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RESUMEN

El presente trabajo tiene el titulo “FACTORES ASOCIADOS Y
ACTITUDES HACIA LA INVESTIGACION EN ENFERMERAS
ASISTENCIALES DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA
2018, el objetivo general fue medir la relacion de los factores asociados y
las actitudes de las enfermeras hacia la investigacion.

Para la presente investigacion se utilizé un enfoque cuantitativo, de
método hipotético deductivo, de tipo basica, de nivel Correlacional y de
disefio no experimental, de corte transversal. La poblacion estuvo
conformada por 600 enfermeras asistenciales, se tom6é una muestra
probabilistica dando la cantidad de 95 enfermeras asistenciales para
estudio. La técnica utilizada fue la encuesta y como instrumento se utilizd
dos cuestionarios. Tuvo una confiabilidad de una escala de Lickert fue de
(0.722) para los factores asociados y (0.708), para las actitudes, por lo
tanto, de acuerdo a la tabla de confiabilidad de Hogan @, es calificada
como confiable. La validacién se realizé mediante juicio de expertos.

Los resultados demostraron que la percepcion de las enfermeras,
se evidencio estadisticamente que existe una relacion directa entre los
factores asociados y las actitudes de las enfermeras asistenciales en el
Hospital Nacional Cayetano Heredia. La prueba estadistica resulto
significativa con un (p valor<0.05), lo que muestra un hallazgo a mejores
factores asociados existe una mejor actitud hacia la investigacion de las

enfermeras asistenciales.

Palabras claves: factores asociados, actitudes, enfermeras asistenciales



SOMMARIO

Questo lavoro ha il titolo "FATTORI ASSOCIATI E ATTEGGIAMENTI VERSO
LA RICERCA NEGLI INFERMIERI PRESSO L'OSPEDALE NAZIONALE DI
CAYETANO HEREDIA 2018", I'obiettivo generale era misurare la relazione dei

fattori associati e gli atteggiamenti degli infermieri nei confronti della ricerca.

Per la presente ricerca e stato utilizzato un approccio quantitativo, con un
metodo deduttivo ipotetico, un tipo di base, un livello di correlazione e un
disegno non sperimentale, trasversale. La popolazione era composta da 600
infermieri sanitari, € stato prelevato un campione probabilistico fornendo il
numero di 95 infermieri sanitari per lo studio. La tecnica utilizzata é stata
I'indagine e due questionari sono stati utilizzati come strumento. Aveva
un'affidabilita di una scala Lickert era (0.722) per i fattori associati e (0.708), per
gli atteggiamenti, quindi, secondo la tabella di affidabilita Hogan (1), e

classificato come affidabile. La convalida é stata eseguita dal giudizio di esperti.

| risultati hanno mostrato che la percezione degli infermieri, & stata
statisticamente dimostrata che esiste una relazione diretta tra i fattori associati
e gli atteggiamenti degli infermieri di cura presso il Cayetano Heredia National
Hospital. Il test statistico e stato significativo con un (valore p <0,05), che
mostra un risultato di migliori fattori associati, c'€ un migliore atteggiamento

verso la ricerca da parte degli infermieri sanitari.

Parole chiave: fattori associati, atteggiamenti, infermiere di cura



RESUMO

Este trabalho tem como titulo "FATORES ASSOCIADOS E ATITUDES PARA
A PESQUISA EM ENFERMEIROS DO HOSPITAL NACIONAL CAYETANO
HEREDIA 2018", o objetivo geral foi mensurar a relagéo dos fatores

associados e as atitudes dos enfermeiros frente a pesquisa.

Para a presente pesquisa, foi utilizada uma abordagem quantitativa, com
um método hipotético dedutivo, um tipo basico, um nivel Correlacional e um
delineamento nao experimental, transversal. A populacdo consistiu de 600
enfermeiros de saude, uma amostra probabilistica foi tomada dando o niamero
de 95 enfermeiros de saude para o estudo. A técnica utilizada foi a survey e
dois questionéarios foram utilizados como instrumento. A confiabilidade de uma
escala de Lickert foi de (0,722) para os fatores associados e (0,708), para as
atitudes, portanto, de acordo com a tabela de confiabilidade de Hogan (1), &
classificada como confiavel. A validacdo foi realizada por julgamento de

especialista.

Os resultados mostraram que, na percepcdo dos enfermeiros, foi
evidenciado estatisticamente que existe uma relacdo direta entre os fatores
associados e as atitudes dos enfermeiros assistenciais do Hospital Nacional
Cayetano Heredia. O teste estatistico foi significativo com a (valor de p <0,05),
0 que mostra um achado de melhores fatores associados, ha uma melhor

atitude em relacdo a pesquisa por enfermeiros de saude.

Palavras-chave: fatores associados, atitudes, enfermeiros assistenciais



INTRODUCCION

La actuacion en el ambito de los principales factores determinantes de la
salud tiene un gran potencial para reducir los efectos negativos de las
enfermedades y promover la salud de la poblacion. Los factores
determinantes de la salud pueden dividirse en las siguientes categorias:
comportamiento y estilo de vida personal; influencias dentro de las
comunidades que pueden reforzar la salud o dafarla; las condiciones de
vida y de trabajo y el acceso a los servicios sanitarios; y las condiciones

generales de tipo socioeconémico, cultural y medioambiental.

La finalidad de la investigacion fue determinar la relacion de los factores
personales, profesionales e institucionales y las actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2018. De tal manera, que las enfermeras del area asistencial, se
logre mejorar sus competencias en calidad de servicio a través de la

investigacion.

En el contexto del documento se realizé el desarrollé capitular del
contenido del documento. En el capitulo I, se desarrolld el planteamiento
del problema, limitaciones, objetivos y las hipétesis de investigacion,
general y especificas. Respecto al capitulo Il se presentd, la revision de
literatura, antecedentes, las bases tedricas de la investigacion. Sobre el
capitulo Ill, se plantearon la metodologia que siguié la investigacion,
disefio, tipo, muestreo y la Operacionalizacion de las variables, asi como
el procedimiento para el andlisis de los datos. En el capitulo IV, se

muestran los resultados, el analisis de resultados.

Finalmente se realizaron las conclusiones, recomendaciones, referencias
bibliograficas con el estilo de redaccion de Vancouver y los anexos

correspondientes.



l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1 Descripcion de larealidad problematica
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS); manifiesta que la
profesion de enfermeria incluye el cuidado autbnomo o
interdisciplinario brindado al individuo en los diferentes grupos etarios,
grupo familias, y poblaciones, (sanas o enfermas), para lograr

alcanzar la salud y prevenir la enfermedad (2).

Enfermeria, se considerada una disciplina de naturaleza dialéctica,
implica que una vez conferida la gama de teorias y modelos que
explican graficamente como validar los hechos del mundo empirico de
enfermeria, se requiere necesariamente del desarrollo tedrico que,
junto con el desarrollo de la ciencia de enfermeria, generaran el
conocimiento disciplinar necesario para garantizar la autonomia de la

practica clinica, (3).

La practica reflexiva de enfermeria, implica el desarrollo de un
pensamiento critico, algo que constituye un tema prioritario en las
lineas de investigacion de la profesién a nivel nacional e internacional
(4). Es decir, implica que para lograr una real naturaleza dialéctica de
la disciplina y su materializacién de cuidado, se requiere que los
profesionales de enfermeria rompan con la docilidad identitaria de la

disciplina, (5)

Hay esfuerzos institucionales como en el Hospital Nacional Cayetano
Heredia (HNCH),nivel 1lI-1 en donde algunas enfermeras tratan de

realizar investigaciones, pero aun la produccion cientifica es escasa.



Lo que motiva esta investigacion es que durante nuestra experiencia
profesional se observd limitada partipacion de las enfermeras en la
investigacion desde su egreso de la Universidad, en ello intervienen
multiples factores como: edad, estado civil, nimero de hijos,
facilidades que brinda la institucion, horario de trabajo, tiempo de
servicio, apoyo familiar, recursos econdmicos, etc. Actualmente en el
pais no se realizan trabajos de investigacion cientifica en enfermeria
debido a las multiples actividades y funciones que realizan las
enfermeras en su trabajo cotidiano, por lo que disponen de poco
tiempo y por tanto no hay produccion cientifica. Por otra parte, aunque
cuenten con recursos econdmicos no los pueden utilizar en la
investigacion; debido a que tienen otras obligaciones propias a su
estatus social. Esta investigacion se llevd acabo para reconocer el
motivo por el cual la enfermera asistencial no realiza trabajos de
investigacion y las enfermeras que realizan investigacion no culminan
sus trabajos o no los publican por falta de economia en la

financiacion.

Las investigaciones efectuadas por las enfermeras amplian los
conocimientos sobre los cuales se apoya la teoria, la practica y la
educacion en enfermeria. El objetivo en cualquier profesional es
mejorar la capacidad de sus miembros, de tal manera que los
servicios que se brindan a los pacientes sean de mayor eficiencia,
eficacia, y efectividad, puesto que la investigacion es indispensable
para resolver los problemas con mayor eficiencia. Los resultados del
estudio permitiran visualizar la situacion actual de las investigaciones
de las enfermeras en el Hospital Nacional Cayetano Heredia;nivel IlI-1
Lima Norte y se consideren para fomentarlo. Las licenciadas en
enfermeria del Hospital Nacional Cayetano Heredia son conscientes
de la importancia de realizar producciéon Cientifica para

perfeccionamiento en la atencion de Salud, por ello es fundamental
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conocer la produccién Cientifica realizada a lo largo de su ejercicio
profesional hospitalario dentro de la institucion mencionada para dar a
conocer los resultados a los entes competentes de la institucion. En
ese sentido, esta investigacion se baso en determinar la relacion que
existe entre los factores personales e institucionales y las actitudes
hacia investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

1.2 Formulacion del problema
1.2.1 Problema general
¢, Cual es la relacién entre los factores asociados y las actitudes
hacia investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital

Nacional Cayetano Heredia, 20187

1.2.2 Problemas Especificos
¢, Cudl es la relacién entre los factores personales y actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 20187

¢ Cuél es la relacion entre los factores profesionales y actitudes
hacia investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital

Nacional Cayetano Heredia, 20187
¢ Cudal es la relacién entre los factores institucionales y actitudes

hacia investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital

Nacional Cayetano Heredia, 20187

11



1.3 Objetivos de la investigacion
1.3.1 Objetivo General
Determinar la relacion de los factores asociados y actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional

Cayetano Heredia, 2018.

1.3.2 Objetivos Especificos
Identificar la relacion entre los factores personales y actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Identificar la relacion de los factores profesionales y actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Identificar la relacion de los factores institucionales y actitudes hacia
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

1.4 Limitantes de la investigacion
1.4.1 Limitante Tedrico
Esta sujeta al instrumento de medicién, desarrollado por Cepeda (5),
de tal manera que los resultados han permitido concluir en el estudio
y conocer los resultados, para identificar y mejorar los factores que
se necesitan modificar, reforzar o mejorar las condiciones necesarias
para la realizacion de la produccion Cientifica en las enfermeras del

Hospital Nacional Cayetano Heredia de tercer nivel de atencion.

12



1.4.2 Limitante temporal
La investigacion fue realizada en el segundo semestre del periodo
2018, ya que se espero a la aprobacion del permiso solicitado a las

autoridades del hospital para aplicar los instrumentos.
1.4.3 Limitante espacial

La investigacion fue realizada en el Hospital Nacional Cayetano

Heredia de tercer nivel de atencion

13



Il. MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes del estudio
2.1.1 A nivel Nacional
Barreda A. y Barrientos N. (2019), en su tesis “Practica de
enfermeria basada en la evidencia y barreras de la Investigacion
en enfermeras de establecimientos de Salud del Minsa del Cono
Sur Arequipa 2018”, de la Universidad Nacional de San Agustin
De Arequipa Facultad De Enfermeria. El objetivo fue determinar la
relacion de la practica de Enfermeria Basada en la Evidencia con las
Barreras de la Investigacion en Enfermeras que laboran en
Establecimientos de Salud del Ministerio de Salud (MINSA. el
Cuestionario de Barreras y Facilitadores para el uso de la
Investigacion en la Practica y para la variable Practica de Enfermeria
Basada en la Evidencia; se utiliz6 el Cuestionario de Efectividad
Clinica y Practica Basada en la Evidencia (CPBQ -19). La poblacion
en estudio estuvo conformada por 41 profesionales de Enfermeria,
obteniéndose los siguientes resultados: el porcentaje mas alto en
grado de formacion, lo obtuvo el grado de licenciado con un 46.3% y
en cuanto a los afios de servicio, la mayoria de profesionales de
Enfermeria vienen laborando entre 11 a 20 afios con un porcentaje
de 9.3%. Respecto a las barreras de la investigacién se observé un
nivel de bajo a medio con un 43.9%. Los resultados mostraron una
correlacion estadisticamente significativa (P<0.05) entre ambas
variables comprobandose la hipotesis planteada, por tanto, se afirma
que existe relacién entre la practica de enfermeria basada en la

evidencia y las barreras de la investigacion. (6)

Quispe M., UNMSM Lima, Pera (2015), en su estudio “Actitudes

de los internos de enfermeria hacia la investigacion y la

14



elaboraciéon de tesis para titularse”, analizd las actitudes de los
internos de enfermeria hacia la investigacién, cuyo objetivo fue
determinar las actitudes de los internos de enfermeria hacia la
investigacion. Los resultados del estudio permitan aportar un marco
de referencia que motive una construccion critica y reflexiva,
tomando como punto de partida las actitudes hacia la investigacion y
la exigencia de la elaboracién de tesis para titularse. La investigacion
es de tipo cuantitativo, nivel aplicativo, método descriptivo simple y
de corte transversal. Para recolectar datos se utilizd una escala de
tipo Likert modificada que se aplicé a 56 internos de la E.A.P de
Enfermeria de la UNMSM; analizdndose los datos, se concluye que
los internos predominantemente presentan una actitud favorable
hacia la investigacion, contrariamente a lo anterior presentan una
actitud desfavorable hacia la elaboracion de tesis para titularse, es

decir, consideran beneficiosa a la investigacion, (7)

2.1.2 A nivel Internacional
De acuerdo con Lépez G, et al. (2018), en su estudio sobre
Factores facilitadores y obstaculizadores para la investigacion
de enfermeras clinicas en Santiago de Chile. Cuyo objetivo fue
conocer los factores facilitadores y las barreras que impiden el
desarrollo de la investigacion cientifica en el profesional de
enfermeria. Fue una Investigacién descriptiva de corte transversal,
aplicaron un instrumento espafiol on line, aplicado a 71 enfermeras
previo consentimiento informado y aprobacion del comité de ética.
resultados: fueron que el 87,1% de los encuestados mostré6 una
actitud positiva hacia la investigacion donde la motivacion es

importante.

Conclusiones: Los factores facilitadores y obstaculizadores para la

investigacién de enfermeria son similares a los reportados en otras

15



publicaciones. Identificarlos y corregirlos permitiria formar
profesionales mas motivados y criticos, insertos en estructuras
organizacionales y administrativas que los apoyen, permitiendo que
la investigacion sea la plataforma para que enfermeria pueda

contribuir a la calidad y gestion en el cuidado de los pacientes. (8)

Guadarrama, D. Espafia, (2016), abordd sobre la identificacion
de situaciones, circunstancias o barreras que dificulta a la
enfermeria utilizar los resultados de las investigaciones en el
Hospital Universitario Fundacion Alcorcon (HUFA), su objetivo
fue evaluar si existen diferencias en la puntuacion de la escala THE
BARRIERS en funcion de las distintas variables estudiadas. El
estudio fue observacional, descriptivo y transversal. La poblacién de
estudio fueron todas las enfermeras que trabajan en el HUFA. El
cuestionario que incluye la escala THE BARRIERS de S. Funk et al.
Los Resultados. de 69 enfermeras (16%), fueron validas 67
encuestas. Las barreras identificadas con mayor puntuacion fueron:
“La enfermera desconoce las investigaciones”; y “Los médicos no
colaboran en la implementacion”. Se encuentran diferencias
estadisticamente significativas en la suma de la escala THE
BARRIERS en funcién de la experiencia como enfermera, la
formacién posgrado, y haber realizado investigaciones previas. No
se encuentran diferencias significativas en funcion del resto de
variables. Conclusiones. Aunque la falta de tiempo se identifica
como la principal barrera para la investigacién en la mayoria de los
estudios, aqui aparece por detras de otras como el desconocimiento
de las investigaciones, la falta de colaboracion, o que la informacién
no esta recogida en un solo lugar. Sin embargo, el tiempo aparece

como una de las principales barreras. (9)

16
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Manfredi, M. “La investigacion en enfermeria en América
Latina”, Asesora Regional de Educacién en Enfermeria,
Programa de Recursos Humanos. O.P.S. WASH. D.C. 2014.
“Considera que la investigacion en enfermeria cobra un papel muy
importante dentro de los procesos de reforma del sector salud que
viven nuestros paises en el momento actual. Sigue siendo escasa la
produccion de investigacion en enfermeria y esta observacion es
valida tanto para la enfermeria como sujeto de la investigacion
aplicada a los aspectos cientificos y tecnoldgicos del proceso de
salud y enfermedad y de la atencién directa de los servicios, como
para la enfermera como objeto de la investigacion, sea durante la

formacion o en la practica profesional”. (10)

2.2 Bases Teodricas

La investigacion para Sabino (11) propone los siguientes momentos
que el investigador va desarrollando en el proceso: “Momento
proyectivo: En el cual se organiza los conocimientos existentes desde
las preguntas e inquietudes que el investigador se plantea. Momento
metodoldgico: A partir de este, el investigador tiene que delimitar
los métodos especificos ante el problema a estudiar. Momento
técnico: En este momento, se llevan a cabo las acciones concretas
para la obtencién, y organizacion de los datos necesarios que se

emplearan para la investigacion. Momento de la  sintesis:

En el cual se infieren los nuevos conocimientos de los datos ya
recogidos, es asi como se pasa de los hechos a la teoria. También se

le llama el momento de la redaccion final”
La investigacion en enfermeria

Se define como un «proceso cientifico que valida y mejora el

conocimiento existente y genera nuevo conocimiento que influye en la
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practica de enfermeria, directa o indirectamente» (12). A nivel clinico
sustenta la toma de decisiones y resolucion de problemas, lo que
hace visible el caracter humanista y autonomo de la enfermeria (13).
A través de la investigacion, la enfermeria documenta que tan efectivo
son los cuidados, basandose en la evidencia (14). De manera
progresiva la enfermera se ha involucrado y desarrollado en el
proceso de investigacion; en los ultimos afos las publicaciones
evidencian que la enfermeria ha experimentado un importante
desarrollo en Latinoamérica, proceso que se expresa en el aumento
progresivo de escuelas de enfermeria, diversidad de programas de
posgrado y especialidades (12), generacion de sociedades cientificas,
y una multiplicidad de congresos de divulgacion disciplinaria, todas
circunstancias que exigen a la enfermeria de hoy reflexionar y
profundizar acerca de su construccion en tanto, ciencia (13). De
acuerdo a los estudios encontrados en América latina, la falta de
conocimiento y experiencia en el tema (14) , la deficiente formacién en
Metodologia de la Investigacion, el no se claro en la tematica sobre
las que se debe y puede hacer investigacion (15) las deficiencias en
infraestructura e implementacion, dificultades en la gestion del
tiempo, en la organizacion de la vida profesional y personal
(16,17), la poca colaboracion del profesional médico y pares, y la
creencia de que esta es un area compleja, la sobrecarga de trabajo,
asi como también falta de curiosidad y motivacion (12), son las

principales barreras para la investigacion (18,19,20).

La Organizacion Mundial de la Salud (2) en el Informe sobre salud en
el mundo, explica que la investigacion en salud se divide en ocho
variantes, que van desde la investigacion béasica hasta la
investigacion en politicas y sistemas de salud, resaltando los ensayos
clinicos aleatorizados que demuestran la efectividad de algunas

intervenciones en la practica clinica, pide que los paises inviertan en
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investigaciones en el ambito nacional, con el fin de proporcionar un
sistema sanitario adaptado a la situacion de cada pais en concreto,
revela que en los paises de ingresos bajos y medios, la inversion

nacional viene creciendo un 5% anual.

Existen diferentes organizaciones que se enfocan y promueven la
investigacion en salud tales como la Organizacion Mundial de la
Salud, el Consejo de Investigacion en Salud para el Desarrollo
(COHRED), y la comunidad internacional de investigaciéon que
estimulan la generacién y el uso en la practica de investigaciones, e
incluso el fortalecimiento y creacion de los Sistemas Nacionales de
Investigacion en Salud (SNIS), que se encarga de gobernar, regir,
administrar, gestionar y coordinar el conocimiento y los resultados de
investigaciones para mejorar y promover el buen estado de salud de

la poblacion. (21)

El Peru, a través del Instituto Nacional de Salud (INS), se inserta a la
tendencia de los Sistemas Nacionales de Investigacion en Salud
(SNIS), estableciendo las prioridades nacionales y regionales de
investigaciéon que son: Recursos Humanos en Salud, Salud mental,

Desnutricion infantil, Mortalidad Materna, Enfermedades transmisibles

El INS, después de identificar las prioridades nacionales, impulsa las
lineas especificas de investigacion para cada prioridad, donde el
mayor reto representa la implementacién y ejecucion de investigacion

sobre cada prioridad nacional y regional. (22).

Produccién de articulos cientificos de la Enfermeria
La enfermeria no se ha basado en las evidencias cientificas, y su
practica se ha sustentado en la tradicion y la experiencia. A su vez,

las enfermeras no han recibido formacion en investigacion. No
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obstante, tampoco hay una cultura favorable a la investigacion en
muchos profesionales de enfermeria (23). Sin embargo, el paso que
en 1977 dio la profesion enfermera en Espafia accediendo al ambito
de la universidad (24), ha supuesto de forma creciente el desarrollo
de investigaciones realizadas por enfermeros (25) (22). La enfermeria
espafiola comenzé a realizar investigaciones en forma de tesis
doctorales (25), y esta investigacion de tematica enfermera ha

aumentado progresiva y exponencialmente (25).

Meleis (26), identifica la contribucion de Nightingale a la evolucién del
modelo de Enfermeria desde el modelo médico como la primera de
las cuatro etapas en la busqueda que se establece para clarificar el
significado de la enfermeria y para establecer una identidad
profesional.

Raile (27), establece un resumen de teorias de enfermeria:

Tabla 2.1

Teorias de Enfermeria

Filosofias en
enfermeria

Modelos conceptuales en
enfermeria

Teorias en enfermeria

- Florence
Nightingale: La
enfermeria moderna.

- Myra Estrin Levine: El
modelo de conservacion.

- Anne Boykin y Savina O.
Schoenhofer: La teoria de
la enfermeria como
cuidado: un modelo para
transformar la préctica.

- Jean Watson:
Filosofia y teoria del
cuidado
transpersonal de
Watson (en ediciones
anteriores tenia el
titulo: Filosofia 'y
ciencia de la
asistencia).

- Martha E. Rogers: Seres
humanos unitarios.

- Afaf Ibrahim Meleis:
Teoria de las transiciones.

- Marilyn Anne Ray:
Teoria de la atenciéon
burocrética.

- Dorothea E. Orem: Teoria
del déficit de autocuidado.

- Nola J. Pender: Modelo
de promocién de la salud.

- Patricia Benner:
Cuidados, sabiduria
clinica y ética en la

- Imogene M. King: Marco
de sistemas de interaccion
y teoria intermedia de la

- Madeleine M. Leininger:
Teoria de la diversidad y de
la universalidad de los

20

17



practica de la
enfermeria (en
ediciones anteriores
tenia el titulo: Del
principiante al
experto:; excelencia 'y
poder de la
enfermeria clinica).

consecucion de objetivos
(en ediciones anteriores
tenia el titulo: Teoria de la
consecucion de objetivos).

cuidados culturales (en
ediciones anteriores tenia
el titulo: cuidados
culturales: teoria de la
diversidad y la
universalidad).

- Kari Martinsen:
Filosofia de la
asistencia.

- Betty Neuman: Modelo de
los sistemas.8

- Margaret A. Newman:
Modelo de la salud como
expansion de la conciencia
(en ediciones anteriores
tenia el titulo: Modelo de
Salud).

- Katie Eriksson:
Teoria del cuidado
caritativo.

- Sor Callista Roy: Modelo
de adaptacion.

- Rosemarie Rizzo Parse:
Desarrollo humano (en
ediciones anteriores tenia
el titulo: evolucién
humana).

- Dorothy E. Johnson:
Modelo del sistema
conductual.

- Helen C. Erickson, Evelyn
M. Tomlin y Mary Ann P.
Swain: Modelos y
modelado de roles (en
ediciones anteriores tenia
el titulo: Modelizacién y
modelizacioén de roles).

- Gladys L. Husted y James
H. Husted: Teoria bioética
sinfonoldgica.

Fuente: Tomado de Raile (27),

El enfoque global de sus escritos acerca de la enfermeria, puede

considerarse como un precursor de los modelos y teorias actuales.

En esta etapa, definida por Meleis (26),

educacién y la administracion”, se

como la "etapa de la

realizaron esfuerzos para

comenzar a asentar unas bases cientificas y tedricas.

Segun Lopez (8), indicd la investigacion cientifica en enfermeria
aporta al conocimiento que sustenta el quehacer profesional y la
autonomia de la profesion, mejora la calidad de atencion en la
gestion del cuidado del paciente. La literatura ha mostrado escasa
produccion cientifica de enfermeria en los profesionales que trabajan

en el area intrahospitalaria.
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El conocimiento, uso y actitud positiva hacia la investigacion, asi
como enfermeras con mayor experiencia clinica y preparacion
universitaria dispuestas a colaborar, son factores positivos hacia la
investigacion (28). El apoyo gerencial es uno de los elementos
necesarios para aumentar la base de conocimientos y la experiencia
en la investigacion (29).
2.3 Conceptual
Método cientifico en enfermeria
La ciencia es el conjunto aplicable de conocimientos y estrategias,
encargados de explicar a través de la investigacion, la naturaleza de
los fendmenos ocurridos a nuestro alrededor; asi mismo lo sustenta
con el uso del método cientifico y los actualiza a través de la
retroalimentacion para asi entender el mundo.El método cientifico es
la manera por la cual la investigacion da respuesta a diversos
problemas del medio y el proceso de atencion de enfermeria es la
aplicacion de este método en la profesion, con el fin de identificar las
necesidades de salud para asi brindar cuidados estructurados y
racionales que permitan prevenir o curar la enfermedad de la persona,

familia o comunidad que lo requiera. (30)

Duran et.al (31) citando a Donaldson y Bottorff en 1978 nos dicen que
‘la investigacion en enfermeria es la fuente de desarrollo del
conocimiento”, esta se hara imprescindible en la educacion sanitaria
impartida a la persona con la finalidad de cubrir las necesidades de
esta, para mejorar su calidad de vida. Ademas, consideran tres
aspectos importantes que se deben profundizar para entender la
interaccién de la persona y su entorno, estos son primero, los
principios y las leyes que gobiernan los procesos de vida, bienestar y
funcionamiento optimo de los seres humanos, segundo los patrones

de comportamiento humano y su interaccién con el medio ambiente,
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finalmente entender los procesos que afectan el estado de salud de la

poblacion.

Enfoques de Investigacion en enfermeria:

Los enfoques son paradigmas que van a dirigir el proceso de la
investigacién. La enfermeria se ha caracterizado por respaldar sus
estudios en trabajos estadisticos (cuantitativos), los cuales aportan un
mayor grado de confianza para el uso de sus resultados en
poblaciones diferentes. Tal es el grado, en Latinoamérica se ha
convertido en el trabajo de investigacion por predileccion,
encasillando al profesional de enfermeria sin dejar paso a su intuicion
y juicio para el desarrollo de la mejor manera de estudiar la pregunta o
el tema de duda encontrado. En cuanto a los trabajos cualitativos, nos
muestran sus atributos y beneficios para el desarrollo de la
investigacion en la profesion, como también el arduo trabajo que se
requiere para su elaboracion, recoleccion de datos y manejo de la
poblacion, siendo en esta region del mundo una de las que recién

inicia su camino en este tipo de investigaciones. (32)

Motivacion hacia la investigacion

La motivacion es una atraccion hacia un objetivo que supone una
accion por parte del sujeto y permite aceptar el esfuerzo requerido
para conseguir ese objetivo. La motivacion estda compuesta de
necesidades, deseos, tensiones, incomodidades y expectativas, y
constituye un paso previo al aprendizaje, por lo que es necesario
conocer los factores favorecedores que aumenten la motivacion hacia

la investigacion y cuales pueden entorpecer la misma. (33)
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CATEGORIAS
PERSONALES

Importancia asignada

= [nterds

= Desnterds

= Detficit de informacian

|

Figura 2. 1: Categorias personales y motivacion

Preponderancia de un rol

Fuente: Tomado de (34)

Factores positivos y negativos de la investigaciéon en las
enfermeras

Sobre los factores positivos, segun Barreda, en estas “dos décadas
podemos ver un avance en la investigacion de enfermeria, gracias a
la globalizacién y a la amplia gama de herramientas tecnolOgicas
que se prestan a reducir las brechas de la distancia, el idioma e
incluso la cultura. Este proceso de interculturalidad nos ayudara a
fortalecer, mediante el conocimiento y la aplicacion de la
investigaciéon, asi como sus resultados en la practica diaria, un perfil
autonomo profesional, investigador, donde cada pregunta surgida de
la practica significard un nuevo tema que investigar. El cambio de
pensamiento de la practica empirica a la busqueda de lo concreto a
través de la investigacion, desde las escuelas o facultades de
enfermeria, se vuelve una herramienta necesaria, no solo para el
crecimiento o empoderamiento del futuro profesional, sino también
significa el avance a través del descubrimiento de la propia
profesién. La apertura de foros, congresos, seminarios y demas
campos donde se discuta el uso de la investigacion, no solo con
colegas de la misma rama sino también con todo el equipo

multidisciplinario, hace que el profesional de enfermeria, aprenda a
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trabajar en equipo, que gane autonomia y delimite sus
responsabilidades, al igual que los demas profesionales de la salud,
aprenderan a integrar a la enfermera como miembro importante en el
proceso de investigacion, ya que todos buscan encontrar los mejores
resultados aplicables en la practica diaria y asi conseguir la
reduccion o control de los problemas de salud vigentes. Asi mismo
los cursos de actualizacion y capacitacion, brindaran el soporte
cognitivo al profesional de enfermeria para el uso correcto del
método cientifico aplicado en el proceso de cuidado, buscando que
el profesional presente caracteristicas objetivas, veraces y efectivas
para la aplicacion de las estrategias o métodos para el cuidado de la
salud”. (6)

Respecto a las dificultades, podemos encontrar el estudio de Hunt
(35) en 1996, sugiere que las barreras para la utilizacion de la
investigacion estan definidas en cinco dominios importantes: la
organizacion de la aplicabilidad de resultados, la actitud y
conocimiento de las enfermeras, el proceso de utilizaciéon de la
investigacién, la calidad de la investigacion y el acceso a la
investigacion. Existen diversos instrumentos para identificar las
barreras de la investigacion percibidas por las enfermeras, pero el
mas utilizado a nivel mundial es el que plantea Funk S. En 1991
llamada la Escala The Barriers, en el cual divide las barreras de la
investigaciéon en cuatro aspectos importantes: Caracteristicas del
profesional, caracteristicas de la organizacion, calidad de la
investigacion, y presentacion-accesibilidad de ésta. (36).
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Categorias

-

= Reconocimiento equipos de investigacidn = Formacicn de progrado

= Financiamiento = Formacidn de postgradao
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investigacion
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= Motnvacion

= Muftipicidad de rofes = Estimuio Colegio de Enfermeras

= Factor tiempo = Reconocimiento de pares

= Detficit de informacian
\

Figura 2. 2: Categorias y subcategorias de os factores relevantes

Fuente: Tomado de (34)

Dimensiones de los factores asociados
Los factores asociados es todo aqguel elemento que contribuyen para

que suceda un acontecimiento. (37)

Factor personal

Factor relacionado con la formacion orientada a la actualizacion
profesional cuyo propdsito es acrecentar conocimientos y destrezas
de los actuales y futuros trabajos como persona que tiene la
enfermera en realizar la labor de investigacibn como parte de su
desarrollo personal, en ese sentido el tiempo de dedicaciéon a ese
aspecto es relevante, adicionalmente a ello, se encuentra el nivel
académico alcanzado, la edad para realizar estas tareas, la

disponibilidad para realizar estas tareas, (38).

Factor profesional

Son aspectos ligados a la profesion estd sujeto al ejercicio
profesional de la enfermeria sobre adquisicion de conocimientos,
habilidades y la experiencia para su desarrollo practico de
enfermeria (37) . Este factor es relevante porque segun la
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experiencia y las habilidades del profesional estos pueden aportar
elementos positivos 0 negativos a la préactica y por lo tanto a los

registros de enfermeria.

Factor Institucional

Esta referido a los aspectos normativos establecidos en cada
institucion para su implementacién y/o ejecucion, que indican y
describen la realizacion de las diferentes actividades, asi como su
registro  respectivo, teniendo la consideracion que cada institucion
toma un plazo definitivo para su ejecucion que ya estan
normadas (38). Factor relacionado capacitacion del profesional,
asimismo ambiente fisico en la ergonomia del trabajador y del
personal, asimismo la estructura social del trabajo y la comunicacion
con los subordinados, asimismo, al reconocimiento como estimulo

para el desarrollo profesional del talento humano de las enfermeras.

En los sistemas de salud persiste la hegemonia del médico y del
modelo biomédico, lo cual dificulta el ejercicio autbnomo para
realizar investigaciones que tengan un impacto en la practica, y que
logren el reconocimiento necesario, ademas de las excesivas
demandas laborales, el escaso reconocimiento del valor social e
institucional para la formacion avanzada en Enfermeria
(39,40,41,42), la cual, en general es autofinanciada y realizada de
manera paralela con los arduos sistemas de turnos y el consiguiente

deterioro de la vida familiar (43,44).

En el interior de las universidades se aprecia un ambiente de
contradicciones respecto a la productividad académica del colectivo
de enfermeras, existiendo valores impuestos por la competitividad y
una inequitativa distribucion de las oportunidades para el acceso a

los recursos econdmicos (45).
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También se dan estas consideraciones, establecido por Landman
(38)“ pero cuesta mucho cuando uno esta inserto en el ambito
laboral, cuesta publicarla y de repente también no es facil
encontrarse con colegas que se dediquen a la investigacion, en mi
caso aca en el consultorio nadie se dedica o est4 en proyectos de

investigacion...”.

Actitudes

Segun Myers (1995), indic6 que ‘“las actitudes como aquellos
estados psicolégicos internos, que se pueden manifestar a través de
respuestas observables, para lo cual agrupd en tres categorias o
dimensiones: Las Afectivas (preferencias y sentimientos
evaluativos), cognoscitivas (creencias Yy opiniones) y las
conductuales o0 conativas (intensiones, acciones manifiestas,
tendencias)”. (46)

Las actitudes nos permiten tener una estructura firme y confiable

hacia la investigacion cientifica de un grupo colectivo. (46)

Las actitudes constituyen una serie de variables que pueden ser
observables frente al estado psicologico interno, agrupandose en
tres categorias: Afectivas: sentimientos prioritarios y evaluativos,
Cognoscitivas: creencias y opiniones y Conductuales o conativas:
intensiones, acciones o tendencias. (46)

Caracteristicas de las actitudes, Las principales caracteristicas del

investigador son las siguientes: Las actitudes son aprendidas, son

permanentes en el horizonte del tiempo. Dirigido al entorno, a la idea
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principal. Las actitudes muestran aspectos positivos 0 negativos de
la persona. Es dindmica y adquiere mayor o menor eficacia. (47)

Componentes de la actitud
Para Rodriguez las actitudes, se determinan a través de tres

componentes:

e Componente cognoscitivo: se debe a la existencia de una
actitud donde interviene también el proceso perceptivo. Es un

aspecto importante, depende del conocimiento. (48)

e Componente afectivo: es la posicion de un sentimiento ya
sea a favor o en contra de un determinado elemento social,
preferencias de agrado o desagrado, es decir, es la secuencia
emocional que enlaza al investigador con el objeto de actitud,
radicando cierta diferencia de las creencias y las opiniones,
cada una de ellas caracterizandose por su aspecto
cognoscitivo. Muchas veces expresa simpatia o antipatia en
relacion al objeto (48)

e Componente conductual: considerada la forma de
reaccionar frente a los elementos de una cierta manera,
asimismo, refleja la disposicidon a actuar, muchas veces puede

ser anticipada, viene siendo quien guia nuestro

comportamiento (48)

2.4 Definicion de Términos basicos
Bibliografia: Conjunto de titulos de obras referente al tema de
Investigacion. Bivariado: Dos variables expuestas por algun tipo de

relacion mutua.
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Ciencia: Conjuntos sistematico de conocimientos, con los cuales,
mediante el establecimiento de principios y leyes universales, el

hombre explica, describe y transforma el mundo que lo rodea.

Concepto: Simbolo que representa las semejanzas de fendmenos
por demas diversos.

Enfermera asistencial.- Es la enfermera que asiste al paciente para

su pronta recuperacion durante su enfermedad.

Enfermera.- Persona que tiene por oficio asistir o atender a
enfermos, heridos o lesionados bajo las prescripciones de un médico,

o ayudar al médico o cirujano.

Factor economico: Son las distintas condiciones y caracteristicas

que tipifican y condicionan una realidad objetiva determinada.

Factor institucional: Se refiere al conjunto de facilidades que ofrece
la institucion para ayudar en el crecimiento profesional en la

Produccion Cientifica y ayuda al desarrollo del profesional.

Factor social :Elemento que actla sobre el individuo a través de la

sociedad y tiende a provocar reacciones sociales.

Factores asociados.- Son los factores relacionados con el area de

investigacion.
Factores.- Son elementos que pueden condicionar una situacion,

convirtiéndose en los causantes de la evolucion o cambio de los

hechos. Un factor contribuye a la obtencion de tales o cuales
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resultados al caer sobre él la responsabilidad de la variacién o de los

cambios.

Fidedigno: Un término es fidedigno cuando cualquier investigador o
estudiante lo entiende de la misma manera en que es definido en

nuestro trabajo de investigacion.

Funcién asistencial.- Es la que esta relacionada en apoyar al
paciente en la conservacion de la salud y le ayuda a aumentar dicha
salud apoyandole en la recuperacion .

Inferencia: Inferir, conclusién o consecuencia de incluir una cosa de

otra.

Investigacion.- Este verbo se refiere al acto de llevar a cabo
estrategias para descubrir algo. También permite hacer mencién al
conjunto de actividades de indole intelectual y experimental de
caracter sistematico, con la intencion de incrementar los

conocimientos sobre un determinado asunto.

Método: Es un proceso légico a través del cual se obtiene el

conocimiento.
Sintesis: Método que procede de lo simple a lo compuesto, de los
elementos al todo. Integracion de las partes aisladas en un conjunto

gue unifique todos los elementos.

Teoria: Es el conjunto de conceptos, categorias y leyes que reflejan

objetivamente la realidad.
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. HIPOTESIS Y VARIABLES

3.1 Hipotesis
3.1.1 Hipotesis General
Existiria una relacion significativa de los factores asociados y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del

Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.

3.1.2 Hipoétesis Especificos
Existiria una relacién significativa de los factores personales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del

Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Existiria una relacion significativa de los factores profesionales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del

Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Existiria una relacion significativa de los factores institucionales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del

Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.

3.2 Definicion conceptual de las variables
Variable independiente: Factores asociados
Los factores asociados es todo aquel elemento que contribuye para
gue suceda un acontecimiento. (37). Las dimensiones son: Factor
personal, Factor profesional y Factor institucional. El Factor
personal establecido por condicion laboral, tiempo de servicio, nivel
académico y edad. Factor profesional esta dado por el conocimiento,

experiencia, capacitacion y disponibilidad, Respecto al factor
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institucional estan das por las normas, reconocimiento, ergonomia,

comunicacion (38)

Variable dependiente: Actitudes hacia la investigacion

Las actitudes son aquellos estados psicologicos internos, que se
pueden manifestar a través de respuestas observables, para lo cual
agrupo en tres categorias o dimensiones: Afectivas (preferencias y
sentimientos evaluativos), Cognoscitivas (creencias y opiniones) y
las conductuales o conativas (intensiones, acciones manifiestas,
tendencias). (46)
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3.2.1 Operacionalizacion de la variable Factores Asociados

Variable 1 Definicion Dimensiones Indicadores Escala de
conceptual medicion
Son los elementos Factores personales | Formacién
que contribuyen Dlsp(_)n_lblllda_d_ o
para que Dominio del idioma Capacitacion en
acontecimiento metodologia de la investigacion Esc_:ala de
da. Pued Disponibilidad de Tiempo Lickert
suce. 6_" ueden Acceso a fuentes bibliograficas
condicionar una
situacion, .
volviéndose los actorgs Tiempo de servicio 1 = Nunca
FACTORES causantes de la profesionales Experiencia o
ASOCIADOS | evolucion o Trabajo en equipo 2 = Casi nunca
transformacioén de Normas 3 = Aveces
los hechos, Capacitacion 4 = Casi
determinando Ergonomia .
Factores . S siempre
resultados que institucionales Financiamiento
pueden variar las Facilidades Institucionales 5 = Siempre

cosas

Recursos Materiales
Estimulo para desarrollar

investigacién

Fuente: Tomado de Valdivia (2019) adaptado por Quiliche (2019)
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Variable 2 Definicion conceptual Dimensiones Indicadores Escala de
medicion
Conocimiento
Componente Expectativa
cognoscitivo Formacion Escala de Lickert
Ideas
Estados psicologicos Conceptos
internos, manifestados Creencias
1 = Nunca
ACTITUDES | L0 s, Qe se
HACIA LA constitu é de 3 Estado De Animo 2 = Casi nunca
INVESTIGACION ye de Sentimientos
componentes: el Componente Emociones 3 = Aveces
cognoscitivo, el Afectivo Preferencias o
afectivo y el conductual Socializacion 4 = Casi siempre
5 = Siempre
Interés
Componente Facilidad
Conductual Reconocimiento

Participacion

Fuente: Tomado de Myers (1995) adaptado por Quiliche (2019).
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IV. DISENO METODOLOGICO

4.1 Tipo y disefio de Investigacion.
La investigacion es cuantitativa de método hipotético deductivo y tipo

bésica de nivel descriptivo Correlacional.

4.2 Disefio de la Investigacion
El disefio de la investigacion fue un disefio no experimental, de corte
longitudinal, ya que me permitié presentar la informacion tal y como se
obtiene de las (los) licenciados de enfermeria en un tiempo y espacio
determinado.
Ademas el disefio es correlacional y se expresa sintéticamente en el

siguiente diagrama:

X

r

M/
.

Donde:

M = Muestra

X = Variable 1 (Habilidades profesionales)
Y = Variable 2 (Cuidado del paciente)

r = Relacion entre variables
La investigacion se realizd en el hospital Nacional Cayetano Heredia;

de tercer nivel de atencién de Lima metropolitana, institucion que

corresponde al Ministerio de Salud.
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El hospital cuenta con servicios de consultorio externo, Emergencias,
unidades criticas y servicios de hospitalizacion en cirugia, medicina,
enfermedades tropicales e infecto contagiosas, traumatologia,
gineceo obstetricia, aprox.32 camas por servicio. Cada servicio de
enfermeria esta conformado por una enfermera jefe y 3 enfermeras
asistenciales por servicio, aunque estos varian de acuerdo al nimero
de pacientes y el grado de dependencia. El estudio se realiz6 en los
servicios de hospitalizacion en Cirugia. Emergencia  adultos vy
pediatricos y unidad de cuidados criticos.

4.3 Poblacién y Muestra

4.3.1 Poblacién
La poblacién estuvo conformada por 600 enfermeras asistenciales

gue laboran en los diferentes servicios.

Se aplic6 una prueba piloto en una pequefia muestra de 15
enfermeras elegidas al azar, las que fueron excluidas de la muestra
de estudio. Con la aplicacién de la prueba piloto se validé el
instrumento, se calcul6 el tiempo requerido para la obtencion de la
informacion y se determiné el porcentaje de enfermeras que
investigan y no investigan lo que permitié el calculo de tamafio

de la muestra.

4.3.2 Muestra
El muestreo fue probabilistico aleatorio simple el cual es el mas

idoneo para determinar un tamafio finito de la poblacion,

aplicandose la férmula siguiente:

n= 2z2pg
E2
nf= _n
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N
Dénde:
n: Muestra hallada.
N: Poblacidn total de enfermeras que laboran en el Hospital Macional

Cayetano Heredia (HNCH) 2012,
p Enfermeras que norealizan investigaciones cientificas (0.95%).
q Enfermeras que realizan investigaciones cientificas (0.05%).
£ Coeficiente de confianza para un nivel de confianza del 95%.
E Error muestral. (4.5%).

M Muestra final obtenida.

Procedimiento:

n = (1, 96)2(0.95) (0.05)
(4.5/100)2

n= 114

1+n
N

Nf=__ 114
1+114
585

nf= 95441
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n f = 95 Lic. Enfermeria.

Se determiné como muestra a 95 enfermeras que fueron escogidas
en forma aleatoria de la lista de servicios que trabajan en el
hospital.

Criterios de inclusion:
- Licenciadas en enfermeria asistencial de los servicios del

Hospital Nacional Cayetano Heredia de tercer nivel de atencion.

Criterios de exclusion:
- Licenciadas en periodo de vacaciones,
- Licenciadas con licencia

- Licenciadas con cargos administrativos jefaturales.

4.4 Técnicas e Instrumentos de Recoleccién de la informacion.

4.4.1 Instrumento:
Para la variable 1: Factores asociados, se utilizard un Cuestionario

de 15 preguntas, conformada por tres dimensiones: dimension
factores personales integrada por 5 preguntas cerradas, dimension
factores profesionales integrada por 3 preguntas cerradas, y
factores institucionales integrada por 7 preguntas cerradas, con
una escala de lickert. (Nunca, casi nunca, a veces, casi siempre,

siempre). Este cuestionario fue tomado de la tesis de Valdivia (49)

Para la variable 2: Actitudes, se utiliz6 una Escala Likert de 20
preguntas, conformada por tres dimensiones: componente
cognoscitivo integrada por 8 preguntas, componente afectivo con 5
preguntas y componente conductual con 7 preguntas. La escala

estuvo conformada por totalmente en desacuerdo, desacuerdo, ni
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de acuerdo ni en desacuerdo, de acuerdo y totalmente de acuerdo.
Este instrumento fue tomado del estudio de Myers (46) y adaptado

por la autora de la presente tesis, por lo cual se encuentra validado

Validacion: La validacion del instrumento se estableci6 mediante
un Juicio de expertos, con la colaboracion de 5 profesionales entre
ellos 1 Estadistico, 1 Metoddlogo y 3 especialistas en Gestion e
Investigacion de Salud. Se obtuvo de manera similar la validacion

del cuestionario del instrumento de Actitudes.

Confiabilidad: Para la confiabilidad de los instrumentos se ejecutd
una prueba piloto, donde se encuestd a 15 profesionales de
enfermeria del Hospital, se utilizd el alfa de Cronbach. Para el
instrumento de Factores personales e institucionales que
intervienen en la investigacion de los enfermeros el 0.722 muestra

gue la encuesta es aplicada y confiable, segun la tabla 5.

Asimismo, para el instrumento de actitudes de los enfermeros hacia
la investigacion se obtuvo 0.708 que indica que la encuesta es

aplicable y confiable, segun la tabla 5.

Tabla 4.1
Estadisticas de fiabilidad Variable independiente

Estadisticas de fiabilidad

Factores asociados

Alfa de N de
Cronbach elementos
(22 15
Tabla 4. 2

Estadisticas de fiabilidad Variable dependiente
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Estadisticas de fiabilidad
de Actitudes

Alfa de N de
Cronbach elementos
, 708 20

Ademas, se hallard en el capitulo de resultados el coeficiente de
correlacion Rho de Spearman para definir la relacion existente

entre las variables de investigacion

4.5 Procedimientos de Recolecciéon de Datos
Se hizo el estudio en dos etapas. Primero: se solicitd a la Direccion
General autorizacion respectiva. Segundo: se invitd a participar de
forma verbal a las Lic. en enfermeria asistencial de diversas
especialidades, dandoles informacion acerca del objetivo del estudio,

esto permitié garantizar la confidencialidad de los resultados.

A las Licenciadas que participaron en forma voluntaria, se les aplic

el instrumento.

4.6 Analisis y Procesamiento de Datos
Los instrumentos fueron analizados por el programa Excel, pasando
luego al paquete estadistico SPSS-25. Con el fin de obtener los
cuadros y graficas correspondientes para luego proceder a la

interpretacion realizando tablas cruzadas respectivas.

El analisis de los resultados se hizo a traves de la Estadistica
Descriptiva e Inferencial de las variables. Ademas para comparar se
utilizé la prueba de correlacion de Pearson y el coeficiente de

confiabilidad Alfa de Cronbach.
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados descriptivos.
Tabla 5. 1

Tabla cruzada factores Asociados* Actitudes

Actitudes

Mivel Bajo  Mivel Medio  Nivel Alto Total

Factores Asociados Mivel Bajo Recuenta 8 2 10
% del total 8,4% 2.1% 0,0% 10,5%

MNivel hMedio  Recuento 25 9 34

% del total 0,0% 26.3% 9,5% 35,8%

MNivel Alto Recuento 4 a7 51

% del total 0,0% 4.2% 49.5% 53,7%

Total Recuento & 31 56 95
% del total 8,4% 32.6% 58,9% 100,0%

Fuente: Elaboracién propia

Grafico de barras

50 Actitudes
Enivel Bajo
Wnivel Medio
Wnivel Atto

Recuento

Nivel Bajo Nivel Medio Nivel Alto

Factores Asociados

Figura 5. 1. Factores asociados por actitudes

Fuente: elaboracién propia
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Interpretacion

De acuerdo a la tabla y figura 5.1, muestran los resultados desde la
percepcion de las enfermeras asistenciales, que el 49.5% tiene un nivel
alto de los factores asociados y las actitudes, el 26.3% tienen un nivel
medio de los factores asociados y las actitudes, y solamente el 9.5% de
nivel medio de los factores asociados y un nivel alto de las actitudes en

las enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano Heredia.
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Tabla 5. 2

Tabla cruzada factores personales* Actitudes

Actitudes
Mivel Bajo  MNivel Medio  Nivel Alto Total
Factores Personales MNivel Bajo Recuento 6 2 8
% del total §,3% 21% 0,0% 8,4%
Mivel Medio Recuento 2 22 10 34
% del total 2.1% 23.2% 10,5% 35,8%
MNivel Alto Recuento 7 46 a3
% del total 0,0% 7.4% 48,4% 55,8%
Total Recuento 8 31 56 a5
% del total 8,4% 32,6% 58,8% 100.0%
Fuente: Elaboracién propia
Grafico de barras
50 Actitudes
Enivel Bajo
W Nivel Madio
W Nivel Alto
40
] 30
&
20
"

Nivel Bajo Mivel Medio

Factores Personales

Nivel Alto

Figura 5. 2. Factores personales x actitudes

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion

De acuerdo a la tabla y figura 5.2, muestran los resultados desde la

percepcion de las enfermeras asistenciales, que el 48,4% tiene un nivel

alto de los factores personales y las actitudes, el 23.2% tienen un nivel

medio de los factores personales y las actitudes, y solamente el 10.5% de

nivel medio de los factores personales y un nivel alto de las actitudes en

las enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano Heredia.
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Tabla s. 3

Tabla cruzada Factores Profesionales * Actitudes

Actitudes

Mivel Bajo  Nivel Medio  Mivel Alto Total

Factores Profesionales  Mivel Bajo  Recuento 7 3 10
% del total 7.4% 3.2% 0.0% 10,5%

Mivel Medio Recuento 1 28 34 g3

% del total 1.1% 29.5% 35,8% 66,3%

Mivel Alto Recuento 22 22

% del total 0,0% 0,0% 23.2% 23.2%

Total Recuenta 8 31 56 a5
% del total 8,4% 32.68% 98,9% 100.0%

Fuente: Elaboracién propia

Grafico de barras

a0 Actitudes
Eniivel Bajo
W tivel Medio
W nivel Alta

Recuento

Nivel Bajo Nivel Medio Nivel Alto

Factores Profesionales
Figura 5. 3. Factores profesionales y actitudes
Fuente: Elaboracion propia
Interpretacion
De acuerdo a la tabla y figura 5.3 muestran los resultados desde la
percepcion de las enfermeras asistenciales, que el 23.2% tiene un nivel
alto de los factores profesionales y las actitudes, 29.5% tienen un nivel
medio de los factores profesionales y las actitudes, y solamente el 35.8%
de nivel medio de los factores
profesionales y un nivel alto de las actitudes en las enfermeras

asistenciales del Hospital Nacional Cayetano Heredia.
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Tablab. 4

Tabla cruzada factores institucionales * Actitudes

Actitudes
Mivel Mivel
Mivel Baja Medio Alta Total
Factores Mivel Bajo Recuento T 1 g
Institucionales % del total 7.4% 1.1% 0.0% 8.4%
Mivel Recuento 1 25 13 30
Medio % del total 1.1% 26.3% 13.7%  41.1%
Mivel Alto  Recuento 5 43 48
% del total 0.0% 5.3% 45.3% 50,5%
Total Recuento 8 31 56 a5
% del total 8.4% 32.6% 589% 100,0%

Fuente: Elaboracién propia

Recuento

Nivel Bajo

Grafico de barras

Nivel Medio

Factores Institucionales

Nivel Alto

Actitudes

M nivel Bajo
W Nivel Medio
W Nivel Afto

Figura 5. 4. Factores institucionales y actitudes

Fuente: Elaboracién propia

Interpretacion

De acuerdo a la tabla vy figura 5.4, muestran los resultados desde la

percepcion de las enfermeras asistenciales, que el 45.3% tiene un nivel

alto de los factores institucionales y las actitudes, el 26.3% tienen un nivel

medio de los factores institucionales y las actitudes, y solamente el 13.7%

de nivel medio de los factores institucionales y un nivel alto de las

actitudes en las enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano

Heredia.
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5.2 Resultados inferenciales

Prueba de hipotesis general de la investigacion

Ho: No Existe una relacion significativa de los factores asociados y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Ha: Existe una relacion significativa de los factores asociados y actitudes
hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Nivel de Significacion Se ha considerado a= 0.05

Regla de decision: Sip 2 a, se acepta HQ; Si p < a, se rechaza HQ
Prueba de estadistica: Como las variables poseen escala ordinal
usamos el procedimiento estadistico Rho de Spearman de la estadistica

no paramétrica, que determina el grado de relacion de ambas variables.

Tabla 5.5
Correlacion entre Factores Asociados y Actitudes

Correlaciones

Factares

Asociados Actitudes

Rho de Spearman  Factores Asociados  Coeficiente de correlacion 1,000 783"
Sig. (bilateral) ) ,000
M a5 95
Actitudes Coeficiente de correlacion J837 1,000
Sig. (bilateral) ,000
M a5 85

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Segun la Tabla 5.5, se tiene una prueba de Rho de Spearman de (0.783)
con un pvalor =0.000<0.05, por lo tanto, la hipétesis es significativa,

existiendo relacion entre los factores asociados y las actitudes hacia la
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investigacién en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2018.

Prueba de hipotesis especifica 1
Ho: No existe una relacion significativa de los factores personales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018.
Ha: Existe una relacion significativa de los factores personales y actitudes
hacia la investigacién en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional

Cayetano Heredia, 2018.

Nivel de Significacion Se ha considerado o= 0.05

Regla de decision: Sip 2 a, se acepta HQ; Si p < a, se rechaza HQ
Prueba de estadistica: como las variables poseen escala ordinal usamos
el procedimiento estadistico Rho de Spearman de la estadistica no
paramétrica, determinando asi el grado de relacién de ambas variables.
Tabla 5. 6

Correlaciéon entre Factores personales y Actitudes

Factores
Personales Actitudes

Rho de Spearman  Factores Personales Coeficiente de 1,000 8Os
carrelacian
Sig. (bilateral) } .ooo
M a5 a5
Actitudes Coeficiente de J695™ 1.000
correlacion
Sig. (bilateral) ,000
M 85 a5

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Segun la Tabla 5.6, se tiene una prueba de Rho de Spearman de (0.695)
con un p valor =0.000<0.05, por tanto, es significativa, concluyendo que
existe una relacion significativa de los factores personales y las actitudes
hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional

Cayetano Heredia, 2018.

Prueba de hipotesis especifica 2

Ho: No Existe una relacion significativa de los factores profesionales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Ha: Existe una relacion significativa de los factores profesionales y
actitudes hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018. 52
Nivel de Significacion Se ha considerado a= 0.05

Regla de decision: Sip 2 a, se acepta HQ: Si p < a, se rechaza HQ
Prueba de estadistica: Debido a que las variables poseen escala ordinal
usamos el procedimiento estadistico Rho de Spearman de la estadistica
no paramétrica, determinando el grado de relacion de ambas variables.
Tabla 5. 7

Correlacion entre factores profesionales y actitudes

Correlaciones

Factares

Profesionales  Actitudes

Rho de Spearman  Factores Profesionales Coeficiente de correlacion 1,000 6167
Sig. (bilateral) ) ,000
M 95 95
Actitudes Coeficiente de correlacidn G167 1,000
Sig. (bilateral) ,000
M 95 95

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Segun la Tabla 5.7, la prueba de Rho de Spearman dio (0.616) con un p
valor =0.000<0.05, siendo significativa, concluyendo asi que Existe una
relacion significativa de los factores profesionales y actitudes hacia la
investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2018. 53

Prueba de hipotesis especifica 3

Ho: No Existe una relacion significativa de los factores asociados y
actitudes hacia la investigacién en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Ha: Existe una relacion significativa de los factores asociados y las
actitudes hacia la investigacién en enfermeras asistenciales del Hospital
Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Nivel de Significacion Se ha considerado o= 0.05

Regla de decision: Sip 2 a, se acepta HQ: Si p < a, se rechaza HQ
Prueba de estadistica: Debido a que las variables poseen escala ordinal
usamos el procedimiento estadistico Rho de Spearman de la estadistica
no paramétrica, determinando el grado de relacion de ambas variables.

Tabla 5. 8 Correlacién Factores institucionales y actitudes

Cormrelaciones

Factores

Institucionales  Actitudes

Rho de Spearman  Factores Institucionales  Coeficiente de carrelacion 1,000 699~
Sig. (bilateral) ) 000
N 95 85
Actitudes Coeficiente de correlacion J699™ 1,000
Sig. (bilateral) .00
M 95 a5

** | a correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).
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Segun la Tabla 5.8, la prueba de Rho de Spearman arroj6 (0.699) con un
p valor =0.000<0.05, por tanto, es significativa, concluyendo que existe
una relacion significativa de los factores institucionales y las actitudes
hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.
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VI. DISCUSION DE RESULTADOS

6.1 Contrastacion de hipotesis con los resultados
Respecto a la contrastacion de las hipétesis encontramos que las
pruebas en general, han resultado, significativas, de tal manera, en la
hipotesis general se demostré evidencia de la existencia de relacion
entre las variables con una correlacion de Spearman directa o positiva
(0.783), dando un nivel alto de significancia al 0.01 de significacion y
un p valor=0.000<0.0.

Igualmente, en la hipoétesis especifica 1, se evidencia la existencia de
correlacién de Spearman directa o positiva (0.695), con nivel alto de
significancia al 0.01 y un p valor=0.000<0.01.

Con respecto a la hipotesis especifica 2, se demostré la existencia de
la correlacién de Spearman directa o positiva (0.616), con un nivel alto
de significancia (0.01) y un p valor=0.000<0.01.

En la hipotesis especifica 3, se evidencid la existencia de una
correlacion de Spearman directa o positiva (0.699), con un nivel alto

de significancia (0.01) y un p valor=0.000<0.01.

6.2 Contrastacion de resultados con otros estudios similares
En el estudio de Barreda A. y Barrientos N. (6), la poblacién en
estudio estuvo conformada por 41 profesionales de Enfermeria,
obteniéndose los siguientes resultados: el porcentaje mas alto en
grado de formacién, lo obtuvo el grado de licenciado con un 46.3% y
en cuanto a los afios de servicio, la mayoria de profesionales de
Enfermeria vienen laborando entre 11 a 20 afios con un porcentaje de

9.3%. El estudio coincide con los sujetos de analisis, dando en los
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resultados una correlacion significativa. De esta forma se corrobora la

similitud con el presente estudio.

En el estudio de Quispe M., (7), Existen coincidencias en el objetivo
de la investigacion realizada para determinar las actitudes de los
internos de enfermeria hacia la investigacién. Existen coincidencias
en los resultados analizandose los datos, se concluye que los internos
predominantemente presentan una actitud favorable hacia la

investigacion.

En el estudio de Lopez, G. et al (8), cuyo objetivo fue conocer los
factores facilitadores, y los resultados respaldaron los encontrados en
la investigacion realizada, dado que existe una alta correlacion hacia
las investigaciones y corrobora lo encontrado en el estudio

comparado como es de una actitud positiva de las enfermeras.

En el estudio de Guadarrama, D. Espafia (9), este estudio, analizé las
barreras que presentan las enfermeras (0s) para realizar la
investigacién, los cuales permitieron conocer y evidenciar las

dificultades para la realizacion de la investigacion.

El estudio de Manfredi, M. (10), permiti6 conocer como en esta parte
del mundo, se considera que la investigacion en enfermeria cobra un
papel muy importante dentro de los procesos de reforma del sector
salud que viven nuestros paises en el momento actual. Sigue siendo
escasa la produccion de investigacion en enfermeria y esta
observacién es vélida tanto para la enfermeria como sujeto de la
investigacién aplicada a los aspectos cientificos y tecnoldgicos del
proceso de salud y enfermedad y de la atencién directa de los
servicios. Se evidencia de la necesidad de hacer investigacion

aplicada en enfermeria. La investigacién da evidencia de la actitud de
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las enfermeras para realizar su trabajo, pero el corto tiempo que
tienen en el servicio porque primero es el cuidado a sus pacientes, no

posibilita el desarrollo.

6.3 Responsabilidad ética
En la investigacion no se trasgredio los aspectos éticos, se respeto la
confidencialidad y el anonimato de los participantes del personal de
enfermeria asistencial, ademas se solicitaron los permisos respectivos
para la recoleccion. Ademas, se tuvieron en cuenta cuenta los
principios bioéticos:

a. El principio de autonomia: que determina en el estudio que la
prioridad es tomar decision con criterio en los valores, criterios y
preferencias de los sujetos de estudio. Al personal participante se
le dio la informacion necesaria de forma y confidencial, los datos
obtenidos se usaron solamente para los fines del estudio.

b. El principio de Beneficencia: igualmente el personal de salud
participante fue informado frente a los resultados que arrojo el
estudio por su participacion, compartiendo con ellos.

c. El principio de justicia: Todos los participantes tuvieron el mismo

trato de equidad, privacidad, anonimato y confidencialidad.
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CONCLUSIONES

La evidencia estadistica muestra que la prueba de Rho de
Spearman de (0.783) con un pvalor =0.000<0.05, por lo tanto,
es significativa, se concluye que, existe una relacion directa
de los factores asociados y actitudes hacia la investigacion en
enfermeras asistenciales del Hospital Nacional Cayetano
Heredia, 2018

La evidencia estadistica muestra que tiene una prueba de
Rho de Spearman de (0.695) con un pvalor =0.000<0.05, por
lo tanto, es significativa, se concluye que, existe una relacion
directa de los factores personales y actitudes hacia la
investigacibn en enfermeras asistenciales del Hospital

Nacional Cayetano Heredia, 2018.

La evidencia estadistica muestra que tiene una prueba de
Rho de Spearman de (0.616) con un pvalor =0.000<0.05, por
lo tanto, es significativa, se concluye que, Existe una relacién
directa de los factores profesionales y actitudes hacia la
investigacibn en enfermeras asistenciales del Hospital

Nacional Cayetano Heredia, 2018.

Se tiene una prueba de Rho de Spearman de (0.699) con un
pvalor =0.000<0.05, por lo tanto, es significativa, se concluye
que, existe una relacion directa de los factores institucionales
y las actitudes hacia la investigacibn en enfermeras

asistenciales del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.
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RECOMENDACIONES

e Considerando que el hallazgo estadistico indica que existe
una correlacion directa entre factores asociados y actitudes
hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del
Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018, en ese sentido,
se recomienda mantener las actitudes que muestran las
enfermeras y fortalecer en los factores institucionales, que se

mejoren las condiciones en la institucion.

e Considerando que el hallazgo estadistico indica que existe
una correlacion directa entre factores personales y actitudes
hacia la investigacion en enfermeras asistenciales del

Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018,

e Considerando que el hallazgo estadistico indica que existe
una correlacion directa entre factores profesionales vy
actitudes hacia la investigacién en enfermeras asistenciales

del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018.

e Considerando que el hallazgo estadistico indica que existe
una correlacion directa entre factores institucionales vy
actitudes hacia la investigacién en enfermeras asistenciales

del Hospital Nacional Cayetano Heredia, 2018,
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Problema General

¢ Coémo se relacionan
los factores asociados
y actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018?

Problemas
especificos

¢,Como se relacionan
los factores
personales y actitudes
hacia investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
20187

¢ Coémo se relacionan
los factores
profesionales y

Objetivo General
Determinar la
relacion de los
factores asociados
y las actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018

Objetivos
especificos
Determinar la
relacion de los
factores personales
y las actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018.

Determinar la
relacién de los
factores

ANEXO 1 MATRIZ DE CONSISTENCIA
“FACTORES ASOCIADOS Y ACTITUDES HACIA LA INVESTIGACION EN ENFERMERAS ASISTENCIALES DEL HOSPITAL

NACIONAL CAYETANO HEREDIA 2018”

Hipotesis General
Existe una relacion
significativa de los
factores asociados y las
actitudes hacia la
investigacion en
enfermeras asistenciales
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Hipdtesis especificas
Existe una relacién
significativa de los
factores personales y las
actitudes hacia la
investigacion en
enfermeras asistenciales
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Existe una relacién
significativa de los

Variable
1

Factores
asociados

Variable
2
Actitudes

Factores
Personales

Factores
Profesionales

Factores
institucionales

Componente

Formacioén
Disponibilidad
Dominio del idioma

Capacitacion en metodologia

de la investigacion
Disponibilidad de Tiempo
Acceso a fuentes
bibliogréaficas

Tiempo de servicio
Experiencia
Trabajo en equipo

Normas

Capacitacion

Ergonomia
Financiamiento
Facilidades Institucionales
Recursos Materiales
Estimulo para desarrollar
investigacion

Conocimiento

Expectativa
Formacién
Ideas

Enfoque:
Cuantitativo

Método:
Deductivo

Tipo

La investigacién es de tipo
Basica

De Alcance correlacional

Disefio
El disefio no experimental
de corte transversal

Poblacién

La poblacién esta
comprendida por 120
enfermeras

Instrumento

Dos cuestionarios (15) que
mide los factores asociados
y (20) reactivos que mide las
actitudes en la escala de
Likert, divida en cinco
dimensiones.

Adaptado por Lic. Quiliche
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actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018?

¢ Coémo se relacionan
los factores
institucionales y
actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018?

profesionales y las
actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018.

Determinar la
relacion de los
factores
institucionales y las
actitudes hacia
investigacion en
enfermeras
asistenciales del
Hospital Nacional
Cayetano Heredia,
2018.

factores profesionales y
las actitudes hacia la
investigacion en
enfermeras asistenciales
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

Existe una relacién
significativa de los
factores institucionales y
las actitudes hacia la
investigacion en
enfermeras asistenciales
del Hospital Nacional
Cayetano Heredia, 2018.

cognoscitivo

Componente
Afectivo

Componente
conductual

Conceptos
Creencias

Estado De Animo
Sentimientos
Emociones
Preferencias
Socializacion

Interés
Facilidad
Reconocimiento
Participacién

Procedimientos
Estadisticos

Para la estadistica
descriptiva se utilizaran
tablas y figuras.

Inferencia Estadistica

Las pruebas de hipotesis se

realizé la prueba de
correlacion de rangos de
Spearman.
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ANEXO 02.1
Instrumento para medir los Factores Asociados

TITULO DE LA INVESTIGACION. “FACTORES ASOCIADOS Y
ACTITUDES HACIA LA INVESTIGACION DE ENFERMERAS
ASISTENCIALES DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA
2018”

INSTRUCCIONES. Estimado enfermara (0) asistencial : El presente
cuestionario tiene como finalidad conocer la percepcion que Ud. tiene
sobre factores asociados en hospital y su actitud hacia la investigacion,
cuyos fines son estrictamente académicos, para lo cual se pide su
colaboracion. Por favor marque con una (X) la alternativa mas adecuada
segun su criterio personal.

Para registrar sus respuestas sirvase considerar la siguiente puntuacién

gue se presenta a continuacion.

1. Nunca. 2. Casi Nunca 3. A veces 4. Casi siempre 5. Siempre

Nro. Preguntas 112 |3 |4

Dimension 1. Factores Personales

1 Considera necesario mejorar su formacién académica.

2 Considera importante tener disponibilidad de tempo para
realizar investigacion

3 Considera necesario el dominar mas de un idioma para hacer
investigacién

4 Considera importante tener el conocimiento de metodologia de
la investigacion

5 Considera importante tener acceso a fuentes bibliograficas en

internet para realizar investigacion

Dimension 2: Factores profesionales

6 Considera necesario tener experiencia laboral para desarrollar
una investigacion en su area.

7 Considera importante tener un tiempo de servicio para realizar
una investigacion

8 Considera necesario realizar trabajo en equipo para construir

una investigacion.

Dimension 3: Factores institucionales

9 Las normas de la institucion le permiten realizar investigacién

10 La institucion le brinda capacitacion en investigacion.

11 La institucion le brinda la ergonomia adecuada para realizar las
labores de investigacion.

12 La institucion le otorga el financiamiento correspondiente para
desarrollar una investigacion

13 La institucion le otorga facilidades institucionales para realizar
una investigacion.

14 La institucion le facilita recursos materiales en investigacion.

15 La institucion le brinda recompensas o estimulos para realizar

una investigacion.

Tomado de Valdivia (2019) adaptado por Quiliche (2019 Muchas gracias
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ANEXO 02.2
Instrumento para medir las Actitudes

TITULO DE LA INVESTIGACION. “FACTORES ASOCIADOS Y
ACTITUDES HACIA LA INVESTIGACION EN ENFERMERAS
ASISTENCIALES DEL HOSPITAL NACIONAL CAYETANO HEREDIA
2018”

INSTRUCCIONES. Estimado enfermara (0) asistencial: El presente
cuestionario tiene como finalidad conocer la percepcion que Ud. tiene
sobre las actitudes de la enfermera asistencial hacia la investigacion,
cuyos fines son estrictamente académicos, para lo cual se pide su
colaboracion. Por favor marque con una (X) la alternativa mas adecuada
segun su criterio personal.

Para registrar sus respuestas sirvase considerar la siguiente puntuacién

gue se presenta a continuacion.

1. Totalmente en desacuerdo 2. Desacuerdo, 3. Ni de acuerdo ni desacuerdo 4. De acuerdo 5. totalmente de

acuerdo

Nro. Preguntas 112 |3 |4

Dimension 1. Componente cognoscitivo

1 Considera que todo profesional de enfermeria debe conocer de

investigacion.

2 A Ud. le interesa asistir a capacitacion sobre investigacion.

3 Considera Ud. que para investigar se requiere voluntad del

enfermero (a).

4 Investigar en equipo da mejores resultados.

5 La investigacion por los profesionales de enfermeria soluciona

problemas sociales.

6 Los profesionales de enfermeria requieren aprender el habito

de investigar.

7 La investigacion de los enfermeros contribuye al avance
cientifico.
8 Los enfermeros(as) deben investigar para mejorar la calidad de
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atencion.

Dimension 2: Componente Afectivo

9 Tengo la paciencia que requiere para hacer investigacion.

10 Como enfermero (a) el ejercer investigacion realmente me
despierta interés.

11 Me encanta realizar trabajos vinculados con la investigacion en
enfermeria.

12 Me gusta estar en constante capacitacion para fomentar mis
habilidades en cuanto a investigacion en la profesion de
enfermeria.

13 Es importante que los enfermeros(as) publiquen los resultados
de sus investigaciones.

Dimension 3: Componente conductual

14 Como profesional de enfermeria considero que hay muchas
cosas que requieren ser investigadas

15 Los enfermeros debemos estar alerta a los temas de
actualidad.

16 Acostumbro a buscar informacion que me interese.

17 Se me presentan ideas innovadoras frente a los problemas de
la sociedad.

18 Usualmente estoy consultando fuentes cientificas.

19 Como enfermero suelo aprovechar cada oportunidad para
poder realizar alguna investigacion.

20 Es recomendable que los enfermeros formen equipos para

realizar investigaciones.

Tomado de Myers (1995) adaptado por Quiliche (2019)
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pll  pl2 pl3 pla pilS

p10

PO

FACTORES ASOCIADOS
ps

FACTORES PROFESIONALES

p6

ANEXO 03
MATRIZ DE DATOS
FACTORES ASOCIADOS

FACTORES PERSONALES

Pl

n <
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MATRIZ DE DATOS

ACTITUDES

ACTITUDES
COMPONENTE AFECTIVO

p9

COMPONNTE CONDUCTUAL

pis

COMPONENTE COGNOSCITIVO

p1l

pl7 pl8 pl9 p20

pi6

pll pl2 pi13 pil4a

p10

p3 pa p5 p6 p7 p8
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