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RESUMEN  

 Los Cuidados Paliativos son un modelo de atención progresista para los individuos 

de cualquier edad que presentan alguna patología ya sea que los lleve a la muerte 

o no. Esta atención es llevada a cabo por un equipo interdisciplinario, del que forma 

parte el profesional de enfermería, por lo tanto, se encuentra la necesidad de tener 

conocimientos sobre este cuidado ya que es indispensable para dar alta calidad de 

vida y/o una muerte digna. El estudio tuvo como objetivo determinar los 

conocimientos sobre cuidados paliativos que tienen los internos de enfermería, de 

la Universidad Nacional de Tumbes, 2024. Cuyo enfoque fue cuantitativo de nivel 

descriptivo con diseño no experimental y la muestra empleada estuvo conformada 

por 10 internos de la escuela de enfermería, donde se utilizó como técnica la 

encuesta y como instrumento el cuestionario. Tuvo como finalidad medir su 

conocimiento sobre los cuidados paliativos. Encontrando como resultados que el 

80% presentaron un nivel alto de conocimiento sobre cuidados paliativos, el 20% 

presentó un nivel medio y ninguno presentó un nivel bajo. En la dimensión 

conocimientos generales se obtuvo un 60% de internos con nivel alto de 

conocimiento, el 40% un nivel medio y ninguno un nivel bajo. En relación a la 

dimensión de conocimientos específicos, los resultados arrojados fueron que el 

40% de internos han presentado un nivel alto de conocimiento, el 60% un nivel 

medio y ninguno de los internos ha presentado un nivel bajo. Llegando a la 

conclusión que, el mayor porcentaje de internos presenta un nivel alto en 

conocimientos sobre cuidados paliativos pero que en algunos aún existe una laguna 

sobre dicha atención.  

  

PALABRAS CLAVES: Conocimiento; Cuidados Paliativos; Internos de Enfermería.   
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ABSTRACT  

Palliative Care is a progressive care model for individuals of any age who have a 

pathology, whether it leads to death or not. This care is carried out by an 

interdisciplinary team, which includes the nursing professional, therefore, there is a 

need to have knowledge about this care since it is essential to provide a high quality 

of life and/or a dignified death. The study aimed to determine the knowledge about 

palliative care held by nursing interns at the National University of Tumbes, 2024. 

The approach was quantitative at a descriptive level with a non-experimental design 

and the sample used was made up of 10 interns from the nursing school, where the 

survey was used as a technique and the questionnaire as an instrument. The 

purpose was to measure their knowledge about palliative care. The results found 

that 80% had a high level of knowledge about palliative care, 20% had a medium 

level and none had a low level. In the general knowledge dimension, 60% of inmates 

had a high level of knowledge, 40% had a medium level and none had a low level. 

In relation to the specific knowledge dimension, the results were that 40% of inmates 

had a high level of knowledge, 60% had a medium level and none of the inmates 

had a low level. The conclusion was that the highest percentage of inmates had a 

high level of knowledge about palliative care but that in some there was still a gap 

in this care.  

  

KEY WORDS: Knowledge; Palliative Care; Nursing interns.   
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I. INTRODUCCIÓN 

Estudiar los cuidados paliativos en las personas con enfermedades crónicas 

representan un problema que requiere de estudios continuos por la gran relevancia, 

que contribuye a la conservación de la salud y/o bienestar, de las personas; saber 

cómo incluirlas en el cuidado que se realiza con el sujeto de cuidado ha permitido 

conocer su importancia para mejorar su calidad de vida al sobrellevar su 

enfermedad grave, que ponen en peligro su vida con o sin intención de curarlos. El 

cuidado paliativo en pacientes terminales es muy deficiente a nivel de todo el 

mundo, porque presenta en gran parte la necesidad insatisfecha debido a que la 

forma de educar en el área de salud se suele encaminar en el estudiante solo a la 

curación del padecimiento como único propósito (1).   

   

Según la Organización Mundial de la Salud (OMS) el cuidado paliativo vendría a 

ser un cuidado activo y total de las enfermedades a las que no se le encuentra 

respuesta de curación con el tratamiento, siendo el objetivo principal, conseguir una 

mejor calidad de vida para el paciente y su familia. A raíz de esto se genera un 

grave problema por lo que la OMS en la actualidad, reporta a nivel mundial que 

solo el 14% de las personas que necesitan cuidado paliativo son las que lo reciben. 

Esto vendría a ser un gran inconveniente en los programas que se encargan de 

mejorar el acceso a estos cuidados (1).   

   

A nivel nacional, la Asociación Médico Peruana de Cuidados Paliativos indicó que 

no se ha elaborado un proceso de enseñanza en profesionales correspondientes 

al área de ciencias de la salud para cuidados paliativos en pre y en post grado, 

desafiando a nivel nacional y local el surgimiento de la necesidad de una 

preparación adecuada en cuidados paliativos, que permitan proporcionar una 

calidad de vida apropiada para las personas que necesitan esta clase de cuidado 

(2). La OMS en el 2020 nos evidencia que en el Perú solo el 0.3% de los más de 
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124 mil personas que necesitan de cuidados paliativos pueden hacer uso de este 

servicio (1). 

 

Esta atención con cuidados paliativos hasta la fecha es escasa porque no se le da 

la importancia necesaria, hay poca capacitación, lo que limita los estudios de este 

tema. Investigado los Cuidados Paliativos en la realidad de Tumbes, permitirá 

contar a futuro con referencias importantes y ciertas, para aprender, constatar, 

enmendar y llevar a cabo un conocimiento que mejorará la calidad de vida de los 

pacientes (3).   

   

En Tumbes los cuidados paliativos son un problema que aqueja a la población y se 

ha podido detectar que las personas pese a que acuden a las instituciones de salud, 

prefieren buscar otros remedios paliativos de diferente naturaleza, por no contar 

con una atención positiva y de calidad por los profesionales de salud ya que 

carecen de métodos y técnicas adecuadas para realizar el cuidado correspondiente 

para sus males.  Por eso es importante que se ponga énfasis en los cuidados 

paliativos durante las prácticas de formación de pregrado, para que el empleo de 

esta atención hacia ellos, que padecen diferentes patologías sea de calidad. 

  

Ante la problemática presentada, surgió la siguiente interrogante: ¿Cuáles son los 

conocimientos de los internos de enfermería de la Universidad Nacional de Tumbes 

sobre los cuidados paliativos aplicados a las personas con problemas de salud? 

 

Como objetivo general se buscó determinar los conocimientos sobre los cuidados 

paliativos que tienen los internos de enfermería, de la Universidad Nacional de 

Tumbes, 2024. Por otro lado, dentro de los objetivos específicos se identificó los 

conocimientos generales y específicos que tienen los internos de enfermería sobre 

los cuidados paliativos. 

 

El estudio se justificó de forma teórica porque permitió obtener información 

científica y real del conocimiento que tienen los internos de enfermería sobre los 

cuidados paliativos, para el cuidado de pacientes de riesgo, que lo requieran; 
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siendo de gran relevancia porque incrementará los conocimientos de la ciencia de 

Enfermería para una mejor formación de pre-grado.   

 

Al poner en práctica los conocimientos los internos de enfermería fueron 

respaldados por los resultados obtenidos en este estudio, así será de gran aporte, 

porque conociendo esta realidad se fundamentará la práctica del cuidado 

enfermero de la comunidad en estudio para poder elaborar estrategias de cuidado 

paliativo de relevancia para los internos.  

 

La metodológica de enfoque cuantitativo es relevante porque permitió describir en 

forma científica y estratégica el conocimiento que los internos de enfermería tienen 

respecto al cuidado paliativo que brindan al enfermo, y se hizo factible de ser 

medido por un cuestionario que mostró su preparación. 

 

Socialmente este conocimiento favorecerá a los pacientes y familias porque 

tendrán un estilo de vida adecuado y respaldado por los cuidados paliativos 

según la patología que tenga el sujeto de cuidado para mejorar la calidad de vida.    

    

El conocimiento de esta realidad facilitara la elaboración de los protocolos 

necesarios, para llevar a cabo una atención de calidad, aplicando los cuidados 

paliativos con el personal necesario y preparado. 
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II.  REVISIÓN DE LA LITERATURA 

    

2.1. Bases teóricas     

    

Los conocimientos de enfermería están conformados por un permiso ético, 

científico, empírico y estético que se da a través de comunicación verbal, escrita, 

además de la conducta, cabe mencionar que las bases se sustentan en pautas que 

le brindan experiencia al personal de enfermería. No obstante, debemos de saber 

que el conocimiento de la ciencia antes mencionada le otorga a la enfermería la 

autonomía de la práctica clínica (4).  

  

De acuerdo a Hilario, cataloga diferentes tipos de conocimiento, dentro de los 

cuales tenemos: el conocimiento cotidiano, también llamado conocimiento común, 

lo adquirimos con la práctica del día a día. Otro tipo de conocimiento es el técnico, 

nace de las nociones que adquirimos con la experiencia. Además, encontramos el 

conocimiento empírico, es asistemático, pudiendo ser verdadero o no, su principal 

característica es que no tiene métodos ni técnicas, siendo casi nada minucioso. 

Dentro de los conocimientos tenemos también el filosófico, el cual nace en la 

reflexión de los conflictos, procurando esclarecer la realidad, siendo no perceptible 

por los sentidos. Como último conocimiento se encuentra el teológico, se origina de 

Dios y de creer en que, aunque no veamos ciertas cosas, estas existen (4).  

  

El cuidado paliativo es una ciencia del área de medicina que se encarga de brindar 

una atención activa y total, tanto a los pacientes como a las personas más 

allegadas a él. Es un modelo de atención en la Salud con enfoque integral, continuo 

e individualizado que va a hacer que el paciente afirme la vida y reconozca que el 

proceso de morir es algo normal. Este cuidado no pretende ni   acelerar, ni retrasar 

la muerte por lo que se opone rotundamente a la eutanasia (5).  
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La Asociación internacional de Hospicios y Cuidados Paliativos concuerda con 

lo anterior expuesto y define a este tipo de cuidado como la atención holística 

que se le brinda a las personas de todas las edades que padecen algún 

sufrimiento grave relacionado con la salud debido a una enfermedad (6) ya sea 

terminal, crónica, degenerativa e irreversible, las cuales generan una gran 

disminución en su nivel de bienestar (7).     

    

Una de las enfermedades la cual requiere el cuidado de esta especialidad es el 

cáncer, síndrome de inmunodeficiencia adquirida, enfermedades del corazón 

avanzadas, enfermedad pulmonar constructiva crónica, enfermedad renal 

crónica, enfermedades neurológicas avanzadas o que no tienen tratamiento 

como la mayoría de las demencias, accidente cerebrovascular, enfermedad 

hepática terminal, fibrosis quística, muchos más (8).    

     

Todo paciente que ponga en riesgo su vida a causa de una enfermedad, tiene el 

completo derecho de pasar por este proceso de una manera digna. (9). Es aquí 

donde entra a batallar esta atención, que, proporcionando los cuidados 

adecuados a las necesidades que presenten los pacientes por la condición de 

su salud y la variedad de complicaciones, se va lograr con su objetivo que es 

mejorar la calidad de vida (7). Esta serie de acciones va a ser llevado a cabo por 

parte de un equipo interdisciplinario especializado en esta atención, como 

médicos, enfermeros(as), fisioterapeutas. Nutricionistas, trabajadores sociales, 

masajistas terapeutas, capellanes (10).     

  

Nunca es demasiado pronto para recibir estos cuidados así que está más que 

claro que no necesariamente debes estar muriendo para recibirlos porque no va 

a depender de si la enfermedad es curable, en caso lo sea el procedimiento va 

de la mano con el tratamiento para prevenir malestares o tratar de aminorarlas  

(8).     
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Se hace hincapié en lo que menciona Navarro y dice que el nivel de atención 

requerida puede variar según la enfermedad y el momento evolutivo de esta; en 

algunos casos basta con un enfoque paliativo en una unidad especializada. Así 

que cabe recalcar que puedes disponerlos en cualquier etapa de tu enfermedad, 

el paciente no necesariamente debe estar en un hospicio, porque el objetivo 

primordial es hacer que se sienta mejor en todos los aspectos, mejorándole la 

calidad de vida (8).    

    

Para cumplir con el objetivo de dar una mejor calidad de vida al paciente se toma 

como referencia la palabra “Paliativa” que deriva del vocablo latino “pallium” que 

significa manta o cubierta (12), este significado se relaciona con la definición de 

la Real Academia Española que es la acción que se toma para mitigar, suavizar 

o atenuar el malestar de una persona enferma (13).  Lo más importante de esta 

acción es brindar confort al paciente. Este mecanismo de acción ayuda a que el 

paciente esté libre de incomodidades o exprese el menor sufrimiento posible  

(14). La definición que más próxima al de calidad de vida es la satisfacción (15).    

    

En la mayoría de casos, las enfermedades que vulneran la vida de un paciente 

suelen generar agotamiento físico, social, psicológico y espiritual (16). A partir de 

esos puntos donde el paciente se ve afectado, se le va a enfrentar accionando 

ante ellos (17). Por medio de los factores de calidad de vida, como lo son: el 

bienestar físico, psicológico, social y espiritual, se logrará disminuir las dolencias 

que generan estas enfermedades ofreciendo una atención digna al paciente (18).     

    

El bienestar físico, hace referencia a la salud y a la integridad física del paciente, 

que puede ser proporcionado por un centro de salud de calidad (18), uno de los 

principales síntomas que afectan la calidad de vida es el dolor, el cual es definido 

por la Asociación Internacional como una experiencia sensitiva que trasciende al 

estado emocional, asociado con una lesión hística real o potencial, ocasionada 

por dicha lesión (19).   Para abordar esta dimensión es importante el examen 

físico y la observación, ya que se accederá a determinar las molestias de la 

persona y se identificará como disminuirlo. Por lo tanto, es importante tener en 

cuenta la respiración, alimentación, eliminación, piel y boca.  
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Es frecuente que se presente dificultad para respirar. Siendo un síntoma muy 

frecuente en los pacientes con enfermedad en etapa terminal. Otra molestia se 

presenta en la alimentación, aquí usualmente se identifica las náuseas, disfasia, 

vómitos y anorexia, donde como consecuencia da la falta de apetito por la 

angustia y malestar que viene acompañado de sudor frío, palidez, resequedad, 

taquicardia y producción excesiva de saliva (4). 

 

Generalmente se presenta incontinencia urinaria y obstrucción intestinal, por lo 

que se necesitará la administración de medicamentos para el dolor. En la piel se 

observa la presencia de tumores, desnutrición, deshidratación o ulceras por la 

falta de movilidad (4). Estos malestares pueden provocar el deterioro en el patrón 

del sueño.   

      

En el aspecto psicológico se considera la situación emocional del paciente ya 

que al enterarse de la condición de salud que presenta, sabe que en algún 

momento se alejará de sus seres queridos lo cual le produce sentimientos 

negativos como respuesta a su estado. Por eso es de gran ayuda la actitud que 

tenga el personal de enfermería para brindar confianza y bienestar a la persona  

(4).  

  

En el bienestar social, hace notar la interacción entre ciertas personas (18). En 

su situación es muy probable que al enfermo le resulte difícil hablar con sus seres 

queridos y se podría requerir un trabajador social para que pueda averiguar qué 

tipo de ayuda necesita. Y por último en lo espiritual, el paciente puede tener 

dificultades para entender el por qué tiene esa enfermedad y si pertenece a una 

religión el capellán del hospital puede brindar orientación espiritual (17).    

    

Fijándose en estas necesidades a satisfacer, podemos decir que los cuidados 

paliativos no solo se centran en curar si no en cuidar, es ahí donde entra la gran 

acción de enfermería porque quien realmente acompaña al paciente en su 

tratamiento es la enfermera, porque lo usual es que el médico haga su 

valoración, indique el tratamiento y se marche (20). En cambio, lo que hace la 

enfermera es identificar las necesidades que presenta el paciente, hacer la 



 

      25    

planificación, ejecución, valorar y evaluar los planes de cuidados para llegar a 

saber que otro profesional requiere ayuda en la situación que se dé. El personal 

enfermero tiene la suerte de poder disfrutar diariamente el tiempo y llegar a 

cumplir con todos estos factores, primero se necesita que la enfermera genere 

un gran vínculo con el paciente de confianza para que él pueda expresarle lo 

que realmente siente (16).     

    

El principal objetivo de los cuidados del enfermero hacia el paciente con 

enfermedad potencialmente mortal es ayudar a alcanzar el nivel más alto de 

calidad de vida y poder de esa manera contribuir a la solución o la disminución 

de sus necesidades. De esa forma brindar apoyo para que en los días que le 

restan en caso de los pacientes terminales, ellos puedan vivir tan 

confortablemente de la manera en que sea posible y apoyar para que tenga una 

muerte digna. Pero que esto se desarrolle en una colaboración con los demás 

integrantes del equipo multidisciplinar para acreditar los cuidados integrales (15).     

    

Según Virginia Henderson “el rol esencial de la enfermera consiste en ayudar al 

individuo sano o enfermo en el mantenimiento o recuperación de la salud, o bien 

asistirlo en sus últimos momentos para que tenga una muerte feliz”. Así que 

recopilando la información decimos que la enfermera hace de enfermera técnica, 

amiga, guía espiritual, acompañante, cómplice, pero sobre todo es un ser 

humano que está dispuesta a ayudar y escuchar en todo momento al paciente  

(21).    

    

Entonces podemos decir que el cuidado paliativo se asegura de permitirle a los 

pacientes que su proceso de enfermedad lo pasen sin dolor; con los síntomas 

controlados de tal manera que mantengan su dignidad rodeados de sus seres 

queridos. Hablando de enfermedades terminales podemos decir que este 

cuidado no acelera ni detiene el proceso de fallecimiento. Solo se intenta estar 

presente y apoyar aportando conocimientos especializados en esta unidad 

dándole soporte emocional y espiritual durante esta fase final (22).    
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2.2. Antecedentes    

    

A nivel internacional, Uranga et. al (23), en México en el 2023, en su estudio 

denominado Nivel de Conocimiento Sobre Cuidados Paliativos del Personal de 

Enfermería en un Hospital de Segundo Nivel, con el objetivo de Identificar que 

conocimiento tiene el profesional de Enfermería sobre el cuidado paliativo. La 

investigación fue cuantitativo, descriptivo, observacional y transversal en una 

población de 20 participantes de enfermería del servicio de medicina interna; 

para la recopilación de datos se empleó el cuestionario como instrumento 

denominado Palliative care quiz for Nursing, obteniendo como resultado: El nivel 

de conocimiento es deficiente porque fue inferior a 14 puntos, de modo que el 

95% de resultados obtenidos se agrupan en este nivel. El 5% restante constituye 

una calificación de 15 a 17 puntos demostrando así el nivel de conocimiento 

suficiente.    
    

Jiménez & Ramos (24), en su artículo Los Conocimientos en cuidados paliativos 

entre las enfermeras de un hospital de segundo nivel en España, 2022. Tiene 

como objetivo determinar el nivel de conocimientos en cuidados paliativos que 

tienen los profesionales de enfermería que laboran en los diferentes espacios 

del Hospital Universitario de Móstoles. La metodología utilizada fue: No 

experimental, descriptivo transversal, con una muestra de 78 enfermeros, 

mediante un cuestionario validado (PALLIATIVE CARE QUIZ NURSES PCQN) 

en versión española en el cual la puntuación media obtenida en el cuestionario 

fue de 11.35 puntos sobre un total de 20, lo que da entender un nivel insuficiente 

de conocimientos en cuidados paliativos.     

    

Ortega et. al (25), Conocimientos sobre cuidados paliativos en un grupo de 

enfermeras en México 2019. Con el objetivo de valorar conocimientos del 

profesional de enfermería, Hospital General Celaya, de los cuidados paliativos. 

Estudio cuantitativo, no experimental, descriptivo, observacional y transversal, 

en el periodo octubre 2017 - enero del 2018. en las áreas de medicina interna, 

unidad de cuidados intensivos, cirugía y urgencias. El instrumento fue el 

Cuestionario denominado: Conocimientos en cuidados paliativos por personal 

de salud, 34 ítems con respuesta de tipo dicotómica: verdadero o falso dando a 
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conocer que los participantes obtuvieron: 22,30 respuestas correctas, mínimo; 

16 respuestas correctas máximo. De las respuestas correctas 27 y 65,58 % 

fueron de conocimiento en cuidados paliativos. El porcentaje más alto fue en la 

dimensión Familia 83,5 % y Espiritualidad obtuvo 83,12 %; la dimensión 

Conocimientos diversos fue la más baja 55,83 %. En cuanto a respuestas 

correctas alta estuvo en la dimensión Familia 4,17% y baja en Conocimientos 

generales 2,92%.   

    

A nivel nacional, Villanueva (26), Sobre los conocimientos y actitudes de los 

Internos de enfermería sobre Cuidados Paliativos, universidad señor de Sipán – 

Pimentel, 2020. como objetivo general tiene determinar la relación que existe 

entre el nivel de conocimientos y actitudes del personal de estudio. Es una 

investigación cuantitativa no experimental, de diseño descriptivo correlacional, 

utilizando el total de la población que son 122 internos a los cuales se le aplicó 

un cuestionario de 25 ítems. Los resultados demostraron que el nivel de 

conocimiento sobre cuidado paliativos que presentan los internos de enfermería 

es el 51.6% tiene un nivel intermedio y el 48.4% nivel bajo.    

    

Álvarez (27), con su estudio denominado Conocimiento del enfermero sobre 

cuidados paliativos en el paciente con cáncer terminal en el Hospital Militar 

Central, 2019. Tuvo como objetivo general tiene determinar el nivel de 

conocimiento del enfermero sobre cuidados paliativos en el paciente con cáncer 

terminal. Denoto como resultado que el 56.7% del personal de enfermería del 

Hospital Militar Central presenta un nivel de conocimiento alto sobre cuidados 

paliativos en los pacientes con cáncer terminal, mientras que el porcentaje 

restante presenta un nivel de conocimiento medio sobre cuidados paliativos.    

    

Así mismo Cruz (28), en su investigación Conocimientos de las enfermeras sobre 

cuidados paliativos en pacientes oncológicos que acuden a un hospital nivel III. 

Lima, 2020 cuyo objetivo fue determinar el nivel de conocimientos de las 

enfermeras sobre cuidados paliativos en pacientes oncológicos que acuden a un 

hospital Nivel III - lima, 2020. La metodología fue un estudio cuantitativo, con 

diseño metodológico descriptivo de corte transversal. La muestra se realizó con 
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25 profesionales de enfermería donde se les evaluó con 45 preguntas mediante 

un cuestionario. El resultado de acuerdo al puntaje Brindan es que cuidados 

paliativos adecuados en 46-90 puntos y brindan cuidados paliativos inadecuados 

en 0-45 puntos.    

    

A nivel regional no se han encontrado estudios registrados relacionado con el 

objeto del presente estudio. Lo que le da originalidad a esta investigación.
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 III.  MATERIAL Y METODOS  

    

3.1 Enfoque y tipo de estudio    

    

Es una investigación de enfoque cuantitativo de corte transversal porque 

se obtuvieron datos en un solo momento.    

  

3.2  Diseño de investigación    

  

El diseño del estudio fue no experimental. Descriptivo, transaccional, buscó 

especificar las generalidades de los conocimientos paliativos de las 

personas que lo requieran, donde se desarrolló un método deductivo.     

    

3.3 Población, muestra y muestreo 

    

Población     

La población de estudio estuvo conformada por un total de 10 internos de 

enfermería pertenecientes a la Universidad Nacional de Tumbes reportado 

por la oficina de dirección académica (2024-I).  

    

Muestra    

La muestra estuvo conformada por la totalidad de la población, (10) por ser 

una población finita y pequeña, internos de enfermería de la Universidad 

Nacional de Tumbes. Ante la ausencia de más internos de enfermería, los 

que van a tardar 1 año en realizar su internado para formar parte de la 

población del estudio.
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Criterios de selección:     

    

Criterios de inclusión    

• Internos de Enfermería de la Universidad Nacional de Tumbes; 2024-I   

• Internos que firmaron el consentimiento informado de ambos sexos.    

    

Criterio de exclusión    

• Aquellos internos que se negaron a formar parte del estudio.    

    

3.4.    Métodos, técnicas e instrumentos de recolección de datos    

    

Método: La actual investigación desarrolló un método cuantitativo; 

descriptivo, transaccional. 

Técnica: Para la variable Cuidados Paliativos se empleó la técnica de la 

encuesta con el instrumento del cuestionario.    

Instrumento:  Cuestionario para medir los conocimientos que tienen los 

internos de enfermería sobre los cuidados paliativos de los enfermos a su 

cuidado   

El Instrumento que se empleó fue el cuestionario el cual es denominado: 

Cuidados paliativos en pacientes con problemas de salud, por los internos 

de Enfermería. Universidad Nacional de Tumbes; 2024 (anexo 02). Teniendo 

en cuenta las dimensiones de conocimientos generales y conocimientos 

específicos, dicho instrumento consta de la siguiente estructura:    

    

Primera parte: Referente a los aspectos generales del participante.    

Segunda parte: Relacionado a las dimensiones de la investigación como son:    

    

 Conocimientos generales: 10 ítems    
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Describe el concepto del cuidado paliativos y los tipos de bienestar (física, 

psicológica, social y espiritual).  

    

 Conocimientos específicos: 10 ítems    

Definen los conocimientos sobre las actitudes del personal de enfermería 

frente al dolor, miedo, familia y comunicación.   

      

Además, presenta una valoración cuantitativa de acuerdo a cada dimensión 

establecida.    

Respuesta correcta: 1 punto.     

Respuesta incorrecta: 0 puntos.    

    

Obteniéndose así:    

Puntaje máximo: 20 puntos.    

Puntaje mínimo: 0 puntos.    

    

La escala de la medición fue trabajada de acuerdo a los niveles alto, medio 

y bajo. Se consideró una amplitud de 7 unidades obteniéndose así los 

resultados de acuerdo a la escala establecida.    

  

Conocimiento alto  14 - 20   

Conocimiento medio  7 - 13    

Conocimiento bajo  0 - 6    

    

Validación y confiabilidad del instrumento    

    

El instrumento ha sido validado por jueces expertos (anexo 3) en el tema y 

para la confiabilidad se utilizó el método alfa de Cronbach que dio 0.7   
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(anexo 4) a través de una prueba piloto que se aplicó a tres internos de 

Enfermería, mediante el cual se considera válido.  

 

3.5. Procedimiento para el recojo de información    

    

a) Después de la aprobación del proyecto se procedió a recolectar los 

datos.    

b) Se realizaron las coordinaciones y los trámites administrativos 

pertenecientes con Universidad Nacional de Tumbes para realizar las 

investigaciones en las instalaciones de la institución ya mencionada.    

c) Luego se solicitó la firma del consentimiento informado (anexo 01) a los 

internos que desearon participar del estudio y se le brindó la fecha de 

cuando se iba a realizar.  

d) Se aplicó el cuestionario (anexo 02) a lo internos de enfermería en la 

fecha establecida dentro de Universidad Nacional con las respectivas 

medidas de bioseguridad para cuidar la salud de ellos y de la que realiza 

el estudio. Otorgando un tiempo aprox. de 25 min para su desarrollo.    

e) Una vez obtenidos los datos y analizados, se realizó la elaboración del 

informe para la sustentación ante el jurado pertinente.    

    

3.6.     Procesamiento y análisis de información    

    

Una vez recolectado los datos, se procedió con su análisis el cual se realizó 

a través de un programa Office el Software Microsoft Excel 2021, el que se 

inició con la codificación de datos, después con la tabulación. Luego se 

obtuvieron los resultados que se representan mediante tablas estadísticas 

los que han sido interpretados y analizados para obtener las conclusiones.    
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3.7.  Aspectos éticos    

    

Se consideraron los principios éticos que declaró Belmont donde se 

considerará 4 principios básicos.    

    

a) Respeto: Los internos que fueron participes del estudio fueron tratados 

correctamente, gozaron de su autonomía y se respetaron sus opiniones.    

    

b) Beneficencia: Se aseguró que ningún interno de enfermería participante 

de esta investigación no esté expuesto a situaciones que afecte de 

cualquier manera a su integridad.    

    

c) Consentimiento informado: Los internos seleccionados se les dio a 

elegir si desean participar o no de este estudio, dándoles a conocer los 

objetivos planteados y la metodología a utilizar en esta investigación. Se 

les explico previamente que desarrollará un cuestionario, se le aclararon 

dudas que se hayan presentado y se les dio la seguridad de mantener la 

confidencialidad del interno entrevistado.    

    

d) Justicia: Todos los participantes fueron tratados por igual sin exclusión 

alguna, no se les exigió ninguna información de más.    
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 IV.  RESULTADOS Y DISCUSIÓN  

  

4.1 RESULTADOS  

  

Tabla 1. Distribución de participantes según nivel de conocimientos 

generales, de los internos de enfermería de la Universidad Nacional de 

Tumbes, sobre cuidados paliativos aplicados a personas con problemas de 

salud según sexo. 

  

 
 nivel de  internos de Enfermería  total  

 
conocimientos  femenino  masculino    

N.º  %  N.º  %  N.º   %  

alto   3  30%  5  50%  8  80%  

medio   0  0%  2  20%  2  20%  

bajo   0  0%  0  0%  0  0%  

total   3  30%  7  70%  10  100%  

Fuente: Cuestionario aplicado a los internos de enfermería que asisten a la 

Universidad Nacional de Tumbes – 2024  

Se aprecia que el 80% de internos han presentado un nivel alto de conocimiento 

sobre los cuidados paliativos de los cuales 30% son de sexo femenino y el 50% 

son de sexo masculino. Los internos que presentan un nivel medio de 

conocimiento son el 20% de los cuales, el 0% son de sexo femenino y el 20% 

son de sexo masculino, y ninguno de los internos ha presentado un nivel bajo 

en conocimientos.  
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Tabla 2. Distribución de participantes según nivel de conocimientos 

generales, de los internos de enfermería de la Universidad Nacional de 

Tumbes, sobre cuidados paliativos aplicados a personas con problemas de 

salud según sexo. 

 

 
 nivel de  internos de Enfermería  total  

 
conocimientos  femenino  masculino    

N.º  %  N.º  %  N.º  %  

alto   3  30%  3  30%  6  60%  

medio   0  0%  4  40%  4  40%  

bajo   0  0%  0  0%  0  0%  

total   3  30%  7  70%  10  100%  

Fuente: Cuestionario aplicado a los internos de enfermería que asisten a la 

Universidad Nacional de Tumbes – 2024  

Se aprecia que el 60% de internos han presentado un nivel alto de conocimiento en 

la dimensión conocimientos generales de los cuidados paliativos de los cuales 30% 

son de sexo femenino y el 30% son de sexo masculino. Los internos que presentan 

un nivel medio de conocimiento son el 40% de los cuales, el 0% son de sexo 

femenino y el 40% son de sexo masculino, y ninguno de los internos ha presentado 

un nivel bajo en conocimientos.  
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Tabla 3. Distribución de participantes según nivel de conocimientos 

específicos, de los internos de enfermería de la Universidad Nacional de 

Tumbes, sobre cuidados paliativos aplicados a personas con problemas de 

salud según sexo. 

 

 
 nivel de  internos de Enfermería  total  

 
conocimientos  femenino  masculino    

  N.º   %  N.º   %     N.º   %  

alto   1  10%  3  30%  4  40%  

medio   2  20%  4  40%  6  60%  

bajo   0  0%  0  0%  0  0%  

total   3  30%  7  70%  10  100%  

Fuente: Cuestionario aplicado a los internos de enfermería que asisten a la 

Universidad Nacional de Tumbes - 2024  

Se aprecia que el 40% de internos han presentado un nivel alto de conocimiento en 

la dimensión conocimientos específicos de los cuidados paliativos de los cuales 

10% son de sexo femenino y el 30% son de sexo masculino. Los internos que 

presentan un nivel medio de conocimiento son el 60% de los cuales, 20% son de 

sexo femenino y el 40% son de sexo masculino, y ninguno de los internos ha 

presentado un nivel bajo en conocimientos.   
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4.2    DISCUSION  

  

En la tabla 1 se visualiza que el 80% de internos tienen un nivel alto de 

conocimiento de los cuales 30% son de sexo femenino y el 50% son de sexo 

masculino. Los internos que presentan un nivel medio de conocimiento son el 

20% de los cuales 0% son del sexo femenino y el 20% del sexo masculino. 

Con la implicancia de que el género femenino solo presenta un nivel alto, 

develando una mayor vocación para la profesión ya que nació solo en el sexo 

femenino y que con el paso del tiempo se apertura hacia los varones. En este 

estudio la mayoría del sexo masculino, presenta un alto nivel, contribuyendo 

a una calidad de vida humana y considerada para con las personas enfermas 

implicando cuidado humanizado. Resultado relacionado con los estudios de 

Hilario quien considera como un modelo de atención en la salud con enfoque 

integral, continuo e individualizado que va a hacer que el paciente afirme la 

vida y reconozca que el proceso de morir es algo normal. Este cuidado no 

pretende ni acelerar, ni retrasar la muerte por lo que se opone rotundamente 

a la eutanasia (5). (Planteado así por Twycross R.) 

  

La tabla 2 es representativa de la primera dimensión sobre conocimientos 

generales de los cuidados paliativos, se aprecia que el 60% de internos han 

presentado un nivel alto de los cuales 30% son de sexo femenino y el 30% 

son de sexo masculino. Los internos que presentan un nivel medio de 

conocimiento son el 40% de los cuales, 0% son de sexo femenino y el 40% 

son de sexo masculino, y ninguno de los internos ha presentado un nivel bajo 

en conocimientos, lo que muestra una implicancia positiva en los cuidados 

paliativos que requieren las persona con patologías que no tienen cura. 

Resultados que se asemejan a los obtenidos en la investigación de Álvarez(6), 

quien encontró en su población de estudio que la prevalencia fue de alto 

conocimiento en el aspecto de generalidades con un 57%. Considerando la 

acumulación de información recepcionada de manera empírica o científica, 

con la adquisición de contenidos básicos o generales de temas de salud que 

son fundamentales para mejorar la calidad de atención, en especial de los 
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cuidados paliativos. Lo que implica considerar como aspectos generales el 

definir y conocer los objetivos planteados en dicho cuidado. Los resultados 

del presente estudio muestran que la mayoría de los internos tienen un nivel 

de conocimiento alto debido a que conocen realmente un cuidado Paliativo. 

Pudiendo fundamentalmente conocer, identificar las metas planteadas y sobre 

todo saber a quienes se les debe dar los cuidados paliativos. (autoras) 

 

Con relación a los conocimientos específicos, el 40% de los internos 

presentan un nivel alto de los cuales el 10% son de sexo femenino y el 30% 

son de sexo masculino. Los internos que presentan un nivel medio de 

conocimiento son el 60% de los cuales, 20% son de sexo femenino y el 40% 

son de sexo masculino, y ninguno de los internos ha presentado un nivel bajo 

en conocimientos. Resultados similares a los obtenidos en la investigación de 

Villanueva26, quien, en su investigación presentó que la mayoría de los 

internos no tiene conocimiento sobre esta temática, sin embargo, si realizan 

intervenciones. En este antecedente, el autor considera que el cuidado 

paliativo brinda tratamiento a los síntomas, problemas en el ámbito emocional, 

social, espiritual y cultural, es por ello por lo que debe brindarse mediante los 

servicios de salud integrados y enfocados en el individuo proporcionándole un 

cuidado especial para satisfacer sus necesidades.  

En el presente estudio las autoras reafirman dicho antecedente con los 

resultados encontrados, demuestran que el cuidado paliativo se ve afectado 

con un nivel medio del conocimiento sobre este tema, con lo que se deberá 

considerar este conocimiento durante la formación del futuro profesional de 

enfermería. (autoras)   

Se ha podido apreciar la necesidad de la distribución de los participantes en 

la tabla N°3, para una intervención que permita mejorar la calidad de vida de 

las personas afectadas con  enfermedades crónicas irreversibles, logrando 

que sigan influenciando en los cuidados paliativos de nivel medio, 

considerado desde un 60% implicando una mejora en los cuidados paliativos 

de los internos de enfermería para con las personas que lo requieran.
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 V.  CONCLUSIONES  

  

• Los resultados obtenidos en el presente estudio en relación a los 

conocimientos sobre cuidados paliativos de los internos de enfermería en 

estudio, permiten concluir que el mayor porcentaje de internos cuentan con 

conocimientos altos, respecto a cuidados paliativos, representados en un 

80% y un nivel medio del 20% en el sexo masculino.  

  

• En la dimensión conocimientos generales sobre cuidados paliativos los 

internos del estudio mostraron tener un conocimiento alto de 60%, siendo un 

aspecto importante en el cuidado de la salud brindado por enfermería.  

   

• Los resultados de la dimensión conocimiento específico, en su mayoría los 

internos de enfermería tienen conocimientos medio con 60%; donde se 

intenta satisfacer las diferentes necesidades que presenta la persona, 

durante el trascurso de la enfermedad, información obtenida del 

conocimiento o desconocimiento específico de los cuidados paliativos, como 

una causa que dificulta el cuidado de calidad. 

• Satisfactoriamente el conocimiento sobre cuidados paliativos de los internos 

en el presente estudio nos complace haber identificado la ausencia de un 

conocimiento bajo y un aceptable conocimiento alto.  
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 VI.  RECOMENDACIONES  

  

• A los internos de enfermería, que mantengan una constante preparación 

sobre los cuidados paliativos, realizando revisiones actualizadas y 

socializando experiencias de forma sistémica formando redes académicas 

concernientes al tema, mejorando el cuidado de las personas que requieren 

de estos cuidados para mejorar su desarrollo profesional y la calidad del 

cuidado de estas personas.   

  

• A los futuros investigadores de enfermería, se sugiere continuar realizando 

investigaciones sobre el tema para conseguir datos reales de la situación 

actual de cuidados paliativos, con el objetivo de promover un cuidado de 

calidad para todas las personas que se encuentren en situaciones de 

enfermedades terminales.   

  

• A las autoridades de la escuela profesional de enfermería se le sugiere 

agregar como requisito de aprendizaje el conocimiento sobre cuidados 

paliativos y técnicas que concedan a los estudiantes obtener la capacidad 

de comunicarse asertivamente donde permita desde el inicio de la formación, 

la facilidad en cuanto al afrontamiento del dolor, sufrimiento y muerte de la 

persona.  
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ANEXO 1  

CONSENTIMIENTO INFORMADO   

  

Título de estudio:  Conocimientos de los internos de enfermería de la Universidad 

Nacional de Tumbes sobre cuidados paliativos aplicados a personas con problemas 

de salud.     

  

Yo ……………………………………………………………………………………… 

acepto ser partícipe del trabajo de investigación titulado “Conocimientos de los 

internos de enfermería de la Universidad Nacional de Tumbes sobre cuidados 

paliativos aplicados a personas con problemas de salud.”, teniendo como 

objetivo: Determinar los conocimientos que, sobre cuidados paliativos tienen los 

internos de enfermería de la universidad Nacional de Tumbes, 2024. Siendo 

realizado por las bachilleres de enfermería de la Universidad Nacional de 

Tumbes.    

Soy consciente que el informe de la investigación será publicado sin ser 

mencionado mi nombre y con la libertad de retirar mi consentimiento en cualquier 

momento y apartar mi participación del estudio sin generar perjuicio. Firmo este 

documento como evidencia de que acepto voluntariamente, habiendo sido 

informado previamente sobre el objetivo de este trabajo y que ninguno de los 

procedimientos a realizarse en esta investigación pondrá en riesgo mi salud y mi 

bienestar, ya habiéndome aclarado que no haré ningún tipo de gasto ni seré 

remunerado por mi participación.   

DNI: …………………………………………………………………………………….    

Firma: ………………………………………………………………………………...    

Tumbes: …………….. del …………. 2024



 

47  

ANEXO 2    

    

Cuestionario para medir los conocimientos que tienen los internos de 

enfermería sobre los cuidados paliativos en pacientes con problemas de  

salud.   

    

Buen día, somos Bachiller en Enfermería Mónica Jhanella Peña Armestar y 

María Valeria Machado Aguirre, de la Universidad Nacional de Tumbes. El día de 

hoy aplicaremos el presente cuestionario con el objetivo de: Determinar los 

conocimientos de los internos de enfermería de la Universidad Nacional de 

Tumbes sobre cuidados paliativos aplicados a personas con problemas de salud. 

Esperando su colaboración con las respuestas sinceras y con veraces en el 

presente instrumento.     

En las siguientes hojas usted encontrará un listado de preguntas seguido de 

respuestas las cual deberá marcar con un aspa o encerrar con un círculo la 

respuesta que usted considere correcta en cada una de las preguntas las cuales 

serán anónimas.    

  

• DATOS GENERALES:    

Edad:    

Sexo: Femenino ( ) Masculino ( )    

Estado Civil: a. Casada/o b. Conviviente ( ) c. Soltera/o ( ) d. Viuda/o ( )    

    

• PREGUNTAS:    

Conocimientos Generales    

1. Los Cuidados Paliativos se definen como:    

a) El cuidado activo y total de la persona enferma cuyo padecimiento no 

responde al tratamiento.    

b) Hacer mejoras en su condición de vida cuando el usuario está enfermo.    

c) Aligerar el dolor y más síntomas para serenar su estilo de vida.    
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d) El cuidado completo al paciente con cáncer en periodo terminal.   

  

2. ¿A quiénes se les brinda los Cuidados Paliativos?    

a) Pacientes con Cáncer.    

b) Paciente enfermo terminal.    

c) Paciente con enfermedad terminal, crónica, degenerativa o irreversible.    

d) Ninguna de las anteriores.    

    

3. Marque cual corresponde a una característica del paciente al que se 

le va a realizar los Cuidados Paliativos:    

a) Expectativa de vida no mayor de tres meses.    

b) Padecimiento de una enfermedad progresiva, avanzada y sin cura.    

c) Existencia de alguna afección.    

d) Presencia de síntomas variables y algo cuantioso.     

    

4. ¿Por qué es importante el Cuidado Paliativo?    

a) Porque aumenta la calidad de vida de los pacientes y sus seres queridos.    

b) Porque evita afecciones sin síntomas.    

c) Porque prolonga la vida del enfermo.    

d) Porque apoya en la fase de duelo.     

    

5. Indique usted ¿cuál es un objetivo de los Cuidados Paliativos?    

a) Permitir que el malestar persista.    

b) Extender el tiempo de vida.    

c) Restarle importancia al aspecto psicológico, social y espiritual.    

d) Dar calidad de vida.    
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6. ¿A qué se refiere con brindar calidad de vida?    

a) Mitigar el dolor, ofrecer confort, dar apoyo físico, psicológico, social y 

espiritual.    

b) Atender a la persona.    

c) Intentar hacer sentir bien al enfermo.    

d) Tener comunicación con el paciente.    

 

7. ¿Cuáles son los síntomas más frecuentes que se amenguan en el 

paciente con patologías?    

a) Dolor     

b) Disnea     

c) Nauseas     

d) Todas las anteriores    

8. ¿Cómo define al dolor siendo uno de los síntomas más 

característicos del paciente Paliativo?    

a) Deterioro o cambio en estructuras del sistema nervioso.     

b) Experiencia sensitiva y emocional incómoda, relacionada a una lesión 

tisular real o potencial.    

c) Trastorno del sistema inmunológico que agrede sobre todo al sistema 

nervioso.    

d) Ninguna de las anteriores     

9. La disnea se define como:    

a) Aumento del impulso respiratorio.    

b) Dificultad para respirar.    

c) Decrecimiento de la saturación de oxígeno.    

d) Todas las anteriores.    
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Conocimientos Específicos      

  

10. El principio de la enfermera en cuidados paliativos es:    

a) Realizar diagnósticos de enfermería según objetivos y prioridades.    

b) Ayudar a satisfacer las necesidades del paciente en el ámbito donde se 

encuentre Hospital o domicilio.    

c) Preservar la dignidad de la persona frente al sufrimiento y la inminencia 

de la muerte.      

d) Todas las anteriores.    

 

11. ¿Qué Cuidado se podría utilizar para amenguar el dolor del paciente 

paliativo?  

a) Mejorar la alimentación.  

b) Realizar métodos físicos  

c) Intervenir psicológicamente  

d) Escuchar a la persona  

  

12. ¿Qué acción se debe realizar en un proceso de disnea?  

a) Abandonar al paciente para buscar ayuda.  

b) Aflojar ropa, posicionar en semifowler.  

c) Acomodar al paciente en posición decúbito supino.  

d) Brindar líquidos vía oral.  

  

13. Las acciones que debe tomar el personal en enfermería para evitar 

el riesgo de deterioro de la integridad cutánea son:  

a) Bañar al paciente cuando lo amerite, para evitar enfermedades 

respiratorias  

b) Cambiar de posición del paciente cada hora.  

c) Orientar para el uso de la ropa sintética y ajustada.  

d) Utilizar cremas hidratantes después de cada baño.  
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14. Si el paciente terminal se encuentra hostil y no ayuda con su 

cuidado, la enfermera deberá:  

a) Ignorarlo y continuar con su cuidado.  

b) Permitirle desfogar su ira como mejor le parezca.  

c) Obligarlo a que reduzca su ira.  

d) Colaborar a reconocer su ira, pero sin entrar en la misma.  

 

15. ¿Qué tipo de intervención es el indicado para la alimentación en el 

paciente terminal?  

a) Proporcionar alimento entre 6 a 8 veces al día en pequeñas 

cantidades.  

b) Promover el consumo total del alimento en el paciente.  

c) Estimular la toma de líquidos mientras come.  

d) Evitar la ingesta de alimentos con alto contenido de grasa.  

  

16. ¿Qué acción realizaría el personal de enfermería para ayudar al 

paciente a superar el sentimiento de miedo?    

a) No debe participar, pues el psicólogo se debe encargar.    

b) Solicitar que olvide su miedo.    

c) Determinar el temor en el paciente y establecer estrategias de 

afrontamiento.    

d) Ayudarlo a escapar de su miedo.    

    

17. Para entablar una adecuada comunicación con el paciente con 

enfermedad terminal la enfermera deberá:    

a) Hacer preguntas directas y abiertas asegurándose la adecuada 

comprensión.    

b) Entablar una comunicación solo si el paciente puede hablar.    

c) Usar un dialogo con términos médicos.    
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d) Dialogar solo con la familia del paciente.    

  

18. ¿Qué debe hacer la enfermera para fomentar la participación de la 

familia en el cuidado?  

  

a) Enseñar a la familia sobre los cuidados del paciente.  

b) Educar a un solo familiar como cuidador del paciente.  

c) Delegar funciones en todo momento que se encuentre con el paciente.  

d) Evitar el dialogo fluido.  

  

19. Para mostrar respeto a las creencias del paciente terminal la 

enfermera deberá:  

  

a) Ser creyente de una religión.  

b) Tener la misma religión que el paciente.  

c) Traer a un padre para orar en el servicio.  

d) Comprometerse espiritualmente con el enfermo.  

  

20. ¿Qué acción debe realizar la enfermera para brindar apoyo 

espiritual?  

  

a) Traer un sacerdote al servicio.  

b) Ayudar al paciente a identificar los valores y creencias que dan sentido 

al ser humano.  

c) Participar de en las ceremonias religiosas del paciente.  

d) Rezar por el paciente.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TOMADO: Álvarez en el 2019 modificado por Peña y Machado en el 2024. 
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ANEXO 3. 

    

VALIDEZ DE INSTRUMENTO (JUICIO DE EXPERTOS)   

  

    

APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO: CHÁVEZ DIOSES, GASPAR.    

  

    

PROFESIÓN: ESTADÍSTICO.    

  

ASPECTOS GENERALES    SI   NO  

El Instrumento contiene instrucciones claras y precisas, para responder el 

cuestionario.  
 X    

  

Los ítems permiten el logro del objetivo de la investigación.  
 X    

  

Los ítems están distribuidos en forma lógica y secuencial.  
 X    

  

El número de ítems es suficiente, para recoger la información. En caso de 

ser negativa su respuesta, sugiera los ítems añadir.  

  X    

VALIDEZ   

APLICABLE  

  

SI  

NO APLICABLE   

Validado por Chávez Dioses, Gaspar  FECHA 12/11/24   

FIRMA  
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APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO: LLAMOSA NIÑO, CRISTIAN ROLANDO.    

  

    

PROFESIÓN: ENFERMERÍA.    

  

ASPECTOS GENERALES    SI   NO  

El Instrumento contiene instrucciones claras y precisas, para responder el 

cuestionario.  
 X    

  

Los ítems permiten el logro del objetivo de la investigación.  
 X    

  

Los ítems están distribuidos en forma lógica y secuencial.  
 X    

  

El número de ítems es suficiente, para recoger la información. En caso de 

ser negativa su respuesta, sugiera los ítems añadir.  

  X    

VALIDEZ   

APLICABLE  

  

SI  

NO APLICABLE   

Validado por Llamosa Niño, Cristian Rola ndo  FECHA 11/11/24   

FIRMA   

CEP 53745   
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APELLIDOS Y NOMBRES DEL EXPERTO: KARINA MARLENY TORREL PAEZ.    

  

    

PROFESIÓN: ENFERMERÍA  

  

   

ASPECTOS GENERALES    SI   NO  

El Instrumento contiene instrucciones claras y precisas, para responder el 

cuestionario.  
 X    

  

Los ítems permiten el logro del objetivo de la investigación.  
 X    

  

Los ítems están distribuidos en forma lógica y secuencial.  
 X    

  

El número de ítems es suficiente, para recoger la información. En caso de 

ser negativa su respuesta, sugiera los ítems añadir.  

  X    

VALIDEZ   

APLICABLE  

  

SI  

NO APLICABLE   

Validado por Torrel Paez, Karina Marleny  FECHA 12/11/24   

FIRMA    

  

CEP 40108   

  

 



 

56 

ANEXO 4. 

  

 PRUEBA DE CONFIABILIDAD ALFA DE CONBRACH 

  

  

  

 ITEMS 

 CONOCIMIENTOS GENERALES CONOCIMIENTOS ESPECÍFICOS 

PARTICIPANTES 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 

I 3 3 2 1 4 4 1 4 2 2 3 4 3 2 2 3 1 3 4 2 

II 1 3 2 4 4 4 1 4 2 4 1 4 3 1 1 3 1 3 4 2 

II 2 3 2 1 1 4 1 1 1 2 3 1 3 1 1 3 1 3 4 2 

 0.6667 0 0 2 2 0 0 2 0.222 0.889 0.889 2 0 0.222 0.222 0 0 0 0 0 

                     

                     

AC Alfa de conbrach 0.717                 

K Número de ítems 20                 

Vi V. de cada ítem 11.11                 

VT Varianza total 34.89                 
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ANEXO 5. 

BASE DE DATOS DE LA VARIABLE    

 

   NIVEL DE CONOCIMIENTOS SOBRE CUIDADOS PALIATIVOS 

   CONOCIMIENTOS GENERALES CONOCIMIENTOS ESPECÍFICOS 

N° EDAD SEXO P01 P02 P03 P04 P05 P06 P07 P08 P09 P10 P11 P12 P13 P14 P15 P16 P17 P18 P19 P20 

1 27 F 2 3 2 1 4 1 4 2 2 3 3 2 2 1 1 3 2 3 4 2 

2 23 M 3 3 2 1 4 1 4 2 2 3 3 3 2 4 4 3 1 1 4 2 

3 23 M 1 3 2 1 4 1 4 2 2 4 4 2 2 4 2 3 1 3 4 2 

4 22 M 1 3 2 1 4 1 4 2 2 4 3 2 2 4 1 3 1 1 4 2 

5 23 M 1 3 2 3 2 1 4 2 4 3 3 2 2 4 1 3 1 3 4 2 

6 23 M 1 3 2 3 2 1 4 2 4 3 3 2 2 4 1 3 1 3 4 2 

7 24 M 1 3 2 1 4 1 4 3 2 3 4 2 2 4 1 3 1 1 4 3 

8 23 M 2 3 2 1 4 1 4 2 4 4 3 3 2 4 2 3 1 3 4 2 

9 24 F 3 3 2 1 4 1 1 2 2 3 4 2 3 4 1 3 1 3 4 2 

10 24 M 2 3 2 1 4 1 4 2 4 4 3 3 2 4 2 3 1 3 4 2 
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 ANEXO 6. OPERACIONALIZACION DE VARIABLES 

Variables Definición Conceptual 
Definición 

operacional 
Dimensiones Indicadores ítems Escala 

 

 

 

 

Conocimie

ntos de los 

internos 

Es el conjunto de 

saberes de un tema 

específico que el sujeto 

posee en su mente. 

 

El conocimiento es la 

información obtenida a 

través de la teoría y 

práctica que permiten 

potenciar el 

desenvolvimiento de la 

persona. 

General 

 Concepto de 

cuidado 

paliativo. 

 

 Tipos de 

cuidados 

paliativos: 

 Físico 

 Psicológico 

 Emocional 

 Social 

 Espiritual. 

 

 

 

10 

puntos 

 

 

Conocimiento 

alto 

14 – 20 

 

Conocimiento 

medio 

7 – 13 

 

Conocimiento 

bajo 

0 - 6  

 

 

Cuidados 

Paliativos 

Es una ciencia del área del 

cuidado integral del sujeto 

que vive una experiencia 

de enfermedad y que se 

encarga de brindar 

atención activa y total, con 

medios paliativos a las 

personas que lo requieren 

y que son aplicados por el 

profesional de enfermería. 

Es un modelo de 

atención en la Salud 

con enfoque integral, 

continuo e 

individualizado que va 

a hacer que el paciente 

se afirme en su 

autocuidado validando 

su vida y reconociendo 

que el proceso de morir 

es algo normal. 

Específicos 

 Actitud del 

enfermero 

para brindar 

un cuidado 

paliativo 

frente al: 

 Dolor.- 

miedo 

 Familia  

 Comuni

cación 

 

 

 

 

10 

puntos 
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