asimismo, considerando la cantidad de variables analizadas, el estudio se
clasific6 como descriptivo, ya que se centrd en detallar Unicamente la variable

objeto de investigacion.
3.1.1. ENFOQUE DE INVESTIGACION

Fue cuantitativo por que se recogio los datos en un contexto de
estudio y se usé el analisis estadistico para detallar y describir el
fendémeno estudiado a partir de datos numéricos.

3.1.2. NIVEL DE INVESTIGACION

El trabajo fue de trascendencia descriptiva pues se describié de

manera detallada la variable estudio en su contexto natural.
3.1.3. DISENO DE INVESTIGACION

Fue de clase descriptivo comparativo, como se grafica en el

siguiente diagrama:
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3.2.

Y1

Y2
Y3

n — X Y4
Ys
Ye

Donde:

n = Usuarios

X = Percepcion de la imagen profesional

Y1 = Edad

Y2 = Género

Y3 = Residencia

Y4 = Nivel educativo

Ys = Estado conyugal

Ys = Ocupacion

POBLACION Y MUESTRA
3.2.1. POBLACION

La poblacién fue compuesta por 378 usuarios atendidos en las
diferentes areas de hospitalizacion en el mes de mayo del 2024,
conforme al registro de la Unidad de Estadistica e informatica del

Hospital Hermilio Valdizan
3.2.2. CRITERIO DE INCLUSION Y EXCLUSION

a) Criterio de inclusion: Se incluyeron a los usuarios:
o Usuarios que se atendieron en el servicio de cirugia general,
oncologia, traumatologia, salud mental, oftalmologia, urologia
y consultorios externos.
o Usuarios mayores de 18 afios
o Usuarios que firman el consentimiento informado.
b) Criterio de exclusion: Se excluyeron a los usuarios:
o Usuarios que estuvieron severamente enfermos
o Usuarios que estuvieron desorientados

o Usuarios mayores de 70 afios
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3.3.

c) Ubicacion espacial de la poblacién: El estudio se desarrollé en el
Hospital Regional Hermilio Valdizan, especificamente en los servicios
de cirugia general, medicina, oncologia, traumatologia, salud mental,
oftalmologia, urologia y consultorios externos, situado en Jr. Hermilio
Valdizan N° 950, en el centro de Huanuco.

d) Ubicacion temporal de la poblacién: La investigacion se llevo a
cabo entre los meses de septiembre y octubre del afio 2024.

e) Unidad de analisis y muestreo: Los usuarios del Hospital Regional
Hermilio Valdizan de Huanuco.

f) Marco muestral: El registro de la Unidad de Estadistica e Informatica
del Hospital Regional Hermilio Valdizan.

g) Muestra

El tamafio muestral del estudio fue determinada empleando la

formula estadistica:

n= _ 72PQ N
e2(N-1)+22P Q

Reemplazando:

n = (1.96) 2 (0.5) (0.5) (378)
(0.05) 2(377) + (1.96) 2 (0.5) (0.5)
n = 363,0312
1,9029
n = 190,77787
n = 191

h) Tipo de muestreo: No fue necesario aplicar ningun tipo de
muestreo porque se evaluara a todos los usuarios que en el
momento de la aplicacion del instrumento se encuentra en el

nosocomio.
TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS
3.3.1. PARA LA RECOLECCION DE DATOS

a) Técnicas: Las técnicas que se utilizaron en el presente estudio

sera la entrevista y la encuesta.
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b) Instrumentos

FICHA TECNICA DE INSTRUMENTO N° 2

1. Técnica Encuesta

2. Nombre Escala de percepcion de la imagen
profesional de enfermeria

3. Autor Egusquiza @V

4. Objetivo. Determinar la percepcion de la imagen de

los profesionales enfermeros en los
usuarios del Hospital Hermilio Valdizan

5. Estructura del instrumento

29 preguntas distribuidas en cuatro
dimensiones.

6. Baremacion general

Percepcion de laimagen profesional
Baja = 29-48 puntos.

Promedio = 49-68 puntos
Alta = 69-87 puntos

7. Baremacion por dimensiones

Informacién
Baja = 9-15 puntos.

Promedio = 16-22 puntos

Alta = 23-27 puntos
Campo de representacion
Baja = 6-9 puntos.

Promedio = 10-14 puntos

Alta = 15-18 puntos
Actitud
Baja = 10-16 puntos.

Promedio = 17-23 puntos

Alta = 24-30 puntos
Actividades de cuidado
Baja = 4-6 puntos.

Promedio = 7-9 puntos
Alta = 10-12 puntos

8. Momento de aplicacién.

Posterior a la atencion de salud

9. Tiempo de aplicacion.

40 min. en promedio por usuario que se
atendera en el nosocomio

c) Validezy confiabilidad

Las tareas de comprobacion de la validez y fiabilidad de los

instrumentos de medicidn se llevaron a cabo a través de las actividades

siguientes:
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o Validez por juicio de expertos

Se realiz6 para comprobar que el contenido de los items
bosquejados en la escala de percepcion de la imagen profesional de
enfermeria por cinco jueces expertos que tengan un bagaje tanto laboral
como académica en la tematica para realizar un analisis completo de la

variable en estudio.

A continuacion, se recopilaron todos los comentarios aportados por
los especialistas en el proceso de validacion y se hicieron las
modificaciones necesarias para luego presentar a los expertos elegidos,
quienes de forma consensuada consideraron los instrumentos de
medicién como pertinentes, estampando su criterio de aplicacion en la

constancia de validacion correspondiente, tal como se muestra en este

cuadro:
Escala de
percepcién de la
Ne Datos del experto Especialidad imagen
profesional de
enfermeria
Maestra en salud Aplicable
1  Mg. Alicia Carnero Tineo publica y docencia P
universitaria
. : Magister en Gobierno y Aplicable
2 Mg. Percy Rodriguez Retis Gerencia en Salud
3  Mg. Diza Berrios Esteban Mae.s'tra salyd pubhca y Aplicable
gestion sanitaria
4 Méd Luis Laquise Lerma Médico psiquiatra Aplicable
5 Lic. David Anibal Barrueta Licenciado en Aplicable
Santillan Enfermeria

. Confiabilidad de instrumento

La determinacion de la confiabilidad de los instrumentos usados en
el trabajo se desarroll6 con la prueba piloto que se programé para el dia
2 de julio del 2024 en 19 usuarios del Hospital Materno Infantil Carlos
Showing Ferrari quienes fueron escogidos por conveniencia, no siendo
considerados en la recogida de la informacion propiamente dicha del

estudio.

Al aplicar los instrumentos a cada uno de los clientes en el

37



mencionado nosocomio, se desarrolld sin mayores inconvenientes a raiz

de que los items de la herramienta principal estaban bien estructurados.

Luego, se traslado los datos recolectados a una base de datos para
gue por medio del coeficiente de Alfa de Cronbach se puede identificar
la confiabilidad de la escala de percepcion de la imagen profesional de
enfermeria, obteniendo el valor de 0,975 con alto nivel confiabilidad.

d) Procedimiento de recoleccién de datos

La etapa de recopilacion de los datos de este trabajo se llevara a

cabo a través de las actividades que se detallan a continuacion
o Autorizacion

El 29 de agosto de 2024 se presentd ante la direccidn ejecutiva del
hospital regional una solicitud pidiendo autorizacion para llevar a cabo el
estudio en los clientes del hospital, en el cual se expedi6 el documento

de autorizacion el 5 de septiembre de 2024.
o Tramites administrativos

En los dias 7 y 8 de setiembre del 2024 se realiz6 las
coordinaciones necesarias con la Unidad de capacitacion para iniciar la

recolecciéon de datos.
o Capacitacion

Entre los dias 10 y 11 de setiembre del 2024 se realizé la
capacitacion respectiva a dos encuestadores para que realicen una

buena recoleccion de datos.
o Aplicacion de instrumentos

La etapa de recoleccion de datos se inicio el 13 de setiembre del
2025 y culminé el 28 de octubre del 2024.
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3.3.2. PARA LA PRESENTACION DE DATOS

a) Control de la calidad: En esta etapa se verificdé que todos los
instrumentos aplicados en el estudio cumplieran con los requisitos
necesarios para garantizar un procesamiento y analisis estadistico
adecuados.

b) Codificacion de los datos: Se asignaron cédigos numéricos a
cada una de las respuestas proporcionadas por los usuarios,
consolidandose posteriormente en una base de datos.

c) Procesamiento de datos: La informacion recogida en la base de
datos del reporte fue analizada de manera estadistica utilizando el
software SPSS 27.0.

d) Presentacion de los datos: Los resultados procesados y
tabulados se expusieron en tablas académicas, organizadas

conforme a la variable de andlisis.
3.3.3. PARA EL ANALISIS E INTERPRETACION DE DATOS

a) Analisis descriptivo: Se llevo a cabo a través del uso de medidas
descriptivas de porcentajes y frecuencias, ya que las variables que
se examinaron en esta investigacion fueron de caracter categorico.

b) Andlisis inferencial: Esta investigacion verificé las hipotesis
propuestas a través de la aplicacibn de los cinco pasos
secuenciales del ritual de significancia, a través de los cuales se
establecid si la percepcion del usuario respecto a la imagen del
profesional es distinta. Utilizando para ello, la prueba estadistica de

Chi cuadrado
3.4. ASPECTOS ETICOS.

Los aspectos éticos considerados en el desarrollo del estudio se
fundamentaron en la aplicacion de los procedimientos que regulan la
investigacién en el &mbito sanitario, destacando principalmente la obtencion
del consentimiento informado de cada participante. Dicho consentimiento fue
firmado antes de la aplicacion de los instrumentos, constituyéndose en el

documento que avald su participacion voluntaria. Asimismo, se garantizé el
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manejo confidencial de la informacion proporcionada, la cual fue utilizada
exclusivamente con fines investigativos. Ademas, se debe consider6 los

siguientes principios deontoldgicos:

o Autonomia: En el trabajo se respetaron las decisiones de los usuarios
intervenidos en la participacion, en la cual se evidenci6 su disposicion
con la firma del consentimiento informado.

o Beneficencia: Se efectu6 la funcion de este principio al buscar
informacion primaria en el usuario atendido sobre las percepciones de la
imagen de los profesionales de enfermeria.

o Justicia: Al aplicar los instrumentos a los usuarios investigados se hizo
con un trato amable, digno, equitativa e igualitario, sin ningun tipo de
distincion.

o No maleficencia: Al realizar el estudio un estudio de caracter
observacional, se garantiza que no hubo ningun dafio fisico o emocional
al usuario intervenido.

o Integridad cientifica: Se planifico respetar los principios de la integridad

cientifica en el contexto de investigaciones en el sector salud.

Ademas, se tuvo en cuenta en todo momento del estudio una conducta

adecuada y responsable en investigacion.
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. PROCESAMIENTO DE DATOS

Tabla 1. Caracteristicas sociodemogréficas del usuario del Hospital Hermilio Valdizan de
Huénuco — 2024

_ g n =191

Caracteristicas demograficas f %
Edad
18 a 29 afios 25 13,1
30 a 59 afios 144 75,4
60 aflos a mas 22 11,5
Género
Masculino 107 56,0
Femenino 84 44,0
Residencia
Urbano 29 15,2
Rural 104 545
Urbano marginal 58 30,4

Referente a las caracteristicas sociales y demograficas de los usuarios
atendidos se evidencié que la mayor parte estan en la etapa adulta, eran

masculinos y vivian en la zona rural

Tabla 2. Caracteristicas sociales del usuario del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco —
2024

Caracteristicas sociales n =191
fi %

Nivel educativo
Sin estudios 18 9.4
Primaria 61 31,9
Secundaria 89 46,6
Superior 23 12,0
Estado conyugal
Con pareja 126 66,0
Sin pareja 65 34,0
Ocupacion
Sin ocupacion 36 18,8
Trabajo dependiente 94 49,2
Trabajo independiente 61 31,9

Al analizar las particularidades sociales de los usuarios se reporté que
en su mayor parte tenian el nivel secundario, tenian pareja y disfrutaban de

un trabajo dependiente.

41



Tabla 3. Datos informativos del usuario del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Datos informativos n=191
fi %

Servicio de atencién
Cirugia general 44 23,0
Medicina 65 34,0
Traumatologia 20 10,5
Salud mental 20 10,5
Oftalmologia 16 8,4
Urologia 6 3,1
Consultorios externos 20 10,5
Calificacion de atencién
Buena 61 31,9
Regular 122 63,9
Mala 8 4,2
Presencia del profesional de enfermeria
Si 181 94,8
No 10 5.2

Al analizar los datos de los usuarios se demostro que la tercera parte de
la muestra estudiada se atendieron en el servicio de medicina, la mayor parte
calificaron la atencién de salud como regular y consideraron importante la

presencia del profesional de enfermeria.

Tabla 4. Dimension informacién por items del usuario del Hospital Hermilio Valdizadn de
Huénuco — 2024

n=191
Informacién Nunca A veces Siempre
fi % fi % fi %

La labor del profesional de enfermeria se basa
en cuidar al individuo sano y enfermo

El profesional de enfermeria puede asumir la
jefatura o direccion de algun area o del hospital
El profesional de enfermeria puede ser docente
en los institutos y universidades

El profesional de enfermeria realiza trabajos
académicos o de investigacion

El profesional de enfermeria participa
actividades promocionales de la salud

El profesional de enfermeria participa en las
actividades recuperativas de los pacientes

El profesional de enfermeria es autbnomo en las
acciones que realiza como profesional

El profesional de enfermeria realiza sus
actividades con principios cientificos

El trabajo del profesional de enfermeria es
administrar medicamentos

5 79 156 81,7 20 105

33 173 127 66,5 31 16,2

19 9,9 124 649 48 251

17 8,9 123 644 51 26,7

6 3,1 121 634 64 335

10 5,2 100 52,4 81 424

37 194 92 48,2 62 32,5

21 11,0 113 59,2 57 298

17 8,9 95 49,7 79 414
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En la dimension informacion de los profesionales de enfermeria los
usuarios mencionaron en mayor proporcion que a veces la labor del
profesional de enfermeria se basa en cuidar a la persona sana o enferma,
siempre participa en actividades recuperativas de los pacientes y nunca es

autonomo en las acciones que realiza como profesional capacitado.

Tabla 5. Dimensién campo de representacion por items del usuario del Hospital Hermilio
Valdizan de Huanuco — 2024

n=191
Campo de representacion Nunca A veces Siempre
fi % fi % fi %

28 14,7 67 351 96 50,3

El profesional de enfermeria transmite seguridad durante
la atencidn

El profesional de enfermeria infunde respeto al momento
de interactuar

El profesional de enfermeria transmite confianza en la

1 05 80 419 110 57,6

16 8,4 143 749 32 16,8

atencion
El profesional de enfermeria muestra liderazgo 26 13,6 120 62,8 45 23,6
El trabajo del profesional de enfermeria es sacrificado 15 7,9 123 64,4 53 27,7

El profesional de enfermeria es un ejemplo digno de imitar
cuando se trata de cuidar la salud

En la dimension campo de representacién de los profesionales de

28 14,7 121 63,4 42 220

enfermeria los usuarios mencionaron que casi todos opinaron que siempre el
profesional de enfermeria transmite seguridad durante la atencion de salud,
la mayor parte pensaron que su trabajo es sacrificado y la tercera parte
opinaron que enfermeria es una carrera digna de imitar cuando se trata

diferenciar el cuidado de la salud.

Tabla 6. Dimension actitud por items del usuario del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco
- 2024

n=191
Actitud Nunca A veces Siempre
fi % fi % fi %

4 21 73 38,2 114 59,7

El profesional de enfermeria al comunicarse con usted usa
un correcto tono de voz

La presentacion del profesional de enfermeria es limpia e
higiénica

El profesional de enfermeria utiliza su uniforme color 13 63 78 40,8 100 52.4
turquesa

El profesional de enfermeria se dirige usted con respeto 3 6,8 104 545 84 44,0
Cuand_o usted S(_)I|C|ta informacion _ so’bre_ su salud, el 11 58 110 57.6 70 36.6
profesional le explica de sus dudas e incégnitas

6 3,1 72 37,7 113 59,2

El profesional respeta sus creencias y costumbres 15 7,9 93 48,7 83 435
El profesional de enfermeria le ofrece apoyo emocional 11 58 84 44,0 96 50,3
El profesional de enfermeria escucha y respeta sus

T 2 10 113 59,2 76 39,8
opiniones

El profesional de enfermeria respeta su integridad e
intimidad al momento de atender

El profesional de enfermeria lo atiende con suma
delicadeza y cuidado

2 10 82 429 107 56,0

10 5,2 87 455 94 49,2
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En la dimensién actitud los usuarios mencionaron que los profesionales
de enfermeria en su mayor parte a veces escuchan y respetan sus opiniones
e informaron de manera detallada sobre su estado de salud, del mismo modo,
siempre se comunicaron con un tono de voz correcto vistiendo el uniforme de

su profesion.

Tabla 7. Dimensién actividades de cuidado por items del usuario del Hospital Hermilio

Valdizan de Huanuco — 2024

n=191
Actividades de cuidado Nunca Aveces Siempre
fi % fi % fi %

El profesional de enfermeria vela por el cumplimiento de sus
necesidades basicas: alimentacién, eliminacion, confort, 17 8,9 121 63,4 53 27,7
descanso, etc.

El profesional de enfermeria explica los cuidados que debe 3
tener para recuperarse

El prpfesmnal de enfermeria trabaja en centros de salud y 13 68 84 440 94 492
hospitales

El trabajo del profesional de enfermeria no se da solo por
indicacion del médico.

1,6 111 58,1 77 40,3

44 23,0 95 49,7 52 27,2

En la dimension actividad del cuidado casi la mitad de los usuarios
consignaron que nunca sus labores estan relegadas por la indicacién del
meédico, la mayor parte opinaron que a veces el personal vela por el
cumplimiento de sus necesidades béasicas y la mitad opinaron que el

profesional siempre labora en centros de salud y hospitales.

Tabla 8. Nivel de percepcién del profesional de enfermeria por dimensiones del usuario del

Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

., . . n =191

Percepcion de laimagen profesional fi %
Informacién
Baja 12 6,3
Promedio 163 85,3
Alta 16 8,4
Campo de representacion
Baja 10 5,2
Promedio 142 74,3
Alta 39 20,4
Actitud
Baja 10 52
Promedio 64 33,5
Alta 117 61,3
Actividades de cuidado
Baja 18 9,4
Promedio 82 42,9
Alta 91 47,6
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Referente al analisis de las dimensiones de la percepcion del profesional
de enfermeria, se evidenciaron en una mayor proporcién los usuarios
opinaron tener una percepcion promedio en los elementos de informacion,

campo de representacion, actitud y actividades de cuidado.

Tabla 9. Nivel de percepcién de la imagen del profesional de enfermeria del usuario del
Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

., . . n=191
Percepcion de la imagen profesional f Y
0
Percepcion baja 10 52
Percepcion promedio 103 53,9
Percepcion alta 78 40,8

En relacién con el nivel de apreciacion de la imagen del profesional de
enfermeria, la mayor parte de los usuarios manifestaron poseer una
percepcion media.
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4.2. CONTRASTACION Y PRUEBA DE HIPOTESIS

Tabla 10. Prueba de normalidad de la percepcion de la imagen de enfermeria por usuarios

del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Kolmogérov-Smirnov

Prueba de normalidad

Estadistico gl Sig.
Dimensién informacion 0.438 191 0.000
Dimension representacion 0.419 191 0.000
Dimensién actitud 0.383 191 0.000
Dimensién actividades de cuidado 0.304 191 0.000
Percepcion 0.322 191 0.000

En la evaluacion de la normalidad de los datos correspondientes a la
variable principal y sus dimensiones, a través de la aplicacion de la prueba de
Kolmogorov-Smirnov, se obtuvo un valor de significancia de 0,000, el cual es
inferior al umbral de 0,05. Esto indica que los datos relacionados con el nivel
de percepcién de la imagen profesional de enfermeria y sus componentes no
presentan una distribucion normal. En consecuencia, se llevd a cabo la

prueba de Chi cuadrado para el contraste correspondiente.

Tabla 11. Prueba de hipétesis de la percepcion de la imagen de enfermeria por usuarios del

Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

L, . Prueba Chi
Percepcion de la . Frecuencia
. . fi % cuadrado p-valor
imagen profesional esperada (x?)
Percepcion baja 10 52 63,7
Percepcion promedio 103 53,9 63,7
Percepcidn alta 78 40,8 63,7 72,7164 0,001
Total 191 100,0

La evaluacion del nivel de percepcion de la imagen del profesional de
enfermeria, tal como es observada por los usuarios, permite la confirmacion
de la hipétesis planteada a través de el analisis estadistico del Chi cuadrado.
Los resultados obtenidos indican un valor de X?=72,764 y un p=0,001, lo que
sugiere una superioridad significativa de una frecuencia en comparacién con
la otra. En consecuencia, se rechaza la hipétesis nula y se acepta que el
porcentaje de profesionales de enfermeria, segun la percepcion de imagen
profesional por parte de los usuarios del Hospital Hermilio Valdizan,
clasificados en categorias de alta, promedio y baja, presenta diferencias

significativas.
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Tabla 12. Prueba de hip6tesis de la percepcién de la imagen de enfermeria segin edad por

usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

Edad profesional Total X2 de ' p-valor
Mala Promedio Alta homogeneidad
fi % fi % fi % fi %
18 a 29 afios 1 05 15 79 9 47 25 131
30 a 59 afios 8 42 80 419 56 29,3 144 754
60afiosamas 1 05 8 41 13 68 22 115 3,693 0,449
Total 10 5,2 103 53,9 78 40,8 191 100,0

En el andlisis de las percepciones de la imagen profesional por parte de
los usuarios en funcion de la edad, se llevé a cabo una prueba de hipétesis
utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados obtenidos
indicaron un valor de X? = 3,693 y un valor p = 0,449, lo que sugiere que se
supera el valor de significacion establecido en 0,05. Se establece que la
percepcion de la imagen profesional de la enfermeria por parte de los usuarios
no presenta variaciones significativas en funcion del grupo etario. Es
importante sefialar que la edad no constituye un indicador determinante de la

percepcion de la imagen, ya sea esta baja, promedio o alta.

Tabla 13. Prueba de hipétesis de la percepcion de la imagen profesional de enfermeria seguin

género por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

Género profesional Total X? de _ p-valor
Mala  Promedio Alta homogeneidad
fi % A % fi % A %
Masculino 5 26 56 293 46 24,1 107 56,0
Femenino 5 26 47 246 32 16,7 84 440 0,537 0,764
Total 10 52 103 53,9 78 40,8 191 100,0

Al analizar las percepciones de la imagen profesional por parte de los
usuarios en funcién del género, se llevd a cabo una prueba de hipétesis
utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados indicaron un
valor de X?=0,537 y un p valor de 0,764, lo que supera el valor de significacion
establecido en 0,05. Se establece que el nivel de percepcion de la imagen
profesional de la enfermeria por parte de los usuarios no presenta variaciones
significativas en funcién del género. La consideracion del género no se
presenta como un indicador que permita establecer si la percepcion de la

imagen es baja, promedio o alta.
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Tabla 14. Prueba de hipétesis de la percepcién de la imagen de enfermeria segln residencia

por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

Residencia profesional Total dee' p-valor
Mala Promedio Alta homogeneidad
fi % fi % fi % fi %
Rural 2 10 16 84 11 58 29 152
Urbano marginal 4 2,1 59 30,9 41 21,4 104 544
Urbano 4 21 28 147 26 13,6 58 30,4 1,682 0,794
Total 10 5,2 103 53,9 78 40,8 191 100,0

Al analizar las percepciones de la imagen profesional por parte de los
usuarios en funcion de su procedencia, se llevd a cabo una prueba de
hipotesis utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados
obtenidos indicaron un valor de X? = 1,682y un valor p = 0,794, lo que sugiere
gue se supera el valor de significacion establecido en 0,05. Se establece que
el nivel de percepcion de la imagen profesional de la enfermeria por parte de
los usuarios no presenta variaciones en funcion del lugar de residencia. Es
relevante destacar que la residencia no se configura como un indicador
adecuado para clasificar la percepcion de la imagen en categorias de baja,

promedio o alta.

Tabla 15. Prueba de hipotesis de la percepcion de la imagen de enfermeria segin nivel

educativo por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

profesional Total X? de p-
Mala Promedio Alta homogeneidad valor
fi % i % fi % A %

Nivel educativo

Sin estudios 1 05 9 47 8 42 18 94
Primaria 4 21 31 16,2 26 136 61 31,9
Secundaria 3 16 52 272 34 178 89 46,6 2,273 0,893
Superior 2 10 11 58 10 52 23 120
Total 10 5,2 103 539 78 40,8 191 100,0

Al analizar las percepciones de la imagen profesional por parte de los
usuarios en relacion con el nivel educativo, se llevé a cabo una prueba de
hipétesis utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados
obtenidos indicaron un valor de X2 = 2,273y un valor p = 0,893, lo que sugiere
que se supera el valor de significacion establecido en 0,05. Se establece que
el nivel de percepcion de la imagen profesional de la enfermeria por parte de
los usuarios no presenta variaciones significativas en funcion del nivel de
instruccion. Es crucial destacar que el nivel educativo no se erige como un

indicador determinante para clasificar la percepcion de la imagen en
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categorias de baja, promedio o alta.

Tabla 16. Prueba de hipotesis de la percepcion de la imagen de enfermeria segun estado

conyugal por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

Estado profesional Total X2 de
conyugal Mala Promedio Alta homogeneidad p-valor
fi % fi %  fi % i %
Con pareja 6 31 67 351 53 27,7 126 66,0
Sin pareja 4 21 36 188 25 131 65 34,0 0,334 0,846
Total 10 5,2 103 539 78 40,8 191 100,0

Al analizar las percepciones de la imagen profesional por parte de los
usuarios en relacion con el estado conyugal, se llevé a cabo una prueba de
hipotesis utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados
indicaron un valor de X2 = 0,334 y un p-valor de 0,846, lo que supera el valor
de significacién establecido en 0,05. Se establece que el nivel de percepcién
de la imagen profesional de la enfermeria por parte de los usuarios no
presenta variaciones en funcion del estado civil. Es relevante destacar que la
presencia o0 ausencia de una pareja no se considera un indicador
determinante para clasificar la percepcion de la imagen en categorias de baja,

promedio o alta.

Tabla 17. Prueba de hipétesis de la percepcién de la imagen de enfermeria segiin ocupacién

por usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco — 2024

Percepcion de laimagen

Ocupacion profesional Total X? de p-
P Mala  Promedio Alta homogeneidad valor
fi % fi % fi % fi %
Sin ocupacion 1 05 21 109 14 7,3 36 188
g;?;;"’r‘]‘gieme 5 26 55 288 34 17.8 94 492
Trabajo 3,747 0,441

. : 21 27 141 30 15,7 61 31,9
independiente
Total 10 5,2 103 53,9 78 40,8 191 100,0

En el andlisis de la diferencia en la percepcién de la imagen profesional
entre los usuarios, en funcion de la ocupacion, se llevé a cabo una prueba de
hipotesis utilizando el Chi Cuadrado de homogeneidad. Los resultados
obtenidos indicaron un valor de X?= 2,273 y un valor p = 0,893, lo que sugiere
gue se supera el valor de significacion establecido en 0,05. Se establece que
el nivel de percepcion de la imagen profesional de la enfermeria por parte de

los usuarios no varia en funcion de la ocupacion. Es crucial destacar que la

49



ocupacion no es un factor esencial para catalogar la percepcion de la imagen

en niveles de menor, medio o elevado.
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CAPITULO V

DISCUSION DE RESULTADOS

5.1. CONTRASTACION DE RESULTADOS

Los hallazgos revelaron que la percepciéon que los pacientes del Hospital
Hermilio Valdizan de Huanuco tuvieron sobre la imagen de la enfermeria fue
media, sin distinciones significativas entre edad, género, residencia, nivel

educativo, estado civil y ocupacion.

En el contexto analizado, los resultados obtenidos indican que la
percepcion de la imagen de la enfermeria se sita en un nivel promedio con
tendencia a una percepcion alta. Lo que sitla al profesional de enfermeria en
un sitial de progreso teniendo como puntos resaltantes la vocacion de servicio,
confianza en la informacion, presentacion y la responsabilidad en tareas
concretas. No obstante, aun persisten estereotipos tradicionales en la
sociedad que conceptualizan la profesién como complementaria al profesional
de medicina, limitAndola a tareas asistenciales y evidenciando dificultades en

la toma de decisiones relacionadas con cuestiones de salud.

Dentro de esta situacion, la Teoria de Fritz Heider proporciona un marco
tedrico para comprender cémo los individuos interpretan y explican el
comportamiento de los demés. Esta teoria resulta relevante para nuestro
estudio, ya que permite evaluar la percepcién que la sociedad tiene sobre la

imagen del profesional de enfermeria en los distintos escenarios laborales.

En este contexto, los resultados obtenidos son coherentes con los
reportados por Cuzcano et al. “8 quienes evidencian que la mayor parte de
los usuarios atendidos en un nosocomio perciben que la enfermera posee una

imagen adecuada en la sociedad.

Vasquez et al. © presentan informacién que coincide con los resultados
previamente expuestos, al sefialar que la imagen social del profesional de
enfermeria calificada por el usuario en un hospital regional es adecuada en

todas las dimensiones.
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Asimismo, Borja @9 evidencié en su estudio que, de acuerdo con la
percepcion de los pacientes atendidos, la mayor parte calificé la imagen social

del profesional de enfermeria como media.

No obstante, Carrefio, “”) en su informe, presenta resultados que difieren
de los que hemos expuesto, al sefialar que la gran mayor parte de los usuarios
expresaron tener una percepcion baja bastante marcada acerca de los

profesionales de enfermeria.

Ventura et al. “® la enfermeria es frecuentemente percibida como una
profesion subordinada a la medicina. Esta percepcién se manifiesta en la
imagen social que se tiene de la enfermeria, la cual se limita a actividades de
cuidado y tareas tradicionales, tales como la toma de signos vitales, la
administracion de inyecciones, la realizacion de curaciones y el cumplimiento
de tratamientos farmacoldgicos. Esta concepcion restringida contribuye a
debilitar la percepcion de la enfermeria como una disciplina profesional sélida

y auténoma.

De manera similar, Burgos et al. ® informan que la mayor parte de los
usuarios de un establecimiento de salud manifiestan poseer una percepcion

negativa respecto a la imagen del profesional de enfermeria.

En el estudio, se detalla que la edad no es influyente con el nivel de
percepcion de la imagen del profesional de enfermeria. Afirmacién que
coincide con Uysal et al. “9 la percepcion de la imagen profesional de
enfermeria no experimenta cambios significativos en funcion de la edad del
usuario, ya que generalmente se percibe de manera positiva y respetuosa en

todos los grupos etarios.

Sin embargo, Quispe et al. 9 presentaron datos divergentes que indican
que la mayor parte de los pacientes adultos manifestaron una percepcion
favorable respecto a la atencion proporcionada por el profesional, en

comparacioén con otros grupos etarios.

También detalla que el género no indicativo para que el usuario reporte

percepcion baja, promedio o alta. Afirmacion que coincide con Grinberg et al.
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(1) no existen diferencias significativas entre las enfermeras y los enfermeros
en lo que respecta a la percepcién de la imagen social que los pacientes tienen

de ellos tras ser evaluados.

Cajachagua et al. ®? la percepcion de la imagen de la profesién de
enfermeria por parte de los pacientes no presenta diferencias significativas en
funcion del género del paciente. En este contexto, se destaca que el factor

mas relevante es la calidad del cuidado recibido.

De igual manera, se llega a concluir en el estudio que la procedencia no
es importante para el usuario califigue la percepcion de la imagen del
enfermero (a). A lo que manifiesta Ayala ®3 los usuarios tienen una
percepcion moderadamente favorable, destacando que valoran el rendimiento

exhibido y no consideran el origen de su procedencia.

No obstante, Phala et al. ®% sefialan que existe una diferencia
estadisticamente significativa en la imagen social del profesional de
enfermeria, la cual varia segun la percepcidon de atencién de los usuarios en

las diferentes regiones del pais.

De igual forma, se llega a resaltar en el estudio que el nivel educativo no
es influyente para que el paciente pueda -calificar categéricamente la
percepcion sobre el profesional de enfermeria. Afirmacion que tiene similitud
con con Uysal et al. “9 al considerar que la percepcion publica del profesional
de enfermeria experimenté un notable aumento durante la pandemia de
COVID-19 debido a la dedicacion y entrega en la atencién brindada a los
pacientes, se puede concluir que este reconocimiento no guarda relacion

directa con el nivel educativo de los individuos atendidos.

En ese mismo escenario se sostiene que el estado conyugal también no
es indicativo para que decida el usuario al momento de evaluar la percepcion
de la imagen del profesional de enfermeria. Postulado que es similar a lo
encontrado por Grinberg et al. ®1 no lograron encontrar pruebas directas
sobre la influencia de la percepcion de la enfermera en relacién al estado civil

de los usuarios que fueron objeto de estudio.

53



Y por udltimo la ocupacion no inclina de ninguna manera cuando el
usuario valora la percepcion de la imagen del licenciado (a) en enfermeria.
Resultado que concuerda con la opinién de Lobato et al. @ una gran
proporcion de los pacientes manifiestan tener una percepcion positiva con
respecto a la imagen y el desempefio del personal de enfermeria, y no
perciben una diferenciacion basada en la ocupacién que ostenta el usuario

dentro del sistema de salud.

En relacién a las limitantes identificadas en el trabajo, es de relevancia
destacar que el enfoque comparativo empleado permiti6 establecer una
confrontacién directa entre la variable principal y las diversas caracteristicas
sociodemogréficas de los participantes. Es relevante mencionar que, a pesar
de la exhaustiva revision bibliogréfica realizada, no se hallaron investigaciones
previas que abordaran especificamente esta perspectiva, lo cual limita la
amplitud de la discusién en este sentido. Al mismo tiempo, se identificé que
en la actualidad existe una carencia notable de informacion detallada y
exhaustiva sobre la teméatica a nivel local en los diversos contextos laborales

en los que se desenvuelve el profesional de enfermeria.

En la misma linea, resulta de suma importancia que los profesionales de
enfermeria se esfuercen por fortalecer una identidad profesional sélida y
confiable, que asegure que la imagen que proyectan ante la sociedad refleje
de manera adecuada la importancia de sus valiosas aportaciones en el &mbito

de la salud.

Se concluye el estudio resaltando la importancia de identificar y analizar
de manera mas exhaustiva los factores primordiales que puedan influir
positiva 0 negativamente en la percepcion de salud del personal de
enfermeria, con el proposito de potenciar y fortalecer la reputacion de la

profesion.
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CONCLUSIONES

Con el objeto de alcanzar el objetivo general, se encontro que el 53,9%
de los usuarios conciben una percepcion promedio sobre la imagen del
profesional de enfermeria, detallando el resultado estadisticamente con
la prueba Chi cuadrado (p = 0,001), suprimiendo la hipétesis nula y
aceptando la hipotesis de investigacion que el porcentaje de
profesionales de enfermeria segun imagen profesional por usuarios del
Hospital Hermilio Valdizan, con valores de alta, promedio y baja, son
diferentes.

De acuerdo al objetivo especifico 1, se obtuvo p valor = 0,449;
demostrando que no existe diferencia de percepciones de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de
Huanuco, segun edad

De acuerdo al objetivo especifico 2, se obtuvo p valor = 0,764;
demostrando que no existe diferencia de percepciones de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de
Huanuco, segun género.

Viendo el objetivo especifico 3, se obtuvo p valor = 0,794; sefialando que
no existe diferencia de percepciones de la imagen profesional de
enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco,
segun residencia.

Segun el objetivo especifico 4, se obtuvo p valor = 0,893; rotulando que
no existe diferencia de percepciones de la imagen profesional de
enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de Huanuco,
segun nivel educativo.

En concordancia al objetivo especifico 5, se obtuvo p valor = 0,846;
seflalando que no existe diferencia de percepciones de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de
Huanuco, segun estado conyugal

En consonancia al objetivo especifico 6, se obtuvo p valor = 0,441;
afirmando que no existe diferencia de percepciones de la imagen
profesional de enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan de

Huanuco, segun ocupacion.
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RECOMENDACIONES

Al Colegio de enfermeros del Peru

Incentivar campafias institucionales a escala nacional que pongan de
relieve el papel ético, cientifico y humanista del profesional de
enfermeria, empleando redes sociales y medios de comunicacién
masivos.

Fomentar el cumplimiento y fortalecimiento del cédigo de ética del
personal de enfermeria, promoviendo una practica cimentada en la
calidad del servicio, la empatia y el respeto, elementos esenciales para

sostener un buen prestigio ante los usuarios.

Al director ejecutivo del Hospital Regional Hermilio Valdizan

Medrano de Huanuco.

Poner en marcha programas para el desarrollo de habilidades blandas
(como la capacidad de liderazgo, la empatia y una comunicacion eficaz),
asi como para la actualizacion profesional, con el objetivo de transmitir a
los usuarios una imagen profesional, comprometida y excelente.

Garantizar la disponibilidad adecuada de personal y de insumos
necesarios para el cumplimiento eficiente de las funciones. Esencial para
prevenir la sobrecarga laboral, la cual puede impactar negativamente
tanto en la calidad de atenciébn como en percepciones de la imagen

profesional.

A la jefatura de enfermeria del Hospital Regional Hermilio Valdizan

Medrano de Huanuco

Fomentar un liderazgo que se sustente en el ejemplo, la ética y la
excelencia profesional con el objetivo de motivar al personal de
enfermeria a adoptar una conducta responsable, empatica y alineada
con los valores institucionales, asi como al compromiso con la calidad
del cuidado.

Promover la participacion del personal de enfermeria en actividades
cientificas, investigaciones, publicaciones y proyectos institucionales

gue resalten su papel esencial en el sistema de salud, que contribuya al
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desarrollo profesional del personal y fortalezca la visibilidad y el

reconocimiento de su labor en el ambito sanitario.

A la coordinacién del P.A. de enfermeria en la Universidad de

Huanuco.

Implementar talleres y seminarios orientados a la imagen y el rol del
profesional de enfermeria, que fomente el orgullo y sentido de
pertenencia hacia la profesion desde los primeros ciclos académicos.

Incorporar en el plan de estudios asignaturas o médulos que aborden
temas como ética profesional, comunicacion asertiva, marketing
personal y social de la enfermeria, para proyectar una imagen mas sélida

y actualizada ante la sociedad.

A los estudiantes de enfermeria de las universidades

Participar de manera activa en programas de formacién complementaria,
seminarios, talleres y cursos de actualizacion de conocimientos
cientificos y técnicos, para enriquecer su formacién como profesional,
que contribuya a la construccion de una imagen profesional que se
percibe como competente y actualizada.

Promover la realizacion de trabajos de investigacién que demuestren la
eficacia de las intervenciones de enfermeria y que, a su vez, generen
conocimiento cientifico, contribuyendo asi al reconocimiento académico

de la profesion.
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ANEXO 1
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo del estudio:
“Percepcion de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del Hospital Hermilio Valdizan Huadnuco — 2024”.

Problema general

Objetivo general

Hipotesis general

Variables e indicadores
Variable 1: Percepcién de laimagen profesional

¢, Cuél es la
percepcion de la

imagen del
profesional de
enfermeria en
usuarios del
Hospital Hermilio
Valdizan Huanuco
20247

Identificar la
percepcion de la
imagen del
profesional de
enfermeria en
usuarios del
Hospital Hermilio

Valdizan Huanuco
2024.

Hi: El porcentaje de
profesionales de enfermeria
segun imagen profesional
por usuarios del Hospital
Hermilio Valdizan, valorado
como alta, moderada y baja,
son diferentes.

Ho: El porcentaje de
profesionales de enfermeria
seguin imagen profesional
por usuarios del Hospital
Hermilio Valdizan, valorado
como alta, moderada y baja,
no son diferentes.

Dimensiones

Indicadores

items

Escala
de
medicién

Percepcion de

Baja =29 a 48 puntos.
Promedio = 49 a 68

Del item 1 al item 29 de
la escala de percepcion

la imagen : :
profesional puntos de la imagen profesional
Alta = 69 a 87 puntos de enfermeria
Baja=9 a 15 puntos. Del item 1 al item 9 de
P la escala de percepcién
. Promedio = 16 a 22
Informacion puntos de la imagen profesional
de enfermeria
Alta = 23 a 27 puntos
) de la escala de

Alta = 15 a 18 puntos

enfermeria

Actitud

Baja =10 a 16 puntos.

Promedio = 17 a 23

puntos
Alta = 24 a 30 puntos

Del item 16 al item 25
de la escala de
percepcion de la imagen
profesional de
enfermeria

Ordinal
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Actividades de
cuidado

Baja = 4 a 6 puntos.

Promedio =
puntos

Alta = 10 a 12 puntos

7 a 9

Del item 26 al item 29 de
la escala de percepcion
de la imagen profesional
de enfermeria

Problemas Objetivos
especificos Especificos Hipotesis especificas
1. cCuél es la 1. Evaluar la Hi;: Existe diferencia de la percepcion de la

diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios, segun
edad?

2. ¢;Cudl es la
diferencia de Ia
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en

usuarios, segun
género?
3. ;Cudl es la

diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios, segun
residencia?

diferencia de Ia
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en

usuarios,  segun
edad.
2. Establecer

la diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en

usuarios,  segun
género.
3. Valorar la

diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios,  segun
residencia

imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun edad.

Hoi: No existe diferencia de la percepcion de
la imagen profesional de enfermeria en
usuarios, segun edad.

Hi,: Existe diferencia de la percepcién de la
imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun género.

Ho2: No existe diferencia de la percepcion de
la imagen profesional de enfermeria en
usuarios, segun género.

His: Existe diferencia de la percepcién de la
imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun residencia.

Hos: No existe diferencia de la percepcion de
la imagen profesional de enfermeria en

usuarios, segun residencia.
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4, ¢;Cudl es la
diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios, segun
nivel educativo?

5. ¢Cudl es la
diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios, segun
estado conyugal?

6. ;Cudl es la
diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en

4, Establecer
la diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios,  segun
nivel educativo.

5. Valorar

diferencia de Ia
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en
usuarios,  segun
estado conyugal.

6. Identificar
la diferencia de la
percepcion de la
imagen profesional
de enfermeria en

His: Existe diferencia de la percepcion de la
imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun nivel educativo.

Hoas: No existe diferencia de la percepcion de
la imagen profesional de enfermeria en
usuarios, segun nivel educativo.

His: Existe diferencia de la percepcién de la
imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun estado conyugal.

Hos: No existe diferencia de la percepcion de
la imagen profesional de enfermeria en
usuarios, segun estado conyugal.

His: Existe diferencia de la percepcién de la
imagen profesional de enfermeria en usuarios,
segun ocupacion.

Hoe: No existe diferencia de la percepcion de

usuarios, segun ) )
;- usuarios,  segun . . .
ocupacion? ) 9 la imagen profesional de enfermeria en
ocupacion.
usuarios, segun ocupacion.
. . Poblacion S . Aspectos e o : :
Tipo de estudio y Técnicas e instrumentos P Estadistica descriptiva e inferencial
muestra éticos
Segun Poblacién . L e
. - . Técnicas: S Estadistica descriptiva:
intervencion 378 usuarios Se aplicara el P

Observacional

atendidos en las

Entrevista y encuesta consentimiento

Se aplicaran medidas descriptivas de frecuencia y
proporciones en la descripcién de la variable en estudio.

Segun diferentes areas de . informado a
o S instrumentos: : fetina i ol
planificacion hospitalizacién los usuarios Estadistica inferencial:

Prospectivo. durante el mes de atendidos en
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Segun mediciones
Transversal

Segun variables:
Descriptivo

Nivel estudio
Descriptivo

Disefio del estudio

Descriptivo
comparativo

mayo del 2024,
segun el registro
de la Unidad de
Estadistica e
informatica del
Hospital Hermilio
Valdizan

Muestra

191 usuarios
atendidos en las
areas de
hospitalizacién

Guia de entrevista de
caracteristicas
sociodemograficas

Escala de percepcién de la
imagen  profesional de
enfermeria.

el Hospital
Hermilio
Valdizan
considerando
los principios
bioéticos de
autonomia,
justicia,
maleficencia 'y
beneficencia

Las hipétesis de estudio se comprobaran aplicando el Chi
Cuadrado de comparacion con un p valor < 0.05 para rechazar
la hip6tesis nula y establecer las conclusiones del estudio
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ANEXO 2

INTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
GUIA DE ENTREVISTA DE CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS

TITULO: “Percepcién de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del
Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2024”.

INSTRUCCIONES: Estimado(a) usuario la presente guia tiene el objeto de
recoger informacion sobre las caracteristicas sociales y demogréaficas. En
razén, a ello se presentan preguntas que deberas responder de acuerdo a lo
consideras pertinente. Agradeciendo desde ya su amable participacion.

|. CARACTERISTICAS DEMOGRAFICAS:

1. ¢Qué edad tienes?
a) 18 a 29 afios (
b) 30 a 59 afios (
c) 60 afios a mas (

N N N

2. ¢Cudl es su género?

a) Masculino ()
b) Femenino ()

3. ¢En qué lugar reside usted?
a) Rural ()
b) Urbano marginal ()
c) Urbano ()

ll. CARACTERISTICAS SOCIALES:

4. ¢Qué nivel educativo tiene?

a) Primaria ()
b) Secundaria ()
c) Superior ()
5. ¢Cual es su estado conyugal?
a) Con pareja ()
b) Sin pareja ()

6. ¢A qué se dedica?
a) Sin ocupacion ()
b) Trabajo dependiente ()
c) Trabajo independiente ( )

lll. DATOS INFORMATIVOS:

7. ¢En qué servicio del hospital se atendié usted?
a) Cirugia general ()
b) Medicina ()
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c) Traumatologia ()

d) Salud mental ()

e) Oftalmologia ()

f)  Urologia ()

g) Consultorios externos ()

¢, Como califica la atencion del profesional de enfermeria?
a) Buena ()

b) Regular ()

c) Mala ()

¢ Crees que es importante la presencia del profesional de
enfermeria en el hospital?

a) Si ()

b) No()
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Escala de percepcion de laimagen profesional de enfermeria

TITULO: “Percepcién de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del
Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2024”.

INSTRUCCIONES: Estimado (a) usuario, en el presente instrumento se
presentan preguntas, que de acuerdo a su juicio merecen ser marcadas con
un aspa (X) en los casilleros en blanco; para la cual usted debe tener en cuenta
la siguiente leyenda:

N Nunca

AV | Aveces

S Siempre
N° REACTIVOS N |AV|S
l. | INFORMACION 1 (2 |3

1. | La labor del profesional de enfermeria se basa en
cuidar al individuo sano y enfermo

2. | El profesional de enfermeria puede asumir la jefatura
o direcciéon de algun area o del hospital

3. | El profesional de enfermeria puede ser docente en los
institutos y universidades

4. | ElI profesional de enfermeria realiza trabajos
académicos o de investigacion

5. | El profesional de enfermeria participa actividades
promocionales de la salud

6. | El profesional de enfermeria participa en las
actividades recuperativas de los pacientes

7. | El profesional de enfermeria es autbnomo en las
acciones que realiza como profesional

8. | El profesional de enfermeria realiza sus actividades
con principios cientificos

9. | Eltrabajo del profesional de enfermeria es administrar
medicamentos

ll. | CAMPO DE REPRESENTACION

10. | EI profesional de enfermeria transmite seguridad
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durante la atencién

11.

El profesional de enfermeria infunde respeto al
momento de interactuar

12.

El profesional de enfermeria transmite confianza en la
atencion

13. | El profesional de enfermeria muestra liderazgo

14. | El trabajo del profesional de enfermeria es sacrificado

15 | El profesional de enfermeria es un ejemplo digno de
imitar cuando se trata de cuidar la salud

. | ACTITUD

16. | El profesional de enfermeria al comunicarse con usted

usa un correcto tono de voz

17.

La presentacion del profesional de enfermeria es limpia
e higiénica

18.

El profesional de enfermeria utiliza su uniforme color
turquesa

19.

El profesional de enfermeria se dirige usted con respeto

20.

Cuando usted solicita informacién sobre su salud, el
profesional le explica de sus dudas e incognitas

21. | El profesional respeta sus creencias y costumbres
22. | El profesional de enfermeria le ofrece apoyo emocional
23. | El profesional de enfermeria escucha y respeta sus

opiniones

24 | El profesional de enfermeria respeta su integridad e
intimidad al momento de atender
25 | El profesional de enfermeria lo atiende con suma

delicadeza y cuidado

IV. | ACTIVIDADES DE CUIDADO

26. | El profesional de enfermeria vela por el cumplimiento
de sus necesidades basicas: alimentacion, eliminacion,
confort, descanso, etc.

27. | El profesional de enfermeria explica los cuidados que

debe tener para recuperarse
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28. | El profesional de enfermeria trabaja en centros de
salud y hospitales
29. | El trabajo del profesional de enfermeria no se da solo

por indicacion del médico.
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ANEXO 3
CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del proyecto.
“Percepcion de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del Hospital
Hermilio Valdizan Huanuco 2024”

Responsable de la investigacién.
Nila Yohana Casio Bravo

Responsable de la investigacién.

El aporte de los datos que brindara el presente estudio esta orientado a iidentificar
el grado de la percepcion de la imagen del profesional de enfermeria en usuarios
del Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2024.

Participacién

Participaran los usuarios del Hospital Regional Hermilio Valdizan de Huanuco.
Procedimientos

Se le aplicara una guia de entrevista de caracteristicas sociodemograficas y una
escala de percepcién de la imagen profesional de enfermeria: sélo se tomara un
tiempo aproximado de 26 minutos en la recoleccién de datos.

Riesgos / incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no aceptar
la invitacién; no tendra que hacer gasto alguno durante el estudio de investigacién.
Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio sera de conocer sobre el
nivel percepcién de la imagen profesional de enfermeria del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco.

Alternativas

La participacion es voluntaria. Usted puede escoger no participar o puede
abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse del estudio no le
representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene derecho.
Se le notificara sobre cualquiera informacién que pueda afectar su salud, bienestar
o interés por continuar en el estudio.

Compensacién

No recibira pago alguno por su participacién en el estudio

Confidencialidad de la informacién
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La informacién recabada se mantendra confidencialmente en los archivos de la
universidad de procedencia. No se publicaran nombres de ningln tipo. Asi que
se puede garantizar confidencialidad absoluta.

* Problemas o preguntas
Comunicarse al Cel. 988181281.

» Consentimiento / Participacion voluntaria
Acepto participar en el estudio: He leido la informacién proporcionada, o me ha
sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha
respondido satisfactoriamente.
Consiento voluntariamente participar en este estudio y entiendo que tengo el
derecho de retirarme en cualquier momento de la entrevista sin que me afecte de
ninguna manera.

e Nombres y firmas del participante o responsable legal

X 5o
@m{j Ao
f
Firma del usuario Fin'ﬁa del t}Géta
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ANEXO 4. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del proyecto.
“Percepcion de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del Hospital
Hermilio Valdizan Huanuco 2024"

Responsable de la investigacién.
Nila Yohana Casio Bravo

Responsable de la investigacién.

El aporte de los datos que brindara el presente estudio esta orientado a iidentificar
el grado de la percepcién de la imagen del profesional de enfermeria en usuarios
del Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2024.

Participacion

Participaran los usuarios del Hospital Regional Hermilio Valdizan de Huanuco.
Procedimientos

Se le aplicara una guia de entrevista de caracteristicas sociodemograficas y una
escala de percepcién de la imagen profesional de enfermeria: sélo se tomara un
tiempo aproximado de 26 minutos en la recoleccién de datos.

Riesgos / incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no aceptar
la invitacion; no tendra que hacer gasto alguno durante el estudio de investigacion.
Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio sera de conocer sobre el
nivel percepcién de la imagen profesional de enfermeria del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco.

Alternativas

La participaciéon es voluntaria. Usted puede escoger no participar o puede
abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse del estudio no le
representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene derecho.
Se le notificara sobre cualquiera informacién que pueda afectar su salud, bienestar
o interés por continuar en el estudio.

Compensacién

No recibira pago alguno por su participacién en el estudio

Confidencialidad de la informacién
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La informacién recabada se mantendra confidencialmente en los archivos de la
universidad de procedencia. No se publicaran nombres de ningun tipo. Asi que
se puede garantizar confidencialidad absoluta.

Problemas o preguntas

Comunicarse al Cel. 988181281.

Consentimiento / Participaciéon voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacion proporcionada, o me ha
sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha
respondido satisfactoriamente.

Consiento voluntariamente participar en este estudio y entiendo que tengo el
derecho de retirarme en cualquier momento de la entrevista sin que me afecte de
ninguna manera.

Nombres y firmas del participante o responsable legal

Ju, bz

Firma del usuario Firf-a ldey(esista
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ANEXO 4. CONSENTIMIENTO INFORMADO

Titulo del proyecto.
“Percepcion de la imagen profesional de enfermeria en usuarios del Hospital
Hermilio Valdizan Huanuco 2024"

Responsable de la investigacién.
Nila Yohana Casio Bravo

Responsable de la investigacién.

El aporte de los datos que brindara el presente estudio esta orientado a iidentificar
el grado de la percepcién de la imagen del profesional de enfermeria en usuarios
del Hospital Hermilio Valdizan Huanuco 2024.

Participacion

Participaran los usuarios del Hospital Regional Hermilio Valdizan de Huanuco.
Procedimientos

Se le aplicara una guia de entrevista de caracteristicas sociodemograficas y una
escala de percepcién de la imagen profesional de enfermeria: sélo se tomara un
tiempo aproximado de 26 minutos en la recoleccién de datos.

Riesgos / incomodidades

No habra ninguna consecuencia desfavorable para usted, en caso de no aceptar
la invitacion; no tendra que hacer gasto alguno durante el estudio de investigacion.
Beneficios

El beneficio que obtendra por participar en el estudio sera de conocer sobre el
nivel percepcién de la imagen profesional de enfermeria del Hospital Regional
Hermilio Valdizan — Huanuco.

Alternativas

La participaciéon es voluntaria. Usted puede escoger no participar o puede
abandonar el estudio en cualquier momento. El retirarse del estudio no le
representara ninguna penalidad o pérdida de beneficios a los que tiene derecho.
Se le notificara sobre cualquiera informacién que pueda afectar su salud, bienestar
o interés por continuar en el estudio.

Compensacién

No recibira pago alguno por su participacién en el estudio

Confidencialidad de la informacién
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La informacién recabada se mantendra confidencialmente en los archivos de la
universidad de prooedenéia. No se publicaran nombres de ningtin tipo. Asi que
se puede garantizar confidencialidad absoluta.

Problemas o preguntas

Comunicarse al Cel. 988181281.

Consentimiento / Participacién voluntaria

Acepto participar en el estudio: He leido la informacién proporcionada, o me ha
sido leida. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha
respondido satisfactoriamente.

Consiento voluntariamente participar en este estudio y entiendo que tengo el
derecho de retirarme en cualquier momento de la entrevista sin que me afecte de
ninguna manera.

Nombres y firmas del participante o responsable legal

[

77 : ]
Firma del usuario Firrré del te?(sta
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ANEXO 4
CONSTANCIA DE VALIDACION

wERS,,

Ny Sd
UDH UNIVERSIDAD DE HUANUCO SN
‘ FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD Mwpl
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA 7y A

UNIDAD DE INVESTIGACION
A . a o

vo_...AL.'}I’.:.s.\....-.{Qef.'../.'.c.-).c.........lu.lf:.:.‘ o RO

\ ” r
profesién - 1—”" fll;f(l""""’..

-, actualmente ejerciendo el cargo de --—
‘ i)‘Cr'J;T(’,_m UL, AT enciad H A\ - ey

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por Nila
Yohana Casio Bravo, con DNI —meeeeeeee—- @spirante al titulo de Licenciada en
Enfermeria de la Universidad de Huénuco; el cual serd utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado *‘PERCEPCION DE LA IMAGEN

PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN HUANUCO 2024"

OPINION DE APLICABILIDAD;
Instrumento 1
Cuestionario de caracteristicas [ ] Aplicable después de corregir s
sociodemograficas (4 Aplicable
[1No aplicable |
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir W
Escala de percepcion de la imagen [ A4 Aplicable
ofesional de enfermeria [_]No aplicable
Instrumento 3 [ ]Aplicable después de corregir ‘\
Aplicable
] No aplicable
Apellidos y bres  del . njueziexperto  validador. Dr/ :
"&; 1600 Do020 Ao "
ONI:.... 2L G5

Uu(ll’lsf‘ anda

83



Q_\;‘fﬁﬁ 2
upD- UNIVERSIDAD DE HUANUCO T p} <
et FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD L o

PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA LA
UNIDAD DE INVESTIGACION
CONSTANCIA DE VALIDACION
‘ //"7‘(>» %/MM( 7/// 3i
Yo, =

. actualmente ejerciendo el cargo de -
= 44/7’ P Y7 fz sl L

_*_5,@%2'/ —---—-—poOr medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por Nila

Yohana Casio Bravo, con DNI - aspirante al titulo de Licenciada en
Enfermeria de la Universidad de Huanuco: el cual serd utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado “PERCEPCION DE LA IMAGEN

PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN HUANUCO 2024"

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Cuestionario de caracteristicas [ ]Aplicable después de corregir
sociodemogréficas [« Aplicable
[_] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de correglr
Escala de percepcién de la imagen | [«] Aplicable
_profesional de enfermeria [ 1 No aplicable
Instrumento 3 [ ) Aplicable después de corregir
|  [s] Aplicable
[ 1 No aplicable

Apellidos y nombres del juez/experto validador. Dr/ Mg:

,ﬁ{?{/ﬂ ﬁ%ﬁ/ .......................

Especialidad del validador;/7 (.z/zx//éé....zf.%..
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N
= So7
IJD}-l UNIVERSIDAD DE HUANUCO ST 1°
e — FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD OA'-.. . I/@
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA YA
UNIDAD DE INVESTIGACION
CONSTANCIA DE VALIDACION
] © . . ; ‘
Yo, Dian_Bennig ciresna ——
z -~ o] 1 2 .
profesién SiTeerLoea , actualmente ejerciendo el cargo de -
MO CEATE. o T O UaGimma MO,
TG NenD por medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por Nila
Yohana Casio Bravo, con DNI TE2&7 895 agpirante al titulo de Licenciada en
Enfermeria de la Universidad de Huéanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria para la tesis titulado *PERCEPCION DE LA IMAGEN
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO

VALDIZAN HUANUCO 2024"
OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Cuestionario de caracteristicas [ ]Aplicable después de corregir
sociodemograficas (] Aplicable
[ '] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Escala de percepcion de la imagen [<] Aplicable
profesional de enfermeria [ ] No aplicable
Instrumento 3 [ ]Aplicable después de corregir
[<] Aplicable
[ ] No aplicable ‘
Apellidos | y nombres del juezlexperto  validador. D/ Mg:

e EReanl | SITESA L. 2, ivererrereesassnnanaesassnnns
DNE:....... L& 3USC2s ..

Especialidad del validador:.../’%: 5"““?« QUBLNA y OcfTes SONTOMS

Tasaresesmirer

“Diza Berrios Esteban

NIORY
(",w! yi )
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U+ UNIVERSIDAD DE HUANUCO =0 -”O
e FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD %-;-.‘,/é’
PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA 7UANNY
UNIDAD DE INVESTIGACION
c§u§mucm DE VALIDACION
Yo A/(/l:l' 62(/1& 44//’16 de
? ¥ 4
profesién ﬂ cdicing , actualmente ejerciendo el cargo de ----

ﬂo (((J("" AV K///gf

por medio del presente hago constar que he

revisado y validado los instrumentos de recoleccién de datos, presentado por Nila

Yohana Casio Bravo, con DNI 2367803 aspirante al titulo de Licenciada en

Enfermeria de la Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar

informacién necesaria para la tesis fitulado “PERCEPCION DE LA IMAGEN

PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO

VALDIZAN HUANUCO 2024"
OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Cuestionario de caracteristicas [ ]Aplicable después de corregir
sociodemograficas Aplicable
[ ] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Escala de percepcién de la imagen [X] Aplicable
profesional de enfermeria ] No aplicable
Instrumento 3 [ ]Aplicable después de corregir
[X] Aplicable
] No aplicable
Ape)lidos y nombres del juez/lexperto validador., Dr/ Mg:
/478 .9{.”.’;&. TR o iaon S s
ONE:... 811 kezd
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PROGRAMA ACADEMICO DE ENFERMERIA 7t IX<\'
UNIDAD DE INVESTIGACION
T
Yo, D«m I B ou Poercx iy \)u. Sauk) \\: YA de
profesién .h,m&.c&a.ﬂs_.faﬂh& “£2actualmente ejerciendo el cargo de ----

e e OO .

por medio del presente hago constar que he
revisado y validado los instrumentos de recoleccion de datos, presentado por Nila
Yohana Casio Bravo, con DNI EL4BOS aspirante al titulo de Licenciada en
Enfermeria de Ia Universidad de Huanuco; el cual sera utilizado para recabar
informacién necesaria Para la tesis titulado “PERCEPCION DE LA IMAGEN
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN HUANUCO 2024"

OPINION DE APLICABILIDAD:
Instrumento 1
Cuestionario de caracteristicas [ ]Aplicable después de corregir
sociodemogréficas [X ] Aplicable
[ ] No aplicable
Instrumento 2 [ ]Aplicable después de corregir
Escala de percepcién de la imagen [#] Aplicable
rofesional de enfermeria [ ] No aplicable
Instrumento 3 [ ]Aplicable después de corregir
[ ] Aplicable
[_]1No aplicable

N R e I L

Especialidad del validador:........................ BessssevinasessssssssraTensitass
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ANEXO 5
SOLICITUD PARA APLICACION DE INSTRUMENTO

SOLICITO: Carta de autorizacion para recoleccién d¢
datos de Proyecto de investigaciéon

Med. Cir. Gustavo A. Barrera Sulca
Director Ejecutivo del Hospital Regional Hermilio Valdizan de Huanuco
Atencion: Unidad de Apoyo a la Docencia e Investigacion

Yo. Nila Yohana Casio Bravo con DNI N* 75369805 domiciliado en Aparicio Pomares Comité 12,
N° Celular: 988181281 investigador/estudiante de la Universidad de Huanuco ante usted, con el
debido respeto y digo:

Que deseando ejecutar el Proyecto de Investigacion, titulado: PERCEPCION DE LA IMAGEN
PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN 2024... en los
diferentes servicios..., de la institucion que usted dirige, recurro a su despacho, a fin de sea
evaluado por el Comité Institucional de Etica e Investigacion, y se me expida la Carta de
autorizacion para recoleccion de datos. Se adjunta lo siguientes requisitos:

1. Derecho de pago por tramite 5/60.00

Copia de DNI del/los investigador(es) .

3. Resolucién de Aprobacién de Proyecto de Investigacion de mi Universidad de
procedencia, con fecha actualizada.

4. Hoja resumen: titulo de la investigacién, objetivo, tipo de estudio, unidad de analisis,
tiempo de recoleccién de datos, servicio o unidad donde efecutara el estudio, y el
sustento del proyecto en beneficio del hospital (logro)

5. Copia del Proyecto de Investigacién en Fisico (en ambas caras), incluido consentimiento
informado, instrumento y validacién.

6. Carne de vacunacion contra el COVID-19 (hasta cuarta dosis)

7. Declaracion (segin modelos)

¢ Trabajos de investigacion en el Hospital Regional Hermilio Valdizan Medrano
e Declaracién jurada de confidencialidad y reserva de informacién

N

Huanuco, ..29.. de ...Agosto... 2024

7 : V7, ========== Nila Yohana Casio Bravo =-eee--
‘ . 4 NOMRES Y APELLIDOS COMPLETOS

DNI: 75369805
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ANEXO 6
AUTORIZACION DEL LUGAR DE ESTUDIO
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Hudnuco, 05 de septiembre de 2024
CARTA N°008- 2024-GHR-DRS-HRHVMH-HCO-DE-UADI
CASIO BRAVO, Nila Yohana

Alumna de la Facultad de Ciencias de la Salud, Programa Academico de Enfermeria,
Universidad de Huanuco

dela

Presente:

ASUNTO: AUTORIZACION para realizar Trabajo de INVESTIGACION

REFERENCIA: a) Solicitud S/N de fecha 05 de spetiembre del 2024
b) INFORME N* 159-2024- GHR-DRS-HRHVMH-JFE-ENF

Es grato dirigirme a Usted, para saludarle cordialmente y en respuesta al documento de
la referencia inciso a), en el cual solicita Autorizacion para realizar recoleccion de datos para el
Proyecto de Investigacion, y contando con la opinién favorable del Departamento de Enfermeria
, esta Direccion AUTORIZA la realizacion del trabajo de INVESTIGACION, titulado PERCEPCION
DE LA IMAGEN PROFESIONAL DE ENFERMERIA EN USUARIOS DEL HOSPITAL HERMILIO
VALDIZAN 2024, para cuyo efecto debe de cooridnar con el Jefe del Departamento de
Enfemeria, a fin de que le brinde las faciliadades del caso. Debiendo ingresar a la institucin con
las medidas de proteccion correspondiente.

Sin embargo es pertinente recomendar que del proceso de la investigaicon desarrollada,
la informacion obtenida y los resultados alcanzados, deben se der cardcter RESERVADO Y
CONFIDENCIAL, debiendo ser utilizado solo con fines estrictamente academicas, a
responsabilidad unica de la investigadora.

Asisimismo 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
Bl ,"',' I
¢, .///:" 'v,. { '/ ’/ ”
4 -y agh it
it 67 s p e Wosdno
/ X o
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ANEXO 7
BASE DE DATOS
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