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Resumen

El estudio tiene como objetivo determinar el nivel de inteligencia emocional de los
profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirurgico del Hospital I1I-1 Rioja.
Se empled un enfoque cuantitativo, con un diseflo no experimental, de tipo basico y de corte
transversal. La poblacion estuvo conformada por 55 profesionales de salud que laboran en el
centro quirargico del Hospital II-1 Rioja, seleccionados mediante un muestreo no
probabilistico, considerando criterios de inclusion y exclusion previamente establecidos. Para
la recoleccion de datos, se utilizé la técnica de encuesta, aplicando un cuestionario validado y
confiable. El instrumento fue sometido a un proceso de validacion, obteniendo un indice
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) de 0,818, que indic6 una adecuada suficiencia muestral, con un
valor p de 0,000, lo cual respalda su validez. Asimismo, la confiabilidad del cuestionario fue
evaluada mediante el coeficiente Alpha de Cronbach, alcanzando un valor de 0,878,
clasificado como “muy bueno”, asegurando la consistencia interna del instrumento. Este
estudio busca comprender el nivel de inteligencia emocional en un entorno laboral de alta
demanda, como el quirrgico, para generar informacion util que permita disefiar estrategias
orientadas a mejorar el desempefio profesional y el bienestar de los trabajadores. La
investigacion constituye una base relevante para futuras intervenciones enfocadas en
fortalecer las competencias emocionales de los profesionales de salud, promoviendo un

entorno laboral mas saludable y un mejor desempefio en la atencion hospitalaria.

Palabras clave: Inteligencia emocional, profesionales de salud, centro quirargico.



Capitulo I
Planteamiento del problema
Identificacion del Problema
De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), los profesionales de
enfermeria desempefan un rol esencial en la atencion a individuos y comunidades, sin
importar su estado de salud. Se estima que existen aproximadamente 28 millones de
enfermeros en el mundo, representando méas de la mitad del personal sanitario global
(Organizacion Panamericana de la Salud, 2020). Las enfermeras constituyen un pilar crucial
en los sistemas de salud, ya que representan alrededor del 59% de los recursos humanos en

los centros médicos de todo el planeta (Colegio de Enfermeria de Pontevedra, 2020).

La funcidn del personal de enfermeria se torna vital en la toma de decisiones en
momentos criticos, la interaccion eficaz con otros profesionales de la salud y la mejora de la
experiencia del paciente mediante una comunicacion de calidad. Tomar decisiones
informadas requiere habilidades clave como la autorregulacion, la empatia, la motivacion, el
razonamiento critico y las habilidades sociales, pilares fundamentales de la inteligencia
emocional (Garcia, 2020)

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) estima que hasta el 15% de los
incidentes laborales estan relacionados con el estrés, especialmente en sectores de alta
demanda como el sanitario (Organizacion Internacional del Trabajo, 2024). Factores como la
sobrecarga laboral, la escasez de personal, las malas condiciones ambientales y las agresiones
verbales elevan los niveles de tension en los hospitales. Segun la (Organizaciéon Mundial de
la Salud (OMS), 2022), este estrés sostenido puede provocar agotamiento, errores en la
atencion y deterioro del clima organizacional, por lo que afrontarlo adecuadamente es clave

para reducir riesgos y preservar el bienestar del personal de salud.



El Consejo Internacional de Enfermeras (CIE) ha sefialado que el personal de
enfermeria, al ser el eslabén més vulnerable dentro de los equipos de salud, enfrenta desafios
como la disminucion de la productividad, inseguridad laboral, salarios bajos, ausentismo y
agotamiento (Consejo Internacional de Enfermeria, 2023).

En la actualidad, aproximadamente el 82% de los trabajadores en Perti experimentan
altos niveles de estrés laboral o sintomas asociados al sindrome de burnout, una situaciéon que
ha ido en aumento en comparacion con afios anteriores. Esta realidad es especialmente critica
en el sector salud, donde el personal enfrenta jornadas extensas, sobrecarga de funciones,
escasez de personal y condiciones exigentes que afectan su bienestar fisico y emocional. A
pesar de ello, alrededor del 60% de las organizaciones aun no implementan estrategias
efectivas para prevenir o mitigar esta problematica, lo que pone en evidencia la necesidad
urgente de promover entornos laborales mas humanos, saludables y sostenibles, donde se
priorice la salud mental de los trabajadores (Ministerio de Salud , 2024).

La gestion de las emociones en contextos de crisis sanitarias ha adquirido gran
relevancia a nivel mundial. En situaciones como la pandemia de COVID-19, se ha hecho
evidente la necesidad de brindar apoyo psicolégico, emocional y familiar a los profesionales
de la salud. En estos casos, el estrés se caracteriza por la presion constante que experimentan,
lo cual ha tenido implicaciones en su bienestar general (Bueno y Barrientos, 2021)

Investigaciones realizadas en Colombia destacan que a medida que aumenta la
inteligencia emocional, también lo hace la calidad de vida laboral. Esto ayuda a reducir los
efectos nocivos del estrés, mejora la resiliencia y el desempefio laboral, y promueve la
resolucion de problemas de manera efectiva (Castaiio y Paez, 2020).

El personal de enfermeria se enfrenta a situaciones dificiles que, aunque nacen de su

vocacion de servicio, a menudo superan sus capacidades para abordarlas y generan altos



niveles de estrés. La complejidad de los pacientes con condiciones graves puede aumentar la
carga emocional de los profesionales (Garcia, 2022).

En este contexto, el bienestar emocional del personal de enfermeria juega un rol clave.
La manera en que las personas procesan sus emociones, asi como su capacidad para
evaluarlas y gestionarlas, puede determinar si el estrés aumenta o disminuye. Un manejo
adecuado de la inteligencia emocional puede ser un factor protector contra el estrés,
permitiendo a los profesionales manejar sus emociones en lugar de dejarse dominar por ellas
(Diaz, 2019).

En el hospital de Rioja, los profesionales de enfermeria enfrentan situaciones
complejas, como cirugias de alta complejidad, junto con una escasez de personal, lo que
genera un estrés adicional. Esta situacion puede llevar a alteraciones tanto emocionales como
fisicas, por lo que la inteligencia emocional es fundamental para manejar el estrés y preservar

el bienestar tanto de los enfermeros como de los pacientes (Garcia, 2020).

Formulacion del Problema
Problema general

(Cual es el nivel de inteligencia emocional de los profesionales de salud del centro
quirargico del Hospital II-1 Rioja?
Problemas Especificos

“;Cudl es el nivel de atencidn emocional de los profesionales de salud del centro
quirtrgico del Hospital II-1 Rioja?”

(Cuadl es el nivel de claridad emocional de los profesionales de salud del centro
quirurgico del Hospital II-1 Rioja?”

“;Cudl es el nivel de reparacion emocional de los profesionales de salud del centro

quirurgico del Hospital II-1 Rioja?”
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Objetivos de la Investigacion
Objetivo General

Determinar el nivel de inteligencia emocional de los profesionales de salud del centro
quirargico del Hospital II-1 Rioja.
Objetivos Especificos

“Evaluar el nivel de atencién emocional de los profesionales de salud del centro
quirargico del Hospital II-1 Rioja.”

“Identificar el nivel de claridad emocional de los profesionales de salud del centro
quirargico del Hospital II-1 Rioja.”

“Identificar el nivel de reparacion emocional de los profesionales de salud del centro
quirargico del Hospital II-1 Rioja.”

Justificacion
Justificacion tedrica.

La presente investigacion tiene como propdsito explorar cémo las habilidades
emocionales de los profesionales de salud, en particular los del servicio de centro quirurgico
del Hospital II-1 Rioja, impactan en su bienestar y desempeno. La inteligencia emocional,
entendida a través de sus dimensiones de atencion emocional, claridad emocional y
reparacion emocional, es fundamental para gestionar el estrés y tomar decisiones adecuadas
en situaciones de alta presion. Este estudio se apoya en teorias que subrayan la relevancia de
estas habilidades emocionales para promover un ambiente de trabajo mas saludable, donde
tanto los trabajadores como los pacientes se vean beneficiados. En este sentido, la
investigacion busca contribuir al mejoramiento de la calidad de vida laboral de los
profesionales de la salud, lo que se refleja en una atencion mas eficaz y compasiva hacia los

pacientes.
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Justificacion metodologica.

La justificacion metodologica de esta investigacion se fundamenta en la utilizacion de
la técnica de encuesta para la recoleccion de datos, a través de un cuestionario estructurado.
El enfoque serd cuantitativo, lo que permitira obtener datos precisos y objetivos sobre el nivel
de inteligencia emocional de los profesionales de la salud que laboran en el centro quirurgico
del Hospital II-1 Rioja. A través de un disefio no experimental, se observara de manera
natural la relacion entre las habilidades emocionales y el estrés laboral sin realizar
manipulaciones en las condiciones existentes. Este disefio facilitara el andlisis de los factores
emocionales que afectan el bienestar y el desempefio del personal, contribuyendo asi a
comprender mejor como la inteligencia emocional puede influir en la gestion del estrés y la
calidad del trabajo en el entorno de salud.

Justificacion prdctica y social.

Este estudio tiene una justificacion practica porque permite identificar los factores
emocionales que afectan a los profesionales de la salud en el centro quirurgico del Hospital
II-1 Rioja. A través de la medicion del nivel de inteligencia emocional, se obtendran datos
concretos que podran utilizarse para mejorar las condiciones de trabajo y el bienestar
emocional del personal. Ademas, desde una perspectiva social, este estudio tiene un impacto
significativo al contribuir a la mejora del entorno laboral. Al comprender el estado emocional
de los profesionales de la salud, se podran implementar intervenciones que favorezcan su
bienestar, reduciendo el estrés y mejorando su desempefio. Todo esto se traduce en un
beneficio directo para los pacientes, ya que un personal emocionalmente equilibrado es capaz

de brindar una atencion mas compasiva y de mayor calidad.
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Presuposicion filoséfica.

Este estudio se fundamenta en el versiculo de Filipenses 2:4, que dice: "Cada uno de
vosotros no mire por lo suyo propio, sino cada cual también por lo de los otros". Este
principio subraya la importancia de la empatia y el cuidado del bienestar ajeno, valores clave
en la practica de la salud. Los profesionales de la salud, al aprender a gestionar sus emociones
y cultivar su inteligencia emocional, pueden brindar un trato méas humano y comprensivo a
sus pacientes. La capacidad de poner en practica la empatia y la atencién emocional no solo
beneficia al paciente, sino también al bienestar del propio profesional, permitiéndole
enfrentar de manera efectiva las exigencias de su labor y contribuyendo a una mejor atencion

integral.

Capitulo II
Desarrollo de las perspectivas tedricas

Antecedentes de la investigacion

Antecedentes internacionales

Bittinger (2020), en un estudio realizado en EE.UU., investigaron la relacion entre los
niveles de inteligencia emocional y los niveles de estrés en el lugar de trabajo en enfermeras
anestesistas. La metodologia utilizada fue descriptiva, correlacional y multiple, con una
muestra de 295 enfermeras. Se aplicaron dos instrumentos: la Escala de Inteligencia
Emocional desarrollada por Schutte y un cuestionario sobre estrés en el lugar de trabajo. Los
resultados indicaron una relacion significativa entre los niveles de inteligencia emocional y
estrés laboral (r =-0,42, p = 0,01), lo que subraya la importancia de la inteligencia emocional
como un mecanismo de afrontamiento crucial que las enfermeras pueden utilizar para mitigar

el estrés ocupacional.
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Milan (2021) llevaron a cabo un estudio en Colombia con el propoésito de identificar
la relacion entre la inteligencia emocional y el estrés laboral en el personal de enfermeria del
Hospital Departamental San Antonio en el municipio de Roldanillo. Utilizando un disefio
cuantitativo, correlacional y transversal, se trabajo con una muestra de 31 enfermeras. Para la
recoleccion de datos, se aplicaron dos instrumentos: el TMMS-24 para medir las dimensiones
de la inteligencia emocional y la Escala de Estrés Socio-laboral (EAE-S). Los resultados
mostraron una correlacion positiva débil (0,282) entre las variables de estrés laboral e
inteligencia emocional, pero no se consider¢ estadisticamente significativa. Por lo tanto, no
se pudo establecer una relacion clara entre ambas variables en este contexto.

Montanez (2022) realizé un estudio en México con el objetivo de identificar la
relacion entre las dimensiones de la inteligencia emocional y los factores de estrés laboral en
el personal de enfermeria durante la pandemia de COVID-19 en el Hospital General Zonal
No. 1, Delegacion Aguascalientes. Este estudio utilizé una metodologia descriptiva de tipo
transversal simple, con una muestra de 154 enfermeros. Se aplicaron tres instrumentos para
recolectar datos: un cuestionario sobre factores sociodemograficos y laborales, la Escala de
Estrés en Enfermeria y el Trait Meta Mood Scale (TMMS) para medir la inteligencia
emocional. Los resultados indicaron que, aunque las dimensiones de claridad emocional y
reparacion de las emociones no estaban asociadas con el nivel de estrés laboral, la dimension
de atencion a los sentimientos si mostro una relacion significativa con el estrés en el personal

de enfermeria.

Castillo y Males (2022), en Ecuador, realizaron un andlisis sobre la inteligencia
emocional y el estrés laboral en los profesionales de la salud del Hospital San Luis de
Otavalo. El estudio emple6 una metodologia cuantitativa, correlacional y transversal, con una
muestra de 148 profesionales de la salud. Se utilizaron dos instrumentos: la Escala de

Metaconocimientos sobre Estados Emocionales (TMMS-24) y un cuestionario sobre estrés
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laboral de la OIT-OMS. Los resultados revelaron una correlacion negativa de muy baja
intensidad (-0,172), lo que sugiere que un mayor nivel de inteligencia emocional esta
relacionado con una disminucion del estrés laboral. En conclusion, los investigadores
sugirieron que incrementar la inteligencia emocional podria contribuir a reducir el estrés en el

ambito laboral.

Antecedentes nacionales, regionales y locales

Meléndez y Otiniano (2021) realizaron un estudio en Trujillo cuyo objetivo fue
determinar la asociacion entre la inteligencia emocional y el estrés laboral en enfermeras que
trabajaban en unidades criticas COVID del Hospital Alta Complejidad Virgen de la Puerta —
EsSalud. Este estudio utilizé un disefio correlacional aplicado, con la participacion de 62
profesionales. Los resultados mostraron que el 67,7% de las enfermeras presentaron un nivel
medio de inteligencia emocional, mientras que el 32,3% alcanz6 un nivel alto. En cuanto al
estrés laboral, el 54,8% de las enfermeras reportaron un nivel medio, y el 45,2% un nivel
bajo. En conclusion, se hallé una asociacion significativa entre la inteligencia emocional y el

estrés laboral en el personal de enfermeria.

Velasquez et al. (2023), en un estudio realizado en Lima, tuvo como objetivo
determinar la relacion entre la inteligencia emocional y el estrés laboral en el personal de
enfermeria de un hospital publico. Este estudio fue descriptivo, no experimental y de corte
transversal, y se aplicaron dos encuestas sobre inteligencia emocional y estrés laboral a una
muestra de 93 profesionales. Los resultados mostraron que el 45,2% del personal de
enfermeria presentd un nivel medio de inteligencia emocional. Sin embargo, un 39,8% de
este grupo, aunque con un nivel medio de inteligencia emocional, experimento un estrés

laboral alto, lo que sugiere que el 12,9% de este grupo tenia ambos factores al mismo tiempo.
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El estudio concluy6 que existe una relacion significativa entre la inteligencia emocional y el
estrés laboral (Rho = -0,348).

De los Rios (2023) realiz6 un estudio en Lima con el objetivo de determinar la
relacion entre la inteligencia emocional y el estrés laboral en los profesionales de enfermeria
de un hospital en Brefia. La metodologia fue cuantitativa, con un disefio no experimental y
descriptivo de corte transversal. La muestra estuvo conformada por 108 enfermeras, y se
utilizaron dos instrumentos: uno para medir la inteligencia emocional y otro para evaluar el
estrés laboral. Los resultados mostraron que, en términos de la reparacion emocional, el
39,8% de las enfermeras presentd un nivel medio; en cuanto a la percepcion emocional, el
37,96% también presentd un nivel medio, y en la dimensién de claridad emocional, el
36,11% tuvo un nivel medio. En conclusién, se encontrd una relacion significativa e inversa
entre la inteligencia emocional y el estrés laboral (Rho = -0,855).

Silvestre (2023) investig6 como se vinculan la inteligencia emocional y la percepcion
de la carga laboral en un grupo de 197 enfermeras del Hospital Nacional Daniel Alcides
Carrion, en Callao. Con un disefio cuantitativo de corte transversal y un enfoque descriptivo-
correlacional, la autora utiliz6 la Escala Meta-Mood de 24 items para valorar la capacidad de
reconocer y gestionar las propias emociones, y un cuestionario estructurado para medir la
presion y demandas del trabajo diario. Los resultados revelaron que cerca de un tercio de las
participantes enfrentaba una carga laboral de nivel medio, pese a mantener puntuaciones
satisfactorias en inteligencia emocional. Asimismo, se encontrd una relacion positiva entre
ambas variables, lo que indica que, a mayor habilidad para procesar emociones, las
enfermeras perciben de forma ligeramente distinta la exigencia de su entorno. Este estudio
enfatiza la necesidad de disefiar intervenciones que fortalezcan las competencias

emocionales, con miras a mejorar el bienestar y desempefio del personal de salud.
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Marco conceptual

Inteligencia Emocional

De acuerdo con Velasquez et al. (2023), la inteligencia emocional hace referencia a la
habilidad que poseen las personas para identificar y reconocer tanto sus emociones como las
de otros, integrarlas de manera adecuada en sus procesos de pensamiento, comprender su
significado y manejarlas de forma eficaz. Esta capacidad no solo facilita el desarrollo
personal, sino que también fortalece la convivencia social y mejora el rendimiento en
distintos ambitos de la vida, como el académico, profesional y familiar Mayer y Salovey
(1997) describen la inteligencia emocional como la capacidad para reconocer y evaluar
nuestras emociones con precision, asi como la habilidad para fomentar y regular
pensamientos y sentimientos que nos permitan desarrollarnos emocional e intelectualmente.

Segun Goleman en 1996 nos refirié que, la inteligencia emocional se puede entender
en dos aspectos fundamentales: la inteligencia personal y la inteligencia interpersonal, ambos
esenciales para nuestras interacciones con nosotros mismos y con los demas. La inteligencia
personal se refiere a nuestra capacidad para reconocer y manejar nuestras propias emociones,
y estd compuesta por tres elementos clave. Primero, la autoconciencia, que consiste en el
entendimiento profundo de nuestras emociones, fortalezas y debilidades. Luego esté la
autorregulacion, que es nuestra habilidad para controlar los impulsos y reacciones
emocionales, permitiéndonos actuar de manera equilibrada en situaciones complejas. Por
ultimo, la automotivacién, que nos impulsa a mantener el enfoque y la energia necesarios
para alcanzar nuestros objetivos, a pesar de los desafios que puedan surgir (Baumann, 2022).

Por otro lado, la inteligencia interpersonal esta relacionada con nuestra habilidad para
relacionarnos de manera efectiva con otras personas. Esta se compone de dos aspectos

esenciales: la empatia, que nos permite comprender y compartir los sentimientos de los
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demas, y las habilidades sociales, que nos permiten interactuar con confianza y construir
relaciones saludables y productivas (Baumann, 2022).

Se divide en 3 dimensiones:

Dimension 1: Atencion emocional.

Se refiere a la capacidad de ser consciente de nuestras propias emociones y
reconocerlas a medida que surgen. Implica no solo identificar lo que estamos sintiendo, sino
también ser capaces de expresar esas emociones de forma precisa. Esta habilidad se
manifiesta al interpretar correctamente las sefiales emocionales que se reflejan en nuestro
lenguaje corporal, gestos y tono de voz, permitiéndonos ser mas conscientes de nuestros
estados emocionales y como se proyectan hacia los demads (Bassi et al, 2023).

Dimension 2: Claridad emocional.

Se enfoca en la habilidad de comprender nuestras emociones en profundidad. Esto no
solo implica identificar lo que estamos sintiendo, sino también poder separar y distinguir
diferentes emociones. Es entender como surgen, como se desarrollan y como se integran en
nuestros pensamientos, lo que nos permite manejarlas de manera mas efectiva (Eckland y
Thompson, 2023).

Dimension 3: Reparacion Emocional.

Esté relacionada con la capacidad de regular nuestras emociones, especialmente en
situaciones dificiles. Esto implica tomar medidas para calmar las emociones negativas cuando
surgen, ¢ incluso amplificar las emociones positivas, lo que nos ayuda a mantener un
equilibrio emocional. Esta habilidad es clave para poder adaptarnos mejor a las situaciones y
mejorar nuestras relaciones tanto con nosotros mismos como con los demas (Gonzaélez et al,

2021).
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Base tedrica

Teoria de Daniel Goleman

Daniel Goleman conceptualiza la inteligencia emocional como la habilidad para
comprender tanto las emociones propias como las ajenas, y para regular las respuestas
emocionales. Este conjunto de habilidades potencia la capacidad de una persona para
adaptarse a los cambios, favoreciendo la gestion de emociones, la mejora de la autoestima y
el establecimiento de estrategias para alcanzar metas. En este sentido, el verdadero cambio en
el mundo solo se logra a través de una adecuada gestion emocional, empatia y comprension

de los sentimientos de los demas (Iberdrola, 2023).

Definicion de términos

Inteligencia emocional: Se refiere a la capacidad de reconocer, comprender y
gestionar las emociones propias y de los demas. Esta habilidad es fundamental para mejorar
las relaciones interpersonales y facilitar la resolucion de conflictos en ambientes laborales. Es
especialmente importante en el contexto de la salud, ya que ayuda a los profesionales a
manejar el estrés y las emociones intensas que pueden surgir en situaciones de presion, como
las que enfrentan en las areas de atencion médica (Choque, 2022)

Estrés laboral: Es la presion que experimentan los empleados como consecuencia de
las demandas excesivas en su entorno de trabajo. Este estrés puede derivar de diferentes
factores, como una carga excesiva de tareas, un ambiente laboral tenso o la falta de apoyo
adecuado. En profesiones de alto estrés, como la salud, el estrés laboral puede tener un
impacto negativo en la salud mental y fisica de los trabajadores (Gobierno de Mexico, 2023)

Carga laboral: Este término hace referencia al volumen de trabajo que un empleado
debe realizar durante un determinado periodo de tiempo. No solo implica la cantidad de

tareas que se deben llevar a cabo, sino también las demandas emocionales y la complejidad
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asociada a ellas. En entornos hospitalarios, una alta carga laboral puede llevar a la fatiga y a
una disminucion en la calidad del desempeiio profesional (Euroinnova, 2023).
Sentimientos frente a la muerte de un paciente: Este concepto aborda las
emociones que los profesionales de la salud experimentan cuando un paciente fallece. Las
enfermeras, en particular, pueden sentir una variedad de emociones, como tristeza, culpa,
alivio o frustracion, dependiendo de las circunstancias. La forma en que manejan estos
sentimientos es crucial para su bienestar emocional y la manera en que contintian brindando

atencion de calidad (Garcia, 2020).

Capitulo IIT

Metodologia
Descripcion del lugar de ejecucion

El estudio se llevara a cabo en el area de centro quirrgico del Hospital Nacional II-1

Rioja, que se encuentra en la ciudad de Rioja, en la provincia y departamento de San Martin.
Esta institucion esta respaldada por la Resolucion directoral regional N° 596-2022-GRSM-
DIRESA/DSI, que establece su creacion y la cartera de servicios, con fecha de emision del 26
de septiembre de 2022 en Moyobamba. El Hospital II-1 Rioja es un referente importante en la
region, proporcionando diversos servicios a la comunidad, tales como consultas externas,
banco de sangre, hemoterapia, anatomia patoldgica, atencién neonatal, salud familiar y

comunitaria, trabajo social, central de esterilizacion y, por supuesto, su centro quirdrgico.

El centro quirtrgico es un area especializada dentro del hospital, disefiada para
realizar procedimientos quirurgicos. Esta equipada con modernas salas de operaciones y
tecnologia médica avanzada, ademas de contar con un equipo de profesionales altamente
capacitados que trabajan de manera interdisciplinaria para ofrecer la mejor atencién a los

pacientes.
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En este espacio, el personal incluye 5 anestesiologos, 10 cirujanos, 8 ginec6logos, 3
traumatologos, 12 licenciados en enfermeria y 21 técnicos, todos ellos desempefiando roles
esenciales en la atencion y cuidado de los pacientes sometidos a cirugia. La recoleccion de
datos para este estudio se llevara a cabo entre los meses de abril a junio de 2025.
Poblacion y muestra
Poblacion.

La poblacion finita estard compuesta por todo el personal de enfermeria que labora en
el centro quirtrgico del Hospital II-1 Rioja, con un total de 55 enfermeras, de acuerdo con los
criterios de inclusion y exclusion establecidos para el estudio.

Muestra.

En esta investigacion se tomara en cuenta al 100% del personal de enfermeria que
trabaja en el centro quirdrgico del nuevo Hospital II-1 Rioja. El muestreo sera no
probabilistico, seleccionando a los participantes de manera conveniente, siguiendo estrictos
criterios de inclusion y exclusion. Esta metodologia garantizara que la muestra sea
representativa de la poblacion objetivo, permitiendo obtener resultados mas especificos y
aplicables a la realidad del hospital.

Criterios de inclusion y exclusion.

Criterios Inclusivos:

Personal de enfermeria que trabaja en el area de centro quirtrgico del Hospital I1-1
Rioja.

Enfermeras con una antigiiedad minima de seis meses en el servicio de centro
quirurgico.

Profesionales de enfermeria que se encuentren en funciones durante el periodo de

recoleccion de datos (abril-junio de 2025).
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Enfermeras dispuestas a participar de manera voluntaria en el estudio, con su
consentimiento informado.

Criterios Exclusivos:

Personal de enfermeria que no esté asignado al area de centro quirtrgico del hospital.

Enfermeras que se encuentren en licencia, permiso o ausencia durante el periodo de
recoleccion de datos.

Profesionales de enfermeria con menos de seis meses de experiencia en el servicio
quirdrgico.

Enfermeras que no deseen participar en el estudio o que no firmen el consentimiento
informado.
Tipo y diseiio de investigacion

El enfoque cuantitativo se basa en una metodologia de investigacion orientada a la
recoleccion de datos en formato numérico y estadistico, lo que permite analizar y comprender
fenomenos, poblaciones o variables especificas de manera precisa. Este enfoque se centra en
medir y cuantificar las relaciones entre diferentes variables, utilizando métodos estadisticos y
herramientas especificas que garantizan un analisis objetivo y sistematico. Por su naturaleza,
busca aportar resultados medibles que faciliten la interpretacion y comprension de los

fenomenos estudiados, priorizando la objetividad en el proceso.

La investigacion descriptiva se enfoca en examinar y detallar las caracteristicas y
comportamientos de un fendmeno o grupo especifico, sin alterar su dinamica natural. Su
proposito principal es proporcionar una descripcion detallada y precisa del tema investigado,
utilizando herramientas como cuestionarios, observaciones directas y el analisis de
informacion previamente recolectada. Este tipo de investigacion resulta esencial para obtener
una comprension clara y fundamentada de los aspectos que se estudian, permitiendo

establecer una base sélida para futuras indagaciones (Arteaga, 2018).
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En un diseno sin experimentacion, el investigador se limita a observar y registrar
datos sin modificar o manipular las variables involucradas. Este enfoque se diferencia de los
métodos experimentales, ya que no busca establecer relaciones causales directas entre las
variables analizadas. Es ampliamente utilizado en investigaciones que tienen como objetivo
describir, correlacionar o simplemente observar fenémenos (Herndndez, Ferndndez y
Baptista, 2014).

La investigacion de tipo basico, también conocida como fundamental, tiene como
proposito principal construir conocimientos tedricos y comprender los principios esenciales
de un fendmeno o campo del saber. No se orienta hacia aplicaciones practicas inmediatas,
sino que busca ampliar el conocimiento en una disciplina especifica, sirviendo como base

para investigaciones futuras con objetivos aplicados (Lopez, et al., 2023).

Por ultimo, un estudio con disefio de corte transversal se lleva a cabo en un unico
momento temporal, recolectando datos de una muestra representativa de la poblacion en ese
instante. Esta metodologia permite identificar y analizar la incidencia o caracteristicas de
determinadas variables dentro de un grupo en un tiempo especifico. Aunque resulta util para
explorar relaciones entre factores y formular hipdtesis, no posibilita establecer relaciones

causales ni evaluar cambios a lo largo del tiempo (Manterola et al, 2023)

Identificacion de variables

Variable: Inteligencia Emocional
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Técnica e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica
Cuestionario

En este estudio se utilizo la técnica de la encuesta, empleando un cuestionario como
instrumento principal para evaluar el nivel de inteligencia emocional en los profesionales de
la salud que laboran en el centro quirurgico del Hospital II-1 Rioja. Este enfoque permitio
recopilar informacion relevante sobre las habilidades emocionales de los participantes en su
entorno laboral.

Instrumento

El instrumento utilizado para medir la inteligencia emocional seré el Traite-Meta
Mood Scale (TMMS), que fue adaptado en Pert en 2020 por Gonzélez y Sanchez, obteniendo
un coeficiente Alfa de Cronbach de 0,878, lo cual asegura su fiabilidad. Este cuestionario se
compone de tres dimensiones: la atencion hacia las emociones (items del 1 al 8), la claridad
emocional (items del 9 al 16) y la reparacién emocional (items del 17 al 24). La escala
emplea un formato tipo Likert de cinco puntos, que va desde "Nada de acuerdo" (0 puntos)
hasta "Totalmente de acuerdo" (4 puntos). En total, el instrumento consta de 24 items, y los
resultados se interpretan de acuerdo con un sistema de puntajes que clasifica la inteligencia
emocional en tres niveles: baja (0 a 31 puntos), media (32 a 64 puntos) y alta (65 a 96 puntos)
(Gonzalez et al, 2021).

Validez y confiabilidad

Para garantizar la validez del instrumento utilizado para medir la inteligencia
emocional, se llevo a cabo un proceso de validacion basado en el juicio de expertos. En este
caso, se aplico V de Aiken, que arroj6 un valor de 1 lo que indica una adecuada suficiencia

muestral. Este valor fue considerado estadisticamente significativo, con un valor p de 0,000,
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lo que respalda la efectividad y la validez del instrumento para medir las variables de
inteligencia emocional en el contexto de la investigacion (Gonzalez et al, 2021).

El instrumento utilizado para evaluar la inteligencia emocional ha demostrado una
excelente confiabilidad, con un coeficiente de Alfa de Cronbach de 0.930, lo que indica una
alta consistencia interna. Este resultado garantiza que el instrumento mide de manera precisa
y fiable las dimensiones evaluadas, asegurando la calidad de los datos obtenidos en la
investigacion.

Proceso de recoleccion de datos

El proceso de recoleccion de datos comenzard con la solicitud de autorizacion por
parte de las autoridades correspondientes del centro quirargico del Hospital II-1 Rioja.
Asimismo, se presentara el proyecto detallado de la investigacion al Comité de Etica de la
Universidad Peruana Union, con el proposito de obtener la aprobacion ética que garantice que
el estudio cumple con los principios y normas de investigacion en seres humanos. Solo
después de contar con dicha aprobacion ética y con el permiso oficial del hospital, se
procederd a llevar a cabo el estudio en dicha area.

Una vez obtenidas las autorizaciones respectivas, se procedera a aplicar el
cuestionario a los profesionales de la salud que laboran en el centro quirtrgico. Para
garantizar que la aplicacion del cuestionario no interfiera con las actividades diarias del
personal, se organizara un horario adecuado, ajustado a los turnos laborales de cada
profesional. Ademas, se les proporcionara a los participantes un consentimiento informado,
explicando detalladamente los objetivos del estudio, el proceso de recoleccion de datos y
asegurando la confidencialidad y el respeto a sus derechos. Este paso es fundamental para
garantizar que la participacion sea voluntaria y plenamente comprendida.

La recoleccion de los datos se llevard a cabo dentro del tiempo establecido para el

estudio, y cada participante tendra entre 20 a 25 minutos para completar el cuestionario en un
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ambiente adecuado y libre de interrupciones, lo que permitira obtener respuestas precisas y de
calidad. Con este enfoque cuidadoso y organizado, se lograra recopilar la informacion de
manera €tica y respetuosa, asegurando la validez y confiabilidad de los datos obtenidos para
el desarrollo de la investigacion.
Procesamiento y analisis de datos

Una vez que se obtengan los datos a través del cuestionario aplicado a los
profesionales de la salud del centro quirtirgico, la informacion serd organizada y presentada
de forma clara mediante tablas de frecuencia y graficos de barras. Estos recursos visuales
facilitaran la descripcion detallada de las variables relacionadas con la inteligencia emocional
y el estrés laboral en los participantes, proporcionando una perspectiva estructurada y
comprensible de los datos recolectados. Asimismo, se recopilard informacion relevante sobre
las caracteristicas generales de la poblacion estudiada para enriquecer el andlisis y permitir

una mejor contextualizacion de los resultados.

Para el analisis de los datos, se empleara el software IBM SPSS V27 en espaiiol y
Microsoft Excel, herramientas que garantizaran un procesamiento eficiente de la informacion
y la realizacion de los calculos estadisticos necesarios para interpretar los resultados de
manera adecuada. Estas plataformas seran fundamentales para asegurar un manejo 6ptimo de

los datos y generar informes precisos y detallados.

Posteriormente, con los resultados cuantitativos obtenidos, se llevara a cabo un
analisis tematico con el fin de interpretar y discutir los hallazgos. Durante esta etapa, los
resultados serdn comparados con antecedentes de investigaciones previas, teorias relevantes y
bibliografia citada a lo largo del estudio. Este enfoque permitira profundizar en la
comprension de los datos, contextualizarlos dentro del marco teodrico de la investigacion y

obtener conclusiones respaldadas por las evidencias recopiladas.
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Consideraciones éticas

En el marco de las directrices y normas éticas de la Universidad Peruana Union, se
adoptaron los siguientes principios éticos para garantizar un desarrollo adecuado y respetuoso
de la investigacion:

Beneficencia: Este principio se fundamenta en la busqueda del bienestar de los
participantes y en la autenticidad del proceso investigativo. Los datos que seran recopilados a
través de los cuestionarios estaran respaldados por su validez y por teorias fundamentadas en
fuentes confiables y actualizadas. De esta manera, se asegura que la investigacion no solo

aporte conocimiento, sino que también respete la calidad y confiabilidad de la informacion.

No maleficencia: Para proteger a los profesionales de la salud del centro quirtrgico
del Hospital II-1 Rioja, se garantizard que los datos recolectados sean manejados con total
responsabilidad, manteniendo en todo momento la privacidad y confidencialidad de los
participantes. No se permitira el uso indebido de la informacion, asegurando que no se

generen riesgos o perjuicios para las personas involucradas.

Autonomia: Este principio €tico reconoce la capacidad del investigador para tomar
decisiones informadas a lo largo del desarrollo del estudio. Desde la eleccion del tema
relacionado con la inteligencia emocional y el estrés laboral, hasta la implementacion de los
procedimientos y andlisis de los datos, se buscara siempre actuar de manera independiente,

ética y basada en el respeto por los derechos y la dignidad de los participantes.



Capitulo IV

Administracion del Proyecto de Investigacion

Cronograma de Ejecucion

evaluacion

Actividad M A M | J 3 Als o
Planteamiento X
del Problema
Marco
Torico X
Elaboracion de
Instrumentos de X

Revision de los

evaluacion

instrumentos de X
evaluacion
Aplicacion de la X
prueba piloto
Analisis de X
Fiabilidad
Presentacion

- X
Inicial
Correccion de los
dictaminadores X
Aplicacion  del
instrumento  de X

Analisis de datos

Interpretacion de
resultados

Discusion

Presentacion
Final

Dictamen.

Sustentacion  y
aprobacion.

Fuente: Elaboracion Propia
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Presupuesto
Id Descripcio Cantidad/Unid Cost Tot
Gasto

Honorarios del 1 300 300

S
investigador

Académicos
Honorarios del 1 400 400

Personales
revisor lingiiistico
Honorarios revisor 1 300 300
APA
Honorarios 1 300 300
estadista
Honorarios 1 300 300
encuestadores

Gastos de USB

Bienes Formatos de 60 0.1 60
solicitud
Cd
Otros

Gastos de Anillado

Servicios Inscripcion y

dictaminacion del

proyecto




31

Inscripcion del
proyecto y asesor

de tesis

Dictaminacion del

informe final de

tesis

Derechos de
sustentacion,
documentos y
derechos de

graduacion

Impresion y
anillados de
ejemplares de la

investigacion

Fotocopias

Viaticos

TOTAL, DE LOS 65

1600

166
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Apéndice

Apéndice A: Instrumentos de recoleccion de datos

Instrumento 1 : Inteligencia Emocional

INSTRUMENTO DE INTELIGENCIA EMOCIONAL TRAIT META-MOOD
SCALE (TMMS 24)
1. INTRODUCCION
El presente estudio tiene como objetivo determinar el nivel de inteligencia emocional
de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del Hospital 11-1
Rioja, 2023. Por lo cual le solicitamos su colaboracion en este proyecto de investigacion,

agradeciendo de antemano su participacion.

DATOS PERSONALES

L]
™
a.
o
a.
®
=)
o
w2

Tiempo laborando en el servicio: ................

Sexo: () varon () mujer

[ ]

INSTRUCCIONES:

A continuacion, encontrard algunas afirmaciones sobre sus emociones y sentimientos.
Lea atentamente cada frase e indique por favor el grado de acuerdo o desacuerdo con respecto
a las mismas. Sefiale con una X la respuesta que mas se aproxime a sus preferencias. (NA:
nada desacuerdo, AD: algo de acuerdo, BA: bastante de acuerdo, MA:muy de

acuerdo,TA:total de acuerdo).
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ITEMS

Interrupciones frecuentes en la realizacion de sus tareas

El médico no esté presente cuando un paciente se esta

muriendo.

Estar en desacuerdo con el tratamiento de un paciente

Recibir informacion insuficiente del médico acerca del
estado clinico de un paciente.

Tomar una decision sobre un paciente cuando el médico
no esta
disponible

Pasar temporalmente a otros servicios por falta de

personal.

Personal y turno imprevisible.

El médico prescribe un tratamiento que parece
inapropiado para el paciente

Realizar demasiadas tareas que no son de enfermeria
(ejemplo
tareas administrativas).

No tener tiempo suficiente para dar apoyo emocional al

paciente.

No tener tiempo suficiente para realizar todas las
tareas de
enfermeria.

El médico no esta presente en una urgencia médica.

No saber bien el manejo y funcionamiento de un
equipo especializado

Falta de personal para cubrir adecuadamente el servicio

No sentirse preparado para ayudar a los familiares
de los
pacientes sus necesidades emocionales
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Realizacion de cuidados de enfermeria que resulten
dolorosos a
los pacientes

Escuchar o hablar con un paciente sobre su muerte

cercana.

La muerte de un paciente.

Miedo a cometer un error en los cuidados de enfermeria
de un
paciente

Muerte de un paciente con quien has llegado a tener una
relacion

estrecha
Sentirse insuficientemente
preparado para ayudar

emocionalmente a la familia de un paciente.

No disponer de una contestacion satisfactoria a una
pregunta
hecha por un paciente

Ver a un paciente sufrir.

Sentirse insuficientemente
preparado para ayudar
emocionalmente al paciente

Recibir criticas de un supervisor

No saber qué se debe decir al paciente o a su familia
sobre su
estado clinico y tratamiento.

Problemas con un supervisor

No tener ocasion para hablar abiertamente con los
companeros
sobre problemas en el servicio

Problemas con uno o varios médicos.

No tener ocasion para compartir experiencias y
sentimientos con
otros compaiieros del servicio




40

No tener ocasion para expresar a otros compaieros del
servicio

los sentimientos negativos hacia los pacientes
(pacientes conflictivos, hostilidad).

Sentirse impotente en el caso de que un paciente no
presente
mejoria.

Dificultad para trabajar con uno o varios compaiieros
de otros
Servicios

Dificultad para trabajar con uno o varios
compaifieros del
servicio
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Inteligencia

Emocional

Juez(a) N°1
CL CONGR CcoO DOM
ARIDA]? UENCIA : NTEXT(I) INIO DEIi
1 1 1 1
| | | |
1 1 1 1
I I I 1
| | | |
-6
1 1 1 1
-7
1 1 1 1
-8
| | | |
-9

U [y G R, VA [ GG R |G R |G (R (R | GRREY (GAREE ( GH JGRY [GREY |G (Y (Y U WY

U [ G R, VR [ GG R, G [ R |G (R (R GRS GH JGRY [GREY |G (R (Y U WY

U [y G RV [ GG R |G [ R G (R (R GRS H JGRY [GREY G (R (Y U WY

] ] ] ] ] ]l ] ] ] ] ]| ] | ] | | ] |t | ] | | ]

INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ
DE CONTENIDO
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(JUICIO
DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad determinar el nivel de inteligencia
emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del
Hospital 1I-1 Rioja. El cuestionario serd aplicado a los profesionales de salud que prestan
servicio en dicho centro quirirgico, quienes constituyen la muestra de estudio para la
validacion del instrumento. Este cuestionario, orientado a medir las dimensiones de la
inteligencia emocional, serd utilizado posteriormente como herramienta de investigacion

IN
STRUCCI
ONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
relevancia o congruencia con el contenido, claridad enla redaccion, tendenciosidad o sesgo
en su formulacién y dominio del contenido. Para ello deberd asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

Ju
ez
N
l.
Fecha actual: 13-03-2025
Nombres y Apellidos de Juez: Elsa Burga Mufioz ]
1 J (\
Institucion donde labora: Hospital de { IH . - -
Moyobamba -aw—. e

Firmay sello



43

Juez(a) N°2

DOM

INIO DEL

CO
NTEXTO

CONGR

CL
ARIDAD | UENCIA

Inteligencia

Emocional
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ
DE CONTENIDO

(JUICIO
DE EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad determinar el nivel de inteligencia
emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del
Hospital 1I-1 Rioja. El cuestionario serd aplicado a los profesionales de salud que prestan
servicio en dicho centro quirirgico, quienes constituyen la muestra de estudio para la
validacion del instrumento. Este cuestionario, orientado a medir las dimensiones de la
inteligencia emocional, serd utilizado posteriormente como herramienta de investigacion

IN
STRUCCI
ONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, tendenciosidad o sesgo
en su formulacién y dominio del contenido. Para ello deberd asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

NS 07 N g

Fechaactual: 13-03-2025

Nombres y Apellidos de Juez: Esmelda Pérez Izquiero 3 '
eﬁ&c(’(._

Institucion donde labora: Hospital II-1 Moyobamba

Firma y sello
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Juez(a) N°3

DOM

INIO DEL

CO
NTEXTO

CONGR

CL
ARIDAD | UENCIA

Inteligencia

Emocional
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE
CONTENIDO

(JUICIO DE
EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad determinar el nivel de inteligencia
emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del
Hospital II-1 Rioja. El cuestionario sera aplicado a los profesionales de salud que prestan
servicio en dicho centro quirurgico, quienes constituyen la muestra de estudio para la validacion
del instrumento. Este cuestionario, orientado a medir las dimensiones de la inteligencia
emocional, sera utilizado posteriormente como herramienta de investigacion

INST
RUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
relevancia o congruencia con el contenido, claridad enla redaccion, tendenciosidad o sesgo en
su formulacion y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

uez
Ne°: 3

Fecha actual: Kelly Rios Bustamante

. . N 2
Nombres y Apellidos de Juez: Hospital Il 1 Moyobamba o I{
_______ i 7T Ay
Institucion donde labora: LI ENPE ‘.T,ﬁé.fw 1 ,(;]'”Tr”:f

'
N CEPBivjs RNE 031893

—~

Firma y sello
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Juez(a) N°4

DOM

INIO DEL

CO
NTEXTO

CONGR

CL
ARIDAD | UENCIA

Inteligencia

Emocional
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE
CONTENIDO

(JUICIO DE
EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad determinar el nivel de inteligencia
emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del
Hospital II-1 Rioja. El cuestionario sera aplicado a los profesionales de salud que prestan
servicio en dicho centro quirurgico, quienes constituyen la muestra de estudio para la validacion
del instrumento. Este cuestionario, orientado a medir las dimensiones de la inteligencia
emocional, sera utilizado posteriormente como herramienta de investigacion

INST
RUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, tendenciosidad o sesgo en
su formulacion y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

uez
N°: 4

Fecha actual: 13-03-2025
Nombres y Apellidos de Juez: Yovana Burga Gaona

Institucion donde labora: Hospital Moyobamba

Firma y sello
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Juez(a) N°5

DOM

INIO DEL

CO
NTEXTO

CONGR

CL
ARIDAD | UENCIA

Inteligencia

Emocional
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INSTRUMENTO PARA LA VALIDEZ DE
CONTENIDO

(JUICIO DE
EXPERTOS)

El presente instrumento tiene como finalidad determinar el nivel de inteligencia
emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del
Hospital II-1 Rioja. El cuestionario sera aplicado a los profesionales de salud que prestan
servicio en dicho centro quirurgico, quienes constituyen la muestra de estudio para la validacion
del instrumento. Este cuestionario, orientado a medir las dimensiones de la inteligencia
emocional, sera utilizado posteriormente como herramienta de investigacion

INST
RUCCIONES

La evaluacion requiere de la lectura detallada y completa de cada uno de los items
propuestos a fin de cotejarlos de manera cualitativa con los criterios propuestos relativos a:
relevancia o congruencia con el contenido, claridad en la redaccion, tendenciosidad o sesgo en
su formulacion y dominio del contenido. Para ello debera asignar una valoracion si el item
presenta o no los criterios propuestos, y en caso necesario se ofrecen espacios para las
observaciones si hubiera.

uez
Ne°: 5

Fecha actual: 13-05-2025

Nombres y Apellidos de Juez: Homero Sanchez Vasquez

. T EETErA AR

Institucion donde labora: Hospital II_1 Moyobamba £59, EMERGENCIAS ¥ DESASTRES
CEP: 50480 - RNE: 14843,

Firma y sello
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La V de Aiken es una herramienta estadistica que permite cuantificar la

relevancia de un instrumento respecto a un dominio de contenido, basada en las

valoraciones de un panel de jueces considerados expertos en el tema. Este coeficiente

tiene valores ideales que oscilan entre 0 y 1; mientras mas cercano sea a 1, mayor sera

la validez de contenido del instrumento evaluado.

A continuacién, el detalle por

instrumento.

Criterio de validez

Claridad
Congruencia
Contexto

V de Aiken

Inteligencia
Emocional

Dominio de constructo
Promedio V de Aiken

Apéndice C: Confiabilidad de los instrumentos (Incluir matriz de

datos)

La consistencia interna de ambos instrumentos, se determiné aplicando a
una prueba piloto y por medio del método de varianza, los resultados obtenidos
se presentan en el siguiente cuadro:

INSTRUMENTO ALPHA DE N° DE
CRONBACH ELEMENTOS
Instrumento 1 0.930 34

El primer instrumento de medicion utilizado en el estudio obtuvo un
coeficiente de Alfa de Cronbach de 0.930, lo que indica una excelente
consistencia interna. Este resultado sugiere que los 34 elementos que componen
el instrumento presentan un alto nivel de coherencia entre si, lo que garantiza su
confiabilidad para medir con precision la variable de interés.



52

Capturas del Software IBM SPSS
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Estadisticas de total de elemento

Medi Vari Corr Alfa
a de escala si anza de elacion total de Cronbach
el elemento escala si el de elementos si el elemento
se ha elemento se corregida se ha
suprimido ha suprimido suprimido
Interrupciones 81,2 326, ,705 ,926
frecuentes en la 6667 616
realizacion de sus tareas
El médico no 81,1 331, ,590 ,927
esta presente cuando un 6667 040
paciente se esta
muriendo.
Estar en 81,2 323, ,750 ,925
desacuerdo con el 3333 909
tratamiento de un
paciente
Recibir 81,1 331, ,612 ,927
informacién insuficiente 6667 937
del médico acerca del
estado clinico de un
paciente.
Tomar una 81,2 326, ,705 ,926
decision sobre un 6667 616
paciente cuando el
médico no esta disponible
Pasar 81,1 331, ,590 ,927
temporalmente a otros 6667 040
servicios por falta de
personal.
Personal y turno 81,2 323, ,750 ,925
imprevisible. 3333 909
El médico 81,1 331, ,612 ,927
prescribe un tratamiento 6667 937
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que parece inapropiado

para el paciente

Realizar 81,2 326, ,705 ,926
demasiadas tareas que no 6667 616
son de enfermeria
(ejemplo tareas
administrativas).

No tener tiempo 81,1 331, ,590 ,927
suficiente para dar apoyo 6667 040
emocional al paciente.

No tener tiempo 80,9 340, ,291 ,931
suficiente para realizar 6667 033
todas las tareas de
enfermeria.

El médico no 80,8 348, ,143 ,931
esta presente en una 3333 626
urgencia médica.

No saber bien el 81,0 333, ,488 ,928
manejo y funcionamiento 3333 206
de un equipo
especializado

Falta de personal 81,0 332, ,516 ,928
para cubrir 0000 138
adecuadamente el
servicio

No sentirse 80,8 339, ,380 ,929
preparado para ayudar a 3333 247
los familiares de los
pacientes sus
necesidades emocionales

Realizacion de 81,0 340, ,400 ,929
cuidados de enfermeria 6667 064
que resulten dolorosos a
los pacientes

Escuchar o 81,1 325, ,650 ,926
hablar con un paciente 3333 637
sobre su muerte cercana.

La muerte de un 81,0 334, ,565 ,927
paciente. 3333 102

Miedo a cometer 81,0 330, ,539 ,928
un error en los cuidados 6667 616

de enfermeria de un

paciente
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Muerte de un 81,1 338, ,385 ,929
paciente con quien has 0000 231
llegado a tener una
relacién estrecha
Sentirse 81,0 338, ,385 ,929
insuficientemente 6667 754
preparado
para ayudar
emocionalmente a la
familia de un paciente.
No disponer de 80,9 324, ,692 ,926
una contestacién 6667 723
satisfactoria a una
pregunta hecha por un
paciente
Veraun 81,0 340, ,374 ,929
paciente sufrir. 0000 276
Sentirse 81,2 332, ,486 ,928
insuficientemente 0000 924
preparado
para ayudar
emocionalmente al
paciente
Recibir criticas 81,1 339, ,367 ,929
de un supervisor 0000 955
No saber qué se 80,9 324, ,692 ,926
debe decir al paciente 0 a 6667 723
su familia sobre su estado
clinico y tratamiento.
Problemas con 80,9 337, ,481 ,928
un supervisor 3333 651
No tener ocasion 81,2 326, ,705 ,926
para hablar abiertamente 6667 616
con los compafieros sobre
problemas en el servicio
Problemas con 81,1 331, ,590 ,927
uno o varios medicos. 6667 040
No tener ocasion 80,9 340, ,291 ,931
para compartir 6667 033

experiencias y
sentimientos con otros

companieros del servicio
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No tener ocasion 80,8 348, ,143 ,931
para expresar a otros 3333 626
compafieros del servicio
los sentimientos negativos
hacia los pacientes
(pacientes conflictivos,
hostilidad).

Sentirse 81,0 333, ,488 ,928
impotente en el caso de 3333 206
que un paciente no
presente mejoria.

Dificultad para 80,9 341, ,344 ,930
trabajar con uno o varios 6667 275
compafieros de otros
Servicios

Dificultad para 80,9 340, ,291 ,931
trabajar con uno o varios 6667 033

compafieros del servicio
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Apéndice D:
Consentimiento informado

Universidad Peruana Union
Escuela de Posgrado
UPG de Ciencias de la Salud

Consentimiento Informado
Propdsito y procedimientos

Se me ha comunicado que el titulo del trabajo académico es “Nivel de
inteligencia emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de
centro quirurgico del Hospital II-1 Rioja 2025”. El objetivo de este estudio es
determinar el nivel de inteligencia emocional de los profesionales de salud que laboran
en el servicio de centro quirtrgico del Hospital II-1 Rioja durante el afio 2025. Este
trabajo académico esta siendo realizado por Damaris Rivas Correa, bajo la asesoria de
[Nombre del Asesor]. La informacion otorgada a través de la encuesta serd de caracter
confidencial y se utilizara unicamente para fines de investigacion.

Riesgos del estudio

Se me ha informado que no existen riesgos fisicos, quimicos, biologicos ni
psicoldgicos asociados con este trabajo académico. Sin embargo, al obtener informacién
personal, existe la posibilidad de que mi identidad pueda ser descubierta a través de los
datos proporcionados. No obstante, se tomaran todas las precauciones necesarias, como
el uso de identificacion por numeros, para minimizar dicha posibilidad.

Beneficios del estudio

No existe compensacion monetaria por la participacion en este estudio. Sin
embargo, mi participacion contribuye al avance del conocimiento sobre la inteligencia
emocional de los profesionales de salud en un entorno clinico, lo cual puede ser util para
futuras investigaciones y practicas en el area de salud.

Participacion voluntaria

Se me ha informado que mi participacién en el estudio es completamente
voluntaria y que tengo el derecho de retirar mi consentimiento en cualquier momento
antes de la finalizacion del informe, sin ningtn tipo de penalizacion. Lo mismo se aplica
en caso de mi negativa inicial a participar en este proyecto.

Habiendo leido detenidamente el consentimiento y escuchado las explicaciones
orales del investigador, firmo voluntariamente el presente documento.



Nombre y apellido:

DNI:

Fecha:

Firma:
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Apéndice E: Matriz de consistencia

Titulo: Nivel de inteligencia emocional de los profesionales de salud que laboran en el servicio de centro quirtrgico del Hospital II-1

Rioja
Problema de investigacion Objetivos Variable y dimensiones Metodologia
Problema general Objetivo general Variable: Enfoque:
. s . . . . . . . cuantitativo
(Cudl es el nivel de inteligencia Determinar el nivel de inteligencia Inteligencia " v
emocional de los profesionales de emocional de los profesionales de salud que Emocional Diseiio: no

salud que laboran en el servicio de Ilaboran en el servicio de centro quirurgico experimental.

Dimensiones:

t irargico del Hospital II-1 del Hospital II-1 Rioja. .
centro quirargico del Hospita el Hospita ioja 3 ‘ Tipo: Bisica
- Atencién emocional
Rioja? - Claridad emocional

Objetivos especificos - Reparacién emocional Corte: transversal

Evaluar el nivel de atencion
Poblacion: La

emocional de los profesionales de salud en el ., .
poblacion finita

servicio de centro quirargico del Hospital II- ,
estara compuesta por

1 Rioja.
10ja todo el personal de

enfermeria que labora




Identificar el nivel de claridad
emocional de los profesionales de salud en el
servicio de centro quirargico del Hospital II-

1 Rioja.

Identificar el nivel de reparacion
emocional de los profesionales de salud en el
servicio de centro quirargico del Hospital II-

1 Rioja.

en el centro
quirurgico del
Hospital II-1 Rioja,
con un total de 55
enfermeras, de
acuerdo con los
criterios de inclusion
y exclusion
establecidos para el

estudio.

Muestra: muestreo

no probabilistico

Técnica: Encuesta.

Instrumento:

cuestionario

60





