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RESUMEN 

 

El estudio tuvo como objetivo determinar el nivel de gestión de emociones en los 

profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

Estudio de enfoque cuantitativo, nivel descriptivo, diseño no experimental, de corte 

transversal, realizado en 73 profesionales de Enfermería. La técnica utilizada fue la 

encuesta, como instrumento, la Escala de gestión de emociones en profesionales de 

salud. En gestión de emociones, el 98,6% tuvieron nivel bueno de gestión de 

emociones y 1,4% nivel regular. Respecto a las dimensiones de la gestión de 

emociones, en gestión intrapersonal el 78,1% presentó nivel regular y el 21,9% nivel 

bueno; en gestión interpersonal, el 98,6% tenía nivel bueno y solo el 1,4% nivel 

regular; y en gestión de adaptabilidad, el 100,0% obtuvo un nivel bueno. Concluye 

que de acuerdo con la prueba de bondad de ajuste de chi-cuadrado (χ² = 69,055; gl 

= 1; p = 0,00), se evidencia una diferencia estadísticamente significativa entre las 

frecuencias observadas y las esperadas. 

 

Palabras clave: Gestión, emociones, profesional de Enfermería.  
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ABSTRACT 

 
The study aimed to determine the level of emotion management among nursing 

professionals at the José Hernán Soto Cadenillas Hospital in Chota, 2025. This 

quantitative, descriptive, non-experimental, cross-sectional study was conducted with 

73 nursing professionals. The data collection technique was a survey, using the 

Emotion Management Scale for Healthcare Professionals as the instrument. 

Regarding emotion management, 98.6% of participants demonstrated a good level 

and 1.4% a fair level. Specifically, in the dimensions of emotion management, 78.1% 

demonstrated a fair level and 21.9% a good level in intrapersonal management; 

98.6% demonstrated a good level in interpersonal management and only 1.4% a fair 

level in interpersonal management; and 100.0% demonstrated a good level in 

adaptability management. It concludes that according to the chi-square goodness of 

fit test (χ² = 69.055; df = 1; p = 0.000), there is a statistically significant difference 

between the observed and expected frequencies. 

 

Keywords: Management, emotions, nursing professional.
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CAPÍTULO I 

INTRODUCCIÓN 

 

La gestión emocional en los profesionales de Enfermería desempeña un papel 

trascendental y de gran responsabilidad, ya que los pacientes requieren un 

profesional capaz de satisfacer sus necesidades y les ayude a gestionar sus 

emociones (angustia, miedo, sufrimiento y dolor). Si bien es cierto que la gestión de 

las emociones se considera beneficiosa, también puede ser vista como desventajosa 

para la eficacia y el equilibrio emocional que deben adquirir [1]. Sin embargo, esta 

capacidad para manejar las emociones puede funcionar como un mecanismo 

protector para la salud mental de los enfermeros, disminuyendo su vulnerabilidad 

frente a los estados emocionales adversos [2]. 

 

La gestión de emociones es la capacidad para percibir, entender y manejar las 

emociones de uno mismo y de los demás. Esta capacidad abarca un conjunto de 

habilidades que pueden ser aprendidas y perfeccionadas con el objetivo de orientar 

los pensamientos y mejorar la interacción social. Dado que en la actualidad el manejo 

de las emociones se ha convertido en una necesidad, es por eso que las personas 

emocionalmente desarrolladas tienden a sentirse más felices y a disfrutar de 

situaciones más favorables en todos los ámbitos de la vida. Son más eficaces y 

competentes en todo lo que emprenden, experimentando una salud biopsicosocial 

completa [3].  

 

Ante esto el rol que ejerce el personal de Enfermería en el manejo de las emociones, 

es fundamental para un buen desenvolvimiento profesional. Es un hecho 

comprobado que, si no se manejan apropiadamente las emociones, se verá afectada 

la habilidad para resolver problemas, tomar decisiones, tener éxito en el 

desenvolvimiento social y alcanzar logros en lo personal y lo laboral, además de 

experimentar sentimientos de satisfacción ante la vida [4].  

 

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) [5] el 60% de la población activa 

a nivel global en 2024 necesita acciones inmediatas para prevenir peligros para la 

salud mental y asegurar que el personal de enfermería tenga la capacidad de 

manejar correctamente sus emociones. Por otro lado, los trastornos mentales 

(depresión y ansiedad) causan la pérdida de 12 000 millones de días de trabajo 
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anualmente, lo que representa un costo de 1 billón de dólares en términos de 

productividad perdida [6]. En España, el 80% de las enfermeras experimentan 

agotamiento emocional y desgaste profesional, los cuales pueden comprometer la 

calidad de la atención y la seguridad de los pacientes [7].  

 

En México, el agotamiento emocional en el profesional de Enfermería fue medio en 

el 90,2%. En las dimensiones agotamiento emocional y despersonalización el 40,5% 

y 69,9% de los especialistas en enfermería muestran un nivel elevado; sin embargo, 

en la dimensión realización personal el 74,5% presentó un nivel bajo.  Siendo más 

común el agotamiento emocional en los enfermeros casados y en los que trabajan 

en otras instituciones [8].  

 

En Ecuador, el 1,7% de los enfermeros tuvieron síndrome de desgaste profesional. 

El 6,6% y el 5,2%, manifestaron un nivel elevado de despersonalización y 

agotamiento emocional de manera respectiva; Mientras que el 14,6% presentó un 

bajo nivel de realización personal. Asimismo, se encontró un vínculo importante entre 

el síndrome de desgaste profesional y el sector laboral (público, privado o mixto) en 

sus tres dimensiones (p 0,01) [9]. Además, el desgaste emocional es un fenómeno 

del trabajo que impacta la salud y el bienestar de los trabajadores de enfermería, 

afecta sus capacidades, su desempeño y tiene un impacto negativo en la calidad de 

la atención que le brinda al paciente [10].  

 

En el Perú, Una investigación indica que el 48,1% del personal de enfermería 

experimentó un nivel medio en relación con la carga de trabajo; y el 49,1% presentó 

un nivel medio en el bienestar psicológico. Situación que evidencia que los 

enfermeros no están acostumbrados a la atención a un número excesivo y constante 

de pacientes, lo que podría tener un impacto de manera negativa en su bienestar 

psicológico [11].  

 

En Trujillo, pacientes denunciaron malos tratos en atención sanitaria, las quejas 

apuntaron a un trato deshumanizado por parte de algunos médicos y enfermeros, los 

pacientes alegan ser víctimas del mal humor y la poca paciencia de los profesionales 

de salud, quienes deberían velar por su bienestar [12]. Estos comportamientos son 

perjudiciales, ya que los enfermeros, como parte fundamental del equipo de atención, 
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deberían gestionar adecuadamente sus emociones para garantizar una atención de 

calidad, que contribuya al bienestar del paciente. 

 

En la región Cajamarca, el 81,5% de enfermeros alcanzó nivel medio de estrés; por 

dimensiones, el 97,5% en ambiente físico mostró un nivel de estrés moderado; el 

79% alcanzó un nivel medio en el entorno psicológico, mientras que, en el social, el 

71,6% tuvo un nivel bajo de estrés. En los factores relacionados, el 59,3% mostró un 

nivel medio de estrés; en los factores personales, el 49,4% mostró un nivel bajo; en 

los factores laborales, el 67,9% mostró un nivel medio de estrés y en los 

organizacionales., el 86,4% obtuvieron nivel medio de estrés [13]. 

 

En Chota se han reportado estudios sobre el manejo de las emociones en 

profesionales de Enfermería del área docente, llegando a la conclusión que estos 

utilizan estrategias para manejar sus emociones como la música para relajarse, el 

ejercicio físico, la pausa, la conversación y la técnica de respiración 14].  Sin 

embargo, no se encuentran estudios que evidencien la gestión de emociones en 

profesionales de Enfermería del área asistencial. Por tanto, se desconoce la realidad 

de este tema, por estas consideraciones resulta importante realizar la presente 

investigación donde se pretende conocer cómo Los enfermeros del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas manejan sus emociones. Así, las instituciones competentes 

podrán poner en práctica estrategias para guiar la gestión de las emociones del 

personal y, al mismo tiempo, mejorar la calidad de la atención. 

 

Los profesionales de Enfermería, en particular aquellos que brindan cuidados y 

atención a los usuarios, enfrentan una variedad de circunstancias que producen 

estrés laboral y tienen un impacto en su salud mental. Todo esto debido al sistema 

de turnos extensos, alta demanda de usuarios, conflictos entre personas en el trabajo 

interdisciplinario, exposición a dolor y pérdida humana. Por lo tanto, es fundamental 

este estudio para mejorar las relaciones terapéuticas entre enfermero y paciente, 

facilitando su desempeño laboral y brindando un mejor cuidado. 

 

Tuvo como formulación del problema: ¿Cuál es el nivel de gestión de emociones en 

los profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 

2025?; hipótesis alterna: La gestión de emociones en profesionales de Enfermería 
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del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota es buena. Con objetivo general: 

Determinar el nivel de gestión de emociones en profesionales de Enfermería  del 

Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025; los específicos: Determinar el 

nivel de gestión intrapersonal de las emociones en los profesionales de Enfermería  

del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025; Describir el nivel de gestión 

interpersonal de las emociones en los profesionales de Enfermería  del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025; y Estimar el nivel de la adaptabilidad para la 

gestión de emociones en los profesionales de Enfermería  del Hospital José Hernán 

Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 

Se encontró en gestión de emociones, que el 98,6% de los profesionales de 

enfermería demostraron un buen nivel de manejo emocional. En cuanto a las 

dimensiones, en gestión intrapersonal el 78,1% tienen nivel regular, en gestión 

interpersonal, el 98,6% nivel bueno, y en gestión de adaptabilidad, el 100,0% alcanzó 

un nivel bueno. Concluye que de acuerdo con el análisis de bondad de ajuste de chi-

cuadrado, se detectó una divergencia estadísticamente significativa entre las 

frecuencias observadas y las previstas. 

. 

Investigación estructurada en cinco partes. Capítulo I: Introducción, aborda el 

problema de investigación y su contextualización con respecto a la gestión de 

emociones en los enfermeros. El II Capítulo: El marco teórico incluye los 

antecedentes, las bases conceptuales y la definición de términos básicos. El III 

Capítulo: Marco metodológico, que abarca el diseño de investigación, hipótesis, la 

población y la muestra, herramientas y métodos empleados para recopilar datos. El 

capítulo IV: Resultados y discusión, comprende a los hallazgos del estudio y se 

analizan cada una de las tablas; Capítulo V: Comprende las conclusiones y 

recomendaciones, por otro lado, están las referencias bibliográficas y los anexos. 
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CAPÍTULO II 

MARCO TEÓRICO 

 
 

2.1. Antecedentes del estudio 
 

A nivel internacional 

Romero AJ. (Ecuador, 2024) en su estudió el “Estrés y desgaste emocional en 

enfermeros”, el objetivo fue determinar la relación entre el estrés y desgaste 

emocional; se realizó un análisis documental que incluyó 15 artículos científicos 

procedentes de las bases de datos Latindex, Scielo y Pubmed. El estrés laboral 

se asocia con el suicidio, la falta de asistencia al trabajo, el abuso de sustancias 

y la escasez de trabajadores dispuestos a trabajar. Concluyeron que es preciso 

utilizar los recursos disponibles y necesarios para gestionar factores 

estresantes, lo que posibilitará una resiliencia más alta, adaptabilidad 

psicológica e inteligencia emocional [15].  

 

Sánchez M. et al. (España, 2024) en su estudio “Inteligencia emocional de 

enfermeras en unidades de cuidados intensivos”, tuvo como objetivo describir 

la inteligencia emocional del paciente. Estudio descriptivo, transversal, muestra 

de 92 enfermeros/as. En las dimensiones de reparación emocional y claridad 

de sentimientos, se procesan que la inteligencia emocional de las enfermeras 

del área del paciente crítico fue apropiada. Sin embargo, la dimensión de la 

atención emocional no fue suficiente, así que es un área que requiere mejoría. 

Concluyen que la revisión sistemática muestra la eficacia de los programas 

teórico-prácticos multidimensionales, integrales e interactivos para mejorar la 

Inteligencia Emocional (IE) del enfermero (a) [16]. 

 

Vidal FJ. (España, 2023) en su revisión bibliográfica denominado “El papel de 

la inteligencia emocional y espiritual en la intervención sanitaria y educativa”, 

tuvo como objetivo determinar y analizar la relación entre la inteligencia 

emocional y espiritual y cómo afecta la conducta de estudiantes y profesionales 

de la salud. Revisión narrativa que incluyó 7 artículos, siendo 6 originales y 1 

revisión crítica. Se encontró que la inteligencia emocional influye en los 

diferentes niveles educativos, posibilitando la mejora de las habilidades 
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sociales, el reconocimiento y la distinción de las emociones y los sentimientos, 

así como la adaptación del autoconcepto y la autoestima. Concluyó que hay 

relación entre los constructos de inteligencia emocional y espiritual, así como el 

impacto que tienen estas habilidades en el comportamiento humano [17]. 

 

Cruellas M. (España, 2021) en su estudio “La inteligencia emocional en el 

ámbito enfermero”, tuvo como objetivo determinar los beneficios que aporta la 

inteligencia emocional a los enfermeros y su impacto sobre el estrés laboral, el 

síndrome de burnout, la salud y satisfacción. Fue una revisión bibliográfica en 

varias bases de datos. Se encontró que el empleo correcto de las emociones 

puede favorecer la productividad laboral y académica de los alumnos y 

trabajadores del área de enfermería. Concluyó que la inteligencia emocional 

incrementa el bienestar de los profesionales y estudiantes. Además de la 

calidad de los cuidados brindados a los usuarios [18]. 

 

Morales L. et al. (México, 2020) en su estudio “Inteligencia emocional 

relacionando con el cuidado enfermeras/os”, su objetivo fue determinar la 

relación entre la inteligencia emocional con el cuidado enfermeras/os. Estudio 

correlacional y de corte transversal; la muestra fue 127 enfermeras/os. Los 

resultados mostraron que existió relación entre la inteligencia emocional y el 

cuidado enfermero (a). Concluyeron que el alto nivel de inteligencia emocional 

tiene un efecto directo en la calidad del cuidado enfermero (a) para mejorar la 

calidad de atención [19]. 

 

A nivel nacional 

Farfán NR. (Perú, 2023) en su estudio “Relación entre la inteligencia emocional 

y manejo de estrés enfermero (a) en Chiclayo 2021”, tuvo como objetivo 

determinar la relación entre inteligencia emocional y manejo de estrés 

enfermero (a). El estudio cuantitativo tuvo como muestra a 50 enfermeras. Se 

encontró que la inteligencia emocional se relaciona con el manejo del estrés, 

tanto de manera general, como en sus dimensiones de autocrítica, la expresión 

emocional y el retraimiento social; sin embargo, no se relacionó con la 

resolución de problemas, el pensamiento desiderativo, apoyo social y evitación 
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del problema. Concluyó que existe relación entre la inteligencia emocional y el 

manejo del estrés [20].  

 

Cielo ME. (Perú, 2022) estudió “Inteligencia emocional y cuidado enfermero”, 

su objetivo fue determinar la relación de la inteligencia emocional y la calidad 

del cuidado humano. Estudio descriptivo-correlacional y de corte transversal, la 

muestra fue 60 enfermeras y 60 madres. Según los hallazgos, el 55,0% de las 

enfermeras tenían inteligencia emocional desarrollada, el 36,7% muy 

desarrollada, el 5,0% adecuada y tanto el 1,7% como el 1,7% muy baja. El 

porcentaje de padres que percibieron una buena calidad del cuidado humano 

fue del 70,0%, mientras que el 21,7% la parecía media y el 8,3% baja. 

Concluyendo que hay una activación positiva alta entre las la inteligencia 

emocional y el cuidado enfermero [21]. 

 

Abarca YM. et al. (Perú, 2021) en su estudio “Relación entre inteligencia 

emocional y satisfacción laboral en enfermeras de Arequipa”, teniendo como 

objetivo describir la relación existente entre inteligencia emocional y 

satisfacción laboral en enfermeras. Estudio cuantitativo y transversal, la 

muestra fue 51 enfermeras.  El 64,2% de enfermera tuvieron satisfacción 

laboral moderada tuvo inteligencia emocional adecuada y el 12,5% de 

insatisfechas en nivel moderado presentaron poca inteligencia emocional. 

Concluyeron que existe relación entre el manejo de emociones y las de los 

demás cuando hay una mejor satisfacción laboral en las enfermeras [22]. 

 

Deroncele A. (Perú, 2020) estudió “Competencias emocionales para el 

bienestar laboral y el desempeño en la atención a pacientes con Enfermedad 

por coronavirus de 2019 (COVID-19)”, con objetivo determinar la relevancia de 

la competencia emocional y desempeño asistencial. Estudio no experimental, 

relacional y transversal. Se descubrió que el paciente pasa más tiempo con una 

enfermera, quien, además de disminuir las molestias físicas, tiende a ser la 

guardiana del afectado y su familia. Llegó a la conclusión de que cuidar el 

estado emocional del enfermero es necesario para brindar un tratamiento eficaz 

[23]. 
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Camarena LM. (Perú 2020) en estudió “Inteligencia emocional en enfermeros 

del Hospital Nacional Dos de Mayo, 2020”, su objetivo fue establecer la relación 

entre inteligencia emocional en los enfermeros. Investigación de enfoque 

cuantitativo, población de 80 enfermeros (as) utilizando el instrumento de Trait 

Meta-Mood Sacle para medir la inteligencia emocional. El resultado fue que la 

inteligencia emocional baja dominaba, estando presente en 29 participantes 

(36,3% del total), seguida de la inteligencia emocional excelente (32,5%) y de 

la adecuada (31,3%). Concluye que la inteligencia emocional en enfermeros es 

baja; en cuanto a las dimensiones las más afectadas fueron la de percepción 

emocional y la comprensión de las emociones [24]. 

 

A nivel regional 

Chilón SJ. (Cajamarca, 2021) investigó “Niveles de estrés y estrategias de 

afrontamiento en el personal de servicio de Gineco-Obstetricia en Cajamarca -

2020”, su objetivo fue caracterizar las estrategias de afrontamiento y los niveles 

de estrés del personal del servicio; se llevó a cabo un estudio descriptivo y 

cuantitativo, muestra de 44 personas que asistieron a ese servicio. El resultado 

mostró que la estrategia de afrontamiento más utilizada fue la activa, con el 

66% del personal, y que el 68% del personal experimentó un nivel de estrés 

bajo. Concluye que el estrés leve es el más común, ya que se enfrenta de forma 

activa [25].  

 

Sánchez EF. (Cajamarca, 2021) en su estudio “Estrés laboral e inteligencia 

emocional en profesionales de Enfermería, en Cajamarca – 2021, su objetivo 

fue determinar la relación que existe entre el estrés laboral y la inteligencia 

emocional. Se encontró que el nivel de estrés laboral en la dimensión de 

agotamiento emocional fue alto (47%), así como en la dimensión de 

despersonalización (64%) y en la de baja realización personal (65%). Llega a 

la conclusión de que hay una relación clara y significativa entre el estrés laboral 

y la inteligencia emocional [26]. 

 

A nivel local 

Altamirano MM. (Chota, 2020) investigó “El manejo de las emociones en 

enfermeros docente de la Universidad Nacional Autónoma de Chota (UNACH)”, 
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tuvo como objetivo explorar cómo manejan sus emociones los enfermeros 

docentes. El estudio se centró en el enfoque cualitativo; la muestra estuvo 

formada por ocho participantes que fueron seleccionados a través de un 

muestreo por conveniencia.  Se encontró tres categorías: vivencias de 

emociones placenteras, experiencias de sentimientos desagradables y tácticas 

del maestro en la manifestación de sus emociones. Concluyó que los 

enfermeros docentes manifiestan sus sentimientos de alegría, felicidad, 

frustración, tristeza, desilusión e impotencia [14]. 

 

2.2. Bases conceptuales 
 

2.2.1. Bases teóricas 
 

La base teórica de esta investigación es la teoría de inteligencia 

emocional (IE) de Goleman, el cual lo define como el conjunto de 

competencias emocionales cognitivas y rasgos de la personalidad. La IE 

proporciona a la persona una ventaja en cualquier ámbito de la vida, y 

está relacionada con el éxito académico y también con el ajuste 

psicológico, social, o la satisfacción individual y el bienestar psicológico 

[27]. 

 
 

La IE determina la capacidad potencial para el aprendizaje de 

habilidades prácticas basadas en cada una de las cinco dimensiones 

tales como: la autoconciencia, la autorregulación, la motivación, la 

empatía y la capacidad de relación. La primera dimensión consiste en la 

destreza de saber reconocer sus emociones y por qué las están 

sintiendo, les permite conocer sus fortalezas y debilidades. La 

autorregulación hace referencia a la habilidad de concentrarse, recordar 

información y tomar decisiones; esta competencia les permite controlar 

sus emociones e impulsos de manera positiva [27].  

 

La motivación es la tercera dimensión que les da la posibilidad de hacer 

las cosas mejor. Aprender cómo desempeñarse mejor en el trabajo es 

una de las dimensiones más destacadas, ya que facilita la comprensión 

y valoración de los sentimientos ajenos, constituyendo así el fundamento 

para todas las competencias sociales; y la capacidad de relación, se 
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refiere a la capacidad para gestionar las relaciones y construir redes 

sociales [27]. 

 
 

La teoría de la IE de Daniel Goleman es una herramienta esencial para 

el manejo de emociones en los profesionales de enfermería, 

especialmente en el ámbito asistencial, donde las demandas 

emocionales son constantes y complejas. Por lo tanto, los enfermeros 

que desarrollan habilidades en IE no solo mejoran su capacidad para 

gestionar sus propias emociones, sino que también pueden proporcionar 

un cuidado más atento y comprensivo a los pacientes, lo que se traduce 

en una atención de mejor calidad. 

 

Por otro lado, la gestión de las emociones según la teoría del cuidado 

humano de Jean Watson, se define como la habilidad que tiene el 

profesional de enfermería para identificar, comprender y gestionar sus 

propias emociones mientras también abraza y apoya las emociones del 

paciente. Esta dimensión supone una presencia consciente, empática y 

genuina, en la que la relación entre las personas pasa a ser el eje del 

cuidado [28,29]. 

 

Watson propone que la experiencia de cuidado es transpersonal, en la 

que se manejan las emociones del paciente y del cuidador con respeto, 

sensibilidad y apertura. Por lo tanto, la gestión emocional no se limita a 

controlar los estados afectivos, sino que también se trata de establecer 

un entorno terapéutico que favorezca la expresión de las emociones, 

reduzca el dolor y fomente el bienestar, la sanación y el sentido [29]. 

 

Desde esta perspectiva, el enfermero o la enfermera combinan la 

comprensión emocional con valores como la humanidad, la compasión y 

la conexión profunda, lo que permite un cuidado más holístico que 

trasciende lo físico e involucra los aspectos emocionales y existenciales 

del individuo. 
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2.2.2. Gestión de emociones  
 

A. Definición 
 

Proceso de la inteligencia emocional que permite manejar las 

emociones de manera consciente, controlada y adaptativa, 

favoreciendo el bienestar personal y las relaciones interpersonales del 

paciente [28]. Se podría decir también que es aquel patrón observable     

específico y limitado de respuestas desencadenadas frente a una 

situación amenazante para el bienestar y la supervivencia de la 

persona [29]. 

 

Es la habilidad de una persona de guiar de forma apropiada sus 

emociones, gestiona y canaliza los distintos tipos, ya sean positivas o 

negativas; es decir, es consciente de sus emociones, los acepta y 

regulariza si es necesario, adaptándonos al contexto en el que se 

encuentra. Conlleva a tomar decisiones más acertadas, más flexibles 

cognitivamente y lo más importante, mejora las acciones de uno 

mismo [30]. 

 

En tal sentido, la adecuada gestión de emociones en los enfermeros 

evita los conflictos o confrontaciones innecesarias nos permiten 

expresar nuestras emociones, generan empatía con los demás y nos 

guían hacia las metas establecidas. La pausa y la reflexión, en el 

manejo de las emociones, posibilitan que identifiquemos y 

entendamos nuestros sentimientos y los factores que los provocan 

[31].  

 

La gestión de las emociones colabora con fortalecer el concepto 

positivo de uno mismo y la autoestima, lo que permite expresar lo que 

se piensa en circunstancias de desacuerdo o pedir ayuda cuando sea 

necesario. Además, la autorreflexión y otras formas de introspección 

pueden contribuir a mejorar la IE. En general, todas estas habilidades 

son esenciales en la práctica de enfermería para brindar al paciente 

un cuidado de calidad [32]. 
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B. Tipos de emociones 
 

a.  Emociones primarias 
 

Son emociones básicas que tienen un carácter reactivo, es decir, 

nos sirven para reaccionar, además son más intensas, pero duran 

menos tiempo. Estas emociones son procesos que están 

directamente vinculados con la adaptación, son universales y se 

corresponden con un estado afectivo distinto. Preparan el 

organismo para que actúe de manera eficiente y lleve a cabo los 

comportamientos requeridos por las condiciones ambientales, 

movilizando la energía necesaria y guiando exitosamente la 

conducta. De acuerdo con Fernández y otros [33], incluyen:  
 

 

⮚ Sorpresa. Se considera como una reacción emocional neutra, 

causada por algo imprevisto, novedoso o extraño. Su función 

adaptativa es la exploración, esta emoción capacita a la persona 

para enfrentar de manera eficaz las situaciones inesperadas y 

repentinas, así como sus efectos. La "mente en blanco" es el 

principal efecto subjetivo de la sorpresa. 

 

⮚ Asco. Es una emoción compleja que conlleva una respuesta de 

repugnancia, rechazo o un malestar provocado por algo. Su 

función básica de adaptación es protegerse de estímulos que 

puedan dañar o resultar molestos. 

 

⮚ Miedo. Es un estado emocional negativo, producido por la 

percepción de peligro inminente que facilita las respuestas de 

escape o evitación ante situaciones peligrosas. 

 

⮚ La alegría. Emoción de experiencia placentera y carácter de 

refuerzo. Se expresa normalmente a través de la sonrisa.  

Funciona como un modulador de la emoción negativa, regula y 

facilita la interacción social y fomenta el comportamiento de 

ayudar. 
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⮚ La tristeza. Disminución en el estado de ánimo se asocia con un 

descenso considerable en su actividad conductual y cognitiva. 

 

⮚ La ira. Sentimiento que aparece cuando las personas se 

enfrentan a situaciones que les resultan incómodas o frustrantes.  

Puede llevar a la agresividad, pero no necesariamente lo hace. 

 

C. Emociones secundarias 
 

Son emociones más complejas de identificar, ya que se perciben tras 

otra emoción básica. Se encienden de forma relativamente lenta, 

carecen de una expresión facial que se pueda identificar, tienen 

patrones de reactividad autónoma en común con otras emociones y 

pueden asociarse con una gran variedad de estímulos, incluso con 

conceptos abstractos. Son una combinación de diferentes emociones 

primarias, además dependen de la cultura en la que se desarrolle la 

persona y de su propia historia existencial. Los tipos de emociones 

secundarias son [34]. 

 
 

⮚ Ansiedad. Proceso emocional normal, necesario y adaptativo para 

la vida, aunque en ocasiones se manifiesta de manera patológica y 

no adaptativa, vinculada a la previsión de circunstancias peligrosas. 

Se debe tener en cuenta como una actitud cognitiva emocional, o 

sea, es un sistema para procesar información amenazante que 

posibilita actuar de forma anticipada con acciones preventivas [34]. 

 

⮚ Culpa. La culpa surge de una evaluación negativa del yo más 

específica, conlleva a la puesta en marcha de conductas orientadas 

a reparar la acción negativa [34]. 

 
 

⮚ Vergüenza. Surge producto de una evaluación negativa del yo de 

carácter global, provoca un estado emocional desagradable, que 

lleva a la interrupción de la acción y a una cierta confusión mental 

[34]. 
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⮚ Orgullo. Surge como resultado de la valoración positiva de una 

acción personal. El individuo que siente orgullo por algo (una acción, 

un pensamiento) experimenta alegría y satisfacción [34]. 

 

D. Componentes de las emociones 
 

Los elementos constitutivos de las emociones son [34]: 
 

 

a.  Componente   cognitivo:   Se relaciona con los estados subjetivos 

que se consideran placenteros o no agradables y con la 

identificación consciente del estado emocional, como por ejemplo 

afirmar que "soy feliz" o "me siento culpable". 

 
 

b. Componente neurofisiológico: Esta parte incluye reacciones 

como la taquicardia, la taquipnea, la sudoración, las alteraciones 

en el tono de los músculos, las secreciones hormonales y los 

cambios en ciertos neurotransmisores. 

 

c.  Componente expresivo: comprende las reacciones emocionales 

que la persona expresa y al comportamiento que muestran frente 

a emociones positivas o negativas. Incorpora tanto al lenguaje 

verbal (entonación, intensidad, sonidos y demás) como al no 

verbal (conducta de aproximación-evitación, movimientos del 

cuerpo, expresiones faciales). 

 

2.2.3. Fisiología de las emociones 

El cerebro humano tiene ciertas estructuras cerebrales encargadas del 

procesamiento, codificación y almacenamiento de la información. 

Específicamente, la amígdala cerebral es la responsable de clasificar los 

datos entrantes en una valencia emocional en el hipocampo (encargada 

de almacenar la información). Es decir, existe una conectividad nerviosa 

entre la amígdala y el hipocampo, por consiguiente, la mayoría de la 

acción de memorización tiene una influencia en la codificación emocional 

de la información; siendo la amígdala la responsable de la incitación de la 

conducta y su respuesta emocional humana [35].  
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Por ello, las emociones universales pueden llegar a ser combinadas para 

estructurar emociones más complejas o de un segundo orden, es por eso, 

que las emociones combinadas pueden ser recombinadas en emociones 

superiores, que permite una complejidad de tipo emocional a la que una 

persona puede aspirar para lograr adaptarse a su contexto.  En el caso de 

las emociones de tipo primaria, estas brindan al ser humano la capacidad 

de aumentar las posibilidades de adaptarse al medio; es decir esta 

reacción está basada en lo denominado como emoción reactiva, 

estructurada para tener una respuesta inmediata en la que el cerebro 

consciente no tiene acceso; mientras que, en las emociones reflexivas, en 

ella los procesos controlados por el individuo llegan a ejercer una 

influencia en la conducta emocional [35]. 

 

En tal sentido, la emoción primaria prepara al individuo para un proceso 

de supervivencia y adaptación, que al mismo tiempo son responsables de 

las conductas desadaptativas, pudiendo llevar a la persona a un desorden 

emocional. De igual forma, las emociones reflexivas o instrumentales 

poseen una relación en el proceso de un desorden emocional [36]. 

 

A. Estrategias para la gestión de las emociones en profesionales de 

Enfermería  

Son una serie de habilidades utilizadas para manejar adecuadamente 

las emociones. Las estrategias principales para el manejo de las 

emociones en profesionales de Enfermería son:  

 

 

• Mindfulness: Palabra en inglés que traducida al castellano 

significa “atención plena” tiene el objetivo de que el individuo 

enfoque su atención y su energía sin juzgar, lo cual le permitirá 

mejorar su habilidad para concentrarse en el presente [37]. 

 

 

• Terapia de aceptación y compromiso: Dentro de esta se 

considera que el sufrimiento es un aspecto inherente a la condición 

humana, que se deriva de procesos evolutivos que han contribuido 
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a que los seres humanos sobrevivan y modifiquen el mundo en el 

que habitan [36]. 

 

 

• Técnicas de relajación: Estas técnicas ayudan a gestionar la 

fatiga y el desgaste mental que producen el estrés, además de 

centrar la concentración y la atención. Entre las técnicas de 

relajación tenemos a [38]: 
 

 
 

✓ Meditación: La meditación es un proceso cognoscitivo de 

atención selectiva, permite desarrollar un estado de equilibrio y 

autocontrol. Su meta es cultivar una actitud de atención 

cuidadosa, estar consciente de lo que la mente hace en este 

proceso. 
 
 

✓ Control de la respiración: Se ha informado que es un 

elemento esencial para manejar circunstancias estresantes en 

las que se producen niveles altos de adrenalina. Un control 

apropiado de la respiración ayuda a ver con claridad una 

situación concreta y a descubrir maneras de resolverla que 

antes no se conocían. 

 

• Sentido del humor y risoterapia: El humor es una táctica eficaz 

para lidiar con situaciones estresantes, porque el estrés puede 

surgir dependiendo de cómo el profesional perciba de manera 

cognitiva un evento o situación estresante. Esto supone el uso de 

la risa y el humor como instrumentos para enfrentar las situaciones 

que producen tensión y conducen al estrés, empleándolos como 

estrategias de autocuidado: disminuye los efectos estresantes de 

la enfermedad, el autocontrol individual y la autoestima [39]. 

 

2.2.4. Profesional de Enfermería  
 

A. Definición 
 

Es el profesional encargado de ofrecer una atención integral y directa 

a los pacientes; para cumplir con esta tarea, debe poseer las actitudes, 

conocimientos, habilidades y técnicas que ha adquirido durante su 
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formación práctica y teórica [40]. Esto le va a posibilitar ser capaz de 

proporcionar atención de calidad a todos los individuos, sin importar 

su situación; esta asistencia tiene que asegurar la seguridad y el 

bienestar de las personas [40]. 

 
 

B. Función asistencial 
 

Es la utilización de los modelos, teorías y saberes científicos que han 

surgido en esta disciplina por parte del profesional de Enfermería, ya 

que obtiene la habilidad y las técnicas requeridas para proporcionar 

cuidado directo al paciente. Incluyendo tanto el cuidado autónomo 

como el compartido, en personas de todas las edades, grupos, familias 

y comunidades, ya sean enfermos o sanos y en cualquier entorno. Los 

roles del profesional de enfermería asistencial en el cuidado de la 

salud son [41]: 

 

 

• Realizar una vigilancia apropiada sobre la salud del paciente, 

particularmente en las complicaciones y el tratamiento. 

• Aplicación de las técnicas de atención especializada, considerando 

las respuestas que muestra. 

• Implementación de órdenes médicas, por ejemplo, la administración 

de medicamentos recetados. 

• Proteger la salud de cada persona de manera individual, completa 

y constante, respetando sus creencias, valores y costumbres. 

• Atender los principios de asepsia, antisepsia y normas de 

bioseguridad en función de los contextos laborales. 

•   Satisfacer los principios legales y éticos. 

• Llevar a cabo el Proceso de Atención de Enfermería como un 

procedimiento científico del oficio. 

•   Proveer atención paliativa y curaciones al paciente. 
 

 

B.1. Guardias nocturnas 
 

Es aquella actividad que el profesional de Enfermería realiza durante 

la noche de 19:00 horas hasta las 07:00 horas del día siguiente, para 

asegurar la continuidad del servicio de salud [42]. 
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Es tipo de guardia ocasiona diversos riesgos y factores que tienen el 

potencial de impactar significativamente su salud, al alterar el ciclo 

normal de vigilia. Esto resulta en una modificación de las funciones 

corporales; Sin embargo, la afectación no se limita a lo fisiológico, 

sino que también incluye lo social. Trabajar durante la noche implica 

dormir durante el día, cuando otras personas están llevando a cabo 

sus actividades. Los profesionales de enfermería que realizan turnos 

nocturnos deberán hacer un doble esfuerzo para poder completar 

todas las tareas asignadas en su totalidad [43]. 

 
 

B.2. Guardias diurnas 
 

Se realiza durante el día de 07:00 horas hasta las 19:00 horas para 

asegurar la continuidad del servicio de salud. A diferencia de la 

guardia nocturna sus consecuencias fisiológicas no son muy 

considerables [44]. 

 
 

C. Importancia del enfermero asistencial 
 

El profesional de Enfermería en el área asistencial es la columna 

vertebral de cualquier sistema de salud, están permanentemente al 

cuidado del paciente proporcionando atención centrada en sus 

necesidades y la de sus familiares, contribuyendo así en su 

recuperación y obteniendo el más alto nivel de salud del individuo. 

Desempeñando un rol crucial en la mejora y la eficacia del cuidado 

[44]. 

 
 

2.3. Definición de términos básicos 
 

2.3.1. Paciente 
 

Individuo que sufre física y corporalmente, particularmente aquel que 

está bajo cuidado médico [45]. 

 

2.3.2. Profesionales de Enfermería  

Los enfermeros tienen la responsabilidad de brindar atención directa a 

los pacientes, llevar a cabo evaluaciones de salud, programar y poner en 

práctica intervenciones, y evaluar los resultados que se obtienen [46]. 
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2.3.3.   Cuidado 
 

Conjunto de actividades y el uso de recursos asociados a la atención y 

vigilancia de un paciente, encaminados a la conservación, 

restablecimiento y autocuidado, que se fundamenta en la relación 

terapéutica enfermera-paciente [47]. 

 
 

2.3.4. Guardias hospitalarias 
 

Actividad que el personal de Enfermería realiza de manera efectiva por 

necesidad de servicio o continuidad del servicio a requerimiento de la 

Institución de salud, atendiendo a los criterios de periodicidad, duración, 

modalidad y responsabilidad, su duración no sobrepasa las 12 horas 

continuas y se cumple con presencia física y permanencia en el servicio 

[48].
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CAPÍTULO III  

MARCO METODOLÓGICO 

 
 

3.1. Ámbito de estudio 
 

El distrito de Chota se encuentra ubicado en la parte central de la provincia, en 

la región Cajamarca. ubicada en la meseta acunta a 2388 msnm, 150 km 

Cajamarca y al este de Lambayeque (219 km). longitud a nivel occidental de 

78°39'29'' y una latitud de 6°33'48”. Posee extensión de 261,75 km2 que 

representa el 6,9% del total provincial, además cuenta con clima templado en la 

mayor parte de su territorio con una temperatura promedio de 17.8°C. Limita por 

el norte con Chiguirip y Conchán, por el Sur con Bambamarca (Hualgayoc), por 

el Este con Chalamarca y por el Oeste con Lajas [49]. 

 
 

El Hospital José Hernán Soto Cadenillas (HJSHC), Está situado en el distrito de 

Chota, en la región de Cajamarca. Es un hospital de nivel II-1 con más de 56 

años de actividad. Proporciona atención médica preventiva, promocional, 

recuperativa y rehabilitadora a la población urbana y rural. El personal 

multidisciplinario que trabaja en él está altamente capacitado para las áreas de 

consultas externas, emergencias y hospitalización [50]. 

 

La investigación se desarrolló específicamente con los profesionales de 

Enfermería que laboran en los diferentes servicios con los que cuenta esta 

entidad pública (triaje de emergencia, emergencia general, trauma shock, área 

crítica/ unidad de vigilancia intensiva (UVI), centro quirúrgico, pediatría y 

neonatología, alojamiento conjunto, cirugía, medicina, control de crecimiento y 

desarrollo (CRED) e inmunizaciones, entre otros [50]. 

 

3.2. Diseño de investigación 

El presente trabajo de investigación fue de enfoque cuantitativo, ya que se 

realizó mediante el empleo de mediciones numéricas y métodos estadísticos 

para analizar los datos; descriptivo, pues posibilitó la identificación y descripción 

cómo gestionan sus emociones los profesionales de Enfermería, según sus 

reacciones emocionales; transversal, debido a que los datos respecto a la 

gestión de emociones de los profesionales de Enfermería  fueron recogidos en 
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un solo instante y de una sola vez; prospectivos, ya que la información fue 

adquirida a partir de fuentes primarias (enfermeros); y observacionales (no 

experimentales), porque no hubo intervención ninguna sobre la variable. [51]. 

 

3.3. Hipótesis 

H1: La gestión de emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas Chota es buena.  

 

Ho: La gestión de emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas Chota no es buena. 

 

3.4. Población, muestra y unidad de estudio 

De acuerdo al reporte del área de estadística del hospital José Soto Cadenillas 

Chota la población estuvo constituida por 73 profesionales de Enfermería que 

laboran en dicha institución de salud, distribuidos de la siguiente manera 

- Servicio de Centro Quirúrgico: 20 

- Servicio de Hospitalización Medicina: 5 

- Servicio de Cirugía: 6 

- Servicio de Emergencia y observación: 6 

- Servicio de CRED – Vacunas: 6 

- Servicio de Trauma Shock: 5 

- Servicio de Alojamiento conjunto: 5 

- Servicio de Pediatría: 5 

- Servicio de Triaje de Emergencias: 2 

- Servicio de Área Crítica/ Uvi: 5 

- Gastroenterología: 1 

- Programa (TBC Y DNT): 1 

- Otros servicios (Central de esterilización, servicio de telesalud, oficina de 

calidad, tomografía computarizada): 6  

Para el presente estudio, dado que la población fue de tamaño reducido y 

accesible, no se llevó a cabo el cálculo de la muestra. En su lugar, se trabajó 

con la población total, siempre que los participantes cumplieron con los criterios 

de inclusión y exclusión establecidos. 



22 
 

Los criterios de inclusión son: 

o Profesionales de Enfermería que estuvieron laborando por lo menos en un 

tiempo no menor a un año en el Hospital José Hernán Soto Cadenillas. 

o Profesionales de Enfermería que aceptaron participar en la investigación 

de forma voluntaria y firmaron el consentimiento informado. 

o Profesionales de Enfermería que se encontraron en actividad laboral 

durante la etapa de la recolección de información. 

 
 

Los criterios de exclusión son: 

o Profesionales de Enfermería que se encontraron con goce de licencia, 

durante la etapa de recolección de información. 

o Profesionales de Enfermería que no se encontraron laborando durante la 

recolección de datos.   
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3.5. Operacionalización de variables 

VARIABLE DEFINICIÓN DIMENSIONES INDICADORES 

VALOR FINAL 

DIMENSIONES GENERAL 

 

 

 

Gestión de 

emociones 

 

 

Es la habilidad de 

una persona de 

guiar de forma 

apropiada sus 

emociones, 

gestiona y canaliza 

los distintos tipos, 

ya sean positivas o 

negativas; es decir 

es consciente de 

sus emociones, los 

acepta y regulariza 

si es necesario, 

adaptándonos al 

contexto en el que 

se encuentra [32].  

 

 

Intrapersonal  

Comprensión 

consigo mismo 8 – 18 puntos: 

Mala. 

19 – 29 puntos: 

Regular. 

30 – 40 puntos: 

Buena. 

 

25 – 58 

puntos: 

Mala. 

59 – 91 

puntos: 

Regular. 

92 – 125 

puntos: 

Buena. 

 

Asertividad 

Autoconcepto 

Autorrealización 

Responsabilidad 

social 

 

Interpersonal 

Comprende y 

aprecia las ideas 

de los demás 

10 – 23 puntos: 

Mala. 

24 – 36 puntos: 

Regular. 

37 – 50 puntos: 

Buena. 

 

 Mantiene 

relaciones 

recíprocas y 

duraderas 

Coopera y 

contribuye en 

grupos de 

trabajo 

 

Adaptabilidad  

Define 

problemas para 

generar 

soluciones  

7 – 16 puntos: 

Mala. 

17 – 25 puntos: 

Regular. 

26 – 35 puntos: 

Buena. 

 

Relaciona sus 

experiencias 

para mejorar el 

entorno 

Adapta sus 

emociones y 

pensamientos 

según la 

situación 
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3.6. Descripción de la metodología   

 

3.6.1. Métodos 

Técnica de recolección de datos  

La técnica investigativa que se utilizó fue la encuesta de naturaleza personal, 

presencial, autoadministrada (contestada por el profesional de enfermería), 

anónima y sincrónica (respondida en el instante en que se le proporciona el 

cuestionario) [51]. 

 

Procedimientos de recolección de datos 
 

● Solicitud de autorización dirigida al director del Hospital José Hernán Soto 

Cadenillas, solicitando las facilidades para el ingreso al Hospital como 

ámbito de estudio y teniendo como grupo objetivo a los profesionales de 

Enfermería de los diferentes servicios donde prestan atención a los 

usuarios. 

● Identificación de los profesionales de Enfermería que laboran en dicho 

nosocomio. 

● Conciliación para aplicar el instrumento, donde se acordó el lugar, fecha y 

hora para su realización. 

●  Posteriormente se leyó el consentimiento informado y se absolvieron 

consultas que tuvieron los participantes. 

● Finalmente se hizo la entrega del cuestionario según los horarios y las 

condiciones pactadas. 

● El tiempo aproximado para la aplicación del cuestionario fue de 30 a 45 

minutos. Sin embargo, estuvo sujeto a la predisposición de los 

participantes. 

 

3.4.2. Materiales 
 

En la presente investigación se utilizó como instrumento de recolección de datos 

una escala para la variable gestión de emociones en profesionales de 

Enfermería, cuyo autor original es Flores K, 2024 adaptado por Sánchez y 

Villegas, 2025. Dicho instrumento fue sometido a prueba de jueces expertos para 

evaluar la idoneidad de las preguntas, su relevancia, suficiencia, pertinencia y 

claridad. Asimismo, el instrumento se adaptó al contexto de estudio mediante 
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una prueba piloto la misma que se realizó con las mismas características a la 

muestra de estudio. 

 

3.4.3. Validez de contenido 

Para la medición de la pertinencia de las preguntas del cuestionario de “Gestión 

de emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto 

Cadenillas – Chota, 2025”, se efectuó con el juicio de cuatro expertos, quienes 

realizaron la valoración de cada una de las preguntas consideradas donde 0 

indicaba que debe mejorarse y al 1 indicaba que es adecuado, obteniéndose los 

siguientes resultados de prueba de Aiken por criterio: 

 

Cuadro 1. Validez de contenido del cuestionario de “Gestión de 

emociones en profesionales de Enfermería” 

 

Criterio 𝑣-Aiken 

Claridad en la redacción 1.0000 

Coherencia interna 0.9800 

Inducción a la respuesta (Sesgo) 1.0000 

Lenguaje adecuado con el nivel del informante 1.0000 

Mide lo que pretende medir 1.0000 

 

Mientras que la validez de contenido general del cuestionario es igual 𝑣 =

0.9960. Los resultados indican que el 𝑣-Aiken se encuentra sobre 0.90, tanto en 

criterios como a nivel general, por lo tanto, se concluye que el instrumento es 

muy adecuado. 

 

3.4.3. Validez de constructo 

Para la validez de constructo se realizó la prueba piloto a siete enfermeros, a los 

cuales se les aplicó el instrumento. Asimismo, a los resultados obtenidos de la 

aplicación se le efectuó la prueba de Alfa de Cronbach por dimensiones y cuyos 

resultados fueron los siguientes. 
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Cuadro 2. Validez de constructo del cuestionario de “Gestión de 

emociones en profesionales de Enfermería” 

 

 

Dimensión Alfa de Cronbach  Interpretación 

Intrapersonal 0.9156 Excelente 

Interpersonal 0.8692 Bueno 

Adaptabilidad 0.7505 Adecuado 

 

En cuanto a la confiabilidad general del cuestionario se encontró excelente 

confiabilidad (𝛼 = 0.9469). Debido a que el instrumento de estudio no tenía 

puntuación por dimensión y de manera general, para ello, se tuvo que realizar 

una Baremación por las investigadoras obteniéndose la siguiente puntuación de 

por cada dimensión y de manera general:  

 

Cuadro 3. Dimensiones del cuestionario de “Gestión de emociones en 

profesionales de Enfermería” 

 

Dimensión 
General 

Intrapersonal  Interpersonal  Adaptabilidad  

8 – 18 puntos: 

Mala. 

19 – 29 puntos: 

Regular. 

30 – 40 puntos: 

Buena.  

10 – 23 puntos: 

Mala. 

24 – 36 puntos: 

Regular. 

37 – 50 puntos: 

Buena. 

7 – 16 puntos: 

Mala. 

17 – 25 puntos: 

Regular. 

26 – 35 puntos: 

Buena. 

 

25 – 58 puntos: 

Mala. 

59 – 91 puntos: 

Regular. 

92 – 125 puntos: 

Buena. 

 

 

3.7. Procesamiento y análisis de datos  

Finalizada la recolección de información se llevó a cabo un manual de control 

de la información, que incluyó manual la verificación de la información, de que 

cada ítem estuviera marcado de forma adecuada y la comprobación del número 

de encuestas en función de la muestra del estudio. Asimismo, de codificar las 
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variables sociodemográficas. Después, se creó una matriz de datos en un 

programa estadístico. 

 

Se utilizó la estadística descriptiva para describir cómo se gestiona las 

emociones los profesionales de Enfermería. Además de describirlos en términos 

demográficos y sociales, se emplearon tablas sencillas que incluyen frecuencias 

absolutas y relativas (porcentajes) para este propósito. Se consideraron y 

examinaron los resultados tomando en cuenta los porcentajes más altos e 

importantes. 

 

3.8. Aspectos éticos y rigor científico 
 

Se utilizaron los principios éticos en el estudio actual, tomando en consideración 

el principio de autonomía, donde los profesionales de Enfermería  fueron libres 

de decidir si participar (firmaron el consentimiento informado) o no de la 

investigación; de beneficencia, porque ayudó a los participantes a identificar 

cómo gestionan sus emociones frente a circunstancias que se presenten 

durante el cuidado del paciente; en el principio de dignidad humana, las 

investigadoras respetaron y protegieron su dignidad e identidad de los 

participantes salvaguardando sus derechos, y el principio de justicia porque se 

dio la oportunidad a todos los profesionales de Enfermería  que participaron en 

dicha investigación [52]. 

 
 

La rigurosidad científica evidencia la calidad de la investigación, teniendo en 

cuenta lo siguiente: la confidencialidad, para proteger y preservar la información 

proporcionada por los especialistas en enfermería; la credibilidad, un factor 

relevante porque permitió tomar como verdaderas las respuestas de los 

participantes; la conformidad, ya que conforme a este criterio se confirma la 

autenticidad de los datos obtenidos; y finalmente, la aplicabilidad, porque los 

hallazgos fueron utilizados en otros entornos similares al del estudio [53].
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CAPÍTULO IV 

RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

 

4.1. Determinar el nivel de gestión intrapersonal de las emociones en los 

profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 

2025 

 

Tabla 1. Nivel de gestión intrapersonal de las emociones en los profesionales de 

Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 

Dimensión 

Nivel 
Total 

Buena Regular Mala  

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Gestión 
intrapersonal 

16 (21,9) 57 (78,1) 00 (0,0) 
73 (100,0) 

 

En la Tabla 1 se muestra que el 78,1% de los profesionales de Enfermería tienen nivel 

regular de gestión intrapersonal de las emociones y el 21,9% alcanzó un nivel bueno. 

Estos hallazgos muestran que la mayoría de los enfermeros (as) presentan un nivel 

regular de gestión de emociones intrapersonales, lo que sugiere la necesidad de 

fortalecer las habilidades relacionadas con la autoconciencia, el control emocional y la 

autorregulación. El hecho de que sólo una quinta parte de ellos lo haga con un buen 

grado de profesionalidad muestra que todavía existen áreas de mejora en la gestión 

emocional, esencial tanto para el desempeño profesional como para la calidad de la 

atención prestada. 

 

Con respecto a los indicadores de la dimensión de gestión intrapersonal, las preguntas 

P6 (a veces tengo días difíciles y no logro concentrarme en mi trabajo), P5 (cuando hay 

una alta demanda de pacientes, a menudo tengo desacuerdos con mis compañeros de 

turno) y P8 (siempre ofrezco un punto de vista constructivo) fueron las que los 

enfermeros eligieron con mayor frecuencia (Anexo 4). Este resultado indica que los 

enfermeros, en el marco de la gestión intrapersonal, se enfrentan con más regularidad a 

situaciones asociadas a problemas para concentrarse en días complicados, tensiones 

con el equipo cuando hay picos de demanda asistencial y, al mismo tiempo, una 

propensión a ofrecer puntos de vista constructivos. 
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El nivel regular de gestión intrapersonal, es definido como autoconciencia, asertividad, 

autoconcepto, autonomía y responsabilidad social, indica el desarrollo moderado de 

habilidades emocionales en el profesional de Enfermería [54]. Este resultado implica que, 

incluso mientras tengan cierta capacidad para reconocer y controlar sus propias 

emociones, aún necesitan fortalecer aspectos relacionados con el autocontrol y la 

autoconfianza. Esta situación puede afectar su bienestar psicológico y la calidad de la 

atención que prestan y su desempeño en el ámbito hospitalario, donde la estabilidad 

emocional es fundamental para tomar decisiones y tener interacciones productivas con 

los pacientes y los equipos de salud [55].  

 

Los estudios internacionales y las revisiones sistemáticas muestran con frecuencia que 

los niveles de inteligencia emocional en los profesionales de Enfermería tienden a 

distribuirse principalmente en un rango medio, particularmente en entornos con altas 

cargas laborales y poca capacitación continua en habilidades socioemocionales [56]. 

Estudios realizados en entornos hospitalarios (en países de América Latina) vinculan 

niveles moderados de gestión intrapersonal con mayor estrés de riesgo, peor salud y 

algunas dificultades de comunicación entre profesionales ante situaciones críticas. 

sugiere que el hallazgo observado puede tener implicaciones reales en la calidad de la 

atención y en los indicadores psicosociales personales [56]. 

 

El hecho de que la mayor parte del personal de Enfermería  se encuentre en un nivel 

regular sugiere que, si bien cuentan con herramientas básicas para reconocer y controlar 

sus emociones, los empleados carecen de consistencia y profundidad en habilidades 

como el autocontrol, la seguridad en sí mismos y se manifiestan en la práctica hospitalaria 

como: menor resiliencia organizacional, comunicación menos asertiva con compañeros 

de trabajo o pacientes y mayor insatisfacción en turnos críticos [57]. 

 

En tal sentido, la adecuada gestión de emociones en los enfermeros evita los conflictos 

innecesarios, permiten que nuestras emociones se expresen y creen empatía con otros 

individuos, además de guiar hacia los objetivos establecidos. La pausa y la reflexión nos 

posibilitan identificar y entender nuestras emociones y los estímulos que las originan [31].  

 

La gestión de emociones contribuye a reforzar el autoconcepto positivo, la autoestima y, 

de este modo, tener la capacidad de expresar sus pensamientos en circunstancias de 
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desacuerdo o cuando requiera ayuda. Además, la autorreflexión y otras formas de 

introspección pueden contribuir a mejorar la IE. En términos generales, todas estas 

habilidades son esenciales en la práctica de enfermería para proporcionar al paciente un 

cuidado de calidad [32]. 
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4.2. Describir el nivel de gestión interpersonal de las emociones en los 

profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 

2025. 

 

Tabla 2. Nivel de gestión interpersonal de las emociones en los profesionales de 

Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 

Dimensión 

Nivel 
Total 

Buena Regular Mala  

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Gestión interpersonal 72 (98,6) 01 (1,4) 00 (0,0) 73 (100,0) 

 

En la Tabla 2 se muestra que el 98,6% de los profesionales de Enfermería tienen nivel 

bueno de gestión interpersonal de las emociones y el 1,4% alcanzó un nivel regular. Estos 

resultados muestran que el personal de Enfermería es emocionalmente competente, lo 

cual es esencial para gestionar eficazmente la atención al paciente en entornos 

hospitalarios.  

 

En cuanto a los indicadores de la dimensión gestión interpersonal, las interrogantes P14 

(considero a mis compañeros de trabajo como mis colegas), P13 (soy capaz de respetar 

las opiniones de los demás) y P15 (procuro ser siempre cuidadoso con mi lenguaje para 

no ofender a los miembros del equipo sanitario en mi lugar de trabajo) fueron elegidas 

más veces por los profesionales enfermeros (Anexo 4). Esto indica que los enfermeros 

enfatizan sobre todo elementos relacionados con la comunicación cuidadosa, el 

reconocimiento del equipo y el respeto. Es decir, existe un ambiente laboral en el que 

predominan la disposición para aceptar diferentes perspectivas, el reconocimiento mutuo 

y el esfuerzo por preservar interacciones respetuosas. 

 

La gestión interpersonal de las emociones en el lugar de trabajo incluye la capacidad de 

reconocer y comprender los sentimientos, pensamientos y puntos de vista de los 

pacientes y compañeros de trabajo; modificar las propias reacciones emocionales al 

interactuar con otros; y establecer relaciones profesionales que sean respetuosas, 

cooperativas y sostenibles para fomentar la cooperación y la toma de decisiones [58]. Es 

la habilidad de una persona de guiar de forma apropiada sus emociones, gestiona y 
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canaliza los distintos tipos; es decir, es consciente de sus emociones, los acepta y 

regulariza si es necesario, adaptándonos al contexto en el que se encuentra [30]. 

 

Ante esto el rol que ejerce el personal de Enfermería en el manejo de las emociones, es 

fundamental para un buen desenvolvimiento profesional. Es un hecho comprobado que 

si no se manejan apropiadamente las emociones, se verá afectada la habilidad para 

resolver problemas, tomar decisiones, tener éxito en el desenvolvimiento social y alcanzar 

logros en lo personal y lo laboral, además de experimentar sentimientos de satisfacción 

ante la vida [4].  

 

En este caso, el resultado indica que el enfermero tiene una buena gestión interpersonal 

no es sólo empatía cognitiva; también tienen la capacidad de controlar las emociones 

durante las interacciones (por ejemplo, escuchando activamente, brindando apoyo 

emocional apropiado y utilizando retroalimentación constructiva), maneja los conflictos 

con asertividad y fomenta una cultura de confianza que reduce la angustia emocional de 

los miembros del equipo y mejora los resultados de la labor asistencial [58].  

 

En la práctica, esto se traduce en comportamientos visibles como una comunicación 

tranquila y clara en situaciones estresantes, buscan y brindan apoyo entre turnos y utilizan 

estrategias de regulación interpersonal (como compartir experiencias o " confiar") para 

restablecer el equilibrio emocional del equipo. Evidencias recientes vinculan estas 

competencias con un mejor desempeño laboral, menor riesgo de burnout y una atención 

de mayor calidad, por lo que deberían incluirse en los planes de capacitación y mejora 

institucional [58].  

 

Al respeto, estudios multidisciplinarios y revisiones muestran que el personal de 

Enfermería tiende a puntuar más alto en las dimensiones interpersonales que en las 

intrapersonales (autoconcepto y autorregulación), probablemente debido a la naturaleza 

de la relación laboral (contacto directo, comunicación continua). La combinación de un 

alto desempeño interpersonal y niveles intrapersonales moderados ocurre con frecuencia 

en la literatura [59].  

 

El predominio del buen nivel en la gestión de las emociones interpersonales es un 

hallazgo que concuerda con investigaciones recientes que vinculan las altas habilidades 
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interpersonales en Enfermería con una mejor comunicación, satisfacción del paciente y 

menos intenciones de abandono. Se recomienda consolidar la formación continua, 

evaluación periódicamente el bienestar emocional del personal y complementar las 

acciones con programas que desarrollen competencias intrapersonales para traducir esta 

fortaleza en mejoras sostenibles [58].  
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4.3. Estimar el nivel de la adaptabilidad para la gestión de emociones en los 

profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 

2025. 

 

Tabla 3. Nivel de la adaptabilidad para la gestión de emociones en los 

profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 

2025. 

Dimensión 

Nivel 
Total 

Buena Regular Mala  

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Gestión adaptabilidad 73 (100,0) 00 (0,0) 00 (0,0) 73 (100,0) 

 

La Tabla 3 muestra que el 100,0% de los profesionales de Enfermería tienen nivel bueno 

de gestión de adaptabilidad de las emociones y ninguno se ubica en niveles regulares o 

malos. Este hallazgo muestra que el personal de Enfermería tiene una alta capacidad 

para ajustar sus respuestas emocionales a situaciones cambiantes o de alta demanda, lo 

que refleja una inteligencia emocional apropiada y una calma profesional en el entorno 

de apoyo.  

 

Las preguntas P21 (actúo rápidamente en situaciones de emergencia), P25 (siento que 

trabajar en equipo es mejor) y P20 (me resulta sencillo identificar y solucionar las 

necesidades de mis pacientes) fueron las más elegidas por los profesionales de 

enfermería cuando se trató de los indicadores correspondientes a la dimensión gestión 

de adaptabilidad (Anexo 4). Estos hallazgos señalan que los enfermeros tienen una gran 

habilidad para adaptarse en su trabajo cotidiano. 

 

La adaptabilidad emocional, es una habilidad esencial en la práctica de Enfermería, que 

permite al profesional mantener el equilibrio emocional, responder ágilmente a 

circunstancias imprevistas y mantener una comunicación empática con los pacientes y 

colegas. Según Galanis et al. [58], la gestión emocional promueve la toma de decisiones 

clínicas y el manejo del estrés laboral, disminuyendo los niveles de ansiedad y dolor. De 

manera similar, Turjuman et al. [60], enfatizan que la flexibilidad emocional fortalece el 

trabajo en equipo y la resiliencia, particularmente en entornos sanitarios de alta presión 

de trabajo. 
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Además, investigaciones recientes confirman que las enfermeras que gestionan 

eficazmente su adaptabilidad emocional tienden a mostrar mayores niveles de 

satisfacción laboral y desempeño profesional al demostrar empatía, autocontrol y una 

actitud positiva hacia los cambios en el entorno de atención médica. Por otro lado, la 

gestión emocional no es sólo una habilidad personal sino también una competencia 

estratégica que afecta directamente el nivel de atención y el bienestar organizacional 

[61,62].  

El término " adaptabilidad" se refiere a que el enfermero (a) tiene la capacidad activa y 

consciente para reconocer problemas emergentes en el entorno de apoyo, superar 

experiencias y reflexionar sobre ellas para llegar a soluciones pertinentes y gestionar 

adecuadamente sus emociones y procesos de pensamiento de acuerdo con las 

demandas de cada circunstancia. El constructo tiene tres dimensiones interrelacionadas: 

el reconocimiento y definición del problema, experiencia profesional y emocional utilizada 

para cambiar el entorno de trabajo, y flexibilidad emocional y cognitiva para adaptarse al 

cambio [63]. 

 

Por tanto, cuando hablamos de adaptabilidad en Enfermería indica que el personal de 

Enfermería tiene la capacidad para la solución de problemas, relaciona experiencias para 

mejorar el ambiente y adapta sus emociones y pensamientos según la situación, tomando 

en consideración un perfil profesional que actúa con agilidad, reflexión y resiliencia en 

contextos complejos. La capacidad es especialmente relevante en entornos cambiantes, 

como el cuidado de paciente, la administración de programas educativos para un estilo 

de vida o el trabajo comunitario, donde los factores sociales, emocionales y 

organizacionales cambian con frecuencia [63]. 

 

Como resultado, los hallazgos del estudio respaldan la importancia de fortalecer los 

programas de formación continua en inteligencia emocional aplicada a la Enfermería que 

se centren en el desarrollo de habilidades que apoyen una práctica profesional más 

compasiva, resiliente y adaptable. En concreto, la adaptabilidad y la regulación afectiva 

surgen como dimensiones clave para afrontar los cambios actuales en el entorno laboral 

sanitario, que se caracterizan por el exceso de trabajo del personal de apoyo, la adopción 

de nuevas tecnologías y los cambios en la dinámica interpersonal de los equipos de salud. 
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4.4. Determinar el nivel de gestión de emociones en profesionales de Enfermería 

del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025 

 

Tabla 4. Nivel de gestión de emociones en profesionales de Enfermería del 

Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 

Variable 

Nivel 
Total 

Buena Regular Mala  

n (%) n (%) n (%) n (%) 

Gestión de emociones en 
profesionales de Enfermería  

72 (98,6) 01 (1,4) 00 (0,0) 73 (100,0) 

 

La Tabla 4 muestra que el 98.6% de los profesionales de Enfermería tienen nivel bueno 

de gestión de emociones y el 1.4% se ubica en nivele regular. Esta observación 

demuestra la gran capacidad del personal para reconocer, comprender y controlar sus 

emociones, lo que favorece una práctica profesional más equilibrada, compasiva y 

exitosa en la atención al paciente.  

 

La gestión de emociones, es un proceso de la inteligencia emocional que permite manejar 

las emociones de manera consciente, controlada y adaptativa, favoreciendo el bienestar 

personal y las relaciones interpersonales del paciente. [28]. Se podría decir también que 

es aquel patrón observable específico y limitado de respuestas desencadenadas frente a 

una situación amenazante para el bienestar y la supervivencia de la persona [29]. 

 

En Enfermería, la gestión emocional adecuada es esencial porque permite un control 

efectivo ante situaciones estresantes, dolorosas, urgentes o conflictivas, todas ellas 

intrínsecas al entorno hospitalario. Según Park y Park [64], la inteligencia emocional y la 

capacidad de autorregulación influyen directamente en la reducción del estrés laboral y 

la mejora del bienestar psicológico del personal de Enfermería, fortaleciendo su 

desempeño profesional. 

 

El cerebro humano es el responsable del procesamiento, codificación y almacenamiento 

de la información. Específicamente, la amígdala cerebral es la responsable de clasificar 

los datos entrantes en una valencia emocional en el hipocampo (encargada de almacenar 

la información). Es decir, hay una conectividad nerviosa entre la amígdala y el hipocampo, 
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por consiguiente, la mayoría de la acción de memorización tiene una influencia en la 

codificación emocional de la información; siendo la amígdala la responsable de la 

incitación de la conducta y su respuesta emocional humana [35].  

 

Asimismo, el resultado tiene relación con la base teórica de inteligencia emocional (IE) 

de Goleman, el cual lo define como el conjunto de competencias emocionales cognitivas 

y rasgos de la personalidad. La IE proporciona a la persona una ventaja en cualquier 

ámbito de la vida, y está relacionada con el éxito académico y también con el ajuste 

psicológico, social, o la satisfacción individual y el bienestar psicológico [27].  

 

Esta teoría es una herramienta fundamental para la gestión de emociones en el 

profesional de Enfermería, especialmente en el ámbito asistencial, donde las demandas 

emocionales son constantes y complejas. Por lo tanto, los enfermeros que desarrollan 

habilidades en IE no solo mejoran su capacidad para gestionar sus propias emociones, 

sino que también pueden proporcionar un cuidado más atento y comprensivo a los 

pacientes, lo que se traduce en una atención de mayor calidad [27].  

 

Martínez et al. [65], apoyan la idea de que la gestión emocional positiva está vinculada a 

una mayor satisfacción laboral, mejores relaciones interpersonales y una comunicación 

más asertiva con los pacientes y compañeros de trabajo, todo lo cual tiene un impacto 

directo en la calidad de la atención brindada. En la misma línea, Rahman et al. [66], 

destacan que los programas de formación continua que incorporan la inteligencia 

emocional y el desarrollo de la adaptabilidad emocional potencian la resiliencia 

profesional y dan respuesta efectiva a las demandas cambiantes del entorno sanitario. 

 

Los resultados son consistentes con evidencia previa que reconoce que desarrollar 

habilidades de inteligencia emocional en Enfermería no sólo mejora la estabilidad 

psicológica del profesional, sino que también fomenta una atención más humanizada y 

segura para los usuarios del sistema de salud. El medio ambiente, el fortalecimiento de 

la inteligencia emocional, la regulación afectiva y la adaptabilidad laboral deben 

priorizarse tanto a nivel institucional como educativo mediante estrategias de formación 

continua.  
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4.5. Comprobación de la hipótesis  

 

Tabla 5. Frecuencias observadas, esperadas y residuales del nivel de gestión de 

emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José Hernán Soto 

Cadenillas Chota, 2025. 

 

Nivel 
Frecuencias   

Observadas (n) Esperadas (n) Residuo 

Buena 72 36,5 35,5 

Regular 1 36,5 -35,5 

Total 73   

 

Prueba de hipótesis 

Pruebas de chi-cuadrado Valor df 
Significación 
asintótica 

Chi cuadrado de bondad de ajuste  69,055 1 0,000 

 

En la Tabla 5 se presentan las frecuencias observadas, esperadas y residuales 

correspondientes al nivel de gestión de emociones en los profesionales de Enfermería. 

Se observa que 72 de los profesionales presentan un nivel bueno de gestión de 

emociones, mientras que solo uno muestra un nivel regular. De acuerdo con la prueba de 

bondad de ajuste de chi-cuadrado (χ² = 69,055; gl = 1; p = 0,000), se evidencia una 

diferencia estadísticamente significativa entre las frecuencias observadas y las 

esperadas. 

 

Se rechaza la hipótesis nula (no existen diferencias entre las frecuencias observadas y 

las esperadas) y acepta la hipótesis alternativa (sí existen diferencias significativas). 

entonces se concluye que el nivel de gestión de emociones no se distribuye de manera 

uniforme entre los profesionales de Enfermería, predominando de forma significativa el 

nivel bueno. 
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CAPÍTULO V 

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

5.1. Conclusiones  

➢ Más de la mitad de los profesionales de Enfermería mostraron un nivel moderado 

de gestión de las emociones intrapersonales, mientras que un grupo pequeño 

logró un desempeño bueno en esta dimensión. Este resultado apunta a que la 

gestión de las emociones a nivel interno podría relacionarse con aspectos como 

la experiencia en el trabajo, el grado de formación y las condiciones del entorno 

laboral. 

➢ La gran mayoría de los profesionales de Enfermería presentan un nivel bueno de 

manejo interpersonal de las emociones, demostrando una capacidad suficiente 

para comprender, expresar y gestionar las emociones en sus interacciones con 

pacientes, compañeros de trabajo y otros miembros del equipo de salud.  

 
➢ Todos los profesionales de Enfermería exhibieron un nivel bueno de gestión de 

la adaptabilidad emocional, demostrando su capacidad para modificar sus 

pensamientos, conductas y respuestas emocionales en respuesta a las diversas 

demandas y cambios del lugar. 

 
➢ La mayoría de los profesionales de Enfermería demuestran un buen nivel de 

gestión emocional, demostrando autocontrol, equilibrio afectivo y capacidad de 

responder asertivamente a las múltiples demandas del entorno asistencial.  

 
➢ Se evidenció una diferencia estadísticamente significativa en el nivel de gestión 

emocional de los profesionales de Enfermería, mostrando una preponderancia de 

una gestión emocional adecuada a sus demandas laborales. Según la prueba de 

bondad de ajuste chi cuadrado (χ² = 69.055; gl = 1; p = 0.000), existe una 

diferencia que es estadísticamente significativa entre las frecuencias observadas 

y las esperadas. 
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5.2. Recomendaciones 

A la Escuela Profesional de Enfermería de la UNACH 

➢ Fortalecer la formación emocional en el currículo para consolidar las 

competencias emocionales desde la etapa formativa, promoviendo una 

práctica más humana y resiliente. 

➢ Implementar programas de tutoría psicológica y emocional que permitan 

reflexionar sobre experiencias clínicas, manejar la ansiedad y fortalecer la 

autoconfianza, todo lo cual contribuirá a un mejor desarrollo personal y 

profesional.  

A los estudiantes de Enfermería de la UNACH 

➢ Promover la conciencia de las propias emociones durante la práctica clínica 

y la práctica académica y determinar cómo afectan la toma de decisiones y 

el tratamiento del paciente.   

➢ Participar activamente en los talleres, cursos o programas sobre inteligencia 

emocional que ofrece la Escuela Profesional para fortalecer la capacidad de 

enfrentar retos, ser resiliente y mantener el equilibrio emocional ante las 

exigencias del trabajo profesional. 

A los directivos del Hospital José Soto Cadenillas Chota 

➢ Implementar capacitaciones y talleres periódicos orientados a potenciar la 

inteligencia emocional, la empatía y la regulación afectiva del personal de 

Enfermería con el fin de mantener y mejorar las competencias emocionales 

detectadas. 

➢ Fomentar la comunicación efectiva y el apoyo mutuo para crear en los 

profesionales de Enfermería un entorno emocionalmente equilibrado e 

inspirador. 

➢ Realizar un estudio de investigación basándose en los resultados de este 

estudio, desde la perspectiva del paciente y sus familiares. 
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ANEXOS 
 

 
 

Anexo 1. Formato de Consentimiento informado 
 

 
 

Consentimiento informado 
 

 
 

Título de la investigación: 
 

“Gestión de emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025” 
 
 

 

Objetivo de la investigación: 
 

Determinar el nivel de gestión de emociones los profesionales de Enfermería 

del Hospital José Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 
 

Yo…………………………………………………………, identificado (a) con 

DNI N° …………………, doy el consentimiento de manera voluntaria para 

brindar mi información solicitada por las Bach. Enf. Sánchez Bustamante 

Lucero Abigael y Villegas Rivera María Virginia, para el desarrollo de su 

proyecto final de tesis sobre la gestión de emociones en profesionales de 

Enfermería del Hospital José Hernán Soto Cadenillas, Chota; así mismo los 

datos recolectados tendrán un carácter confidencial y mi identidad no será 

revelada. 

 
 

Chota,……de…............................ del 2025. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

------------------------------------------------ 

Firma
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Anexo 2. Formato de Instrumentos de recolección de datos 
 
 

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL 

AUTÓNOMA DE CHOTA 

Escuela 

Profesional de 

Enfermería  

“Gestión de emociones en 

profesionales de Enfermería del 

Hospital José Hernán Soto 

Cadenillas Chota-2025” 

 

INSTRUMENTO 

Escala gestión de emociones en profesionales de Enfermería del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas – chota – 2025 

(Autor Flores Quispe Karina, 2024 adaptado por Sánchez y Villegas, 2025) 

 

I. DATOS GENERALES  

Género: Femenino (     )     Masculino (     ) 

Edad: ……. Años 

Estado Civil: Soltero (   )  Conviviente (   )  Casado (   )   Viudo (      )   Divorciado (     ) 

Área de trabajo: ……………………………………………………………………………………… 

Grado académico (nivel más alto alcanzado): …………………………………………………. 

Especialización: …………………………………………………..…………………………………. 

Años de experiencia ejerciendo la profesión: …………………………………………………. 

 
II. MARCA CON UN ASPA (X) LA RESPUESTA CON LA QUE MAS TE IDENTIFICAS. 

  

 

1. Nunca 2. Casi 
Nunca 

3. A veces  4. Casi 
siempre  

5. Siempre 

Dimensiones/ítems 
1 2 3 4 5 

Dimensión 1: Intrapersonal 
1. Es fácil comunicarme con mis compañeros durante el cuidado del paciente.       

2. Me siento seguro de mí mismo al realizar los cuidados de Enfermería.      

3. Me frustra demasiado cuando un procedimiento no me sale bien.      

4. Me es fácil hablar sobre mis sentimientos con mis compañeros de trabajo.      

5. Tengo diferencias con mis compañeros de turno cuando hay gran demanda de pacientes.      
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¡Muchas gracias por tu participación! 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

6. Tengo días difíciles y no puedo concentrarme en mi trabajo.      

7. Me gusta trabajar solo(a), siento que me concentro más.      

8. Siempre doy una opinión constructiva.      

Dimensión 2: Interpersonal      

9. Me es fácil comprender las respuestas humanas del paciente.     
 

10. Me preocupa cuando el paciente no es consciente de su enfermedad.      

11. Me es difícil hablar con el paciente de su enfermedad      

12. Siento que los demás respetan y escuchan mi opinión       

13. Soy capaz de respetar las opiniones de los demás.      

14. Considero a mis compañeros de trabajo como mis colegas.     
 

15. Intento siempre ser cuidadoso con mis palabras para no herir a todo el equipo de salud de 
mi entorno laboral. 

    
 

16. Participo activamente en capacitaciones grupales.     
 

17. Me frustra que un colega sea impuntual.      

18. Apoyo a mis colegas en situaciones de emergencia.     
 

Dimensión 3: Adaptabilidad      

19. Aplico diferentes técnicas y estrategias para responder a las necesidades de mis pacientes.      

20. Me es fácil identificar y resolver las necesidades de mis pacientes.      

21. Actúo rápidamente en situaciones de emergencias.      

22. Cuando tengo dificultad con un procedimiento pido ayuda a mis colegas.      

23. Si llega un nuevo colega, ayudo en su adaptación al servicio.      

24. Considero que tomo la iniciativa para resolver los problemas y necesidades.      

25. Siento que trabajar en equipo es mejor.      
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ANEXO 3. Informes de Validación por Juicio de Expertos 
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ANEXO 4. Indicadores de las dimensiones de gestión de emociones  

 

Dimensión 

intrapersonal 
NUNCA CASI NUNCA  A VECES  

CASI 

SIEMPRE SIEMPRE 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

P1   5 (6.85) 41 (56.16) 27 (36.99) 

P2  1 (1.37) 32 (43.84) 40 (54.79)  
P3 3 (4.11) 14 (19.18) 41 (56.16) 10 (13.70) 5 (6.85) 

P4 6 (8.22) 12 (16.44) 32 (43.84) 21 (28.77) 2 (2.74) 

P5 4 (5.48) 44 (60.27) 23 (31.51) 2 (2.74)  
P6 3 (4.11) 21 (28.77) 45 (61.64) 4 (5.48)  
P7 2 (2.74) 5 (6.85) 23 (31.51) 34 (46.58) 9 (12.33) 

P8     5 (6.85) 25 (34.25) 43 (58.90) 

 

Dimensión 

interpersonal 
NUNCA 

CASI 

NUNCA  A VECES  

CASI 

SIEMPRE SIEMPRE 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

P9     9 (12.33) 40 (54.79) 24 (32.88) 

P10   1 (1.37) 37 (50.68) 35 (47.95) 

P11 3 (4.11) 5 (6.85) 21 (28.77) 25 (34.25) 19 (26.03) 

P12   38 (52.05) 25 (34.25) 10 (13.70) 

P13  1 (1.37) 2 (2.74) 22 (30.14) 48 (65.75) 

P14    18 (24.66) 55 (75.34) 

P15   6 (8.22) 47 (64.38) 20 (27.40) 

P16   17 (23.29) 32 (43.84) 24 (32.88) 

P17  2 (2.74) 23 (31.51) 17 (23.29) 31 (42.47) 

P18     7 (9.59) 33 (45.21) 33 (45.21) 

 

Dimensión 

adaptabilidad 
NUNCA CASI NUNCA  

A 

VECES  

CASI 

SIEMPRE SIEMPRE 

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%) 

P19   2 (2.74) 43 (58.90) 28 (38.36) 

P20    45 (61.64) 28 (38.36) 

P21   1 (1.37) 23 (31.51) 49 (67.12) 

P22  
4 (5.48) 

49 

(67.12) 
15 (20.55) 5 (6.85) 

P23  1 (1.37) 4 (5.48) 25 (34.25) 43 (58.90) 

P24 
  

17 

(23.29) 
32 (43.84) 24 (32.88) 

P25     2 (2.74) 24 (32.88) 47 (64.38) 
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ANEXO 5. Caracterización de la población de estudio  

 

Características sociodemográficas de los profesionales de Enfermería del Hospital José 

Hernán Soto Cadenillas Chota, 2025. 

 

Características de los internos 

Género 
Total 

Femenino  Masculino  

N % N % N % 

Edad       

32 a 40 años 27 37,0 10 13,7 37 50,7 

41 a 50 años 21 28,8 9 12,3 30 41,1 

51 a más años 4 5,5 2 2,7 6 8,2 

Estado civil       

Soltera(o) 11 15,1 3 4,1 14 19,2 

Casada(o) 31 42,5 9 12,3 40 54,8 

Conviviente  10 13,7 9 12,3 19 26,0 

Área de trabajo         

Centro quirúrgico y central de 

esterilización 
14 19,2 7 9,6 21 28,8 

Alojamiento conjunto 4 5,5 1 1,4 5 6,8 

Cirugía 6 8,2 0 0,0 6 8,2 

Consulta externa 3 4,1 1 1,4 4 5,5 

Crecimiento y desarrollo  6 8,2 0 0,0 6 8,2 

Emergencia  3 4,1 3 4,1 6 8,2 

Gastroenterología  1 1,4 0 0,0 1 1,4 

Medicina 3 4,1 2 2,7 5 6,8 

Pediatría  4 5,5 1 1,4 5 6,8 

Programa de TBC y DNT 1 1,4 0 0,0 1 1,4 

Telesalud  1 1,4 0 0,0 1 1,4 

Trauma Shock 4 5,5 1 1,4 5 6,8 

Triaje 1 1,4 1 1,4 2 2,7 

Unidad de vigilancia intermedia 1 1,4 4 5,5 5 6,8 

Años de experiencia       

2 a 10 años 24 32,9 13 17,8 37 50,7 

11 a 20 años 27 37,0 7 9,6 34 46,6 

21 a más años 1 1,4 1 1,4 2 2,7 
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ANEXO 6. Matriz de consistencia 

 

Título 
Formulación 
del problema 

Objetivos Hipótesis 
Técnicas de 

instrumentos 

Gestión de 
emociones 
en 
profesional
es de 
Enfermería 
del Hospital 
José 
Hernán 
Soto 
Cadenillas, 
Chota - 
2025. 
 
 

¿Cuál es el 
nivel de 
gestión de 
emociones en 
los 
profesionales 
de Enfermería 
del Hospital 
José Hernán 
Soto 
Cadenillas 
Chota, 2025? 
 

Objetivo general  
Determinar la 
Determinar el nivel 
de gestión de 
emociones en 
profesionales de 
Enfermería del 
Hospital José 
Hernán Soto 
Cadenillas Chota, 
2025. 
 
Objetivos 
específicos  

● Determinar el nivel de 
gestión intrapersonal 
de las emociones en 
los profesionales de 
Enfermería del 
Hospital José Hernán 
Soto Cadenillas 
Chota, 2025. 

● Determinar el nivel de 
gestión interpersonal 
de las emociones en 
los profesionales de 
Enfermería del 
Hospital José Hernán 
Soto Cadenillas 
Chota, 2025. 

● Determinar el nivel de 
la adaptabilidad para 
la gestión de 
emociones en los 
profesionales de 
Enfermería del 
Hospital José Hernán 
Soto Cadenillas 
Chota, 2025. 

Ho: La gestión 
de emociones 
en 
profesionales 
de Enfermería 
del Hospital 
José Hernán 
Soto 
Cadenillas 
Chota no es 
adecuada. 

 
H1: La gestión 
de emociones 
en 
profesionales 
de Enfermería 
del Hospital 
José Hernán 
Soto 
Cadenillas 
Chota es 
adecuada 
 

Técnicas  
- Encuesta  

 
Instrumentos  
- Escala de 

gestión de 
emociones. 

 

 

 


