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RESUMEN

Objetivo: Valorar el proceso de afrontamiento y adaptacion en las practicas pre-
profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca del
periodo Abril — Septiembre 2015. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Metodologia: el presente estudio fue de tipo descriptivo. Se trabajo con un
universo finito y la muestra estd compuesto por 219 internos/as de Enfermeria
que laboran en areas hospitalarias y comunitarias en las provincias de Azuay,
Cafar y Morona Santiago. Las técnicas utilizadas fueron la observacion directa,
como instrumento la aplicacion del test de Callista Roy a internas/os de
Enfermeria; este test estd conformado por 47 items agrupados en cinco factores:
factor 1. Recursivo y centrado, factor 2: Reacciones fisicas y enfocadas, factor
3: Proceso de alerta, factor 4: Procesamiento sistematico y factor 5: Conocer y
relacionar. El test describe estrategias basado en una escala con cuatro criterios
nunca=1, casi hunca=2, casi siempre=3, siempre=4; El puntaje puede ir de
47 a 188 puntos, siendo equivalente el puntaje total de 47-82=baja capacidad,
83-118=mediana capacidad, 119-153=alta capacidad, 154-188=muy alta
capacidad. Los datos obtenidos fueron procesados en los programas
estadisticos SPSS, Excel, Word. Los datos son presentados en tablas de
frecuencia, porcentaje con su correspondiente analisis descriptivo y el informe

de los resultados obtenidos.

Resultados: En los resultados obtenidos del test de Callista Roy el 63% tienen
una mediana capacidad de afrontamiento y adaptacion, mientras que el 2%
tienen baja capacidad de afrontamiento y adaptacion en las labores.

Palabras claves: INTERNOS/AS DE ENFERMERIA, AFRONTAMIENTO,
ADAPTACION, AREA HOSPITALARIA, AREA COMUNITARIA, PRACTICAS
PRE PROFESIONAL, CUENCA - ECUADOR
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ABSTRACT

Objective:To evaluate the process of coping and adaptation in pre-professional
in internal / as of Nursing at the University of Cuenca practices of the period April
- September 2015. Cuenca, March-July 2015.

Methodology: This study was descriptive. We worked with a finite universe and
the sample is composed of 219 inmates / as nursing staff in hospitals and
community areas in the provinces of Azuay, Canar and Morona Santiago. The
techniques used were direct observation, as an instrument applying the test of
Callista Roy to internal / os Nursing; This test consists of 47 items grouped in five
factors: factor 1: Recursive and focused, factor 2: Physical and focused reactions,
factor 3: Process alert, factor 4: Processing and systematic factor 5: Understand
and relate. The test described strategies based on four criteria a scale never = 1,
rarely = 2, often = 3, always = 4; The score can range from 47 to 188 points, with
equivalent total score of 47-82 = low capacity, 83-118 = medium capacity, high
capacity = 119-153, 154-188 = very high capacity. The obtained data were
processed in SPSS statistical software, Excel, Word. Data are presented in
frequency tables, percentage corresponding descriptive analysis and reporting of
results.

Results: The results of the test of Callista Roy 63% have a medium capacity for
coping and adapting, while 2% have low coping capacity and adaptation in the
works.

Keywords: INTERNAL / AS NURSING, COPING, ADAPTATION, HOSPITAL
AREA, COMMUNITY AREA, PRE PROFESSIONAL PRACTICES,

CUENCA — ECUADOR.
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CAPITULO |

INTRODUCCION

El Modelo de Adaptacion propuesto por Callista Roy en el afio 1970, abarca
conceptos relacionados con el sistema de adaptacion que sufre el hombre a lo
largo de toda su vida. Este se relaciona con: ambiente, estimulos, mecanismos
de enfrentamiento, nivel de salud, todos estos elementos nombrados constituyen
una meta en el area de la Enfermeria, ya que orientan los cuidados, teniendo en
cuenta la opinion de la persona y el mecanismo que utiliza para lograr la

adaptacion e integracién, a su medio ambiente: fisico, social y cultural.*

Roy postula que el subsistema cognoscitivo es el proceso de afrontamiento
principal de la persona, y se manifiesta en la conducta bajo la respuesta o modo
fisiolégico de auto concepto, funcion de rol e interdependencia. Se refiere al
“afrontamiento y procesos de adaptacion” como a un constructo multidimensional
que representa las respuestas o modos fisiol6gicos y psicosocial. Como sistema
posee niveles jerarquicos pues abarca procesamientos cognoscitivos tanto a
nivel de entradas o estimulos, procesos internos o centrales, como de salidas o

respuestas. (1)

El trabajo de Enfermeria se caracteriza por la aplicacién del Proceso de Atencion
de Enfermeria, por lo que es fundamental su descripcion, la cual consta de
objetivos, ventajas tanto para el paciente como para la Enfermera,
caracteristicas de la misma y sus etapas que son valoracién y los diferentes
métodos para la obtencién de datos, diagnostico, planificacion y sus etapas,

ejecucion y evaluacion.

! Constanza Blanco, Gestion del cuidado, Junio 2012. Disponible en:
http://es.slideshare.net/MConstanzaBl/modelo-de-c-roy-definitivo-13312572
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

Pregunta de investigacion

¢, Como se desarrolla el proceso de afrontamiento y adaptacion en los internos/as
de Enfermeria de la Universidad de Cuenca del &rea hospitalaria y comunitaria

de las provincias de Azuay, Cafiar y Morona Santiago afio 20157

Los proceso de adaptacion y afrontamiento resultan ser las diversas estrategias
gue las personas desarrollan frente a una situacion con el fin de salvaguardar su
integridad fisica y psicoldgica, es por ello que se hace necesario, la creacion de
ciertos mecanismos de defensa, no con el fin de crear barreras entre los
enfermeros y los pacientes, si no, una forma propositiva en el actuar de los

enfermeros que contribuya en su bienestar propio como en el de los pacientes.

Puntualmente en el caso especifico de los internos de Enfermeria, estos son
actores que intervienen en la cotidianidad de un espacio medico hospitalario, con
el fin de aportar desde sus conocimientos atenciones de orden medico
asistencial, por lo tanto, se produce una transicion pasando del aula de clase a
los diversos espacios médicos, en donde se desarrollan cotidianamente
ejercicios de diversos tipos curativos, asistenciales y de atencion con todo tipo
de personas, el ejercicio encierra aspectos que van desde lo cognitivo, fisico y

psicolégico.

El proceso de adaptacion de los internos no se da con una preparacion
sustentada en las particularidades del entorno al que llegan como internos, se
da por entendimiento intrinseco que las acciones que desarrollaran son de orden
asistencial como se ha mencionado anteriormente, mas no con una
caracterizacion formada académicamente para su desenvolvimiento en el

entorno.

El ejercicio de internos debe ser integral en el sentido de las mudltiples
dimensiones con las que interactla a través de los pacientes, e incluso de los

acompafnantes de estos, lo que resulta ser un amplio espectro de atenciones
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multidisciplinarias que deben enfocarse en el tratamiento y la asistencia de los

usuarios y/o pacientes que asisten a los diversos centros médicos.
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JUSTIFICACION

La presente investigacion se desarrolla en el entorno en que se desenvuelven
los internos de enfermeria de la universidad de Cuenca del area hospitalaria y
comunitaria. Este ejercicio ya como internos se ve intervenido por diversas
actos y/o hechos que pueden distanciar sustancialmente el proceso de atencién
por parte del interno hacia los pacientes y/o usuarios que asisten a los centros
meédicos y hospitalarios, no obstante, entendemos la importancia de la
formacién académica de los internos, mas sin embargo, el contraste de los dos
espacios, (académico vs practico) se ve envuelto por acciones de caracteristicas
sorpresivas bastante impactantes por su naturaleza, que en el peor de los casos

aisla la concordancia del interno para con el paciente.

La interaccion de los pacientes con los internos y viceversa es una comunicacion
gue se manifiesta de muchas formas, no solo se da de forma oral, si no que todos
los sentidos juegan un papel importante en este ejercicio, pareciera ser algo si
importancia, pero en el objeto de esta investigacion todos los aspectos son
materia de estudio. Por lo tanto hacemos mencion de la dindmica o mas bien de
como es la vivencia de un interno en su ambiente natural ejerciendo sus

funciones como parte del grupo médico.

Las principales caracteristicas que deben sustentarse en la prestacion de un
servicio médico, son sustancialmente humanas, es decir; no se puede limitar el
interno a lo curativo, esto implica que el desenvolvimiento de los internos es de
orden integral, es por ello que se producen choques en cuanto a la naturaleza
de los eventos que se presentan o se desarrollan en un centro médico. Se hace
necesario que los internos reconstruyan en su orden lineamientos practicos de
van desde lo fisico hasta lo psicolégico, esta preparacion no se encuentra del
todo en los libros, o en las aulas de clase, esto hace parte de la fundamentacién
ético-psicolégica de los internos. Estas caracterizaciones también son el
resultado de una formacion humana que pocas veces se desarrolla en las aulas.
Por ello es importante dejar un precedente en esta investigacion, con el animo
de que articulen procesos de formacion que sean integrales y, que promuevan

la formacion de acciones de asistencia, no solamente cientifico, si no humana,
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no se trata de formar enfermeros psicologos, sino mas bien de fortalecer
aspectos humanos que se articulen con lo cientifico, esto con el fin de garantizar
la salud mental de los internos y por ende de brindar una asistencia de calidad,
crear espacios de convergencia de lo cientifico, lo tedrico desde la base de lo

psicoldgico, de lo ético de la moral, de lo humano.
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CAPITULO Il

FUNDAMENTO TEORICO

Generalidades del Modelo de Callista Roy

En el origen del Modelo de adaptacion de Roy se puede identificar la mencion
gue hace al trabajo de Harry Helson sobre psicofisica, que abarcaba desde las

ciencias sociales hasta las de la conducta humana. 2

El modelo de Roy se centra en el concepto de adaptacion. Esta reaccion de
adaptacion puede ser eficaz o no eficaz. La respuesta de adaptacion eficaz son
las que ayudan a conseguir el objetivo. Las no eficaces son las que no consiguen
0 amenazan los objetivos de adaptacion. En el modelo de Roy hay dos
subsistemas Primario y secundario Roy se bas6 en este modelo para que la
enfermera proporcionara cuidados de enfermeria y facilitara la adaptaciéon en

situacion salud-enfermedad.

Roy define la enfermeria como la ciencia y la practica que amplia la capacidad
de adaptacién y de mejora la transformacién del entorno. Roy identifica las
actividades de la enfermeria con el analisis de la conducta y de los estimulos

que influye en la adaptacion.®

El “Modelo de Adaptacion“ desarrollado por Sor Callista Roy, se enfoca en el
propésito de ofrecer a los individuos un servicio que fomente positivamente la
salud con el objetivo de que llegar a un maximo nivel de adaptacion y evolucién,
incluyendo las premisas filosoficas y cientificas, asi como los conceptos clave,

documentando ejemplos de aplicaciéon del modelo en la practica.*

La Escala de Medicién del Proceso de Afrontamiento y Adaptacion de Roy, es
una herramienta importante de Enfermeria que integra el subsistema cognitivo y

su relacion con el afrontamiento y la adaptacion. Coémo lo refieren Martin y Cols,

2 Marriner A, Raile M. Modelos y teorias en enfermeria. 62 ed. 2007

3 Disponible en: http://es.slideshare.net/reynerroberto/teora-adaptacin?related=1

4 Disponible en: http://www.buenastareas.com/ensayos/Modelo-De-Adaptacion-De-Callista-
Roy/6829323.html
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se hace necesario valorar las distintas manifestaciones del proceso de

afrontamiento con el fin de desarrollar intervenciones eficaces de adaptacion.®

Enfermeria Comunitaria

La Enfermeria comunitaria es la disciplina que sintetiza los conocimientos
tedricos y las habilidades practicas de la enfermeria y de la salud publica y los

aplica como alternativas (estrategias) de trabajo en la comunidad con el fin de

promover, mantener y restaurar la salud de la poblacion contando con la
participacion (comunitaria) de esta, mediante cuidados directos e indirectos, a
individuos, familias, otros grupos y a la propia comunidad social en su conjunto
como miembro de un exceso multidisciplinario y a un marco de una poblacién

general de atencién de salud. ©

Principios de la Enfermeria Comunitaria

e Enfermeria Comunitaria se apoya en una base sélida de enfermeria
integrando a su préactica de conocimientos de salud publica.

e La responsabilidad de la enfermeria comunitaria en la poblacion como

un todo.

e Lanaturaleza de la practica de la enfermeria comunitaria se fundamenta
a las necesidades y problemas de salud prioritarios de la poblacion
desde los procesos participantes.

e La accion de enfermeria comunitaria tendra caracteres integrales e
integrados.

e Laevaluacién continuada y sisteméatica de la situacion en salud, la clave
para el proceso y mejoramiento de los servicios de salud.

e Laeducacion sanitaria es un instrumento de trabajo fundamental.

5 Martin B, Panduro R, Crespillo Y, Rojas L, Gonzalez S. El proceso de afrontamiento. Index de
Enfermeria 2010; 292 Edic. pag. 115-119.

6 Disponible en: http://www.monografias.com/trabajos93/la-enfermeria-comunitaria/la-
enfermeria-comunitaria.shtml
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e Enfermeria Comunitaria debe trabajar con y para la comunidad
promoviendo la participacion comunitaria.

e La familia es considerada por la enfermeria comunitaria como su
principal unidad de servicio.

e Los problemas y necesidades de salud deben abordarse desde la
multicas calidad e interdisciplinaridad.

e Enfermeria comunitaria debe ser defensora de los valores que

contribuyan a mantener una mayor solidaridad y justicia social,

e igualdad de oportunidades.

Roles funcional de enfermeria comunitaria
Promovedoras de cuidados

De educadora

De administracion

De investigador

Roles de actitud
Defensora
Asesora
Promotora
Coordinadora
Impulsora
Facilitadora
Colaboradora

Enfermeria Hospitalaria

La practica de la Enfermera hospitalaria se observa reducida a actividades
médico—delegadas y satisfaccion de necesidades basicas del paciente. Esto

lastima la calidad de atencion y el prestigio de la profesion.

El hospital es una organizacion compleja que, para conseguir sus objetivos de
servicio a la comunidad con efectividad y eficiencia, necesita de una coordinacion

adecuada entre las areas funcionales que lo componen, una de estas areas es
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el servicio de Enfermeria. Enfermeria constituye una de las partes mas
importantes en un hospital por ser el grupo profesional mas numeroso,
responsable de la atencion directa, integral y continua de los pacientes
hospitalizados. La forma en que las Enfermeras desempefian su papel, es decir,
la manera en que intentan satisfacer las expectativas tanto de aquéllos que

dirigen la organizacion como de los usuarios de sus servicios.

AFRONTAMIENTO

El afrontamiento segin Roy son los esfuerzos comportamentales y cognitivos
que realiza las personas para atender las demandas del ambiente, que acttan

como un todo para mantener sus procesos vitales y su integridad. ’
Estrategias de Afrontamiento:

Las personas utilizan tres tipos de estrategias de afrontamiento: las estrategias
comportamentales; buscan controlar el estimulo o estresor en forma directa,
actuando frente al problema que la persona considera es susceptible a modificar.
(11)

El subsistema de afrontamiento cognitivo tiene relacion con la conciencia.

Este procesamiento de la informacidén se da en tres etapas secuenciales, las
cuales estan intimamente relacionadas entre si; Roy las ha denominado como

entradas, procesos centrales y salidas.

e Entradas: Son los estimulos que puedan llegar desde el entorno o desde el
interior de la persona. Se clasifican en focales (afectan a la persona

inmediatamente), contextuales (todos los demas estimulos que estan presentes)

7 Disponible en:
http://siacurn.curnvirtual.edu.co:8080/xmlui/bitstream/handle/123456789/791/CAPACIDAD%20
DE%20AFRONTAMIENTO%20Y%20ADAPTACION%20DE%20PACIENTES%20CON%20VIH-
SIDA%20SEG%C3%9AN%20MODELO%20%E2%80%9CCALLISTA%20ROY%E2%80%9D%
20EN%20.pdf?sequence=1
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y residuales (inespecificos, tales como ciencias culturales o actitudes ante la

enfermedad).

e Procesos centrales: Hace uso de los procesos (mecanismos de control que
una persona utiliza como sistema de adaptacién) y los efectores (hacen
referencia a la funcion fisiologica, el auto concepto y la funcion de rol incluidos

en la adaptacion).

e Salidas: Se refiere a las conductas de las personas, se dividen en respuestas
adaptativa (aquellas que promueven la integridad de la persona; logran las metas
de la supervivencia, crecimiento, reproduccién y dominio), y en respuestas
ineficaces (aquellas que no fomentan el logro de las metas). Las respuestas

proporcionan, la retroaccion del sistema. (11)

ADAPTACION

Es el proceso y resultado por el que las personan piensan y sienten, como grupos
o individuos usando conscientemente el conocimiento selecto para crear la
integracion humana y ambiental. Este concepto enfoca cinco dimensiones:
supervivencia, desarrollo, reproduccion, dominio o competencia, Yy
transformacién ambiental y personal. Las personas vistas como sistemas
adaptativos holisticos, segin Roy, se encuentran en una continua interaccion
con un ambiente cambiante. Los estimulos ambientales, al entrar en contacto
con el sistema, activan los subsistemas de afrontamiento regulador y cognitivo y
desencadenan una serie de respuestas observables a través de los cuatro
modos de adaptacién (fisiolégico, auto concepto, funcién del rol e
interdependencia); estas respuesta buscan afrontar la situacion de esta manera,

promover la adaptacion. (11)
REACCION DE ALARMA

El organismo, amenazado por las circunstancias se altera fisiolégicamente por
la activacion de una serie de glandulas, especialmente en el hipotalamo y la
hipdfisis ubicadas en la parte inferior del cerebro, y por las glandulas
suprarrenales localizadas sobre los rifiones en la zona posterior de la cavidad

abdominal. El cerebro, al detectar la amenaza o riesgo, estimula al hipotalamo
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quien produce "factores liberadores" que constituyen substancias especificas

gue actdan como mensajeros para zonas corporales también especificas.

SIGNOS Y SINTOMAS

SINTOMAS FiSICOS

1. Cefalea.

2. Cansancio difuso

3. Dorsalgia

4. Dificultar para dormir o suefio irregular
5. Diaforesis.

6. Aumento o pérdida de peso.

7. Temblores o tic nerviosos.
SINTOMAS PSICOLOGICOS

1. Ansiedad

2. Tristeza.

3. Irritabilidad excesiva.

4. Indecision.

5. Inquietud.

6. Falta de entusiasmao.

7. Sensacion de no tener el control sobre la situacion.
8. Preocupacién excesiva.

9. Inseguridad.

SINTOMAS COMPORTAMENTALES
1. Olvidos frecuentes.

2. Aislamiento.

3. Conflictos frecuentes.

4. Tendencia a polemizar.
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5. Desgano.
6. Absentismo laboral.
7. Dificultad para aceptar responsabilidades.

8. Dificultad para mantener las obligaciones contraidas.

9. Indiferencia hacia los demas.
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CAPITULO Il
OBJETIVOS

OBJETIVO GENERAL

e Valorar el proceso de afrontamiento y adaptacién en las practicas pre
profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca
del periodo Abril — Septiembre 2015.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

e Caracterizar el grupo de estudio segun edad, sexo y residencia.
e Determinar el nivel de capacidad de afrontamiento y adaptacion

¢ Identificar la manera de afrontar las situaciones que se les presentan

tanto en area comunitaria como hospitalaria.
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CAPITULO IV

DISENO METODOLOGICO

La metodologia que se aplicara para el logro de los objetivos en esta
investigacion se ha disefiado en diversos momentos, en los cuales se
desarrollaran diversas acciones que nos direccionen hacia el alcance de los
objetivos.

Un momento de formulacion del objeto de estudio, este momento encierra toda
la fundamentacion de nuestro estudio, alcance, factibilidad, pertinencia, entre
otros,

Un momento de recoleccién de informacion, por medio de la aplicacion de un
test (Callista Roy), seguido del andlisis de esa informacién de forma cualitativa y
cuantitativa, este ejercicio se convierte en un indicador relevante en la direccién

del alcance de los objetivos.

Tipo de Estudio

La investigacion que se efectuara serd de tipo descriptivo, en la cual se
recolectara informacion sin cambiar el entorno, como parte de una investigacion
humana, se busca recolectar informacibn que corresponda a ciertas
caracteristicas de un grupo en particular, en este caso los internos de Enfermeria

de la Universidad de Cuenca.
Area de Estudio

Internas e internos pertenecientes a las diferentes areas de los cantones Azuay,

Carfar y Morona Santiago.

Universo el universo para esta investigacion es de 219 internos e internas que
laboran en las distintas areas de los cantones de Azuay, Cafiar y Morona

Santiago.
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CRITERIOS DE INCLUSION

e Internos/as de Enfermeria que laboran en las areas hospitalarias y
comunitarias.

CRITERIOS EXCLUSION

e Internos/as que no firman el consentimiento informado.

VARIABLES

e Caracteristicas Demogréficas: Cualquier caracteristica de la poblacién
gue pueda ser medida o contada es susceptible da analisis demografico,
edad, estado marital, nivel de instruccién u ocupacién son algunas de las
caracteristicas que se consideran en el analisis de la poblacion.

e Grado de capacidad de afrontamiento y adaptacién: Conjunto de
recursos y aptitudes que tiene un individuo para desempefiar una
determinada funcion.

e TEST de Callista Roy: Técnicas, que se aplican a casos concretos con
fines utilitarios. Lo que se mide es la exteriorizacién de ciertas acciones

de un sujeto, que permiten catalogarlo en ciertas categorias

METODOS, TECNICAS E INSTRUMENTOS

TECNICAS INSTRUMENTOS

e Observacion directa Test de Callista Roy (Ver anexo 3).

PROCEDIMIENTOS

Autorizacion: al realizar la presente investigacion se solicito la autorizacion de

los internos e internas con la firma del consentimiento informado (Ver anexo 2).
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Capacitacion: Revisiones Bibliograficas de los diferentes libros, paginas del

internet, investigaciones realizadas anteriormente sobre el tema.

Supervision: durante el desarrollo de la investigacion fuimos supervisadas por

la directora Lcda. Doriz Jiménez Brito.

PLAN DE TABULACION Y ANALISIS

Con el analisis de los datos evaluamos y posteriormente efectuamos el analisis

estadistico para relacionarlos con sus variables.

Para la fundamentacion de los datos que se obtengan en torno al problemay a

los objetivos planteados pretendemos basarnos en el siguiente esquema:

Determinacion del personal para el estudio

Explicacién sobre los objetivos planteados y solicitud de colaboracién
Aplicar la encuesta para la recoleccion de datos

Andlisis de la informacion

Procesamiento de las variables en el programa SPSS.

Tabulacién e interpretacién mediante la presentacion de tablas simples.

Finalmente el andlisis se realizara con la estadistica descriptiva.

> > > > > > > >

Explicar el proceso de las tablas

ASPECTOS ETICOS

Toda la informaciéon que se obtuvo es confidencial para uso exclusivo de la
investigacion, los datos no seran divulgados, se podra disponer de revisiones por
parte de las autoridades de la universidad en cualquier momento, se dispone de
un documento de consentimiento informado para que el personal del estudio
decida sobre su participacion o no en el estudio, tampoco se publicé fotografias
gue no hayan consentido los Internos/as de Enfermeria. Esta investigacion no

genera riesgos para los participantes.
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RECURSOS
Recursos Humanos:

Las personan que intervendran en la investigacion son las siguientes:

a Director de Tesis: Lcda. Doriz Jiménez.
a Investigadores

A Internos e internas de Enfermeria
Recursos Materiales:

Esferos azul, rojo y negro

Lapiz

Laptop

Impresora

Tinta para las impresiones

Hojas de Papel Bon

Libreta

Borrador

Formulario de recoleccién de datos
Corrector

O O O 0O O 0 0O O O O
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CAPITULO V

INTERPRETACION DE RESULTADOS

Se realiz6 el estudio con 219 internos/as de enfermeria de la Universidad de
Cuenca, Facultad de Ciencias Médicas, Escuela de Enfermeria que realizan sus
practicas pre profesionales en las provincias de Azuay, Cafar y Morona Santiago

en las areas hospitalaria y comunitaria.

Ademas se solicitdé por escrito a la Mgs. Carmen Cabrera, responsable del
programa de internado.

Se aplico el test de Callista Roy el cual consta de 5 factores y un total de 47
items con un valor de 47 a 188 puntos, conjuntamente se elaboraron tablas
con todo lo relacionado con las variables generales seleccionadas y los datos

obtenidos del Test.

En los datos no se valora todos los items del test debido a que el estudio seria

muy extenso.

Sin embargo Para ello hemos transformado y simplificado el test tomando los
datos mas relevantes, siendo asi 3 items por cada factor dandole un valor de
15 a 60 puntos en total, proporcionando como resultado de 15 a 26 = baja
capacidad, de 26 a 38 mediana capacidad, 38 — 49 = alta capacidad y de 49-

60 puntos = muy alta capacidad.
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CUMPLIMIENTO DEL ESTUDIO

Caracteristicas demograficas

TABLAN°1

Porcentaje de los internos/as de Enfermeria de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril —

Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, segun edad.

Edad N° %
20-21 21 10%
22-24 162 74%
25-27 23 11%
28-30 13 6%
TOTAL 219 100%
Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar que de las 219 personas que realizan
practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de
Cuenca, 162 personas que corresponden a un porcentaje de 74% pertenecen al
rango de edad de 22 a 24 afos, 23 personas que representa el 11% pertenecen
al rango de edad de 25 a 27 afos, 21 personas que representan el 10%
pertenecen al rango de edad de 20 a 21 afios y 13 personas que representa el

6% pertenecen al rango de edad de 28 a 30 afios.
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Caracteristicas demograficas

TABLA N° 2

Porcentajes de estudiantes segun Sexo, residencia y lugar de trabajo de los
internos/as de Enfermeria que realizan practicas pre profesionales de la

“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —
Julio 2015.

SEXO RESIDENCIA LUGAR DE TRABAJO
M F AZUAY CANAR | MORONA AREA AREA
SANTIAG | HOSPITAL | COMUNIT
©) ARIA ARIA

N % N % N % N % N % N % N %
22 | 10% | 197 | 90% | 158 | 72% | 39 | 18% | 22 | 10% | 125 | 57% | 94 | 43%

TOTAL TOTAL TOTAL
N 219 N 219 N 219
% 100% % 100% % 100%

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar que 219 personas que realizan practicas
pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca,
197 personas que representan el 90% pertenecen al sexo femenino y 22
personas que representa el 10% pertenece al sexo masculino; 158 personas que
representan el 72% residen en Azuay, 39 personas que representa el 18%
residen en Cafiar, mientras que 22 personas que representa el 10% residen en
Morona Santiago; 125 personas que representan el 57% labora en el Area

Hospitalaria, mientras que 94 personas que representa el 43% labora en el Area
Comunitaria.
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TABLA N° 3

Grado de capacidad de afrontamiento y adaptacion en las labores de los
internos/as de Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre
profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre
2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Grado de afrontamiento y adaptacién en las N° %
labores

Baja Capacidad 5 2%
Mediana Capacidad 138 63%
Alta Capacidad 76 35%
TOTAL 219 100%

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar que de las 219 personas que realizan
practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de
Cuenca, 138 personas que corresponden a un porcentaje de 63% tienen una
mediana capacidad de afrontamiento y adaptacion en las labores, mientras que
existe un déficit del 2% siendo un total de 5 personas que tienen baja capacidad
de afrontamiento y adaptacion en las labores.
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TEST DE CALLISTA ROY

Factor |

Comportamientos personales y los recursos para expandir las entradas y

ser creativo.
TABLA N° 4

Solucion nueva ante un problema nuevo de los internos/as de Enfermeria de
219 personas que realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de

Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca | Casi Casi Siempre Total
, - Nunca Siempre
Afirmacion
F |% |F % F % F % F %
Propone una 0]0% | 28| 13% | 145|66% | 46| 21% | 219 | 100%
solucién nueva
para un
problema nuevo

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de solucién nueva ante un problema nuevo podemos
observar que de las 219 personas que realizan practicas pre profesionales en
internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 145 personas que
corresponde a un porcentaje de 66% casi siempre propone una soluciéon nueva
para un problema nuevo, mientras que el 13% siendo un total de 28 personas

casi nunca propone una solucién nueva para un problema nuevo.
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TABLAN°5

Obtencion de la mayor informacion para aumentar opiniones de los internos/as

de Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la

“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo

—Julio 2015.
Nunca Casi Casi Siempre Total
, . Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %
Obtiene la mayor O] 0% | 31|14%| 136| 62% | 52| 24% | 219 | 100%

informacion
posible para
aumentar sus
opiniones

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de obtencion de la mayor informacion para aumentar
opiniones podemos observar que de las 219 personas que realizan practicas pre
profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 136
personas que corresponde a un porcentaje de 62% casi siempre obtiene la
mayor informacién posible para aumentar sus opiniones, mientras que el 14%

siendo un total de 31 personas casi hunca obtiene la mayor informacion posible

para aumentar sus opiniones.
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TABLA N° 6

Redirige los sentimientos y los enfoca constructivamente los internos/as de
Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la

“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —

Julio 2015.
Nunca Casi Casi Siempre Total
, - Nunca Siempre
Afirmacion
F % % F % F % F %
Trata de redirigir 15| 7% 17| 8% 98| 45% | 89| 41% | 219 | 100%
sSus sentimientos
para enfocarlos
constructivamente
Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla de redirige los sentimientos y los enfoca constructivamente
de 219 personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de
Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 98 personas que corresponde a un
porcentaje de 45% casi siempre redirige los sentimientos y los enfoca

constructivamente, mientras que el 7% siendo un total de 15 personas nunca

redirige los sentimientos y los enfoca constructivamente.
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Factor Il

Relaciones fisicas y la fase de entrada para el manejo de situaciones de

pacientes graves.

TABLA N° 7

Dificultad para completar tareas o proyectos por parte de los internos/as de
Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la
“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —
Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total

_ ., Nunca Siempre
Afirmacion

F v |[F |% |[F [% |F [w |[F

%

Tiene dificultad 21| 10% | 163 | 74%| 35| 16%| O 0% | 219
para completar

tareas o
proyectos
Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla de dificultad para completar tareas o proyectos de 219
personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria
de la Universidad de Cuenca, 163 personas que corresponde a un porcentaje de
74% casi nunca tiene dificultad para completar tareas o proyectos, mientras que
21 personas que representan el 10% nunca tiene dificultad para completar tareas

0 proyectos.
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TABLA N° 8

Actla con lentitud sin razon aparente los internos/as de Enfermeria de 219

personas que realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca

del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
, . Nunca Siempre
Afirmacioén

F % F % F % F % F %
Parece que 10| 5% | 122 | 56% 51| 23% | 36| 16% | 219 | 100%
actlia con
lentitud sin razén
aparente

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla actda con lentitud sin razén aparente de 219 personas que
realizan practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la
Universidad de Cuenca, 122 personas que corresponde a un porcentaje de 56%

casi nunca actta con lentitud sin raz6n aparente, mientras que 10 personas que

representan el 5% casi siempre actta con lentitud sin razén aparente.
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TABLAN° 9

Reaccidn con exageracion por parte de los internos/as de Enfermeria de 219
personas que realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de
Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total

, . Nunca Siempre
Afirmacion

F % F % F % F % F %
Tiende a 133 | 61% | 67| 31% | 19 9% 0 0% | 219 | 100%
reaccionar con
exageracion al
comienzo

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de reaccidn con exageracion de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de
Cuenca, 133 personas que corresponde a un porcentaje de 61% nunca

reacciona con exageracion, mientras que 19 personas que representan el 9%
casi siempre reacciona con exageracion.
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Factor Il

Comportamientos del yo personal y fisico, y se enfocan en los tres
niveles de procesamiento de la informacion: entradas, procesos centrales

y salidas.

TABLA N° 10

Puede seguir una gran cantidad de instrucciones a la vez los internos/as de
Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la
“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —
Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
: . Nunca Siempre
Afirmacion

F % F % F % F % F %
Puede seguir 0] 0% 13| 6% | 163 | 74% | 43| 20% | 219 | 100%
una gran
cantidad de
instrucciones a la
vez

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla de puede seguir una gran cantidad de instrucciones a la vez
de 219 personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de
Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 163 personas que corresponde a un
porcentaje de 74% casi siempre puede seguir una gran cantidad de instrucciones
a la vez, mientras que 13 personas que representan el 6% casi nunca puede

seguir una gran cantidad de instrucciones a la vez.
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TABLA N° 11

Deja sus sentimientos a un lado y es muy objetivo de lo que sucede los

internos/as de Enfermeria

profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre

2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

de 219 personas que realizan practicas pre

Nunca Casi Casi Siempre Total
, . Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %
Deja sus 71 3% 12| 5% | 121 | 55% | 79| 36% | 219 | 100%

sentimientos a
un lado y es muy
objetivo de lo
gue sucede

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)

Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de deja sus sentimientos a un lado y es muy objetivo de lo
que sucede de 219 personas que realizan practicas pre profesionales en
internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 121 personas que
corresponde a un porcentaje de 55% casi siempre deja sus sentimientos a un
lado y es muy objetivo de lo que sucede, mientras que 7 personas que

representan el 3% nunca deja sus sentimientos a un lado y es muy objetivo de

lo que sucede.
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TABLA N° 12

Puede desenvolverse mejor que la mayoria de las personas cuando tiene que ir
a lugares desconocidos los internos/as de Enfermeria de 219 personas que
realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo
Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
_ ., Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %
Puede O] 0% | 43|20% | 171| 78% | 5 2% | 219 | 100%
desenvolverse
mejor que la

mayoria de las
personas cuando
tiene que ir a
lugares
desconocidos

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de puede desenvolverse mejor que la mayoria de las
personas cuando tiene que ir a lugares desconocidos de 219 personas que
realizan précticas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la
Universidad de Cuenca, 171 personas que corresponde a un porcentaje de 78%
casi siempre puede desenvolverse mejor que la mayoria de las personas cuando
tiene que ir a lugares desconocidos, mientras que 5 personas que representan
el 2% siempre puede desenvolverse mejor que la mayoria de las personas

cuando tiene que ir a lugares desconocidos.
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Factor IV

Describe las estrategias personales y fisicas para hacerse cargo de las

situaciones manejarlas metédicamente.

TABLA N° 13

Llama al problema por su nombre los internos/as de Enfermeria de 219 personas
que realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del
periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca | Casi Casi Siempre Total
, . Nunca Siempre
Afirmacion

Fl% |F |% F % F | % F %

Llama al problemapor | 0| 0% | 26 | 12% | 160| 73% | 33| 15% | 219
su nombre y trato de
verlo en su totalidad

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de llama al problema por su nombre de 219 personas que
realizan practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la
Universidad de Cuenca, 160 personas que corresponde a un porcentaje de 73%
casi siempre llama al problema por su nombre, mientras que 26 personas que

representan el 12% casi nunca llama al problema por su nombre.
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TABLA N° 14

Mantiene el equilibrio entre la actividad y el descanso los internos/as de
Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la

“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —

Julio 2015.
Nunca Casi Casi Siempre Total
_ ., Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %
Trata de 19 9% | 31|14% | 139| 63% | 30| 14% | 219 | 100%

mantener un
equilibrio entre la
actividad y el
descanso

ANALISIS:

En la presente tabla de mantiene el equilibrio entre la actividad y el descanso de
219 personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de

Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 139 personas que corresponde a un

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

porcentaje de 63% casi siempre mantiene el equilibrio entre la actividad y el

descanso, mientras que 19 personas que representan el 9% nunca mantiene el

equilibrio entre la actividad y el descanso.
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TABLA N° 15

Aclara cualquier tipo de duda antes de actuar los internos/as de Enfermeria de

219 personas que realizan practicas pre profesionales de la “Universidad de

Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
, . Nunca Siempre
Afirmacion

F % F % F % F % F %
Trata de aclarar 0| 0% 37| 17% | 122 | 56% | 60| 27% | 219 | 100%
cualquier tipo de
duda antes de
actuar

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiguez Lisseth Llerena
ANALISIS:

En la presente tabla de aclarar cualquier tipo de duda antes de actuar de 219
personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria
de la Universidad de Cuenca, 122 personas gue corresponde a un porcentaje de
56% casi siempre aclara cualquier tipo de duda antes de actuar, mientras que 37

personas que representan el 17% casi nunca aclara cualquier tipo de duda antes

de actuar.
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Factor V

Describe la estrategias que utiliza la persona para recurrir a si misma y

otras personas usando la memoriay laimaginacion

TABLA N° 16

Trata las estrategias o0 las soluciones que le han servido en el pasado los
internos/as de Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre
profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre
2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
, - Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %
Trata las O] 0% | 55|25% | 126| 58% | 38| 17% | 219 | 100%

estrategias o las

soluciones que le
han servido en el
pasado

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifliguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de trata las estrategias o las soluciones que le han servido
en el pasado de 219 personas que realizan practicas pre profesionales en
internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 126 personas que
corresponde a un porcentaje de 58% casi siempre trata las estrategias o las
soluciones que le han servido en el pasado, mientras que 38 personas que
representan el 17% siempre trata las estrategias o las soluciones que le han

servido en el pasado.
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TABLA N° 17

Utilizacién del humor para manejar mejor la situacion por parte de los internos/as
de Enfermeria de 219 personas que realizan practicas pre profesionales de la

“Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo —
Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
_ ., Nunca Siempre
Afirmacion
F | % F % F % F | % F %

Utiliza el humor O] 0% | 59|27% | 121 | 55% | 39| 18% | 219
para manejar

mejor la situacion

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de utilizacion del humor para manejar mejor la situacion de
219 personas que realizan practicas pre profesionales en internos/as de
Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 121 personas que corresponde a un
porcentaje de 55% casi siempre utiliza el humor para manejar mejor la situacion,

mientras que 39 personas que representan el 18% siempre utiliza el humor para
manejar mejor la situacion.
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TABLA N° 18

Planteamiento de diferentes soluciones aunque parezca dificil de alcanzar por

parte de los internos/as de Enfermeria de 219 personas que realizan practicas

pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril — Septiembre

2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015.

Nunca Casi Casi Siempre Total
, - Nunca Siempre
Afirmacion
F % F % F % F % F %
Plantea 22| 10% 48 | 22% | 105| 48% | 44| 20% | 219 | 100%
diferentes
soluciones
aungue parezca
dificil de alcanzar

Fuente: (Internos/as de Enfermeria)
Elaborado por: Jessica Ifiiguez Lisseth Llerena

ANALISIS:

En la presente tabla de planteamiento de diferentes soluciones aunque parezca

dificil de alcanzar de 219 personas que realizan practicas pre profesionales en

internos/as de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, 105 personas que

corresponde a un porcentaje de 48% casi siempre plantea diferentes soluciones

aunque parezca dificil de alcanzar, mientras que 22 personas que representan

el 10% nunca plantea diferentes soluciones aunque parezca dificil de alcanzar.
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TABLA N° 19

Distribucién los internos/as de enfermeria de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril —
Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, segun el test de Callista Roy y
edad.

EDAD
TEST CALLISTA 20-21 22 -24 25-27 28 -30 TOTAL
ROY Afos Afos Afos ARoS
N° | % N° | % N° | % N° % | N° | %
BAJA 5 2% 41 2% | 4| 2% 5| 2 18| 8%
CAPACIDAD %
MEDIANA 2 1% | 33| 15| 10| 5% 3 1| 48| 22%
CAPACIDAD % %
ALTA 4 2% | 10 46| 8| 4% 2 1| 114 | 52%
CAPACIDAD 0 % %
MUY ALTA 10 5% | 25 11 1| 0% 3 1 39| 18%
CAPACIDAD % %
TOTAL 21| 10% | 16| 74| 23| 11 13| 5| 219| 100
2 % % % %

Fuente: Internos de enfermeria
Elaborado por: Jessica Ifiiguez, Lisseth Llerena

TEST DE CALLISTA ROY
CAPACIDAD DE PUNTAJE / EQUIVALENTE
AFRONTAMIENTO 60 PUNTOS %

Baja capacidad 15-26 25-44%

Mediana capacidad 27 — 38 45 - 63 %

Alta capacidad 39-49 64 — 81%

Muy alta capacidad 50 — 60 82 — 100%
ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar segun la edad de 20-21 afios con un 5%
gue se encuentran con muy alta capacidad de afrontamiento, de 22-24 afios esta
con una alta capacidad de afrontamiento, de 25-27afos el 5% esta con mediana
capacidad de afrontamiento, y en los 28-30 afios el 2% se encuentra en una baja
capacidad de afrontamiento.
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TABLA N° 20

Distribucién los internos/as de enfermeria de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril —

Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, segun el test de Callista Roy vy

Sexo.
SEXO
TEST CALLISTA ROY M F TOTAL
N° | % N° % N° %
BAJA CAPACIDAD 1 0% 17 8% 18 8%
MEDIANA CAPACIDAD 5 2% 43 | 20% 48 22%
ALTA CAPACIDAD 7 3% | 107 49%| 114 52%
MUY ALTA CAPACIDAD 9 4% 30| 14% 39 18%
TOTAL 22 10%| 197| 90% | 219 100%

Fuente: Internos de enfermeria
Elaborado por: Jessica lfiguez, Lisseth Llerena

TEST DE CALLISTA ROY
CAPACIDAD DE PUNTAJE / EQUIVALENTE
AFRONTAMIENTO 60 PUNTOS %

Baja capacidad 15-26 25-44%

Mediana capacidad 27 — 38 45 - 63 %

Alta capacidad 39-49 64 — 81%

Muy alta capacidad 50 — 60 82 — 100%
ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar que segun el sexo femenino hay un 49%
con una alta capacidad de afrontamiento mientras que en el sexo masculino el
4% estan con muy alta capacidad de afrontamiento. Teniendo en cuenta que el
52% del total de estudiantes estan con una alta capacidad de afrontamiento,
afectando mas al sexo femenino ya que hay un mayor nimero de mujeres que

realizan las practicas pre-profesionales.
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TABLA N° 21

Distribucién los internos/as de enfermeria de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril —
Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, segun el test de Callista Roy y

lugar de trabajo.

LUGAR DE TRABAJO

TEST CALLISTA AREA AREA TOTAL
ROY HOSPITALARIA COMUNITARIA
N° % N° % N | %

BAJA CAPACIDAD 10 5% 8 4% | 18| 8%

MEDIANA 25 11% 23 11%| 48| 22%

CAPACIDAD

ALTA CAPACIDAD 68 31% 46 21% | 114 | 52%

MUY ALTA 22 10% 17 8% | 39| 18%

CAPACIDAD

TOTAL 125 57% 94 43% | 219 | 100
%

Fuente: Internos de enfermeria
Elaborado por: Jessica Ifiiguez, Lisseth Llerena

TEST DE CALLISTA ROY
CAPACIDAD DE PUNTAJE / EQUIVALENTE
AFRONTAMIENTO 60 PUNTOS %

Baja capacidad 15-26 25-44%

Mediana capacidad 27 — 38 45 - 63 %

Alta capacidad 39-49 64 — 81%

Muy alta capacidad 50 — 60 82 — 100%
ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar segun el lugar de trabajo en el area
hospitalaria corresponde al 31% con un alta capacidad de afrontamiento al igual
gue en el area comunitaria el 21% estan con una alta capacidad de afrontamiento
con un total de 52% de estudiantes con un alta capacidad de afrontamiento,
afectando mas al area hospitalaria ya que alli se encuentra la mayoria de

estudiantes.
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TABLA N° 22

Distribucién los internos/as de enfermeria de 219 personas que realizan
practicas pre profesionales de la “Universidad de Cuenca del periodo Abril —

Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, segun el test de Callista Roy y

residencia.

RESIDENCIA
TEST CALLISTA AZUAY CANAR MORONA TOTAL

ROY SANTIAGO
Ne° % N° % Ne° % Ne° %

BAJA 8| 4% 4 2% 6 3% 18| 8%
CAPACIDAD
MEDIANA 26 12 12 5% 10 5% 48 | 22%
CAPACIDAD %
ALTA 96 44 14 6% 4 2% 114 | 52%
CAPACIDAD %
MUY ALTA 28 13 9 4% 2 1% 39| 18%
CAPACIDAD %
TOTAL 158 72 39| 18% 22 10% 219 | 100

% %

Fuente: Internos de enfermeria
Elaborado por: Jessica Ifiiguez, Lisseth Llerena

TEST DE CALLISTA ROY
CAPACIDAD DE PUNTAJE / EQUIVALENTE
AFRONTAMIENTO 60 PUNTOS %

Baja capacidad 15-26 25-44%

Mediana capacidad 27 — 38 45 - 63 %

Alta capacidad 39-49 64 — 81%

Muy alta capacidad 50 — 60 82 — 100%
ANALISIS:

En la presente tabla podemos observar segun la residencia que en la provincia
de Azuay hay un 44% que cuenta con una alta capacidad de afrontamiento, en
la provincia de Cafar hay un 6% con una alta capacidad de afrontamiento y en
la provincia de Morona Santiago el 5% estd en una mediana capacidad de

afrontamiento, mientas que el 52% del total de los estudiantes estan en una alta
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capacidad de afrontamiento pero afecta a los estudiantes que realizan sus
practicas pre-profesionales en la provincia de Morona Santiago debido a que los
estudiantes se encuentran lejos de sus hogares, tomando en cuenta que en la
provincia del Azuay se encuentra el mayor nimero de estudiantes.
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CAPITULO VI

DISCUSION

Esta investigacion ha identificado diferentes grados de afrontamiento y
adaptacion. De acuerdo a la participacion de 219 internos/as de enfermeria
encuestada hemos determinado realizando correlaciones con investigaciones

similares cuyos valores constituyeron mayor relevancia a nuestro estudio.

Inna F.2 y colaboradores, en el afio 2009 realizaron un estudio a pacientes
egresados de unidades de cuidados intensivos de la ciudad de Cartagena,

Colombia, en el cual obtuvieron los siguientes resultados:

Participaron 171 pacientes, con edades entre 18 y 88 afios, con relacién al sexo,

50,3% fueron mujeres y 49,7% hombres.

El 63,2% de los participantes se ubicé en el nivel de alta capacidad, el 19,9% en

la mediana, y la baja capacidad de afrontamiento y adaptacion reportd 1,2%.

En el factor 1, recursivo y centrado los participantes estan dispuestos a modificar
su vida radicalmente con tal de salir de la crisis, y obtener la mayor informacién
posible para aumentar las opciones fueron los items que reportaron mejores

resultados (63,7, 56,1 y 55,6 %, respectivamente).

Con relacién al factor 2, reacciones fisica y enfocada. Los items: al parecer me
hago muchas ilusiones acerca de cédmo resultaran las cosas, trato de hacer
frente a la crisis desde el principio y solo puedo pensar en lo que me preocupa
fueron los que mostraron una mayor proporcion, con un mejor resultado (41,5,

39, 8% y 39,8%, respectivamente).

En cuanto al factor 3, proceso de alerta los items que mejor puntuaron fueron:
poder seguir una gran cantidad de instrucciones a la vez (45%), poner los

sentimientos a un lado y ser muy objetivo acerca de lo que sucede (43,3%),

8 Florez-Torres, I. E., Herrera-Alarcén, E., Carpio-Jiménez, E., Veccino-Amador, M. A,,
Zambrano-Barrios, D., Reyes-Narvaez, Y., & Torres-Contreras, S. (2011). Afrontamiento y
adaptacion en pacientes egresados de unidades de cuidado intensivo. Aquichan, 11(1), 23-39.
Disponible en: http://www.scielo.org.co/scielo.php?pid=S1657-
59972011000100003&script=sci_arttext

Jessica Iiiguez, Lisseth Llerena Pagina 55



=~ UNIVERSIDAD DE CUENCA

manejar la situacion analizando rapidamente los detalles tal como ellos
sucedieron (43,3 %), obtener buenos resultados al manejar problemas complejos
(35,7 %), y en menor proporcion, nunca adoptan rapidamente nuevas
capacidades cuando estas resuelven sus problemas (7 %)

En el factor 4, procesamiento sistematico la mayor proporcion de participantes
siempre llaman al problema por su nombre y tratan de verlo en su totalidad;
analizan la situacion como realmente es, y tratan de mantener equilibrio entre la
actividad y el descanso (52, 48,5 y 45,6% respectivamente). Un 7,6% nunca se
toma el tiempo necesario y no actda hasta no tener una buena comprensién de

la situacion.

Con relacién al factor 5, conocer y relacionar los items: me siento bien al saber
gue estoy manejando el problema lo mejor que puedo, trato de recordar las
estrategias o las soluciones que me han servido en el pasado, y recuerdo cosas
que me ayudaron en otras situaciones, fueron los que revelaron mayor

proporcién de pacientes con un mejor resultado (61,4; 56,7 y 55,0%).

En nuestra investigacion se estudié a 219 internos/as de Enfermeria de los
cuales el 74% pertenecen al rango de edad de 22 a 24 afios, 23 personas que
representa el 11% pertenecen al rango de edad de 25 a 27 afios, 21 personas
que representan el 10% pertenecen al rango de edad de 20 a 21 afios y 13
personas que representa el 6% pertenecen al rango de edad de 28 a 30 afios.

El 90% pertenecen al sexo femenino y el 10% pertenece al sexo masculino.

El 63% tienen una mediana capacidad de afrontamiento, el 35% alta capacidad
de adaptacion en las labores, mientras que existe un déficit del 2% que tienen

baja capacidad de afrontamiento y adaptacion en las labores.

En el factor 1, recursivo y centrado el 66% de los internos/as casi siempre
propone una solucién nueva para un problema nuevo, el 62% casi siempre
obtiene la mayor informacion posible para aumentar sus opiniones, el 45% casi

siempre redirige los sentimientos y los enfoca constructivamente.
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Con relacion al factor 2, reacciones fisica y enfocada el 74% casi nunca tiene
dificultad para completar tareas o proyectos, el 56% casi nunca actua con lentitud

sin razon aparente, el 61% nunca reacciona con exageracion.

En cuanto al factor 3, proceso de alerta los items que hemos tomado en cuenta
son que el 78% casi siempre puede desenvolverse mejor que la mayoria de las
personas cuando tiene que ir a lugares desconocidos, el 74% casi siempre puede
seguir una gran cantidad de instrucciones a la vez, el 55% casi siempre deja sus

sentimientos a un lado y es muy objetivo de lo que sucede.

En el factor 4, procesamiento sisteméatico el 73% casi siempre llama al problema
por su nombre, el 63% casi siempre mantiene el equilibrio entre la actividad y el

descanso, el 56% casi siempre aclara cualquier tipo de duda antes de actuar.

Con relacioén al factor 5, conocer y relacionar el 58% casi siempre trata las
estrategias o las soluciones que le han servido en el pasado, el 55% casi siempre
utiliza el humor para manejar mejor la situacion, 48% casi siempre plantea

diferentes soluciones aunque parezca dificil de alcanzar.
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CAPITULO VII

CONCLUSIONES

Al terminar la presente investigacion y acorde a los objetivos planteados al

inicio concluimos los siguientes aspectos

OBJETIVOS

CONCLUCIONES

1.-

grupo de estudio

Caracterizar el

segun edad, sexo,
residencia y lugar

de trabajo.

Se caracteriz6 el grupo de estudio de los internos/as de
90%

pertenecen al sexo femenino y el 10% pertenece al sexo

Enfermeria obteniendo como resultado el
masculino.

El 74% pertenecen al rango de edad de 22 a 24 afios, el
11% pertenecen al rango de edad de 25 a 27 afos, el
10% pertenecen al rango de edad de 20 a 21 afios, el
6% pertenecen al rango de edad de 28 a 30 afios.

El 72% residen en Azuay, el 18% residen en Cafiar,
mientras que el 10% residen en Morona Santiago.

El 57 % labora en el area Hospitalaria y el 43% en el

area comunitaria.

2.-

nivel de capacidad

Determinar el

de afrontamiento y

adaptacion.

En los resultados obtenidos en la evaluacion del test de
Callista Roy el 63% tienen una mediana capacidad de
afrontamiento y adaptacién en las labores, mientras que
existe un déficit del 2% que tienen baja capacidad de

afrontamiento y adaptacién en las labores.
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3.- ldentificar la
manera de afrontar

las situaciones que

se les presentan
tanto en area
comunitaria  como
hospitalaria.

Al aplicar el test de Callista Roy se obtuvo como
resultado el 78% casi siempre puede desenvolverse
mejor que la mayoria de las personas cuando tiene que
ir a lugares desconocidos, mientras que el 2% siempre
puede desenvolverse mejor que la mayoria de las
personas cuando tiene que ir a lugares desconocidos, el
74% casi nunca tiene dificultad para completar tareas o
proyectos, 10% nunca tiene dificultad para completar
tareas o proyectos, el 62% casi siempre obtiene la
mayor informacién posible para aumentar sus
opiniones, mientras que el 14% casi nunca obtiene la
mayor informacion posible para aumentar sus
opiniones, el 56% casi siempre aclara cualquier tipo de
duda antes de actuar, mientras que el 17% casi nunca
aclara cualquier tipo de duda antes de actuar, el 48%
casi siempre plantea diferentes soluciones aunque
parezca dificil de alcanzar, mientras que el 10% nunca
plantea diferentes soluciones aunque parezca dificil de
alcanzar.

Al comparar el test de CALLISTA ROY con la edad
encontramos que de 20-21 afios con un 5% que se
encuentran con muy alta capacidad de afrontamiento,
de 22-24 afios esta con una alta capacidad de
afrontamiento, de 25-27afos el 5% esta con mediana
capacidad de afrontamiento, y en los 28-30 afios el 2%
se encuentra en una baja capacidad de afrontamiento y
adaptacion el cual agueja mas a los que tienen mayor
edad ya que por circunstancias han abandonado y han
retomado su internado luego de varios afnos.

Midiendo el sexo con el test encontramos que el
femenino hay un 49% con una alta capacidad de

afrontamiento mientras que en el sexo masculino el 4%

estdn con muy alta capacidad de afrontamiento
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afligiendo asi al sexo femenino por ser un numero
superior al de hombres.

Asi como el lugar de trabajo en el area hospitalaria
corresponde al 31% con un alta capacidad de
afrontamiento al igual que en el area comunitaria el 21%
estan con una alta capacidad de Azuay hay un 44% que
cuenta con una alta capacidad de afrontamiento, en la
provincia de Cafiar hay un 6% con una alta capacidad
de afrontamiento y en la provincia de Morona Santiago
el 5% afectando mas a los/as que se encuentran en
Morona Santiago lejos de sus hogares
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RECOMENDACIONES

v' Se recomienda que las practicas pre profesionales en internos/as de
Enfermeria se realice en sus lugares de procedencia para que tengan un
mayor grado de afrontamiento y adaptacion en sus labores.

v' Prepararles psicolégicamente a los internos/as de Enfermeria antes de
realizar sus practicas pre profesionales para que puedan tener un mayor
grado de afrontamiento y adaptacién en sus distintas areas de trabajo.

v" Los internos/as de Enfermeria deben predisponerse y prepararse para
presentes y futuros problemas que se vengan y puedan resolverlos de

una manera tranquila y responsable.

v Los internos/as de enfermeria bajo nerviosismo deben tranquilizarse para
no perder la calma ya que pueden ocasionar serios problemas con el
paciente porque sus labores en estado de angustia no esta rindiendo al

maximo.
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CONCLUSION

Con estas recomendaciones esperamos que nuestro estudio lo tomen en
consideracion dentro del programa de internado, en donde se puedan considerar
casos especiales de aquellos internos/as que tengan dificultad en viajar para
realizar sus practicas pre profesionales y puedan incluir una buena capacitacion
tanto psicologica como tedrico practico, pudiendo asi desempefiar su rol como
Enfermeras/os de una manera satisfactoria tanto en el area Hospitalaria -

Comunitaria , cumpliendo y terminando con éxito su afio de internado.
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ANEXOS

ANEXO N° 1

TABLA GENERAL DE ACTIVIDADES Y COSTOS

RUBRO DETALLE TOTAL
MATERIAL Y EQUIPO
Impresion de instrumentos | Impresion del protocolo 250

Impresion de la tesis
Impresion de
consentimientos
informados, encuestas,
oficios dirigidos a las

autoridades pertinentes.

Gastos de fotocopia Copiado de encuestas 150

Reproduccién del informe | Laimpresion de latesis con | 200

imagenes a color

Gastos de transporte 150
Imprevistos Errores de impresion 150
Total 900
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ANEXO N° 2
OPERACIONALIZACION DE VARIABLES
VARIABLE DEFINICION DIMENSION INDICADOR ESCALA
Caracteristi | Cualquier Bioldgica Edad 1. Menores de
cas caracteristica de 20 afos.
Demogréfic | la poblacién que 2. De 20 a 25
as pueda ser afnos.
medida o contada 3. Mayor a 25
es susceptible da afnos.
analisis
demografico, Sexo 1. Masculino
edad, estado .
2. Femenino
marital, nivel de
instruccion u
. 1. Azuay
ocupaciéon  son Residencia
2. Canar
algunas de las
i 3.Morona
caracteristicas
Santiago
que se
consideran en el
andlisis de la 1.Area
poblacién. Lugar de trabajo Hospitalaria.
2.Area
Comunitaria.
Capacidad | Conjunto de Bioldgico Grado de 1. Baja
de recursos y capacidad segun | capacidad.
afrontamien | aptitudes que ud. 2. Mediana
to y | tiene un individuo Capacidad.
adaptacion | para desempeniar 3. Alta
una determinada capacidad.
funcion.
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4. Muy alta
capacidad.
TEST Técnicas, que se Propone una | 1.Nunca
aplican a casos Eactor | solucion nueva | 2. Casi hunca
concretos con para un problema | 3. Casi
fines utilitarios. Lo nuevo. siempre
gue se mide es 4. Siempre
la exteriorizacion
de ciertas
acciones de un Obtiene la mayor | 1.Nunca

sujeto, que
permiten
catalogarlo en

ciertas categorias

informacion posible
para aumenta mis

opiniones

Trata que todo

funcione a mi favor

Identifica como
quiero que resulte
la situacion y luego
miro como puedo

lograrlo.

Trata de redirigir
mis  sentimientos
para enfocarlos

constructivamente.

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
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Esta atento a
cualquier cosa
relacionada con la

situacion.

Trata de ser

recursivo para
enfrentar la
situacion.

Con tal de salir de
la  crisis esta
dispuesto a
modificar su vida

radicalmente.

Trata de ser
creativo y proponer

nuevas soluciones.

3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca
2. Casi nunca

3. Casi
siempre
Desarrolla un plan | 4. Siempre
con una serie de
acciones para
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Factor Il

enfrentar la
situacion.
Tiene dificultad

para completar

tareas o proyectos

Solo puede pensar
en lo que le

preocupa.

Parece que actua
con lentitud sin

razon aparente.

Tiende a
reaccionar con
exageracion al

comienzo.

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre
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Tiende a
paralizarse y
confundirse al

menos por un

tiempo.

Encuentra  dificil
explicar cual es el
verdadero
problema.

Tiende a culparse

por cualquier
dificultad que
tenga.

Experimenta
cambios en la

actividad fisica.

Trata de hacer
frente a la crisis

desde el principio.

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca

Jessica Iiiguez, Lisseth Llerena

Pagina 70




=~ UNIVERSIDAD DE CUENCA

Se da cuenta que
se
estoy enfermando.

Se rinde

facilmente.

Al parecer se hace
muchas ilusiones
de coOmo resultaran

las cosas.

Encuentra el
problema
demasiado

complicado.

Por alguna razén
no se beneficia de
Sus experiencias

pasadas.

Puede seguir una

gran cantidad de

3. Casi
siempre

4. Siempre
1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
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Facto Il

instrucciones a la

vez.

Es menos eficaz

bajo estrés.

Se siente alerta y
activo durante el
dia.

Deja sus
sentimientos a un
lado y es muy

objetivo de lo que

sucede.
Obtiene buenos
resultados al

manejar problemas
complejos.

Puede
desenvolverse

mejor que la

3. Casi
siempre

4. Siempre
1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
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mayoria de las
personas cuando
tiene que ir a
lugares

desconocidos.

Es mas eficaz bajo

estrés.

Maneja la situacion
analizando

rapidamente  los
detalles tal como

sucedieron.

Adopta
rapidamente
nuevas
capacidades,
cuando estas
pueden resolver su

problema.

Llama al problema
por su nombre y
trata de verlo en su
totalidad.

3. Casi
siempre

4. Siempre
1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre
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Factor IV

Se toma todo el
tiempo que sea
necesario, y no
hace nada hasta
gue conoce bien la

situacion.

Piensa en el
problema
sistematicamente

paso a paso.

Analiza la situacién
como realmente

es.

Trata de mantener
un equilibrio entre
la actividad y el

descanso.

Trata de aclarar

cualquier tipo de

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca
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Factor V

duda antes de
actuar.
Trata las

estrategias o las
soluciones que le
ha servido en el

pasado.

Se siente bien al
saber que esta
manejando el
problema lo mejor

gue pueda.

Recuerda  cosas
gue le ayudaron en

otras situaciones.

Utiliza el humor
para manejar mejor

la situacion.

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre
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Puede relacionar lo
gue sucede con las
experiencias

pasadas, o con los

planes futuros.

Aprende de las
soluciones que les
ha funcionado a

otras personas.

Mira la situacién

positivamente

como una
oportunidad o]
desafio.

Plantea diferentes
soluciones aunque
parezca dificil de

alcanzar.

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre

1.Nunca

2. Casi nunca
3. Casi
siempre

4. Siempre
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ANEXO N° 3

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Sr usuario/a:

Nosotras Jessica Alexandra Iiiguez Ochoa y Lisseth Silvana Llerena Mejia
egresadas de la Escuela de Enfermeria de la Universidad de Cuenca, estamos
realizando la tesis previa a la obtencién del titulo de licenciadas en Enfermeria,
con el tema “Valoracion del proceso de afrontamiento y adaptacion en las
practicas pre profesionales en internos/as de Enfermeria de la Universidad de
Cuenca del periodo Abril - Septiembre 2015”. Cuenca, Marzo — Julio 2015, lo
cual nos permitira evaluar la manera de afrontar las situaciones que se les
presentan a los internos/as y el modo en que se adaptan segun los factores que
facilitan y obstaculizan el desempefio en cada area.

En caso de que Ud. acceda a participar en este estudio, tendrd que responder
preguntas que se haran mediante una encuesta que consta de 47 items, esto lo
realizara de 10 a 15 minutos, sin interferir en sus actividades.

Una vez concluida la investigacion, los resultados obtenidos seran utilizados de
manera ética y confidencial por lo que no representa ningun riesgo para Ud. De
igual manera no tendra ningun costo ni recibird compensacion econémica por su
participacion en este estudio, ademas tiene derecho a negar su participacion o a
retirarse del estudio en cualquier momento.

Si Ud. Esta de acuerdo en formar parte de esta investigacion le solicitamos se
digne firmar el presente documento, asi como consignar su numero de cédula

de Identidad.

Agradecemos su participacion y colaboracion.

NOMBRE N° CEDULA FIRMA
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ANEXO N° 4

FORMULARIO DE RECOLECCION DE DATOS

UNIVERSIDAD DE CUENCA
FACULTAD DE CIENCIAS MEDICAS
ESCUELA DE ENFERMERIA

“VALORACION DEL PROCESO DE AFRONTAMIENTO Y ADAPTACION
EN LAS PRACTICAS PRE PROFESIONALES EN INTERNOS/AS DE
ENFERMERIA DE LA UNIVERSIDAD DE CUENCA DEL PERIODO ABRIL
- SEPTIEMBRE 2015”. CUENCA, MARZO - JULIO 2015.

La presente encuesta que se le realiza tiene como objetivo valorar su nivel de
afrontamiento y adaptaciéon en las distintas areas de trabajo, solicitando y

agradeciendo su colaboracion.

Edad:

Sexo

Masculino Femenino

Residencia

Azuay Canar Morona Santiago

Lugar de trabajo

Area Hospitalaria Area Comunitaria.

A lo que se refiere al grado de capacidad de afrontamiento y adaptacion
en sus labores Ud. Se siente en:

Baja Capacidad Mediana Capacidad Alta Capacidad

Jessica Iiiguez, Lisseth Llerena Pagina 79



=~ UNIVERSIDAD DE CUENCA

TEST DE CALLISTA ROY

Factor |

Comportamientos personales y los recursos para expandir las entradas y ser

creativo.

Afirmacion

Nunca

Casi

nunca

Casi siempre

Siempre

Propone una solucion
nueva para un problema
nuevo

Obtiene la mayor
informacion posible para
aumentar sus opiniones

Trata que todo funcione
a su favor

Identifica como quiere
que resulte la situacion y
luego mira como puede
lograrlo.

Trata de redirigir sus
sentimientos para
enfocarlos
constructivamente.

Esté atento a cualquier
cosa relacionada con la
situacion.

Trata de ser recursivo
para enfrentar la
situacion.

Con tal de salir de la
crisis esta dispuesto a
modificar cosas de su
vida radicalmente.

Trata de ser creativo y
proponer nuevas
soluciones.

Desarrolla un plan con
una serie de acciones
para enfrentar la
situacion.

Jessica Iiiguez, Lisseth Llerena

Pagina 80



=~ UNIVERSIDAD DE CUENCA

Factor Il

Relaciones fisicas y la fase de entrada para el manejo de situaciones de

pacientes graves.

Afirmacion

Nunca

Casi nunca

Casi siempre

Siempre

Tiene dificultad para
completar tareas o
proyectos.

Solo puede pensar en lo
gue le preocupa.

Parece que actla con
lentitud sin razén
aparente.

Tiende a reaccionar con
exageracion al comienzo.

Tiende a paralizarse y
confundirse al menos por
un tiempo.

Encuentra dificil explicar
cual es el verdadero
problema.

Tiende a culparse por
cualquier dificultad que
tenga.

Experimenta cambios en
la actividad fisica.

Trata de hacer frente a la
crisis desde el principio.

Se da cuenta que a lo
mejor se enferma con las
diferentes situaciones.

Se rinde facilmente.

Al parecer se hace
muchas ilusiones de
como  resultaran las
cosas.

Encuentra la crisis
demasiado complicada
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Por alguna razén no se
beneficio de sus
experiencias pasadas

Factor Il

Comportamientos del yo personal y fisico, y se enfocan en los tres niveles de

procesamiento de la informacién: entradas, procesos centrales y salidas.

Afirmacion

Nunca

Casi nunca

Casi siempre

Siempre

Puede seguir una gran
cantidad de
instrucciones a la vez.

Es menos eficaz bajo
estres.

Se siente alerta y activo
durante el dia.

Deja sus sentimientos a
un lado y es muy objetivo
de lo que sucede.

Obtiene buenos
resultados al manejar
problemas complejos.

Puede  desenvolverse
mejor que la mayoria de
las personas cuando
tiene que ir a lugares
desconocidos.

Es mas eficaz bajo
estrés.

Maneja la situacion
analizando rapidamente
los detalles tal como
sucedieron.

Adopta rapidamente
nuevas capacidades,
cuando estas pueden
resolver su problema.
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Factor IV

Describe las estrategias personales y fisicas para hacerse cargo de las

situaciones manejarlas metédicamente.

Afirmacion

Nunca

Casi

nunca

Casi siempre

Siempre

Llama al problema por su
nombre y trato de verlo
en su totalidad.

Se toma todo el tiempo
que sea necesario, y no
hace nada hasta que
conoce bien la situacién.

Piensa en el problema
sistematicamente paso a
paso.

Analiza la situacién como
realmente es.

Trata de mantener un
equilibrio entre la
actividad y el descanso.

Trata de aclarar cualquier
tipo de duda antes de
actuar.

Factor V

Describe la estrategias que utiliza la persona para recurrir a si misma y otras

personas usando la memoria y la imaginacion.

Afirmacion Nunca Casinunca | Casi siempre | Siempre
Trata las estrategias o

las soluciones que le ha

servido en el pasado.
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Se siente bien al
saber que esta
manejando el problema
lo mejor que puede.

Recuerda cosas que le
ayudaron en  otras

situaciones.

Utiliza el humor para
manejar mejor la
situacion.

Puede relacionar lo que
sucede con las

experiencias pasadas, o
con los planes futuros
Aprende de las
soluciones que le ha
funcionado a  otras
personas

Mira la situacion
positivamente como una
oportunidad o desafio.

Plantea diferentes
soluciones aunque
parezca dificil de
alcanzar.
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