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Resumen

El Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) es un método cientifico propio de enfermeria,
fundamental en el cuidado y la proteccion legal. Sin embargo, existen factores que limitan su
aplicacion. Por ello, la presente investigacion pretendié determinar los factores limitantes para
la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por enfermeros de un hospital publico de
Chiclayo, 2025. Se realizdo un estudio cuantitativo, disefio no experimental, transversal y
descriptivo; con una muestra censal de 109 profesionales licenciados(as) de enfermeria de los
servicios de Hospitalizacion y Emergencia de un Hospital publico de Chiclayo. Asi mismo, se
utilizo la técnica de la encuesta e instrumento el cuestionario validado y con una confiabilidad
de 0.9 segiin el Coeficiente de Alfa de Cronbach (a). Los datos fueron procesados con
estadistica descriptiva, mediante Microsoft Excel 2016, empleando las frecuencias absolutas y
relativas, y medidas de tendencia central. En los resultados se evidencid que, existe una falta de
reconocimiento institucional de la metodologia profesional (84,40%), sobrecarga de pacientes
(79,82%), escaso personal de enfermeria (76,15%), ausencia de un comité (94,5%), la
institucion no realiza capacitaciones (88,99%), carecia de formatos en el servicio para aplicar
el PAE (75,23%) y tiempo insuficiente para la aplicacion del PAE (87,16%). En conclusion, la
implementacion del PAE esta limitada por factores internos y externos, abordar estas barreras
de manera integral es fundamental para garantizar una atencidon basada en la evidencia,
sistematica y centrada en el paciente, subrayando la importancia de desarrollar estrategias que

faciliten su implementacion en el &mbito profesional.

Palabras clave: Proceso de Atencion de Enfermeria (D009736), Factores limitantes,

Enfermeria (D009729) Cuidado de enfermeria (D009732)



Abstract

The Nursing Care Process (NCP) is a scientific method inherent to nursing, fundamental to
care and legal protection. However, there are factors that limit its application. Therefore, the
present research sought to determine the limiting factors for the application of the nursing care
process by nurses at a public hospital in Chiclayo, 2025. A quantitative study was conducted
with a non-experimental, cross-sectional, and descriptive design, with a census sample of 109
licensed nursing professionals from the Inpatient and Emergency Services of a public hospital
in Chiclayo. Likewise, the survey technique and instrument used was a validated questionnaire
with a reliability of 0.9 according to Cronbach's Alpha Coefficient (o). The data were processed
with descriptive statistics, using Microsoft Excel 2016, employing absolute and relative
frequencies, and measures of central tendency. The results showed a lack of institutional
recognition of the professional methodology (84.40%), patient overload (79.82%), insufficient
nursing staff (76.15%), absence of a committee (94.5%), the institution does not provide
training (88.99%), lacked formats in the service to apply the PAE (75.23%) and insufficient
time for the application of the PAE (87.16%). In conclusion, the implementation of the PAE is
limited by internal and external factors; comprehensively addressing these barriers is essential
to ensure evidence-based, systematic and patient-centered care, highlighting the importance of

developing strategies that facilitate its implementation in the professional field.

Keywords: Nursing Care Process (D009736), Limiting Factors, Nursing (D009729),
Nursing Care (D009732)



Introduccion

El Proceso de Atencion de Enfermeria (PAE) es un método cientifico que requiere una
preparacion cientifica y humana; se estructura en cinco etapas fundamentales para identificar,
prevenir y abordar problemas de salud de la persona; garantizando un cuidado racional, 16gico,
sistematico, enfatizando la calidad y efectividad'2. Su correcta implementacion requiere el
fortalecimiento de destrezas vinculadas al razonamiento critico y las competencias
metacognitivas, facilitando un plan de cuidados preciso y ordenado para anticipar y gestionar
situaciones clinicas®. Es importante resaltar que la ley N° 27669* estipula que se debe ofrecer

una atencion holistica basado en la metodologia del cuidado enfermero.

En lo que respecta a la metodologia, un estudio® realizado en Ecuador reveld que la mayoria
de los enfermeros no lo implementan consistentemente, lo que se refleja en la ausencia de
registros en los informes de enfermeria. Aunque se demostrd que impacta en la evolucion del
estado de salud, algunas instituciones no lo adoptan®; limitando la capacidad en la revision,
priorizacion y mejoramiento del cuidado’. El PAE propicia una direcciéon efectiva de los
recursos y asegura la proteccion de las personas durante la atencion; y respaldo legal al

. . 8 . .
profesional cuando se documenta de manera completa y precisa®. Sin embargo, existen

enfermeros que lo describen como una actividad mas que desempefiar y bastante burocrético’.

En este contexto, diversos estudios han evidenciado aspectos que repercuten en su
implementacion. Un estudio realizado en Ghana'? identificé ciertos factores relacionados con
el sistema de salud, como la logistica deficiente, la documentacion tediosa, la demanda de
pacientes y la ausencia de un sistema de seguimiento y capacitacion. Otra investigacion en
Ghana!! destacé que la falta de uso continuo puede llevar al olvido la realizacién de este
proceso. De manera similar, en Brasil'?, se encontr6 que los enfermeros no implementan el PAE

de manera habitual.

En Brasil'®, un estudio identifico diversos factores extrinsecos; estos incluyen aspectos
histéricos, sociales, econdmicos y estructurales de la institucion. Por otro lado, factores
intrinsecos, como el distanciamiento del PAE, pues los enfermeros lo perciben como una
metodologia inviable e incompatible con sus responsabilidades profesionales. Ademas,
consideran que su aplicacion resulta mas practica en el medio hospitalario mas que en la

atencion de primer nivel.



Otro factor es la dependencia de los enfermeros hacia las prescripciones médicas, lo que
limita su autonomia en la implementacion de PAE. Incluso, se evidenci6 que algunas etapas del
PAE son realizadas de manera inconsciente'*. De hecho, algunos enfermeros manifestaron que
se aborda unicamente como una obligacion, evidenciandose bajo interés para su aplicacion

efectival’, sumandole a ello la deficiencia de habilidades clinicas'®.

Por otra parte, en México'’, un estudio con estudiantes de enfermeria determiné debilidades
en la aplicacion completa del PAE; los participantes lo asociaron con la complejidad y factores
organizativos en el aprendizaje; ademas expresaron dificultades para determinar la prioridad de

los diagndsticos.

En Pert, en Amazonas, un estudio identific6 que mas de la mitad de los enfermeros
consideran que los factores institucionales son una limitacion para la ejecucion del PAE y un
menor porcentaje considera los factores personales'®. Otro estudio en Lima identificé factores
internos como la falta de asistencia a cursos sobre el PAE y la falta de motivacion del jefe para
la mejora de los problemas significativos; y factores externos como la ausencia de un plan de

capacitacion, sobrecarga de pacientes, tiempo escaso y registros inadecuados en su servicio®.

En Chiclayo, un estudio indic6 que las notas de enfermeria presentaron deficiencias en la
calidad, en especial el contenido. Aunque se registran los datos objetivos de manera adecuada,
existen deficiencias en el cumplimiento de otros items?’. Ante esta problematica, surge la
pregunta de investigacion: ;Cudles son los factores limitantes para la aplicacion del proceso de

atencion de enfermeria por enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025?

Asi mismo, la presente investigacion tuvo como objetivo general determinar los factores
limitantes para la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por enfermeros de un
hospital publico de Chiclayo, 2025; y como objetivos especificos, describir las caracteristicas
sociodemograficas de los enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025; identificar los
factores internos que limitan la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por enfermeros
de un hospital publico de Chiclayo, 2025 e identificar los factores externos que limitan la
aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por enfermeros de un hospital publico de

Chiclayo, 2025.

Ademas, este estudio se justificd porque la Organizacién Mundial de la Salud?! sefialé que
eventos adversos en la atencion sanitaria, errores en la identificacion y caidas de pacientes,

transfusiones sanguineas sin analizarse debidamente, infecciones vinculadas a procedimientos
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de salud, ulceras de decubito y tromboembolismos venosos, afectan la condicion de salud de
las personas, retrasando hasta un 0,7 % el avance econdémico mundial. En este sentido, el
personal de enfermeria cumple un papel decisivo en el cuidado y la asistencia terapéutica de los
usuarios, siendo el grupo que pasa mas tiempo brindando atencion directa’, se consideran el
primer filtro de proteccion, lo que subraya como una prioridad la aplicacion de una metodologia

propia que respalde la practica clinica, como es el PAE.

Si bien se ha demostrado que la aplicacion del PAE es crucial para optimizar los resultados
en la salud de los pacientes al ofrecer una atencion mas organizada y enfocada en sus

8

necesidades individuales’. Ademas, permite mejorar el control de enfermedades cronicas®, asi

como también preparar eficazmente a los pacientes para procedimientos médicos?2.

Por otro lado, la ley N°27669* estipula que el PAE debe ser registrado de manera obligatoria,
no obstante, estudios han evidenciado que el contenido del PAE no se registra de manera
consistente?’, que puede atribuirse a una variedad de factores que afectan su correcta aplicacion.
Esta situacion resalta la importancia de indagar los factores limitantes para la aplicacion del

PAE.

De este modo, la presente investigacion aportara al conocimiento cientifico, al proporcionar
datos actualizados en el ambito local, lo que abrird nuevas perspectivas para futuras
investigaciones en el campo de enfermeria. Por ende, los resultados seran de utilidad para la
institucion y las jefaturas de enfermeria, ya que permitiran el desarrollo de proyectos orientados
a la mejora continua de la calidad en la aplicacion del PAE. Esto permitira obtener efectos

beneficiosos en la salud de los pacientes e impactar positivamente en su seguridad.

Revision de literatura

A nivel internacional, Shegaw et.al.,??

en el afio 2021, en Etiopia, realizaron un estudio
cuantitativo, obteniendo como resultados que las principales limitaciones identificadas para la
realizacion del PAE son la falta de motivacion (56,8%), ausencia de seguimiento (58,5%),
deficiencia del tiempo (60,2%), la carencia de capacitacion (71,8%) y la escasez de personal de
enfermeria (77,6%). Incluso, se encontr6 que los(las) enfermeros(ras) con un buen

conocimiento tienen 2,24 veces mas probabilidades de aplicar el PAE, en contraste con aquellas

con un conocimiento deficiente.
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Por otro lado, en el afio 2022, Owusu y Agyeman'® llevaron a cabo una investigacion
cuantitativa en Ghana, cuyo proposito fue determinar los factores que constituyen barreras para
la implementacion del PAE en un hospital terciario de Ghana. Los autores concluyen que los
factores relacionados con el sistema sanitario, como la logistica deficiente, la informaciéon

limitada del paciente y la documentacion tediosa del PAE, obstaculizan su ejecucion.

Maya?*, en el 2022 en Ibarra, identifico factores intrinsecos como el escaso interés en la
implementaciéon de los planes de cuidado. También se detectdé una deficiencia en el
conocimiento sobre la metodologia del PAE. En cuanto a los factores extrinsecos, se constato
que la mitad de los profesionales a menudo no aplican el PAE debido a la carencia de recursos

materiales y humanos, incluso de conocimiento.

25, en 2023, en su investigacion realizada en Ecuador, obtuvo que el 24% de los

Ruano
encuestados sefiald que no se realizan capacitaciones para actualizar conocimientos, mientras
que el 62% indic6 desconocer la metodologia del PAE. Ademas, el 66% menciono que la falta
de formatos dificulta su aplicacion, el 66% report6 un bajo interés en la elaboracion del plan de
cuidados y el 50% afirmé que la sobrecarga laboral limita la correcta ejecucion del proceso.

Asimismo, el 52% consider6 que la falta de actualizacion en el PAE influye negativamente en

su adecuada aplicacion.

A nivel nacional, Cruz'®, en Amazonas en el 2020, identific6 que mas de la mitad de los
enfermeros considera que los factores institucionales son una limitacion para la ejecucion del

PAE y un menor porcentaje considera los factores personales.

Gallegos', en el afio 2020 en Lima, describi6 ciertos factores que limitan la aplicacion del
PAE, encontré que el 63% de los encuestados no habia participado en un curso sobre el PAE,
el 37 % indicd que su supervisor no motiva al personal, el 100% menciond la falta de un plan
de capacitacion, el 88% senald que se dedica mas tiempo a la atencidn directa que a las tareas
administrativas, el 75% report6 una alta demanda de pacientes, el 75% consider6 que el tiempo

es insuficiente, y el 96% indicod que los registros en su servicio son inadecuados.

Asi mismo, Garcia y Ramos?®, en el afio 2021 en Lima, identificaron que el 36,7% de los
enfermeros destaca que los factores personales casi siempre influyen en el PAE frente a un 30%
que refiere que a veces pueden influir; el 43,3% indica que los factores institucionales a veces

influyen y un 36,7% considera que siempre influyen.
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Regalado y Pinedo®’, en Tarapoto en el afio 2022, hallaron que los factores internos
restringen la implementacion del PAE en un nivel medio (95%); y los factores externos en un
nivel alto (99%). El autor determiné que los factores limitantes para la implementacion del PAE

son alto (97%).

A nivel local, se sigue investigando por la escasez de estudios; pero existen investigaciones
relacionadas indirectamente con el objeto de estudio. De este modo Quispe?® en 2017, reveld
que la variabilidad en la ensefianza del PAE impide un aprendizaje efectivo. También identifico
desafios en su aplicacion, tanto en entornos hospitalarios como comunitarios. Asimismo, indico

que la correcta implementacion promueve habilidades cognitivas y sociales en los estudiantes.

Por otro lado, Effio®® en 2021 evidencié que la calidad de las notas de enfermeria es
deficiente, particularmente en lo que respecta al contenido relacionado con el PAE. Si bien la
documentacion de los datos objetivos se realiza de manera adecuada, se identificaron falencias

en el cumplimiento de otros aspectos fundamentales.

Es relevante sefalar que se identificé una variacion en la terminologia utilizada para referirse
al PAE. Se encontro6 la denominacion de Proceso de Enfermeria o Proceso Enfermero; a efectos
de este estudio, se utilizo la denominacion PAE, reconociendo que hacen referencia al mismo
concepto, aunque el proceso de enfermeria es la forma mas reconocida en los descriptores

internacionales.

El PAE se define como un conjunto sistematico de acciones deliberadas que lleva a cabo la
enfermera en un orden determinado, con el objetivo de garantizar que la persona reciba el mejor
cuidado posible. Es fundamental para el razonamiento clinico y actia como una salvaguardia
en situaciones legales. Su enfoque holistico resulta util para asegurar que las intervenciones se
adapten a la persona y no solo a la enfermedad. Antiguamente, los cuidados de enfermeria se
basaban en conocimientos empiricos; actualmente, el personal de enfermeria fundamenta sus
intervenciones utilizando el PAES,

Se caracteriza por ser sistematica, ya que se realiza secuencial, ciclica, organizada y
controlada; dindmico, ya que las necesidades de atencion de las personas son variables, lo que
puede hacer que multiples PAE se elaboren para un mismo individuo; y pertinente, ya que se
aplica en un periodo especifico, con un plan de cuidados orientados a satisfacer necesidades

concretas, que puede modificarse o mantenerse segtin la evolucion del paciente?’.
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Es fundamental que el profesional de enfermeria posea requisitos previos que incluyen
conocimientos, habilidades y una actitud critica. En cuanto a los conocimientos, se refiere a las
bases tedricas de la enfermeria; las habilidades se desarrollan y fortalecen durante la formacién
profesional, abarcando aspectos cientificos, procedimentales, conductuales y actitudinales; la
critica se define como la habilidad de reflexionar y aplicar conocimientos de distintas
disciplinas, combindndolos con la experiencia, desde una perspectiva logica, coherente y

constructiva®’.

Con respecto a las etapas del PAE, hacia 1955, Hall fue el primero en considerar la
enfermeria como un proceso continuo, enfocado en los pacientes las 24 horas y utilizando
conocimientos para desarrollar planes de cuidado. A lo largo del tiempo, teéricas como
Johnson, Orlando y Wiedenbach, en los afios 1959, 1961 y 1963, propusieron que el PAE
constaba de tres etapas. En 1967, Yura y Walch afiadieron una cuarta fase, la evaluacion, donde
el enfermero verifica los resultados obtenidos. Finalmente, entre 1974 y 1976, varios autores
como Bloch, Roy, Mundinger y Jauronen incorporaron la etapa de diagnostico, lo que llevo a

la definicion actual del PAE, compuesto por cinco etapas®.

La valoracidn, es el proceso organizado y metddico para recopilar informacion de diversas
fuentes, verificar, analizar y comunicar datos de forma sistematica. Su finalidad es identificar
el estado de salud integral de la persona; es decir, implica la recopilacién exhaustiva de datos
relevantes para comprender la situacién de salud del individuo®. Se inicia con los patrones
funcionales de Maryore Gordon, donde se registra la valoracion para realizar la historia de

enfermeria, lo que permite identificar los patrones alterados sobre los cuales se trabajara *°.

El diagnoéstico involucra un proceso de andlisis y sintesis para formular un juicio sobre el
estado de salud del individuo. Esta etapa exige que las enfermeras apliquen un pensamiento

critico y cientifico, asi como sus experiencias profesionales y humanisticas®%.

La planificacién consiste en seleccionar las intervenciones que ayuden a la persona a
prevenir, reducir o eliminar los problemas identificados. Durante la ejecucion, se llevan a cabo
las intervenciones planificadas para atender las necesidades detectadas. Es fundamental que las
acciones sean éticas y seguras; ademas son necesarias habilidades cognitivas, interpersonales y

técnicas para ejecutar satisfactoriamente el plan de cuidados®.

La evaluacién, donde la enfermera valora dos criterios importantes: la eficacia y la

efectividad de las actuaciones. Implica una revisidon minuciosa para evaluar si se han cumplido
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los objetivos y si es necesario realizar ajustes en las intervenciones. Cabe recalcar que esta
evaluacion se lleva a cabo de manera continua en cada una de las etapas del proceso
mencionado, asegurando asi la relevancia y calidad de cada fase del mismo®. Esto no solo ayuda
a optimizar la atencion, sino que también permite adaptar las estrategias seglin las necesidades

del paciente®.

Gallegos'®y Quincho, definen los factores limitantes como cualquier fuerza o condicion
que, en conjunto con otras, restringe una situacion o comportamiento. En la aplicacion del PAE,

estos factores son internos y externos (Anexo 01).

Con relacion a los factores internos, Autores!”>° determinaron como factores internos el
conocimiento y la motivacion. Se trata de un conjunto de caracteristicas inherentes al
enfermero, que impactan su comportamiento y conducta profesional en la implementacion del

PAE, el cual requiere de habilidades, conocimientos y experiencia.

El conocimiento permite desarrollar una especie de sabiduria, que abarca una variedad de
saberes practicos con algunos conocimientos tedricos, que no siempre estdn completamente
refinados. Esta combinacion los habilita para actuar de manera profesional. Por ende, la
aplicacion de metodologias, como lo es el PAE, exige el desarrollo de procesos l6gicos de juicio
clinico, lo que facilita el entendimiento e interpretacion de las situaciones del cuidado, todo ello
fundamentado en la base cientifica adquirida, permitiendo tomar decisiones adecuadas,

generando respuestas efectivas®!.

La motivacion se refiere a un conjunto de estimulos, actitudes y motivaciones que crean una
fuerza que sostiene el trabajo a largo plazo y determina el nivel de rendimiento. Este aspecto
esta estrechamente ligado al desempefio laboral. No todos los individuos eligen su carrera por
vocacion; muchos lo hacen impulsados por el salario o incentivos econdmicos. Por lo tanto, la

motivacion es fundamental en la calidad del cuidado que los profesionales proporcionan'®.

Por otro lado, los factores externos se definen como aquellos elementos interrelacionados
con el desarrollo administrativo de la institucion que obstaculizan la implementacion del
PAE"-° Factores externos como los recursos humanos, politicas institucionales de apoyo al

PAE, plan de capacitacion sobre el PAE y organizacion del tiempo.

El recurso humano es un elemento fundamental para la competitividad en el &mbito laboral,

lo que lo convierte en algo indispensable para cualquier institucion. Un desafio persistente
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sefialado en multiples investigaciones es que el personal de enfermeria nunca alcanza para

cubrir la demanda de pacientes, lo que repercute en una implementacion deficiente del PAE®°,

Las politicas institucionales de apoyo al PAE; este aspecto se asemeja a un protocolo que
orienta a los miembros de la institucion sobre como abordar distintos temas. Asi se evita que
asuntos previamente establecidos se conviertan en motivo de discusion o se pasen por alto en
la practica. Es fundamental que estos protocolos se implementen de manera clara para que sean

herramientas efectivas y contribuyan a consolidar los objetivos organizacionales'®.

El plan de capacitacion sobre el PAE, que es un esfuerzo constante dirigido a mejorar las
habilidades de los profesionales y, por ende, el desempefio de la institucion. La formacion
continua pretende actualizar y mejorar los conocimientos, habilidades y competencias de la

31 ., . ., .
enfermera”’. La formacion y la instruccion son componentes de un esfuerzo continuo para
potenciar las capacidades y mejorar en el rendimiento organizacional'®. La Ley del enfermero’
establece que los enfermeros deben capacitarse en la institucion donde laboran, acumulando

créditos académicos necesarios para su recertificacion, un proceso que evalua su nivel de

actualizacion y capacidad profesional.

Por ltimo, la organizacién del tiempo, segtin el articulo 17° de la Ley del enfermero’

estipula que la jornada laboral del enfermero no debe excederse de lo planteado por ley.
Establece que, durante su jornada laboral, los enfermeros deben gestionar su tiempo de manera
efectiva para poder llevar a cabo el PAE y realizar el registro correspondiente de las actividades.
Esta organizacion del tiempo es crucial para garantizar una atencion de calidad y un adecuado

seguimiento de cada paciente!®-°,

Materiales y métodos

La investigacion fue de tipo cuantitativa®’, ya que se analizaron de manera objetiva los
fendmenos que comprenden la realidad. Ademas, se midi6 la variable del estudio recolectando

datos numéricos, analizados mediante métodos estadisticos.

El disefio fue no experimental®

, ya que la variable se analiz6 en su contexto natural sin
manipularla; transversal*?, dado que se evalud en un solo momento; y descriptivo®?, lo que

permiti6 identificar y definir diversas caracteristicas relacionadas con la variable de estudio.

La poblacion® estuvo conformada por 145 profesionales licenciados(as) de enfermeria de

los servicios de Hospitalizacion y Emergencia del Hospital de las Mercedes de Chiclayo. Esta
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informacion fue proporcionada por el jefe del departamento de enfermeria y verificada en el
mes de marzo del 2025. Asimismo, la muestra fue de tipo censal®?, ya que se consider6 a toda

la poblacion de los servicios mencionados.

No obstante, se excluyeron 14 profesionales licenciados(as) de enfermeria que se
encontraban de vacaciones, 2 con licencia médica por maternidad, 12 con menos de seis meses
de antigiiedad laboral, 7 rechazaron participar en la investigacion y 1 integrante del comité de
investigacion del hospital. Finalmente, la muestra estuvo conformada por 109 profesionales

licenciados(as) de enfermeria.

Para el desarrollo de este estudio, se incluy6 a aquellos(as) profesionales licenciados(as) de
enfermeria de los servicios de Hospitalizacion y Emergencia del Hospital de las Mercedes de
Chiclayo, datos que fueron verificados en el rol de turnos del personal de enfermeria de las
diferentes areas del correspondiente mes de marzo del afio 2025; ademas, tengan un tiempo
laboral en la institucion como minimo de 6 meses para asegurar que conocen la dindmica de
trabajo, dato que fue verificado con la jefa del servicio; y desearon participar en la

investigacion.

Para la recopilacion de datos, se empled la técnica de la encuesta®?, y como instrumento el
cuestionario®?, lo que facilitd la recopilacién de datos en concordancia con el propdsito
definido. El instrumento que se utilizé fue elaborado por Quincho L*° titulado “Factores que
limitan la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria” (Anexo 02), el cual dispone de las
siguientes partes: presentacion, instruccion, caracteristicas sociodemograficas y 12 preguntas
dicotémicas, siendo las Unicas alternativas a marcar si y no. El cuestionario abord6d dos
dimensiones: factores internos y factores externos. La primera dimension con dos indicadores:
conocimiento (items 1) y motivacion (items 2). La segunda dimensién con 4 indicadores:
Recursos humanos (items 3, 4 y 5), politicas institucionales de apoyo al PAE (items 6, 7 y 8),
plan de capacitacion sobre PAE (items 9 y10) y organizacion del tiempo (items 11 y 12). Este
instrumento fue sometido a validez de contenido a través del juicio de 7 expertos y estadistico
de prueba binomial que obtuvo un resultado de 0.05 (Anexo 03). La confiabilidad fue
determinada mediante el coeficiente Alfa de Cronbach (o), obteniendo un resultado de 0.9

(Anexo 04).

En cuanto a los procedimientos que se llevaron a cabo para el desarrollo del presente trabajo

de investigacion, primeramente, fue revisado por el comité metodologico designado por la
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Escuela de Enfermeria, para posterior aprobacion del proyecto de tesis, evidenciado en el acta
de sustentacion (Anexo 05). Una vez aprobado el proyecto, se subi6 al Sistema de Gestion de
Investigacidén y, posteriormente, a través de una solicitud virtual, se envié al Comité
Institucional de Etica en Investigacion USAT, quienes emitieron una resolucion de aprobacion

N° 064-2025-USAT-FMED (Anexo 06).

Después, se solicito a la direccion de la Escuela de Enfermeria una carta de presentacion
(Anexo 07), dirigida al director del establecimiento de salud para la obtencion del permiso
correspondiente. Obtenidos los permisos respectivos (Anexo 08), se contd con la ayuda de
aliados estratégicos para contactar a los participantes, considerando los criterios de inclusion y

exclusion establecidos.

Previo al inicio del trabajo de campo, se cont6d con todos los materiales necesarios para la
recoleccion de datos, los cuales fueron organizados y revisados. La recoleccion de datos se
realizd en el Hospital de las Mercedes de forma autoadministrada®, se explicd a los(as)
profesionales licenciados(as) de enfermeria el proposito de la investigacion, a través de la

lectura de la hoja informativa (Anexo 09).

El presente estudio se realiz6 del 9 al 31 de marzo del 2025, de lunes a domingo, en cualquier
horario del dia, respondiendo el cuestionario en un tiempo de 10 a 15 minutos. Una vez
terminado, se verifico el llenado de cuestionario y se agradecioé a los(as) participantes por el

tiempo y su participacion en el estudio.

Una vez recolectados los datos, se creé una matriz en el programa Excel 2016 en la cual se
ingresaron manualmente los datos. Del mismo modo, se utilizé el complemento estadistico
MegaStat para analizar los hallazgos mediante la estadistica descriptiva y distribucién de
frecuencias; en conjunto, permiti6 la elaboracion de tablas que finalmente fueron analizadas e

interpretadas.

En este estudio se consideraron los principios de la bioética personalista de Sgreccia®’. El
principio de valor fundamental de la vida fisica, dado que se aseguro la confidencialidad de la
informacion proporcionada, y que en ninguna circunstancia se vieron afectados ni fisico, ni

emocionalmente; asi mismo, se garantizé el anonimato.

También se consider? el principio de libertad y responsabilidad, ya que se respetod la decision

libre y voluntaria de los(as) participantes, asegurando que cada uno(a) pudiera tomar una
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decision informada mediante la hoja informativa; del mismo modo, la originalidad y la
integridad del contenido del presente estudio se evidencid en el informe de similitud, lo que

refuerza el compromiso con practicas €ticas y responsables como investigadora.

En relaciéon con el principio de totalidad o terapéutico, se garantizé al asegurar que la
participacion de los(as) enfermeras en el estudio contribuyera al bienestar integral sin causarles

dafio, y orientada a fines cientificos y formativos en beneficio de la practica de enfermeria.

Por ultimo, el principio de sociabilidad y solidaridad, pues se priorizé el bienestar comun de

los participantes, asegurando un trato justo e igualitario, sin discriminacion durante el estudio.
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Resultados y discusion

Tabla N° 01: Caracteristicas sociodemograficas de los enfermeros de un hospital
publico de Chiclayo, 2025

Limite Limite Media  Mediana Desviacion Rango
inferior  superior fi hi estandar intercuartilico
27 32 23 21.1 43 37 13.6 24
32 37 30 27.5
37 42 13 11.9
Edad 42 47 4 3.7
47 52 8 7.3
52 57 5 4.6
57 62 6 5.5
62 67 10 9.2
67 72 10 9.2
Femenino 100  91.7
sexo Masculino 9 8.3
Licenciado 52 47.7
Especialidad 33 30.3
Grado Maestria 22 20.2
académico Doctorado 2 1.8

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: Se encontrd que los(as) participantes del presente estudio, en mayoria, se
concentran en el grupo etario de 32 a 37 afios (27,7%), siendo evidente un porcentaje mayor de
personal adulto joven y maduro. Segin el grado académico, casi la mitad de los(as)
participantes cuentan con grado académico de licenciatura (47,7%), reflejando una menor
proporcion de personal con formacion de posgrado. Por tltimo, se observéd que la mayoria eran

del sexo femenino (91,7%).

Tabla N°2: Factores internos que limitan la aplicacion del proceso de atencion de
enfermeria por enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025

SI NO Total general

Indicador items fi % fi Y% fi Y%

Conocimiento  Ha asistido a eventos en el presente
afio sobre actualizacion de Proceso de 40 36.70% 69 63.30% 109 100%
Atencion Enfermeria
Motivacion Existe la falta de reconocimiento
institucional de la metodologia 92 84.40% 17 15.60% 109 100%
profesional

Fuente: elaboracion propia
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Interpretacion: Con respecto a los factores internos, el indicador que destacé de forma
significativa fue la motivaciéon. Se encontrdé que el 84,40% de los(as) profesionales de

enfermeria percibe una falta de reconocimiento institucional hacia la metodologia profesional.

Tabla N°3: Factores externos que limitan la aplicacion del proceso de atencion de
enfermeria por enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025
SI NO Total general

Indicador Items fi % fi % fi %

El numero de personal de enfermeria . . .
del servicio es suficiente para la 26 2385% 83 76.15% 109 100%

demanda de pacientes

Recursos Tienen sobrecarga de pacientes que
humanos i arga ae pac °Sq 87 79.82% 22 20.18% 109 100%
limitan el cuidado individualizado
La programacion de sus turnos es de
acuerdo con la normatividad de 100 91.74% 9 8.26% 109 100%
enfermeria.
El servicio cuenta con formatos que
permiten aplicar el proceso de 27 2477% 82  75.23% 109 100%
» atencion de enfermeria
~ Politicas Existe un comité de proceso de
institucionales atencion de enfermeria en la 6  550% 103 94.50% 109 100%
de apoyo al institucion que usted trabaja
PAE
En la institucion que usted trabaja . . .
realizan capacitaciones sobre el 12 11.01% 97 88.99% 109 100%
proceso de atencion de enfermeria
Plan de :
capasitacion Act.ualr.nente existen programas 4 3.67% 105 96.33% 109 100%
P capacitaciones del PAE en el servicio
sobre PAE ] .
Asiste a capacitaciones sobre el 62  56.8%8% 47 43.12% 109 100%
proceso de atencion de enfermeria
Organizacién Dedica mayor tiempo a la labor
del tiempo Y P 104 9541% 5 4.59% 109 100%

asistencial que a la administrativa

Cuenta con el tiempo necesario para 14 12.84% 95 87.16% 109 100%
la aplicacion de PAE en cada paciente

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: De acuerdo con los resultados, los principales factores externos que limitan
la aplicacion del PAE, se agrupan en cuatro indicadores. En relacion con el primero, sobresalio
la sobrecarga de pacientes (79,82%) y el personal insuficiente (76,15 %). Con respecto al
segundo indicador, sobresali6 la ausencia de un comité de PAE (94,50%), y la falta de formatos
que faciliten su realizacion (75,23%). Asimismo, se evidencié que la institucion no realiza
capacitaciones (88,99%). En cuanto al tercer indicador, resultdé relevante la ausencia de
programas de capacitaciones sobre el PAE (96,33%). Finalmente, en el cuarto indicador, fue

notoria la falta de tiempo para aplicar el PAE en cada paciente (87,16%).
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En la presente investigacion, se identificd que el grupo etario predominante corresponde a
las edades de 32 a 37afios (27,7%). siendo evidente un porcentaje mayor de personal adulto
joven y maduro. Esta tendencia es consistente con lo reportado por Owusu y Agyeman!?,
identificando una alta concentracion de participantes entre 26 a 30 afios (43,3%) y 31 a 35 afios
(32%). Del mismo modo, Tandazo et al.,>* en su estudio realizado en Ecuador, encontraron que

imperd las edades entre 31 a 40 afios (53,3%).

Lo anterior pone en evidencia una fuerza laboral activa en etapas tempranas de desarrollo
profesional, también refleja una menor experiencia clinica acumulada, ello se evidencio en una
antigliedad relativamente baja del personal de enfermeria con menos de 5 afios de servicio en
la institucion (Anexo 10, tabla n°7). Frente a esto, Demis y Munye®, sefialan que los(as)
enfermeros(as) con menos de cinco afios de experiencia presentaron un nivel mds bajo de

practica del PAE.

Se observo una alta representacion femenina (91,7%). De forma similar, Owusu y
Agyeman'®, en su estudio realizado en Ghana, reportaron hallazgos concordantes (84%); del
mismo modo Ruano®, en Ecuador encontré una mayor participacién femenina (70%). Los
resultados reafirman la tendencia historica de feminizacion de la profesion de enfermeria, como
lo destaca Ferreira® al sefialar que las mujeres constituyen la mayoria en entornos hospitalarios.
En contraste Shegaw et al.,>> encontraron que el 61,4% de los(as) participantes eran de sexo
masculino, evidenciando una diferencia notable respecto a la presente investigacion. Estos
datos muestran que, aunque la feminizacion del personal de enfermeria es una tendencia global,

esta varia segln el pais o region.

Respecto al grado académico el 47,7% tiene el grado de licenciatura, un 30,3% ha cursado
una especialidad, un 20,2% ha alcanzado el grado de maestria y el 1,8% con doctorado. Al

12 y Ruano?, sobresali6 el grado de licenciatura en

contrastar con otros estudios, Shegaw et a
la mayoria de los participantes. Estos hallazgos ponen de manifiesto una baja proporcion de
enfermeros(as) con estudios de posgrado. En el contexto de estudio, los factores personales
como la vida personal, la carga laboral, el tiempo disponible, y obligaciones familiares; junto
con factores institucionales como la falta de apoyo del servicio, la ausencia de incentivos de los
jefes, la escasa consideracion de la investigacion como parte de la labor profesional y la carencia

de facilidades o financiamiento para desarrollarla, explican esta situacion, como se evidencio

en estudio realizado por Chicoma®’ en Chiclayo, donde se evidenciaron como limitantes.
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Canga®® resalta que los estudios de maestria y doctorado fortalecen competencias clinicas,
investigativas y teéricas. Del mismo modo, de Bartoli et al.,’* sostienen que la limitada
inversion en formacion doctoral restringe el desarrollo de lideres capaces de impulsar mejoras

metodologicas.

Respecto a los factores internos que limitan la aplicacion del PAE, en el indicador de la
motivacion el 84,4% de los(as) participantes consideran que existe una falta de reconocimiento
institucional hacia la metodologia profesional. En un contexto internacional, Shegaw et al.,?
identificaron que la falta de motivacion fue una de las principales barreras para implementar el
PAE en Hospitales de Etiopia. De manera semejante, Gallegos'®, en Lima, encontré que el jefe
inmediato no promovia ni incentivaba la ejecucion del PAE (37%). Estos resultados reflejan un
patron comun en distintos contextos; la carencia de liderazgo institucional y reconocimiento

profesional influye de forma negativa en la motivacion del personal.

Ferreira®®, sostiene que el reconocimiento profesional y el respaldo institucional son claves
para fortalecer el compromiso del personal. Por su parte, Bayser*’ agrega que la falta de
mecanismos organizacionales para atender las necesidades individuales del personal afecta la

motivacion y el sentido de pertenencia.

En relacion con los factores externos en el indicador de recursos humanos, en los resultados
se encontrd un déficit de recursos humanos (76,15%) y la sobrecarga asistencial (79,82%). Tal
como lo sefialan Gallegos' en su estudio identifico una alta demanda de pacientes (75%) y la
cantidad de enfermeras no es suficiente para la atencion de los pacientes (81%). De manera

1.2

equivalente, Shegaw et al.,” evidenciaron la escasez de personal (77,6%). Estos resultados se

deben a deficiencias en el sistema de salud, asi como también en la gestion.

Henao et al.,*!

coinciden en que la sobrecarga del personal compromete la calidad de cuidado
y aumentar el riesgo de eventos adversos, morbilidad y mortalidad. Del mismo modo Méndez*?,
resalta que la escasez de personal es una barrera frecuente para brindar cuidados humanizados
y planificados. Frente a esto, una adecuada gestion del tiempo, la reduccion de la carga
asistencial, el uso de tecnologia bien gestionada y el personal capacitado favorecen la

continuidad del cuidado®**.

La limitacion de recursos no solo repercute en la implementacion del PAE, sino también en
la seguridad del paciente y el bienestar del profesional. Por tanto, se hace imprescindible que

las instituciones de salud implementen estrategias organizativas sostenibles que influyan una
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adecuada dotacion de personal, uso racional del tiempo y capacitacion tecnologica, a fin de

garantizar un cuidado integral, planificado y seguro.

En el indicador de las politicas institucionales de apoyo, el 94,5 % de los(as) participantes
afirma que no existe un comité de PAE, y el 75,3% indica que carece de formatos que faciliten
su aplicacion. Gallegos'®, observo una situacion similar, el 69% de los encuestados no dispone
de formatos que estructuren adecuadamente las etapas de PAE, y el 63% indic6 la ausencia de
un comité que asegure la calidad de los registros de enfermeria (63%). Ambos contextos no
solo comparten porcentajes preocupantes, si no que revelan una misma falla estructural. Sin
embargo, estos resultados difieren de lo reportado por Shegaw et al.,?? donde la administracion
del hospital apoya la implementaciéon del PAE (53,9%), las normas del hospital guian la

implementacion del PAE y cuentan con formatos para la implementacion del PAE (66,4%).

Carvalho et al.,*

reportaron que la implementacion exitosa del PAE en la practica clinica
estuvo asociada al uso de instrumentos disehados y adaptados por el propio equipo de
enfermeria. Se ha demostrado que la implementacién de una historia clinica adaptada a las
etapas de PAE en una UCI pediatrica mejor6 tanto la organizacion del cuidado como la calidad
de los registros*. Por otro lado, la ausencia de liderazgo y participacion del equipo en las
decisiones sobre el PAE debilita su ejecucion. El PAE, mas alla de ser una metodologia, se
convierte en parte de la identidad profesional cuando cuenta con respaldo institucional y

liderazgo activo’’. Adamy et al.,*

mencionan que las politicas institucionales no deben
limitarse a normas escritas, si no a acciones concretas que promuevan la organizacion, liderazgo

y participacion del equipo de enfermeria.

Por tanto, es importante que las instituciones fortalezcan sus politicas con acciones
concretas, como la conformacion de comités de PAE y la provision de formatos estandarizados,
asegurando asi la continuidad y calidad del cuidado de forma que el PAE se consolide como un

eje del ejercicio profesional.

En el indicador del plan de capacitacion, se encontrd que no existen programas de formacion
sobre el PAE (96,3%), y que no se realiza ningun tipo de capacitacion en la institucion (88,9%).
Gallegos' revel6 datos similares, no existen programas de capacitacion sobre el PAE (100%);
no obstante, el 56% asisti6 a capacitaciones de manera particular. Regalado y pinedo?’

destacaron como una de las barreras mas significativas la falta de programas de formacion
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continua. Esto difiere con estudio realizado por, Owusu y Agyeman'’ obteniendo que la

mayoria de los participantes realizaron capacitaciones de actualizacion sobre el PAE (61,3%).

Cabe resaltar que el Colegio de enfermeros del Perti!, en el afio 2024 en su compromiso con
la calidad del cuidado y el fortalecimiento de competencias profesionales, realizd una
capacitacion sobre el PAE utilizando el lenguaje estandarizado en los diferentes ambitos de
desempefio profesional. No obstante, esta iniciativa no siempre llega a todos los
establecimientos de salud; por otro lado, el ser una capacitacion particular genera un costo,

ademas la institucion no prioriza en sus temas de capacitacion la actualizacion del PAE.

La globalizacion y los avances tecnoldgicos en el sector salud han generado desafios
significativos para los profesionales de enfermeria, requiriendo el conocimiento y la habilidad
necesaria para la correcta aplicacion de herramientas que permitan evaluar de manera
sistemética las necesidades de la salud de la poblacion®. En enfermeria, el PAE constituye una

herramienta fundamental para este proposito. Tandazo et al.,>*

indicaron, que el nivel de
conocimiento influye directamente en la implementacion del PAE limitando la capacidad del
profesional para ejecutar cada una de sus etapas. Asimismo, Zerhun y Mengistu®°, ponen de
manifiesto que los profesionales de enfermeria con buena formacion tenian hasta cuatro veces

mas probabilidad de aplicar el PAE.

Se ha comprobado que los profesionales capacitados tienen mas probabilidad de aplicar el
PAE de forma efectiva®. En este sentido la ausencia de un plan formativo sostenido afecta
directamente la calidad del cuidado brindado, pues limita el desarrollo de habilidades clinicas,
metodoldgicas y reflexivas necesarias para implementar correctamente el PAE. Por ello, es
fundamental que los establecimientos de salud incluyan en su planificacion anual programas de
formacidon continua, con contenidos actualizados, metodologias activas y espacios de
seguimiento asegurando asi la consolidacion del PAE como herramienta fundamental del

cuidado profesional.

Finalmente, en cuanto el indicador de la organizacion del tiempo, se hallo que el 87,16% de
los participantes no contaba con el tiempo necesario para aplicar el PAE de manera completa.
En el mismo sentido, Agyeman'® indicé que el 60,2% de las enfermeras consideran que el

tiempo para la aplicacion del PAE es insuficiente.

Moreno et al.,** sefialan que la sobrecarga asistencial y el tiempo limitado obligan al personal

a enfocarse solo en la atencion inmediata, dejando de lado la planificacion; la sobrecarga
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laboral, vinculada a un nimero excesivo de pacientes por enfermero compromete el desempefio
laboral, incrementando el riesgo de errores, y reduce el tiempo disponible para una planificacion

adecuada del cuidado, restringiéndose a intervenciones inmediatas.

En este contexto, el tiempo insuficiente mas que una dificultad operativa, refleja una
deficiencia estructural en la gestion del cuidado y en los niveles de atencion de salud en Peru.
Frente a ello, resulta necesario replantear la organizacion institucional, garantizando cargas
laborales equilibradas y una distribucion adecuada del tiempo asistencial. La gestion de
enfermeria debe asumir un rol estratégico, promoviendo medidas organizativas que permitan
no solo responder a las demandas inmediatas, si no también sostener una planificacion integral

que asegure calidad, seguridad y continuidad del cuidado.
Conclusiones

La implementacion del PAE estd limitada por factores internos y externos, abordar estas
barreras de manera integral es fundamental para garantizar una atencion basada en la evidencia,
sistematica y centrada en el paciente, subrayando la importancia de desarrollar estrategias que

faciliten su implementacion en el &mbito profesional.

Los profesionales de enfermeria que participaron en el estudio se caracterizaron
principalmente por pertenecer al grupo de adultos jévenes y maduros (27,7% entre 32 a 37
afnos), impero el sexo femenino (91,7%) y en su mayoria sobresali¢ el grado académico de
licenciatura (47,7%), evidenciandose una menor proporcion de estudios de posgrado. Tal
panorama evidencia la necesidad de fortalecer politicas de apoyo institucional y oportunidades
de formacion avanzada que permitan consolidar competencias clinicas, investigativas y de

liderazgo, asegurando asi una préctica profesional mas sélida y sostenible.

En relacién con los factores internos, un alto porcentaje percibio falta de reconocimiento
institucional hacia la metodologia del PAE (84,40%); la coincidencia de hallazgos en contextos
nacionales e internacionales confirman que cuando el personal no percibe respaldo e incentivos

de sus superiores, disminuye su compromiso profesional y la disposicion a aplicar el PAE.

En relacién a los factores externos identificados, se evidencid que las principales limitaciones
para la aplicacion del PAE son la sobrecarga de pacientes (79,82%), personal insuficiente de
enfermeria (76,15%), la ausencia de un comité de PAE (94,50%), la carencia de formatos que

faciliten su realizacién (75, 23%), la institucion no realiza capacitaciones sobre el PAE
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(88,99%), la ausencia de programas de capacitaciones sobre el PAE (96,33%) y la falta de
tiempo para aplicar el PAE en cada paciente (87,16%). Esto no solo dificulta la adecuada
implementacion de la metodologia, sino también, ponen en riesgo la seguridad del paciente,

afectando la calidad del cuidado.
Recomendaciones

A los profesionales de enfermeria, promover la autoformacion continua y la actualizacion
permanente de conocimientos, incluso frente a limitaciones institucionales, con el propdsito de
asegurar un cuidado seguro y de calidad. Al mismo tiempo, consolidar el compromiso con la
aplicacion del PAE como herramienta cientifica fundamental para brindar un cuidado integral,

sistematico y humanizado.

A la escuela de enfermeria y entidades formadoras, reforzar en la formacion académica la
importancia de la aplicacion del PAE como eje central del quehacer profesional integrando
actividades practicas y evaluaciones que fomenten el dominio de la metodologia en diferentes

escenarios clinicos.

A las autoridades del hospital y Jefatura de enfermeria implementar programas de
capacitacion en PAE, asi como brindar el apoyo administrativo necesario para garantizar su
aplicacion teniendo como base informacion actualizada. Gestionar la elaboracion de formatos
estandarizados que faciliten el registro y seguimiento del proceso. Asimismo, evaluar la carga
laboral de los profesionales para evitar la sobrecarga y promover un entorno favorable para el

desarrollo del cuidado y optima aplicacion del PAE.

A las autoridades sanitarias y colegio profesional de enfermeria, promover politicas de
reconocimiento y estandarizacion del PAE en los diferentes servicios de salud, con el fin de que
su aplicacion sea parte obligatoria tal como lo establece la ley 27669 y evaluada en la practica

profesional de enfermeria.

A los investigadores futuros, ampliar el estudio a otros hospitales de la region con un disefio
comparativo, para identificar similitudes y diferencias en los factores limitantes; aportando
bases solidas para la formulacion de politicas y programas de mejora en la practica profesional

de enfermeria.
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Anexos
Anexo N°01: Operacionalizacion de las variables

VARIAB DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
LE CONCEPTUAL OPERACIONAL

Factores Fuerza o condicion que, en | Se define | Factores internos Conocimiento 1
limitantes conjunto con otras, restringe | operacionalmente factores Motivacion 2
para la | una situacion o | limitantes a partir de las Factores externos Recursos humanos. 345
aplicacion comportamiento.  Se  ha | dimensiones: factores
del proceso | demostrado que  existen | internos y factores externos Politicas 6,7,8
de atencion | elementos tanto relacionados institucionales
de con los profesionales como de apoyo al PAE.
enfermeria | con las instituciones que Plan de capacitacion 9,10

influyen en este proceso'*". sobre PAE.
Organizacion del 11,12

tiempo.




Anexo 02: Cuestionario

Factores limitantes para la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por

enfermeros de un hospital puablico de Chiclayo, 2025
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Presentacion: Estimado(a) licenciado(a) mi nombre es Cueva Castro Mavi Diana estudiante

de la escuela de Enfermeria facultad de Medicina de la Universidad Santo Toribio de

Mogrovejo, y estoy realizando un estudio sobre los Factores limitantes para la aplicacion del

proceso de atencion de enfermeria por enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025.

Instrucciones: Esta informacion es completamente anénima, por lo que solicito responda con

toda sinceridad. De ante mano se agradece su colaboracion.

Caracteristicas sociodemograficas:

Edad: Grado académico:
Sexo: femenino( ) masculino( ) Tiempo laboral en la institucion: _ afios meses
Servicio:
Respuesta
Preguntas Si No

1.Ha asistido a eventos en el presente afio sobre actualizacion de

Proceso de Atencion Enfermeria.

2.Existe la falta de reconocimiento institucional de la metodologia

profesional.

3.El nimero de personal de enfermeria del servicio es suficiente

para la demanda de pacientes.

4. Tienen sobrecarga de pacientes que limitan el cuidado

individualizado.

5.La programacién de sus turnos es de acuerdo con la normatividad

de enfermeria.

6. El servicio cuenta con formatos que permiten aplicar el proceso

de atencion de enfermeria.

7. Existe un comité de proceso de atencion de enfermeria en la

institucidon que usted trabaja.

8. En la institucion que usted trabaja realizan capacitaciones sobre

el proceso de atencion de enfermeria.
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9. Actualmente existen programas capacitaciones del PAE en el

servicio.

10. Asiste a capacitaciones sobre el proceso de atencion de

enfermeria.

11. Dedica mayor tiempo a la labor asistencial que a la

administrativa.

12. Cuenta con el tiempo necesario para la aplicacion de PAE en

cada paciente.

jGracias por su participacion!




Anexo N°03: validacion de instrumento

Validez del instrumento - juicio de expertos

Prueba binomial

37

Ite

Expe Expe Expe Expe Expe Expe Expe p
ms rton°l |rton°2 |rton°3 |rton°4 |rton°S |rton°6 |rton°7
1 1 1 1 1 1 0 1 0.0
62
2 1 1 1 1 1 0 1 0.0
62
3 1 1 1 1 1 1 1 0.0
08
4 1 1 1 1 1 0 1 0.0
62
5 1 1 1 1 1 1 1 0.0
08
6 1 1 1 0 1 1 1 0.0
62
7 0 1 1 1 1 1 1 0.0
62
P 0.3
26
Se ha considerado:
0 = si la respuesta es negativa
1 =si la respuesta es positiva
N° = numero de jueces expertos
P _0.326 005

" N°deitems

7

SiP <0.05, el grado de concordancia es significativo y el instrumento es valido.
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Anexo N°04:

Confiabilidad de instrumento

Confiabilidad del instrumento a través del alfa de Cronbach

Donde:

Ys*i = Sumatoria de las varianzas de cada item
S’T = Varianza de los puntajes totales

K = namero de items del instrumento(validos)

Se obtuvo los siguientes resultados estadisticos de confiabilidad:

12 _(11.2)
12—1 \"23

a = (1.09)(0.9)

a=20.9

Para que exista confiabilidad del instrumento se requiere a> 0.5, por lo tanto, este

instrumento es confiable.
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Anexo N° 05: Acta de sustentacion del proyecto de tesis

AR\

o)

ACTA DE SUSTENTACION DE PROYECTO DE TESIS

En la ciudad de Chiclayo, alas 15:00 del dia 258 de noviembre del 2024, los miembros del jurado
designadaos porla escuela profesional de ENFERMERIA, jurado 1: RAMOS KONG BLANCA
ESTHER, jurado 2: NUMNEZ ODAR ADELA ROSANMA, jurado 3 HEREDIA MOMDRAGON
MARY JUDITH, se reunieran en el aula N virtual, pararecibir la sustentacidndel proyecto de Tesis
titulado: Factores limitantes para la aplicacion del proceso de atencidon de enfermeria por
enfermeros de un hospital pablico de Chiclayo, 2025, del estudiante CUEVA CASTRO MAVI
DIANA.

Siendo las 15 y30_, habiéndose concluido la exposicién y absueltas laspreguntas del
Jurado, se acordd otorgar al estudiante la calificacian de dieciocho [ 18)
recibiendo la categoria de APROBADD

Chiclayo,28 de noviembre del 2024,

RAMOS KONG ELAMCA ESTHER MUFEZ ODAR ADELS ROSBMMA
JURARDOO T JURADOD 2

HEREDIA MONDRAGON MARY JUDITH
JURADO 2



Anexo 06: Resolucion de aprobacion

USAT

Universidad Catélica
Santo Tarkio de Moy rovelo

CONSEJO DE FACULTAD
RESOLUCION N® 064-2025-USAT-FMED
Chiclayo, 18 de febrero de 2025

Vista la solicitud virtual N* TRL-2025-2716 en virtud de la aprobacion con fecha 12
de febrero de 2025 por el Comaé de Frica en Investigacion de la Facultad de Medicina del
Proyecto de Investigacion de la estudiante CUEVA CASTRO MAVI DIANA, de la Escuela de
Enfermeria. Asesor: Mg, Mary Judith Heredia Mondragon

CONSIDERANDO:

Que esta investigacion forma parte de las areas y lineas de investigacion de la
Escuela de Enfermena

Que el proyecto de Investigacon denomnado: FACTORES LIMITANTES PARA LA
APLICACION DEL PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA POR ENFERMEROS DE UN HOSPITAL
PUBLICO DE CHICLAYO, 2025 fue aprobado por el Comité de Etica en Investigacion de la
Facultad de Medicina

En uso de las atribuciones conferidas por la Ley Universitaria NS 30220 y el
Estatuto de la Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo;

SE RESUELVE:

Articulo 12 - Dedlarar aprobado &l Proyecto de Investigacion para continuar con
el proceso de recoleccion de datos y finalizacion del mismo.

Articulo 29 - Dar a conocer 1a presente resolucion a la interesada.

Registrese, comuniquese y archivese.

[
Mtro. Luis Ehrigue Jara Romero

FACULIAD DE MEDICINA Decano (e)
Facultad de Medicina

SECRETARIA AcADENIcA  Mtro. Sorey Gaf yoso Dianderas
FACULTAD DE MEDICINA Secretaria Académica
Facultad de Medicina

Q Av. San Josemanis Bxcrivia N'BSS. Ohciayo Perd

C OO0 8 wwninat adupe
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Anexo 07: Carta de presentacion

— v o - T AN

USAT

Universidad Catolica
Santo Toribio de Mogrovejo

Chiclayo, 21 de febrero de 2025
Carta N° 055- 2025 - USAT-EENF

Dr.

Salil David Milian Correa

Director Hospital Docente Las Mercedes
Chiclayo

Asunto: Presentacion para la ejecucion de Proyecto de Investigacion.

§ Oficina de

Es grato dirigirme a usted para expresarle un cordial saludo a nombre de la Universidad

Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, y de la Escuela de Enfermeria, a la vez presentarle a la

| sefiorita Mavi Diana Cueva Castro, identificada con DNI 75352772, quien solicita autorizacién de
ejecutar dicho Proyecto de investigacion, para derala leccion de datos ios para

- ¢l desarrollo del Proyecto de Tesis titulada: FACTORES LIMITANTES PARA LA APLICACION DEL

PROCESO DE ATENCION DE ENFERMERIA POR ENFERMEROS DE UN HOSPITAL PUBLICO DE
CHICLAYO, 2025

Nombre del Asesor de Tesis: Mgtr. Mary Judith Heredia Mondragén
Resolucién N° 064-2025-USAT-FMED

Agradeciendo le brinde las facilidades al acceso a las entrevistas que realizara

la estudiante, hago propicia la ocasién parareiterarle los sentimientos de consideracion
y estima.

Ydikscuela de Enfermeria USAT
DE ENFERMERIA

Q Av. San Josemaria Escriva N°855. Chiclayo-Perg
X (074)606200 @ www.usat.edu.pe
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Anexo 08 : Permiso para ejecucion de investigacion

>
< D

.' 2 - B R .- -

e Ministenrio de Salud
« % Personas que atendemos Personas
e !

S HOSPITAL REGIONAL DOCENTE “LAS MERCEDES

N° 044/25
AUTORIZACION

El Difector y el Jefe de la Unidad de Apoyo a la Docencia e
Investigacion del Hospital “Las Mercedes” Chiclayo, Autorizan a:

CUEVA CASTRO
MAVI DIANA

Para que realice la Ejecucién del Proyecto de Investigacion
Titulado: “Factores Limitantes Para la Aplicacion del Proceso de
Atencidn de Enfermeria por Enfermeros de un Hospital Publico de

Chiclayo, 2025”; debiendo al término remitir las conclusiones
respectivas.

Chiclayo, Marzo 2025
a0t AR, “RERSERRARG
OERENCIA R " SALU AYH0
HOSPITAUf 1S MEXCEDES”

---------

Sl 06304
DIRECTOR EJECUTIVO
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Anexo 09

Hoja informativa

Datos informativos:

Institucion : Universidad Catolica Santo Toribio de Mogrovejo

Investigadores : Mavi Diana Cueva Castro

Titulo: Factores limitantes para la aplicacion del proceso de atencidon de enfermeria por

enfermeros de un hospital publico de Chiclayo, 2025

Proposito del Estudio

Estamos invitando a participar en este estudio titulado Factores limitantes para la aplicacion
del proceso de atencion de enfermeria por enfermeros de un hospital publico de Chiclayo,
2025. Este estudio se realiza con el objetivo General de determinar los factores limitantes
para la aplicacion del proceso de atencion de enfermeria por profesionales de enfermeria de
un hospital pablico de Chiclayo, 2025.

Procedimientos:

Si usted acepta participar en este estudio, se desarrollaran los siguientes pasos:

1. Luego de que usted dé lectura a la hoja informativa y de su aprobacion, pasard a
responder un cuestionario, 12 preguntas de respuesta si y no relacionado al tema de
investigacion y datos sociodemograficos, el tiempo estimado es de 10 al5 minutos.

2. Debera colocar una “X” en la opcion que le parezca mas asertiva, no hay respuesta
correcta o incorrecta.

3. Para proteger su identidad, el cuestionario sera de caracter anénimo.

4. Los datos seran procesados e interpretados por el investigador para finalmente emitirse
en un informe general de los resultados.

Riesgos:

No se preveén riesgos por participar en este estudio.

Beneficios:

Si bien el participante no experimentara ventajas ni beneficios personales, su
involucramiento contribuird al avance del conocimiento en el &mbito de la investigacion

sobre el tema.
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Costos e incentivos:

Usted no debera pagar nada para participar en el estudio. Igualmente, no recibird ningiin
incentivo econémico ni de otra indole, inicamente la satisfaccion de colaborar a un mejor
entendimiento del tema en estudio.

Confidencialidad:

Todos los datos recopilados se manejaran con estricta confidencialidad, aplicando medidas
de seguridad para resguardar la informacion personal de acceso no autorizado. Estos datos
seran utilizados exclusivamente para propdsitos de investigacion, no seran compartidos con
terceros ajenos al estudio y se garantizard que los informes o publicaciones derivadas del
estudio no revelen la identidad de los participantes. Ademas, se asegura un almacenamiento
seguro de los datos. La retencion de los datos seguird un periodo especifico, tras el cual se
eliminaran de manera segura o se archivaran segun las politicas dadas por la institucion.
Uso futuro de la informacion obtenida:

Deseamos conservar la informacion obtenida de los cuestionarios, guardados en archivos
por un periodo de 2 afios, con la finalidad de que sirvan como fuente de verificacion de la
investigacion. Pasado el plazo sera eliminado.

Derechos del participante :

Si usted decide participar en el estudio, y si por algin motivo desiste, puede retirarse de este

en cualquier momento, sin perjuicio alguno. Si tiene alguna duda adicional, por favor

pregunte al personal del estudio, via correo 75352772(@usat.pe o al tel. 954488934,
investigador principal.

Si usted tiene preguntas sobre los aspectos éticos del estudio, o cree que ha sido tratado
injustamente, puede contactar al comité de ética e investigacion de la facultad de medicina

de la universidad Santo Toribio de Mogrovejo, al correo: comiteetica.medicina@usat.edu.pe

Investigador Fecha
Nombre: Mavi Diana Cueva Castro

DNI:75352772


mailto:75352772@usat.pe
mailto:comiteetica.medicina@usat.edu.pe
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Anexo 10:Tablas auxiliares

Tabla N°4: Medidas de tendencia central y variabilidad variable edad de los

profesionales licenciados de enfermeria de un hospital publico de Chiclayo, 2025

Edad

Interpretacion

En promedio, los profesionales licenciados(as) de enfermeria

Media 43 tienen aproximadamente 43 afios.
. E150% de los profesionales licenciados de enfermeria tienen 37
Mediana 37 ~
afios 0 menos.
La edad mas frecuente de los profesionales licenciados(as) de
Moda 34. ] ~
enfermeria es 34 afios.
Des. Estandar 13.6 Las' edades de 10; profes1013ales licenciados(as) d(? enfermeria
varian en promedio +13.6 afios respecto al promedio.
La varianza de 186 indica una alta dispersion en las edades de
. los profesionales licenciados de enfermeria a la media. Este
Varianza 186 . . . ~
valor, junto con la desviacion estindar de 13.6 afios, muestra
que hay una diversidad significativa en las edades.
Rango 42 La diferencia entre la edad mas joven y la mayor es de 42 afios.

Rango intercuartilico

En la variable edad, se obtuvo un rango intercuartilico de 24
24 afios, lo cual indica que el 50% central de los datos se encuentra
dentro de un intervalo de 24 afios.

Fuente: elaboracion propia

Tabla N° 5: Medidas de tendencia central y variabilidad variable tiempo laboral en la
institucion de los profesionales licenciados de enfermeria de un hospital puablico de

Chiclayo, 2025
Tiempo laborando (afios) Interpretacion
. En promedio, los(as) profesionales licenciados(As) de enfermeria tienen

Media 13.7 ~ .

13.7 afios de experiencia laboral.

o . L 5

Mediana 10 El 504) d§ los(as) profesionales de enfermeria tienen 10 afios 0 menos de

experiencia.

El tiempo de experiencia mas frecuente entre los (as) profesionales de
Moda 5 , ~

enfermeria es de 5 afios.

. . p - =

Des. Estandar 11.8 El tlempo de experiencia laboral varia en promedio £11.8 afios respecto a

la media.

La varianza de 138.2 indica una amplia dispersién en los afios de
Varianza 138.2 experiencia. Este valor, junto con la desviacion estandar, muestra que hay

diferencias significativas entre los tiempos de servicio.

La diferencia entre el profesional el menor tiempo laboral y mayor tiempo
Rango 41.5 laboral de los(as) profeionales licenciados(as) de enfermeria es de 41.5.

afos.
Rango 15 Indica que el 50% central de los profesionales encuestados tiene entre 15
intercuartilico afos de diferencia en su tiempo de experiencia.

Fuente: elaboracion propia
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Tabla N° 6: Profesionales licenciados(as) de enfermeria segun sexo, grado académico y
servicio de un hospital publico de Chiclayo, 2025

Femenino Masculino Total general
Servicio Grado académico fi hi fi hi fi hi
Emergencia Doctorado 1 0.9% 0 0 1 0.9%
Maestria 9 8.3% 2 1.8% 11 10.1%
Especialidad 17 15.6% 1 0.9% 18 16.5%
Licenciado 27 24.8% 0 0 27 24.8%
Total 54 49.5% 3 2.8% 57 52.3%
Hospitalizacion Doctorado 1 0.9% 0 0 1 0.9%
Maestria 10 9.2% 1 0.9% 11 10.1%
Especialidad 13 11.9% 2 1.8% 15 13.8%
Licenciado 22 20.2% 3 2.8% 25 22.9%
Total 46 42.2% 6 5.5% 52 47.7%
Total general 100 91.7% 9 8.3% 109 100%

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: Se observé que el sexo femenino representa la mayoria del personal con un
91.7%.En cuanto al grado académico, en el servicio de Emergencia el 24.8% del sexo femenino
corresponde al grado académico de licenciatura, seguido por el 15.6% con especialidad. Lo
mismo se refleja en el servicio de hospitalizacion, donde predomina en el sexo femenino el
grado académico de licenciatura con un 20.2%. En el caso del sexo masculino, aunque su
proporcion es mucho menor, se mantiene la tendencia, predominando también el grado de

licenciatura en el servicio de hospitalizacion con un 2.8% y en emergencia un 5.5%.

Tabla N°7: Profesionales licenciados(as) de enfermeria segun tiempo laboral en la
institucion en afios de un hospital publico de Chiclayo, 2025

.h'ml.te limlt.e fi hi Media Mediana Desviacion estandar . Rang(? .
inferior  superior intercuartilico

0.5 5.5 36 33.0 13.7 10 11.8 15

5.5 10.5 21 19.3

10.5 15.5 18 16.5

15.5 20.5 7 6.4

20.5 25.5 7 6.4

25.5 30.5 4 3.7

30.5 35.5 9 8.3

35.5 40.5 5 4.6

40.5 45.5 2 1.8

Total general 109 100%

Fuente: elaboracion propia
Interpretacion: se evidencio una antigiiedad relativamente baja, especificamente el 33% del
personal cuenta con menos de 5.5 afos de servicio. En contraste, s6lo un pequeiio porcentaje

de 14.7% posee una antigiiedad superior a 30.5 afios en la institucion.



