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Resumen 

 

Objetivo: Determinar el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos 

hospitalarios de enfermería, Lambayeque 2020. Método: Enfoque cuantitativo, descriptivo 

simple. Población constituida por 132 internos de enfermería. Se aplicó como instrumento una 

escala de Likert, que sirvió para evaluar el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado, 

constituido por dos dimensiones con 21 ítems, que fue sometido a pruebas de validez, 

consistencia y confiabilidad, mediante el análisis juicio de expertos mediante la prueba 

binomial, llegándose a la conclusión la proporción de preguntas aceptadas por el juez N° 1, 2,3 

para el instrumento es igual al 85%, lo cual es un valor aceptable y aplicando prueba piloto, 

utilizando el programa estadístico SPSS 25 se halló la validez obteniéndose un alfa de Cronbach 

de 0.672 lo cual indico que existe una confiabilidad buena y adecuada. Se tomó como base los 

criterios de rigor científico (validez interna y externa) y de los principios éticos (autenticidad, 

autonomía, no maleficencia y justicia). Los datos fueron procesados con el programa SPSS 25. 

Resultados: el 75,8% aseveró que su adquisición de habilidades fue muy buena durante su 

internado hospitalario y el 0,8% piensa que no. En las dimensiones principiante y principiante 

avanzado se obtuvo un nivel de adquisición de habilidades muy buena con un 64,4% y 81,8% 

respectivamente. Conclusión: la adquisición de habilidades fue muy bueno debido que los 

estudiantes reconocieron a sus prácticas preprofesionales como una oportunidad que lograron 

alcanzar las competencias con la constante práctica en los diferentes servicios. 

 

Palabras clave: Adquisición de habilidades, internado de enfermería, cuidado de enfermería. 

Términos Decs: Habilidad (F02.784.629.131), cuidado (F01.752.355), enfermería (H02.478). 
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Abstract 

 

Objective: To determine the level of acquisition of skills for care in hospital nursing interns, 

Lambayeque 2020. Method: Simple descriptive, quantitative approach. Population made up of 

132 nursing interns. A Likert scale was applied as an instrument, which served to evaluate the 

level of acquisition of skills for care, consisting of two dimensions with 21 items, which was 

subjected to tests of validity, consistency and reliability, through the analysis of expert 

judgment using the binomial test, reaching the conclusion the proportion of questions accepted 

by judge N ° 1, 2,3 for the instrument is equal to 85%, which is an acceptable value and applying 

a pilot test, using the statistical program SPSS 25, found validity, obtaining a Cronbach's alpha 

of 0.672, which indicated that there is good and adequate reliability. The criteria of scientific 

rigor (internal and external validity) and ethical principles (authenticity, autonomy, non- 

maleficence and justice) were taken as a basis. The data were processed with the SPSS 25 

program. Results: 75.8% stated that their acquisition of skills was very good during their 

hospital stay and 0.8% thought it was not. In the beginner and advanced beginner dimensions, 

a very good level of skill acquisition was obtained with 64.4% and 81.8% respectively. 

Conclusion: the acquisition of skills was very good because the students recognized their pre- 

professional practices as an opportunity that they managed to achieve skills with constant 

practice in the different services. 

 

Keywords: Skills acquisition, nursing internship, nursing care. 

Decs Terms: Skill (F02.784.629.131), Care (F01.752.355), Nursing (H02.478). 
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Introducción 

 
La enfermería está basada en acciones, aptitudes, creatividad y razón. La esencia de 

enfermería es el cuidado humanizado hacia los pacientes, para ello se requiere de profesionales 

competentes, que realicen la labor de manera eficiente. Las habilidades y conocimientos de la 

enfermera se van adquiriendo con el pasar del tiempo, convirtiéndose en indispensable, para 

alcanzar la experticia1. 

El internado, es una práctica que data desde Florence Nightingale, quien creó el programa 

de formación para enfermeras en la escuela “Nightingale Training School For Nurses” afiliada 

al St Thomas's Hospital, su finalidad fue formar enfermeras prácticas, cuya labor era brindar 

cuidados a enfermos pobres. Florence consideró que las alumnas de enfermería deberían realizar 

sus prácticas en un ambiente hospitalario, en un tiempo prolongado, el cual lo denominó 

“internado”, estableciendo un programa de formación, donde los estudiantes debían residir en 

los nosocomios durante 3 años, esto con la finalidad de que logren las competencias requeridas2. 

El programa de internado en enfermería aún sigue vigente en los diferentes centros de 

formación universitaria del mundo, convirtiéndose en una de las oportunidades más 

enriquecedoras para la adquisición de experiencia preprofesional. En esta etapa se inicia la 

obtención de habilidades, del “novato” involucrándolo en la práctica clínica3. 

El interno de enfermería o “novato”, es considerado como aquel que aún no cuenta con la 

experiencia de las diferentes situaciones que se presentan en el ámbito hospitalario, limitando 

el desempeño de sus tareas, sin embargo, esto no lo exime de enfrentarse a sus obligaciones, ya 

que sus conocimientos sobre el cuidado al paciente son básicos4. 

En Perú, los programas de internado de enfermería se dan en el 5to año de estudios, inicia 

desde la postulación de una plaza ofertada por la Gerencia Regional de Salud, en la cual, se rinde 

examen de conocimientos y según los resultados se accede a elegir el Hospital, el cual les 

proporcionará oportunidades para la adquisición de habilidades. Los horarios están acordes con 

la legislación nacional, con 25 turnos de 6 a 12 horas continuas, durante 4 a 12 meses, bajo la 

supervisión de la institución a través de una instructora que pertenece al hospital sede. El 

programa de internado siempre ha tenido como propósito brindar oportunidades a los internos 

de enfermería, para la integración al ámbito hospitalario, así como también la aplicación y 

retroalimentación de todos los conocimientos ya obtenidos, asumiendo responsabilidades en los 

diferentes servicios de la sede hospital5 . 
 

El internado, se basa en un proceso de adquisición de habilidades, caracterizado por 

circunstancias que constituyen desafíos constantes para los internos, considerando que sus 

dominios aún podrían ser percibidos como deficientes en la toma de decisiones y débil intuición, 

sin embargo, con el tiempo de permanencia y la repetición de rutinas, van logrando la seguridad 

y capacidad para el desarrollo del cuidado al paciente5 .  
 

Según Ley sobre "Modalidades Formativas Laborales" N° 28518, en el artículo 12 refiere: 

"Del aprendizaje con predominio en el Centro de Formación Profesional: Practicas pre 

profesionales, es la modalidad que permite a la persona en formación durante su condición de 

estudiante aplicar sus conocimientos, habilidades y aptitudes mediante el desempeño en una 

situación real de trabajo"6. Fernández refirió que esta ley es una forma de dar oportunidad a los 

estudiantes durante su etapa de preprofesional, ya que el estudiante de enfermería va a aprender 

durante las experiencias clínicas que se presenten en el ámbito hospitalario, la cual es uno de 



9 
 

 

los principales factores para la adquisición tanto de conocimientos como también de 

habilidades, aprendiendo a brindar un cuidado optimo y satisfactorio en cuanto a las 

necesidades que presente el paciente7. 

Estudios realizados con un grupos de internos de enfermería demostraron que un 73% 
tuvo problemas con los procedimientos que realiza para el cuidado al paciente8, un 56% 
tuvo dificultades para la organización, funcionamiento y dinámica de la unidad9 , el 32% 
con el proceso de cuidados, un 26% en la comunicación con el paciente/familia/equipo, el 
23% en la responsabilidad profesional10, sensaciones de temor y vergüenza de equivocarse en 
un 11,2% y temor para preguntar para no recibir mal trato de las enfermeras5,  por lo que los 
hace susceptible a cometer errores para el cuidado11.  Sin embargo, al final de sus prácticas 
pre profesionales, el 76,8% de los internos refirieron que las prácticas favorecen para su 
adquisición de habilidades12. 

 

La realidad evidencia que el desarrollo de habilidades para un cuidado holístico13, no es fácil 
para el interno, quien tiene que integrar saberes como: Saber conocer, saber ser, saber hacer y 
saber convivir14. Estimándose que, el 28% de los internos requirieron un mejoramiento continuo 
y de supervisión15, aunque piense lo contrario. Según los mismos internos durante el internado 
va disminuyendo la frustración, mejorando sus habilidades para el cuidado de la persona, pero 

esto es variable, así se señala que el 41% de los estudiantes tuvo un buen desempeño en cuanto 

a sus habilidades, mientras que el 31% un desempeño excepcional y un 28% requiere de un 

mejoramiento en sus habilidades enfermeros para el cuidado a los pacientes4. 
 

Otra de las circunstancias que posiblemente limitan la adquisición de habilidades en el 

interno, es el incremento de escuelas de enfermería, aumentando la demanda de los pocos 

escenarios prácticos, lo que hace más difícil de acceder a una plaza y cuando se adjudica el 

interno debe estar atento para conseguir las oportunidades suficientes para el logro de sus metas 

de aprendizaje, al tener que compartir el escenario practico con otro interno más5. 
 

La realidad problemática descrita, basada en la evidencia, es la misma que se observa a nivel 

de la región Lambayeque, graficada en la existencia de seis escuelas de enfermería y un 

aproximado de 132 postulantes a las sedes de internado ofrecidas por el MINSA, por cada 

semestre, lo que urge profundizar para determinar los aspectos que caracterizan los programas 
de internado hospitalario y el proceso de adquisición de habilidades16. 

 

Esta realidad descrita genera una serie de cuestionamientos como: ¿Es realmente efectivo el 

programa de internado? ¿Cuál es el tiempo requerido para la adquisición de habilidades del 

interno, que asegure el perfil de egreso de un enfermero generalista? ¿El modelo de formación 

ejercido durante este periodo es pertinente? ¿Cómo piensan los internos que llegan y cómo 

piensan que salen del programa? ¿Los escenarios clínicos ofrecidos son idóneos para este nivel 

de aprendizaje? 
 

Todas estas interrogantes permiten la siguiente interrogante de investigación ¿Cuál es el 

nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos hospitalarios de enfermería, 

Lambayeque 2020? 
 

El objetivo general fue Determinar el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en 

internos hospitalarios de enfermería, Lambayeque 2020. Como objetivos específicos se
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plantearon: determinar el nivel de adquisición de habilidades en la dimensión Principiante en 

internos hospitalarios de enfermería, Lambayeque 2020 y determinar el nivel de adquisición 

de habilidades en la dimensión Principiante Avanzado en internos hospitalarios de enfermería, 

Lambayeque 2020 
 

La investigación partió de la hipótesis que la Adquisición de habilidades es un proceso a 

través de la cual son aprendidas, modificadas o fortalecidas los dominios, destrezas, 

conocimientos y valores en el futuro enfermero a partir de la experiencia, la instrucción, el 

razonamiento y la observación, se puede afirmar que este estudio es necesario para cerrar 

algunos vacíos en el conocimiento de este proceso, que sigue vigente de una forma tradicional, 
requiriendo generar evidencias que expliquen sus procesos de construcción1.  

 

Las entidades formadoras requieren de evidencias científicamente demostradas para la toma 

de decisiones en las adecuaciones curriculares, específicamente en las practicas 

preprofesionales, es por ello que la investigación pretende describir y explicar cómo van 

desarrollando los internos de enfermería sus prácticas clínicas, su seguridad y confianza al 

momento de brindar cuidados enfermeros, identificando las situaciones del cuidado que 

afrontan durante este proceso1. 
 

El estudio se basó en los conceptos de Patricia Benner, por lo que cobran valor los resultados 

por su contribución al conocimiento de enfermería, específicamente en el ámbito de la 

formación17. 
 

La investigación aportó un instrumento con validez y confiabilidad para el estudio de la 

adquisición de habilidades de internos de enfermería. 
 

Los resultados podrán ser utilizados por las entidades formadoras para mejorar de forma 

continua el programa de internado. 
 

Con los resultados de esta investigación, las instituciones hospitalarias y formadoras, cuentan 

con datos relevantes para mejorar las oportunidades de adquisición de habilidades de los 

internos en los escenarios clínicos que ofrece, permitiendo implementar ajustes en los criterios 

que rigen la formación de enfermería a este nivel1. 
 

Los hospitales, como sedes de práctica de internado, a partir de los hallazgos, pueden 

considerar mejorar las oportunidades de práctica, que el personal les ofrece a los internos 

hospitalarios, repensando la posibilidad de ser cooperantes en el proceso formativo de los futuros 

ejercientes de sus equipos de salud, ya que con ello se genera profesionales calificados, con 

actitudes analíticas, criticas, innovadores, con capacidades de resolver problemas, integración 
a todo el equipo de salud, para ofrecer un cuidado bueno, asegurando la salud de los pacientes9. 

 

El conocimiento generado en el estudio constituye un punto de referencia para otras 
investigaciones, en sus marcos lógico, conceptual y metodológico15. 
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Revisión de literatura 

 

El marco teórico tiene como finalidad dar sustento teórico a la investigación, siendo 

construido fundamentalmente bajo la mirada de los postulados de Patricia Benner, quien 

profundizó en el estudio de la adquisición de habilidades en las ejercientes de Enfermería, 

sistematizándolo como proceso gradual y continuo de experiencias acumulables y reflexivas 

para la solución de situaciones clínicas de cuidado1. 

Se considera que Enfermería es una disciplina profesional y a la vez una ciencia en 

construcción, que tiene como fin estudiar las experiencias de cuidado que vivencian los seres 

humanos tanto en procesos de salud o como también de enfermedad18. En pocas palabras, "El 
Cuidado" es una acción primordial19, un acto de respeto hacia la vida20, es por ello que en la 
formación del futuro profesional de enfermería se requiere que vaya obteniendo conocimientos 

científicos, desarrolle una serie de habilidades y aptitudes, favoreciendo una práctica reflexiva, 

crítica y analítica, en su actuar para convertirla en cuidados holísticos, con criterio ético, moral 

y social21. 
 

La ampliación u obtención de habilidades es considerado como un “logro dominado” en salud. 

Esta es diseñada por niveles de competitividad y dificultad de aprendizaje que se capaciten para 

aplicar los diversos conocimientos obtenidos en el transcurso de la formación enfermera y los 
cuidados hacia los pacientes18. Esa competitividad y dificultad se evidencia frecuentemente al 

sentirse nerviosos y ansiosos en esta etapa, que posteriormente suelen aumentar su confianza 

en sí mismo y en sus habilidades, convirtiéndose en un entorno seguro para él, sin poner en 

riesgo a ningún paciente de cuidado22. 

La experiencia se va adquiriendo en el momento que las ideas concebidas y las expectativas 

son contrastadas en los actos reales (situaciones clínicas), es por ello que se considera que es un 

requisito para la habilidad profesional. Al inicio del proceso de adquisición de habilidades, el 

interno de enfermería afronta nuevas situaciones, apoyándose de soluciones reflexivas 

premeditadas, a diferencia de los profesionales de enfermería con experiencia que perciben una 

situación de manera completa, utilizando sus experiencias anteriores como base, además que se 

limita a perder el tiempo, para considerar un gran número de alternativas que no se aplican al 

caso. Siguiendo esta línea y de manera específica, el interno de enfermería debe aprender a 

detectar fácilmente diferentes problemas de salud del paciente, a través del juicio clínico. Estos 

logros son fruto de la experiencia evidenciada por horas de observación directa y cuidado a los 

pacientes. Estas facultades que va adquiriendo en la práctica de enfermería son una especie de 

“virtuosidad o arte” desvelando el conocimiento clínico. Las situaciones anteriores van 

cobrando valor porque cambian la idea, ya que compara momentos anteriores con las realidades 

Presentes23. 
 

La formación profesional de enfermería es prolongada, ya que desde sus inicios los 
estudiantes solo enfrentan al conocimiento teórico científico para que más adelante lo 
incorporen como experiencia práctica5, siendo la práctica clínica reflexiva como un elemento 
clave para el desarrollo de este proceso8. 

 

Para comprender la Adquisición de habilidades, Benner adecuó el modelo de los hermanos 

Dreyfus, basado en el proceso de adiestramiento de jugadores de ajedrez, quienes afirmaban 

que todo estudiante va adquiriendo conocimientos a través de cinco dimensiones: principiante- 

novato, principiante avanzado, competente, eficiente, experto. Estas dimensiones fueron 

organizadas mediante fases: (a) Primera fase: el estudiante pasa de estar sometido a lo que le 

dice la teoría a la utilización de modelos de experiencias; (b) Segunda fase: es considerada 

como la alteración de la forma en como lo percibe una situación presentada; y (c) Tercera fase:  
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de estar en una posición de observador a la de comprometido en la participación de la 

ejecución de acciones23. 

 

Para estudiar este proceso, el presente estudio se basó en Escobar, Jara24, quien transfiere el 

Modelo Benner al proceso de formación, permitiendo comprender el modelo de adquisición de 

habilidades como transformaciones que pasa el interno de enfermería desde la comprensión de 

una situación hasta el logro de una experiencia obtenida. 
 

Este mismo autor define que el proceso de adquisición de habilidades se da en dos 

dimensiones: (a) Dimensión de principiante o novato, en este nivel el estudiante se enfrenta a 

una situación nueva con inseguridades tanto en el conocimiento como también en la práctica, 

debido que no cuenta con la experiencia de las diferentes situaciones que se presentan en el 

ámbito hospitalario, demuestra una práctica incipiente, haciendo uso de su intuición para tomar 

decisiones sobre los cuidados de enfermería que brindará, sin embargo, se tienen que enfrentar 

a ellas, tienen conocimientos sobre el peso corporal, ingresos, egresos, temperatura, presión 

sanguínea, pulso, etc. Sus conductas estas regidas básicamente por reglas o normas, son 

limitadas y poco flexibles, es por ello que reciben indicaciones por enfermeras con experiencia, 

desarrollando la competencia después de haber vivido considerables experiencias. Relacionan 

el conocimiento práctico con el teórico frente a situaciones de baja complejidad desarrollando 

así un Plan básico de cuidados enfermeros. Esta primera dimensión representa al estudiante en 

sus inicios de formación (a partir de la cuarta semana); y (b) Dimensión principiante avanzada: 

es aquel en la que el estudiante que ha enfrentado a situaciones propias que ocurren en las 

diferentes áreas del ámbito hospitalario, mostrando un rendimiento aceptable que ahora ya 

puede seguir directrices por parte de su tutor. Por otro lado, el estudiante utiliza el pensamiento 

analítico basado en reglamentos de la institución, que son significativos para la práctica clínica, 

demostrando capacidad para abordar un plan de cuidados (valorando, diagnosticando, 

planificando, ejecutando y evaluando al paciente). Esta dimensión corresponde al estudiante en 

la última etapa de formación, exactamente en las prácticas pre- profesionales (a partir de la 

octava semana). 

 

El proceso de adquisición de habilidades finaliza cuando el estudiante domina diferentes 

aspectos como el saber diagnosticar al paciente, realizar intervenciones de enfermería con 

seguridad, es organizado y cumple su rol enfermero por competencias, cuenta con la función 

de ayudar, de enseñanza/entrenamiento y por último gestiona eficazmente las situaciones que 

cambian rápidamente24. 
 

Para este estudio, la adquisición de habilidades involucra dos aspectos fundamentales “saber 

teórico- saber práctico”, la teoría está considerada como una herramienta útil para explicar 

ciertos conceptos, considerando temas que facilitan el análisis sistemático de una serie de 

acontecimientos. El saber teórico servirá para que un individuo asimile el conocimiento y lo 

relacione con diferentes sucesos, mientras que la habilidad práctica básicamente consiste en la 

obtención de una habilidad, desafiando al conocimiento teórico. Los saberes teóricos con el 

práctico se complementarán, convirtiéndose en una adquisición de habilidades, ya 

perfeccionados con la experiencia hospitalaria18. 
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Materiales y métodos 
 

Tipo de investigación 

El estudio fue abordado mediante un enfoque cuantitativo descriptivo25, donde se especifica 

los atributos con que los internos de enfermería caracterizan la adquisición de habilidades en 

la práctica clínica, con la aplicación de un instrumento estandarizado tipo escala de Likert y 

procesado estadisticamente26 

Diseño de investigación 

Es una investigación es descriptiva simple27, porque se buscó recopilar información 

cuantificable para ser utilizada en el análisis estadístico de la muestra de población, permitiendo 

especificar la naturaleza de cada una de las dimensiones de la adquisición de habilidades.

Población, criterios de selección muestra, muestreo 
 

La población estuvo constituida por 132 internos hospitalarios de enfermería de la región de 

Lambayeque28. La muestra fue censal, puesto que se seleccionó el 100% de la población, por 

considerarse representativa y manejable, lográndose abordar todas las unidades de 

Investigación29. 
 

La muestra fue seleccionada considerando además estos criterios: 1) Internos de enfermería 

que se encuentren realizando sus prácticas preprofesionales en la mitad del programa del 

internado. 2) Internos de enfermería que acepten participar en la investigación. 
 

Instrumentos para la recolección de datos 

Para la recolección de datos se utilizó un instrumento estandarizado tipo escala de Likert 

para evaluar el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos hospitalarios de 

enfermería, el cual ha sido rediseñado (Anexo N° 01) y operacionalizado en coherencia con el 

marco conceptual y en la perspectiva de Patricia Benner (Anexo 02). 
 

El instrumento estuvo estructurado en dos dimensiones, con un total de 21 items, que 

evaluaron la adquisición de habilidades en internos de enfermería de pregrado. El instrumento 

fue validado por juicio de expertos, considerando que su experticia fuera temática y 

metodológica, considerándose un total de tres jueces. (Anexo 03) 
 

Así mismo, se procedió a realizar el análisis de consistencia interna y externa, mediante: a) 

Consistencia interna, un análisis juicio de expertos mediante la prueba binomial, llegándose a 

la conclusión la proporción de preguntas aceptadas por el juez N° 1, 2,3 para el instrumento es 

igual al 85%, lo cual es un valor aceptable (Anexo N° 04) y aplicando prueba piloto con los 

100 internos 2019-II en la fecha de 25/11/19 hasta el 22/12/19, utilizando el programa 

estadístico SPSS 25 se halló la validez obteniéndose un alfa de Cronbach, lo cual indicó que 

existe una confiabilidad buena y adecuada con un 0.672 (Anexo N° 05) y; b) Consistencia 

externa, obtenida mediante revisión del comité metodológico de la escuela de enfermería 

(Anexo N° 06), y revisión del comité de Ética de la Facultad de Medicina (Anexo N° 07). 
 

Procedimiento 
 

La investigación una vez que fue aprobada con la resolución N° 650-2019-USAT-FMED 

(Anexo N° 07). A partir del 25/02/20 se procedió aplicar el instrumento a los 132 internos 

hospitalarios de enfermería de la región de Lambayeque, con plaza adjudicada del semestre 

2020-I mediante los datos publicados por la Geresa-Lambayeque28. (Anexo N° 08). Debido a 
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las medidas adoptadas por la pandemia COVID-19 y la restricción de la práctica de internado, 

solo a la mitad de la muestra se aplicó de forma presencial, mientras que la otra mitad se ejecutó 

de forma virtual, bajo el Decreto Supremo que declara el estado de emergencia Nacional N°044- 

2020-PCM30. Se utilizó el programa informático Microsoft Word para luego enviarlo por la 

aplicación whatsapp de cada sujeto de estudio, explicándoles el objetivo de la investigación 

mediante la hoja informativa (Anexo N°9), además de cómo estuvo constituido el instrumento, 

se dejó en claro que la encuesta es de forma anónima. Se estimó un tiempo promedio de 10 

minutos para responder las preguntas estipuladas en la escala de Likert. 
 

Plan de procesamiento y análisis de datos 

Después de la ejecución de los instrumentos, se procesó los datos mediante una codificación 

y matriz, utilizando el programa estadístico SPSS versión 25. Para ello, se tuvo en cuenta lo 

siguiente: 

1) Las 19 preguntas primeras estuvo constituido por 5 alternativas de valor para todo el 

instrumento: TD: Totalmente en desacuerdo (1pto), ED: En desacuerdo (2ptos), NIA NID: Ni 

de acuerdo ni en desacuerdo (3pts), DA: De acuerdo (4pts), TA: Totalmente de acuerdo (5pts) 

por dimensión, 2) Las dos últimas preguntas constituida por 5 alternativas evalúan en cuantas 

semanas adquirieron las habilidades: en la primera dimensión (1 semana, 2 semanas, 3 semanas, 

4 semanas) y en la segunda dimensión (5 semanas, 6 semanas, 7 semanas, 8 semanas), 3) A los 

resultados de cada dimensión se le dio un valor final de la siguiente manera: a) En la primera 

dimensión: Muy buena (37-45), Buena (28-36), Regular (19-27), Deficiente (9-18). b) En la 

segunda dimensión: Muy buena (41-50), Buena (31-40), Regular (21-30), Deficiente (10-20), 

4) a la suma de ambas dimensiones se le dio un valor de: Muy buena (78-95), Buena (59-77), 

Regular (40-58), Deficiente (19-39), 5) Para explorar los datos mediante el análisis descriptivo, 

se tuvo en cuenta los objetivos planteados. Por último, se elaboró los resultados mediante 

cuadros y para luego realizar la discusión, las debidas conclusiones y recomendaciones. 
 

Consideraciones éticas 

En cuanto a los criterios éticos de la presente investigación, se tomaron en cuenta los 

siguientes: Se basó en el criterio de autonomía, brindándoles la hoja informativa para que 

posteriormente por respeto al sujeto de estudio tengan la oportunidad de decidir si quieren o no 

quieren participar en la investigación (Anexo N°9), por otro lado, en el criterio de autenticidad, 

considerando al Software antiplagio Turnitin, en la cual se obtuvo un 11% de similitud (Anexo 

N° 10). Además, se consideró el criterio de principio de no maleficencia, pues se dio de forma 

anónima, de tal forma que no se expongan a situaciones que les ocasionen daños, ya sean graves 

o permanentes. Finalmente, se consideró como criterio ético el principio de justicia, pues la 

investigadora aplicó el instrumento brindando un trato justo y pertinente a los sujetos de estudio 
durante la ejecución de la investigación31. 

En esta investigación se consideraron aspectos que dieron validez a los resultados del 

estudio, tales como: a) Aplicación del juicio experto a profesionales de enfermería 

especializados en el tema, para que posteriormente se realice la prueba binomial en el programa 

estadístico SPSS 25, dando como conclusión que la proporción de preguntas aceptadas por el 

juez N ° 1, 2,3 para el instrumento es igual al 85%, lo que lo hace aceptable; y b) A través de 

la prueba piloto se obtuvo un alfa de Cronbach de 0,672, lo que indicó que existe una buena y 
adecuada confiabilidad32. 
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Resultados y discusión 

 
Para una mejor explicación, en este capítulo los resultados del estudio sobre el nivel de 

adquisición de habilidades para el cuidado en internos hospitalarios de enfermería en el año 

2020 - I, se realizará un análisis global y por dimensiones que darán respuesta a los objetivos 

Resultado en base a los objetivos: 

Adquisición de Habilidades Global 

 
Tabla N° 1: 

Nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos 

hospitalarios de enfermería, Lambayeque 2020 

 

Adquisición de Habilidades Total 

 

Nivel 

 

N° de encuestados 

 

Porcentaje 

 

Muy Buena 

 

100 
 

75,8% 

Buena 30 22,7% 

Regular 1 0,8% 

Deficiente 1 0,8% 

 

Total 

 

132 
 

100% 

 
Fuente: Encuesta de adquisición de habilidades 

 
 

Interpretación: Del 100% de internos de enfermería, el 75,8% aseveró que su adquisición 

de habilidades fue muy buena durante el internado hospitalario, mientras que solo el 0,8% 

piensa que no. 
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Adquisición de Habilidades según dimensiones. 

 
 

Tabla N° 2: 

Nivel de adquisición de habilidades en la dimensión Principiante 

en internos hospitalarios de enfermería, Lambayeque 2020 

 

 

Dimensión Principiante 

 

Nivel 

 

N° de encuestados 

 

Porcentaje 

 

Muy Buena 

 

85 

 

64,4% 

Buena 45 34,1% 

Regular 1 0,8% 

Deficiente 1 0,8% 

 
Total 

 

132 
 

100% 

 
Fuente: Encuesta de adquisición de habilidades. 

 

 
Interpretación: El 64,4% de los internos de enfermería afirmaron que el nivel de 

adquisición de habilidades según la dimensión principiante es muy buena y el 0,8% 

consideró que fue deficiente. 
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Tabla N° 3: 

Nivel de adquisición de habilidades en la dimensión Principiante 

avanzado en internos hospitalarios de enfermería, Lambayeque 

2020 

 

Dimensión Principiante Avanzado 

 

Nivel 

 

N° de encuestados 

 

Porcentaje 

 

Muy Buena 

 

108 
 

81,8% 

Buena 22 16,7% 

Regular 1 0,8% 

Deficiente 1 0,8% 

 

Total 
 

132 
 

100% 

 
Fuente: Encuesta de adquisición de habilidades. 

 

 

Interpretación: El 81,8% de los internos de enfermería alegaron que el nivel de 

adquisición de habilidades según la dimensión principiante avanzado es muy buena y el 

0,8% consideró que fue deficiente. 

 
Discusión 

 

A partir de los resultados encontrados, de forma global se obtuvo que la adquisición de 

habilidades del 75,8% de internos hospitalarios de enfermería fue muy buena, el 22,7% buena, 

mientras que solo el 0,8% piensa que no. Estos resultados se deben a que existe una deficiencia 

de enfermeras en el Perú, conllevando a que los estudiantes de enfermería al estar en el campo 

clínico formen parte del recurso humano que colabora en el cuidado al paciente, es por ello que 

esto les favoreció en su adquisición de habilidades. 
 

Coincidiendo con Valencia, Bascur y Cáceres33, refieren que el 9% de sus estudiantes de 

enfermería presentan una muy buena habilidad del cuidado durante sus prácticas 

preprofesionales. Este resultado es de esperarse, ya que a pesar que las facultades de enfermería 

de todo el mundo tienen la misma misión de formar profesionales con calidad y humanismo, 

pero la realidad cambia en cada País, de tal forma que las practicas son simuladas en los 

primeros años de estudio, que posteriormente les surgen limitantes evidenciándose en la falta 

de iniciativa y autoconfianza en sus conocimientos aplicándolos en el paciente. 
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Por otro lado, un 55% de los estudiantes se sitúa en un nivel regular, y esto es debido a que 

la adquisición de habilidades no es fácil, al intentar aprender diferentes procedimientos, 

primando el temor e inseguridad. El interno debe demostrar que es capaz de aplicar de los 

conocimientos teóricos a la práctica clínica3. De forma que no todos los internos de enfermería 

logran adquirir las competencias necesarias, ya que de la noche a la mañana no se adquieren 

rápidamente las habilidades, pero al menos en el campo clínico se ofrece la oportunidad para la 

obtención de estas y para la resolución de situaciones clínicas34. 

A diferencia de Concha y López 35, refiere que el desempeño de las enfermeras recién 

egresadas aun es deficiente, puesto que no se observan habilidades en cuanto a la toma de 

decisiones, falta de iniciativa, planificación y resolución de conflictos; y todo esto es porque 

aún son principiantes en el campo clínico. Lo mismo refiere Benitez8, que el 90% refirió tener 

iniciativa para realizar diversos procedimientos en la práctica hospitalaria, mientras que el 10% 

refirió no tener iniciativa. Es por ello que se afirma que el realizar alguna actividad o 

procedimiento por uno mismo; se debe a la seguridad en el conocimiento enfermero que cada 

uno posee, para ponerlo en práctica lo aprendido; más aún cuando se va iniciar un proceso de 

práctica. 
 

De igual forma, Torres14, presenta resultados opuestos, debido que, según la percepción de 

las enfermeras, el 60% de los internos de enfermería muestran desfavorable adquisición de 

habilidades, debido a sus inseguridades y temores en los procedimientos, en el diagnóstico, 

planificación y la toma de decisiones para la resolución de problemas para un mejor cuidado al 

paciente. 
 

Con relación a la dimensión principiante, se muestra que el 64,4% de los internos de 

enfermería afirmaron que el nivel de adquisición de habilidades es muy bueno, el 34,1% bueno 

y el 0,8% consideró que fue deficiente. La razón de estos resultados es que gran parte de los 

internos al inicio de las practicas se enfrentan a una nueva situación con inseguridad en el 

conocimiento y la práctica, además que desempeñan por primera vez el cuidado en una nueva 

área clínica, se rigen de reglas, normas o indicaciones para brindar cuidados al paciente, 

vinculando los conocimientos teóricos con lo practico en situaciones de baja complejidad y 

luego formular un plan de cuidados básicos de enfermería, como consecuencia de todo lo vivido 

desarrollan competencias después de considerables situaciones. (Anexo N° 11: Tabla N°4). 
 

Al respecto Florian1, en la cual su estudio fue para enfermeras, en la dimensión Principiante 

en un servicio de emergencia; el 58% valoró que desarrolló habilidades en un nivel bueno, el 

36% regular; y solo un 6% de las enfermeras lograron desplegar una adquisición de habilidades 

muy buena en su práctica clínica. Este resultado obtenido se debe a que la enfermera por primera 

vez se enfrenta a una nueva situación, no siendo experta para desempeñarse en una nueva área 

que lo considera desconocida. 
 

Guía36, con respecto a la seguridad del conocimiento del estudiante, los conocimientos 

teóricos son considerados herramientas muy importantes porque brindan los conceptos 

pertinentes para la ejecución del cuidado y tener buen desenvolvimiento en el inicio de sus 

prácticas pre profesionales, las habilidades en cambio, se van obteniendo en el quehacer diario, 

evidenciándose en su estudio que el 60% opina que tienen seguridad de los conocimientos que 

poseen para emplearlo en la práctica, mientras que el 40% opina lo contrario. Este resultado se 

relaciona con la presente investigación ya que tanto en Venezuela como en Perú existe una 

deficiencia de recursos materiales lo cual limita a que el estudiante aplique sus conocimientos 

teóricos a la práctica y como resultado tengan seguridad de lo que realizan. 
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Benitez8, difiere en su investigación, ya que obtuvo que el 95% de los estudiantes de 

enfermería poseen los conocimientos necesarios para iniciar la práctica hospitalaria; 

considerándose, como fortaleza para los estudiantes porque pueden demostrar su capacidad de 

comprensión e interacción en el entorno hospitalario, así como, para conocer los métodos de 

trabajo, el funcionamiento de la unidad y el rol de la enfermera para adaptarse a la dinámica de 

trabajo en el área de prácticas. 
 

Por lo tanto, en la dimensión principiante, del 100% de internos de enfermería se muestra 

que el 47% logró su adquisición de habilidades en 2 semanas, el 28% en 4 semanas y el 11,4% 

en 3 semanas. (Anexo N° 12: Tabla N°5). Este resultado coincide con lo que refiere Pérez y 

García37, que los internos de enfermería desde un inicio de la práctica, participan de forma 

activa las situaciones que se presentan en el ámbito hospitalario, exigiéndose de tomar sus 

propias iniciativas y toma de decisiones para la obtención de habilidades. Como resultado los 

estudiantes de enfermería progresivamente fueron comprendiendo al aplicar el conocimiento 

teórico a la práctica, mediante análisis para clasificar, relacionar y evaluar en base a estándares, 

criterios específicos y sobre todo con los diagnósticos enfermeros38. 

En relación a la dimensión principiante avanzado, se demuestra que el 81,8% de los internos 

de enfermería afirmaron que el nivel de adquisición de habilidades es muy bueno, el 16,7% es 

bueno y el 0,8% consideró que fue deficiente. La razón de estos resultados es que los internos 

ya utilizan el pensamiento crítico basado en estándares institucionales, mostrando una mayor 

capacidad para ejecutar planes de atención de cuidado enfermero, evidenciándose en la 

valoración, diagnóstico, planificación, ejecución y evaluación al paciente, además de mostrar 

experiencia suficiente para detectar distintos aspectos de una situación y sobre todo una mayor 

capacidad para evitar riesgos según el estado de salud en la que se encuentra el paciente. (Anexo 

N° 13: Tabla N°6). 
 

Benitez8, coincide con la presente investigación, ya que es primordial considerar que el 

cuidado es lo que sustenta a Enfermería como profesión y que debe ser brindado con calidad y 

calidez. Los resultados mostraron que más del 73% de los estudiantes tuvieron una buena 

adquisición de habilidades evidenciándose en un mejor desenvolvimiento, gracias al apoyo de 

las enfermeras de turno. 
 

A diferencia, Cervantes4, en su investigación de las competencias de internos de enfermería 

bajo la perspectiva del profesional de enfermería, se obtuvo que el 39.1% con un nivel regular, 

estos resultados son de suponerse ya que debido a la falta de experticia los estudiantes aun no 

asumen las responsabilidades, además que aun manifiestan que necesita ayuda para resolver 

problemas en el cuidado según necesidades del paciente. 
 

Araya, Bianchetti, Torres, Veliz9, refiere que las experiencias que obtendrán los estudiantes 

de enfermería serán de diversas situaciones clínicas que se presentan en los hospitales, es por 

eso que la estadía debe ser suficiente para conseguir la adquisición de habilidades como 

principiante avanzado que se desea lograr en la práctica. Es así como se evidencia en esta 

investigación que del 100% de internos de enfermería, el 45,5% logró su adquisición de 

habilidades en 8 semanas y el 7,6% en 7 semanas. (Anexo N° 14: Tabla N°7). 
 

Castillo, Llaurado, Aliberch y Rodriguez39, refieren que, al evaluar las habilidades de sus 

estudiantes de medicina y enfermería en un curso de 6 meses de constante práctica, se obtuvo 

un buen resultado en la obtención de habilidades y este será más duradero en la medida que su 

estancia en el centro hospitalario también lo sea. Por lo contrario, Benitez8, refiere que, en 

cuanto al tiempo dedicado para la práctica hospitalaria, el 67% consideró que no era suficiente 
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la estadía en las diferentes áreas del campo clínico y el 33% consideró que el tiempo era perfecto 

para adquirir la experticia como enfermera general. Estos resultados se deben al incremento del 

alumnado en las escuelas de enfermería, provocando una limitación en la adquisición de 

habilidades de los estudiantes. 
 

El aprendizaje basado en problemas y las situaciones reales criticas dan un buen resultado 

para la adquisición de habilidades de comunicación, habilidades de organización y de gestión 

personal, actitudes y valores del desarrollo profesional como la autonomía, trabajo en equipo, 

compromiso personal mostrando iniciativa de brindar el cuidado y responsabilidad que conlleva 

atender a un paciente40, de tal forma que aprendieron a solucionar creativamente los problemas, 

adaptándose con flexibilidad a las nuevas situaciones, propias de una sociedad en continuo 

cambio41. 

Finalmente, las practicas preprofesionales de enfermería, es una etapa de cambio para el 

estudiante de enfermería, pasando de ser observador imparcial a convertirse en un ejecutor 

comprometido en realizar la acción de cuidado42, ayudando a integrarse como parte del equipo 

de trabajo de una Institución hospitalaria, laborando en colaboración no solo con las enfermeras, 

sino también con el resto del equipo multidisciplinario adaptándose progresivamente a un 

ámbito totalmente diferente donde las tareas interpersonales y colaborativas requieren del 

destaque de sus competencias5; así mismo, ayudó a disminuir sus inseguridades para enfocarse 

en las nuevas habilidades que adquirieron y paulatinamente lograron apropiarse de las 

intervenciones de cuidado de enfermería, realizándolas de forma satisfactoria43. La visión fue 

cambiando a medida que el estudiante experimenta vivencias de cuidado, integrando todos los 

conocimientos aprendidos, evaluando diferentes aspectos críticos, biológicos, psicológicos, 

según la condición de salud del paciente, de esta forma adquirió un buen nivel de formación44. 

 

Conclusiones 

 
La adquisición de habilidades se considera como la obtención de un dominio, en enfermería 

está diseñado por niveles de competitividad y dificultad de aprendizaje, los cuales serán 

capacitados progresivamente para aplicar los distintos conocimientos adquiridos en la 

formación de enfermería y atención al paciente. Para los internos de enfermería significa una 

lucha constante, afrontando sus propios miedos e inseguridades, enfrentarse a nuevas 

situaciones demostrando iniciativa, además de apoyarse de soluciones reflexivas premeditadas 

para aprender a detectar diferentes problemas de salud, todos estos logros son fruto de varias 

horas de observación directa del paciente. 
 

Existen limitantes para el estudio del nivel de adquisición de habilidades en estudiantes, con 

el tiempo han ido aumentando las escuelas de enfermería en el País, hecho que no sucede lo 

mismo con los campos clínicos, existiendo una deficiencia económica para abrir nuevos 

hospitales, todo esto conlleva a que reiteradas veces los estudiantes tengan que compartir un 

mismo servicio con otro compañero, causando una limitada adquisición de habilidades. 
 

De manera global, el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos 

hospitalarios de enfermería. fue muy bueno en un 75,8%, los estudiantes reconocieron que sus 

prácticas preprofesionales (internado) fue una buena oportunidad para alcanzar las 

competencias, asumiendo que el principal factor es la práctica constante, el número de casos 

asignados y la rotación por diferentes servicios, permitiéndoles brindar un cuidado eficiente y 

satisfactorio del paciente y sus necesidades. 
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De manera específica la adquisición de habilidades en el nivel principiante, es muy buena en 

un 64,4%, pese a que los internos hospitalarios de enfermería manifestaron que en las dos 

primeras semanas un 47% se enfrentaron a diferentes situaciones clínicas experimentando una 

práctica incipiente e insegura, la cual les sirvió para tomarlo como experiencia específica, 

relacionando el conocimiento teórico-practica, ayudándoles así a adquirir sus habilidades como 

principiante. 
 

En la dimensión Principiante Avanzado el nivel de adquisición de habilidades fue percibida 

como muy buena en un 81,8%, de las cuales el 45,5% manifestó haber logrado su adquisición 

de habilidades en ocho semanas. Reconocieron que, a este tiempo, desarrollaron un 

pensamiento crítico, mayor capacidad de intuición, actuaron basados en normas y protocolos 

de la institución, una mayor capacidad de realizar una valoración, diagnóstico, planificación, 

ejecución y evaluación, además de mayor facilidad para detectar riesgos que puedan complicar 

el estado de salud del paciente, asegurando que la experiencia fue suficiente para detectar los 

distintos aspectos de una situación clínica. 

 

Recomendaciones 

 

Gerencia Regional de Salud (GERESA): Enfocarse en las capacitación e implementación de 

un modelo de entrenamiento para el internado hospitalario basada en la teoría de principiante a 

experta de Patricia Benner, cuya finalidad es dar sustento al saber práctico de los internos de 

enfermería, dotándolos de habilidades pertinentes, permitiéndoles enfrentar con éxito esta etapa 

preprofesional. 
 

A las entidades formadoras de enfermería: Para la toma de decisiones en las adecuaciones 

curriculares, enfatizando temas que permita a los estudiantes el logro y fortalecimiento de sus 

competencias, con seguridad y confianza al momento de brindar cuidados enfermeros, en la 

cual sea coherente con el perfil de egreso y perfil de profesional como enfermera general. 
 

A los hospitales: como sedes de prácticas pre profesionales, para que tomen en cuenta la 

importancia de considerar mejorar las oportunidades de adquisición de habilidades que el 

personal les ofrece a los internos, reconociéndolos como cooperantes en el proceso de 

formación, ya que con ello se generaría buenos profesionales, con aptitudes y capacidades en 

la resolución de problemas clínicos que se presentan en el ámbito hospitalario, brindando una 

atención de calidad y satisfacción de las necesidades del paciente. 
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Anexos 

Anexo 01: Instrumento para evaluar el nivel de adquisición de habilidades para el 

cuidado en internos hospitalarios de enfermería. 

 
I. DATOS GENERALES: 

 
Universidad:   

Sede de Internado: Fecha:    

¿Qué tiempo tienes realizando el internado de enfermería?    

II. Objetivo: 

Recoger información sobre la Adquisición de habilidades en el desarrollo de la práctica pre- 

profesional que realizan los internos de enfermería. 

III. Instrucciones: Estimado interno de enfermería, a continuación, le presentamos una 

escala de Likert, que tiene carácter confidencial, conteniendo un conjunto de interrogantes 

para que usted responda según su criterio; motivo por elcual solicito que su respuesta sea veraz, 

marcando con una (X), teniendo en cuenta el siguiente criterio: 
 

TD ED NIA-NID DA TA 

Totalmente en 

desacuerdo. 

En desacuerdo. Ni de acuerdo ni 

en desacuerdo. 

De acuerdo. Totalmente de 

acuerdo. 

 
 

N° ITEM TD ED 
NIA 

DA TA 

NID 

DIMENSIÓN: PRINCIPIANTE      

1 
Enfrenta una nueva situación con inseguridad en el 

conocimiento y en la práctica. 

     

2 
Desempeña el cuidado por vez primera en una nueva área 

clínica. 

     

3 Demuestras una práctica incipiente.      

4 Utilizas la experiencia específica de cada paciente.      

5 
Te riges de reglas, normas o indicaciones para brindar 

cuidados al paciente. 

     

6 
Consideras que desarrollas competencias después de 

haber vivido considerables situaciones. 

     

7 Utilizas la intuición en la toma de decisiones.      
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8 

Relacionas el conocimiento práctico con el teórico frente 

a situaciones de baja complejidad desarrollando así un 

Plan de Cuidados Enfermeros Básicos. 

     

9 
Desempeñas tu quehacer por primera vez en un área o en 

alguna situación no conocida previamente. 

     

DIMENSIÓN PRINCIPIANTE-AVANZADA TD ED NI 

A 

DA TA 

10 
Utilizas el pensamiento crítico basado en normas de la 

institución. 

     

11 
Demuestras una mayor capacidad de plantear un plan de 

cuidado enfermero. 

     

12 
Realizas la valoración, diagnóstico, planificación, 

ejecución y evaluación al paciente. 

     

13 
Demuestras tus capacidades y conoces todo lo que ésta 

exige, después de haber aplicado tu pensamiento crítico. 

     

14 
Consideras que demuestras experiencia suficiente para 

detectar los distintos aspectos de una situación. 

     

 
 

15 

Consideras que has desarrollado una visión más integral, a 

partir de la dinámica de la conducta humana y la capacidad 

de interpretar las actitudes propias y la de los 

demás. 

     

16 
Incorporas tus experiencias previas para la atención del 

paciente. 

     

17 
Manejas el proceso del conocimiento dado por la 

valoración, como criterio de verdad, en la práctica clínica. 

     

18 
Incorporas conocimientos muy concretos y detallados de 

la enfermería. 

     

19 
Evitas riesgos según el estado de salud en la que se 

encuentra el paciente. 

     

Responder: 

 
A cuantas semanas logró el nivel principiante:    

A cuantas semanas logró el nivel principiante avanzado:    
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Anexo 02: Operacionalización de variables. 
 

 

Variable Definición 

conceptual 

Definici 

ón 

operacio 

nal 

Dimensión Definición 

operacional 

Índicadores Escala 

de 

medida 

Unidad de 

medida 

Valor 

por 

dimensione 

s 

Valor 

final 

Nivel de 

adquisici 

ón       de 

habilida 

d es para 

el 

cuidado. 

La 

adquisición 

de 

habilidades 

es 

considerada 

como un 

“logro 

dominado” 

en salud. Esta 

está diseñada 

por niveles de 

competitivid 

ad  y 

dificultad de 

aprendizaje 

que  se 

capaciten 

para  aplicar 

los distintos 

conocimiento 

s   adquiridos 

El 

proceso 

de 

adquisic 

ión de 

habilida 

des para 

el 

cuidado 

esta 

categori 

zada 

por 

2 

dimensi 

ones 

19. 

Principiant 

e 

Se refiere  al 

estudiante que 

se enfrenta auna 

nueva situación 

por primera vez 

con 

inseguridad. 

Utiliza    la 

experiencia   en 

específico, 

siguiendo  las 

reglas, logrando 

desarrollar 

competencias, 

como también la 

relación que 

tiene el 

conocimiento 

teórico con el 

práctico, frente 

a situaciones de 

baja 

1. Enfrenta una nueva 

situacióncon inseguridad en el 

conocimiento y en la práctica. 

2. Desempeña el cuidado por 

vez primera en una nueva área 

clínica. 

3. Demuestras una práctica 

incipiente. 

4. Utilizas la experiencia 

específica de cada paciente. 

5. Te riges de reglas, normas o 

indicaciones para brindar 

cuidados al paciente. 

6. Consideras que desarrollas 

competencias después de haber 

vivido considerables 

situaciones. 

7. Utiliza la intuición en la 

toma de decisiones. 

8. Relacionas el conocimiento 

práctico con el teórico frente a 

situaciones de baja complejidad 

Ordinal TD: 

Totalmente en 

desacuerdo 

(1) 

ED: En 

desacuerdo 

(2) 

NIA NID: 

Ni de 

acuerdo o ni 

en desacuerdo 

(3) 

DA: De 

acuerdo (4) 

TA: 

Totalmente de 

acuerdo (5) 

Muy buena 

(37-45) 

 

 

 
Buena 

(28-36) 

 

 

 
Regular 

(19-27) 

 

 

 

 
Deficiente 

(9-18) 

Nivel de 

adquisició 

n de 

habilidades 

Muy buena 

(78-95) 

 

 
Nivel de 

adquisició 

n de 

habilidades 

Buena 

(59-77) 

 

 

 

 
Nivel de 

adquisició 

n de 
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 durante la 

formación 

enfermera y 

los cuidados 

hacialos 

pacientes. 

  complejidad 

realizando así 

un Plan  de 

cuidados 

enfermeros 

básicos. 

desarrollando así un Plan de 

Cuidados Enfermeros Básicos. 

9.  Desempeñas tu quehacer por 

primera vez en un área o en 

alguna situación no conocida 

previamente. 

A cuantas semanas logró el 

nivel principiante 

  

 

 

 

 

 

 

1 semana 

2 semanas 

3 semanas 

4 semanas 

 

 

 

 

 

 

 
1 

2 

3 

4 

habilidades 

Regular 

(40-58) 

 

 

 

 
Nivel de 

adquisició 

n de 

habilidades 

Deficiente 

(19-39) 
   Principiante 

avanzada 

Se refiere al 

estudiante, que 

utiliza  el 

pensamiento 

analítico 

basado  en 

reglamentos, 

que son 

significativos 

para la 

práctica 

clínica, 

demostrando 

capacidad para 

abordar un 

plan de 

cuidados 

10. Utilizas el pensamiento 

crítico basado en normas de la 

institución. 

11. Demuestras una mayor 

capacidad de plantear un plan 

de cuidado enfermero. 

12. Realizas la valoración, 

diagnóstico, planificación, 

ejecución y evaluación al 

paciente. 

13. Demuestras tus 

capacidades y conoces todo lo 

que ésta exige, después de haber 

aplicado tu pensamiento crítico. 

14. Consideras que demuestras 

experiencia suficiente para 

detectar los distintos aspectos 

 TD: 

Totalmente en 

desacuerdo 

(1) 

ED: En 

desacuerdo 

(2) 

NIA NID: 

Ni de 

acuerdo o ni 

en desacuerdo 

(3) 

DA: De 

acuerdo (4) 

M3uy buena 

(41-50) 

 

 

 
Buena 

(31-40) 

 

 

 

 
Regular 

(21-30) 

 

 

 
Deficiente 
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    (valorando, 

diagnosticand 

o, 

planificando, 

ejecutando  y 

evaluando al 

paciente). 

Enfrentado 

situaciones 

propias que 

ocurren en las 

diferentes 

áreas  del 

ámbito 

hospitalario, 

mostrando un 

rendimiento 

aceptable que 

ahora ya puede 

seguir 

directrices. 

de una situación. 

15. Consideras que la 

conducta humana y la 

capacidad de interpretar las 

actitudes propias y la de los 

demás. 

16. Incorporas tus 

experiencias previas para la 

atención del paciente. 

17. Manejas el proceso del 

conocimiento dado por la 

valoración, como criterio de 

verdad, en la práctica clínica. 

18. Incorporas conocimientos 

muy concretos y detallados de la 

enfermería. 

19. Evitas riesgos según el 

estado de salud en la que se 

encuentra en paciente. 

A cuantas semanas logró el 

nivel principiante 

 
TA: 

Totalmente de 

acuerdo (5) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

5 semanas 

6 semanas 

7 semanas 

8 semanas 

(10-20) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
5 

6 

7 

8 
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Anexo 03: juicio de expertos. 

A. Primer juicio de experto. 
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B. Segundo juicio de experto. 
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35 
 

C. Tercer juicio de experto. 
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37 
 

Anexo 04: Análisis de la consistencia externa del instrumento: Juicio de Expertos N° 

1, 2,3 
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Anexo 05: Resultado de la Prueba Piloto. 
 

 

 

 

Resumen de procesamiento de casos 
 

N° % 

Casos Válido 100 100,0 

Excluido 0 ,0 

Total 100 100,0 

 

 

Estadísticas de fiabilidad 
 

 

 
 

Alfa de Cronbach 

Alfa de Cronbach basada 

en elementos 

estandarizados 

 

 
 

N de elementos 

 
0,672 

 
0,798 

 
21 

 

 
Se calculó el Alfa de Cronbach de los 21 items que conforman la Escala de lickert que evalúa 

el nivel de adquisición de habilidades para el cuidado en internos hospitalarios de enfermería 

para probar la consistencia interna o confiabilidad del instrumento, obteniéndose (0,672), lo 

cual es un valor aceptable. 

Se realizaron los estudios de correlación del cuestionario, obteniéndose los resultados 

siguientes: 

 
 

 

 
Items 

Correlación total 

de elementos 

corregida 

Alfa de Cronbach 

si el elemento se 

ha suprimido 

1.Enfrenta una nueva situación con inseguridad en el 

conocimiento y en la práctica. 

0.448 0.637 

2.Desempeña el cuidado por vez primera en una 

nueva área clínica. 

0.431 0.637 

3.Demuestras una práctica incipiente. 0.431 0.637 

4.Utilizas la experiencia especifica de cada paciente. 0.389 0.650 
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5.Te riges de reglas, normas o indicaciones para 

brindar cuidados al paciente. 

0.272 0.663 

6.Consideras que desarrollas competencias después 

de haber vivido considerables situaciones. 

0.362 0.659 

7.Utilizas la institución en la toma de decisiones. 0.510 0.638 

8.Relacionas el conocimiento practico con el teórico 

frente a situaciones de baja complejidad 

desarrollando un plan de cuidados enfermeros 

básicos. 

0.479 0.654 

9.Desempeñas tu quehacer por primera vez en un área 

o en alguna situación no conocida previamente. 

0.450 0.639 

10.Utilizas el pensamiento crítico basado en normas 

de la institución. 

0.466 0.651 

11.Demuestras una mayor capacidad de plantear un 

plan de cuidado enfermero. 

0.356 0.657 

12.Realizas la valoración, diagnostico, planificación 

ejecución y evaluación al paciente. 

0.423 0.654 

13.Demuestras tus capacidades y conoces todo lo que 

esta exige, después de haber aplicado tu pensamiento 

crítico. 

0.040 0.680 

14.Consideras que demuestras experiencia suficiente 

para detectar los distintos aspectos de una situación. 

-0.042 0.693 

15.Consideras has desarrollado una visión integral a 

partir de dinámica de la conducta humana y la 

capacidad de interpretar las situaciones propias y la 

de los demás. 

0.022 0.683 

16.Incorporas tus experiencias previas para la 

atención del paciente. 

0.292 0.659 

17.Manejas el proceso del conocimiento dado por la 

valoración como criterio de verdad en la práctica 

clínica. 

0.399 0.653 

18.Incorporas conocimientos muy concretos y 

detallados de la enfermería. 

0.350 0.656 
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19.Evitas riesgos según el estado de salud en la que 

se encuentra en pacientes. 

0.425 0.656 

20.A cuantas semanas logró el nivel principiante. 0.089 0.681 

21.A cuantas semanas logró el nivel principiante 

avanzado. 

0.107 0.741 

 

Al observar la correlación total de los elementos corregidos se evidencia que existen 3 items 

que son los valores más bajos, que, si se pretende eliminar o reestructurar, aportaría un valor de 

correlación de 0.693, pero corroborando con el alfa de Conbrach se sugiere no cambiar debido 

que el aumento que produce es insignificante. 
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Anexo 06: Documentos de aprobación por el Comité metodológico de Enfermería. 
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Anexo 07: Documentos de aprobación por el Comité ético. 
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Anexo 08: Autorización para tomar datos de página Web GERESA. 
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Anexo 09: Hoja informativa 
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Anexo 10: Software antiplagio turnitin 
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Anexo 11 

 
Tabla N° 4: Nivel de adquisición de habilidades en la dimensión Principiante en internos hospitalarios de enfermería. Lambayeque, 2020 

Totalmente 

en 

Desacuerdo 

En 

Desacuerdo 

Ni de 

Acuerdo ni 

en 

De 

Acuerdo 

Totalmente 

de Acuerdo 

TOTAL 

Ítem Dimensión Principiante   Desacuerdo  
 

 N° % N° % N° % N° % N° % N° % 

P1 Enfrenta una nueva situación con inseguridad en el 1 0,8% 19 14,4% 22 16,7% 44 33,3% 46 34,8% 132 100% 

 conocimiento y en la práctica.            

P2 Desempeña el cuidado por vez primera en una nueva 5 3,8% 13 9,8% 20 15,2% 53 40,2% 41 31,1% 132 100% 

 área clínica.            

P3 Demuestras una práctica incipiente. 6 4,5% 27 20,5% 12 9,1% 38 28,8% 49 37,1% 132 100% 

P4 Utilizas la experiencia específica de cada paciente. 1 0,8% 0 0% 6 4,5% 81 61,4% 44 33,3% 132 100% 

P5 Te riges de reglas, normas o indicaciones para brindar 2 1,5% 1 0,8% 1 0,8% 30 22,7% 98 74,2% 132 100% 

 cuidados al paciente.            

P6 Consideras que desarrollas competencias después de 3 2,3% 1 0,8% 3 2,3% 39 29,5% 86 65,2% 132 100% 

 haber vivido considerables situaciones.            

P7 Utiliza la intuición en la toma de decisiones. 8 6,1% 26 19,7% 11 8,3% 42 31,8% 45 34,1% 132 100% 

P8 Relacionas el conocimiento práctico con el teórico 2 1,5% 0 0% 3 2,3% 42 31,8% 85 64,4% 132 100% 

 frente a situaciones de baja complejidad 

desarrollando así un Plan de Cuidados Enfermeros 

           

 Básicos.            

P9 Desempeñas tu quehacer por primera vez en un área 1 0,8% 7 5,3% 7 5,3% 55 41,7% 62 47% 132 100% 

 o en alguna situación no conocida previamente.            

Fuente: Encuesta aplicada a los internos hospitalarios de enfermería. Lambayeque, 2020 
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Interpretación: En la Tabla N° 4, Del 100% de los internos de enfermería, un 34,8% 

manifestó enfrentarse a una nueva situación con inseguridad en el conocimiento y en la 

práctica, mientras que el 0,8% piensa que no, el 40,2% desempeña el cuidado por vez primera 

en una nueva área clínica, mientras que el 3,8% piensa que no, el 37,1% demuestra una 

práctica incipiente, mientras que el 4,5% piensa que no, el 61,4% utiliza la experiencia 

específica de cada paciente, el 74,2% se riges de reglas, normas o indicaciones para brindar 

cuidados al paciente, mientras que el 0,8%piensa que no, el 65,2% considera que desarrolla 

competencias después de haber vivido considerables situaciones, mientras que el 0,8% piensa 

que no, el 34,1% utiliza la intuición en la toma de decisiones, mientras que el 6,1% piensa que 

no, el 64,4% relaciona el conocimiento práctico con el teórico frente a situaciones de baja 

complejidad desarrollando así un Plan de Cuidados Enfermeros Básicos, el 47% desempeña 

su quehacer por primera vez en un área o en alguna situación no conocida previamente, 

mientras que el 0,8% piensa que no. 
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Anexo 12 
 

Tabla N° 5: Semanas de adquisición habilidades de los internos de 

enfermería durante sus prácticas hospitalarias según la dimensión 

principiante. 

 
 

 

Dimensión Principiante 

 

N° de semana 

 

N° 

 

% 

 

1 Semana 

 

18 

 

13,6% 

 
2 

 
Semanas 

 
62 

 
47% 

 

3 

 

Semanas 

 

15 

 

11,4% 

 
4 

 
Semanas 

 
37 

 
28% 

 

TOTAL 

 

132 
 

100% 

Fuente: Encuesta aplicada a los internos hospitalarios de enfermería. 

Lambayeque, 2020 

 
 

Interpretación: En la Tabla N° 5, Del 100% de internos de enfermería, en la dimensión 

Principiante se muestra que el 47% logró su adquisición de habilidades en 2 semanas y el 

11,4% en 3 semanas. 
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Anexo 13: Tabla N° 6 

Nivel de adquisición de habilidades en la dimensión Principiante Avanzado en internos hospitalarios de enfermería. Lambayeque, 2020 
 

Totalmente 

en 

Desacuerdo 

En 

Desacuerdo 

Ni de 

Acuerdo ni 

en 

De Acuerdo Totalment 

e de 

Acuerdo 

TOTAL 

Ítem Dimensión Principiante Avanzado   Desacuerdo  
 

 N° % N° % N° % N° % N° % N° % 

P10 Utilizas el pensamiento crítico basado en normas de la 

institución. 

1 0,8% 1 0,8% 0 0% 35 26,5% 95 72% 132 100% 

P11 Demuestras una mayor capacidad de plantear un plan de 

cuidado enfermero. 

1 0,8% 2 1,5% 7 5,3% 55 41,7% 67 67% 132 100% 

P12 Realizas la valoración, diagnóstico, planificación, 

ejecución y evaluación al paciente. 

1 0,8% 1 0,8% 4 3% 58 43,9% 68 68% 132 100% 

P13 Demuestras tus capacidades y conoces todo lo que ésta 

exige, después de haber aplicado tu pensamiento crítico. 

0 0% 3 2,3% 4 3% 81 61,4% 44 44% 132 100% 

P14 Consideras que demuestras experiencia suficiente para 

detectar los distintos aspectos de una situación. 

1 0,8% 25 18,9% 18 13,6 

% 

69 52,3% 19 14,4% 132 100% 

P15 Consideras que la conducta humana y la capacidad de 

interpretar las actitudes propias y la de los demás. 

1 0,8% 3 2,3% 11 8,3% 68 51,5% 49 37,1% 132 100% 

P16 Incorporas tus experiencias previas para la atención del 

paciente. 

3 2,3% 2 1,5% 2 1,5% 55 41,7% 70 53% 132 100% 

P17 Manejas el proceso del conocimiento dado por la 

valoración, como criterio de verdad, en la práctica clínica. 

1 0,8% 0 0% 7 5,3% 53 40,2% 71 53,8% 132 100% 

P18 Incorporas conocimientos muy concretos y detallados de 

la enfermería. 

1 0,8% 0 0% 5 3,8% 58 43,9% 68 51,5% 132 100% 

P19 Evitas riesgos según el estado de salud en la que se 2 1,5% 1 0,8% 0 0% 30 22,7% 99 75% 132 100% 

  encuentra el paciente.  

Fuente: Encuesta aplicada a los internos hospitalarios de enfermería. Lambayeque, 2020 
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Interpretación: En la Tabla N° 6, Del 100% de los internos de enfermería, el 72% utiliza el 

pensamiento crítico basado en normas de la institución, mientras que el 0,8 piensa que no, el 

67% demuestra una mayor capacidad de plantear un plan de cuidado enfermero mientras que 

el 0,8 piensa que no, el 68% realiza la valoración, diagnóstico, planificación, ejecución y 

evaluación al paciente, mientras que el 0,8 piensa que no, el 61,4% demuestra sus capacidades 

y conoce todo lo que ésta exige, después de haber aplicado su pensamiento crítico, el 52,3% 

considera que demuestra experiencia suficiente para detectar los distintos aspectos de una 

situación, mientras que el 0,8 piensa que no, el 51,5% considera la conducta humana y la 

capacidad de interpretar las actitudes propias y la de los demás, mientras que el 0,8 piensa que 

no, el 53% incorpora sus experiencias previas para la atención del paciente, mientras que el 

2,3% piensa que no, el 53,8% maneja el proceso del conocimiento dado por la valoración, 

como criterio de verdad, en la práctica clínica, el 51,5% incorpora conocimientos muy 

concretos y detallados de la enfermería, el 75% evita riesgos según el estado de salud en la 

que se encuentra el paciente. 
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Anexo 14: 
 

Tabla N° 7: Semanas de adquisición habilidades de los internos de 

enfermería durante sus prácticas hospitalarias según dimensión 

principiante avanzado. 

 
 

 

Dimensión Principiante Avanzado 

 

N° de semana 

 

N° 

 

% 

 

5 

 

Semanas 

 

44 

 

33,3% 

 

6 

 

Semanas 

 

18 
 

13,6% 

 

7 

 

Semanas 

 

10 

 

7,6% 

 

8 

 

Semanas 

 
60 

 
45,5% 

 

TOTAL 

 

132 
 

100% 

Fuente: Encuesta aplicada a los internos hospitalarios de enfermería. 

Lambayeque, 2020 

 
 

Interpretación: En la Tabla N° 7, Del 100% de internos de enfermería, en la dimensión 

Principiante Avanzada se muestra que el 45,5% logró su adquisición de habilidades en 8 

semanas y el 7,6% en 7 semanas. 
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