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Comunicacion asertiva en estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria. Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga.
Ayacucho 2024

Bach. Tania Perez Huarancca

Bach. Yesenia Ore Sornoza

RESUMEN
La presente investigacion tuvo como objetivo: Determinar el nivel de
comunicacion asertiva de los estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria; en relacién a la metodologia de estudio, fue una investigacion
aplicada, con enfoque cuantitativo no experimental; disefio transversal, relacional,
la poblacion fue conformada por los estudiantes matriculados en el semestre
2024-I; siendo un total de 521 estudiantes, el muestreo fue probabilistico y la
muestra consistio en 221 estudiantes. Se utilizé el instrumento de Comunicacion
Asertiva el cuestionario de Ivan Bernaola. Los resultados muestran que, el 42.5%
presenta comunicacion asertiva adecuada, el 38.5% comunicacién asertiva media
y el 19% comunicacion asertiva no adecuada. Se concluye que, hay asociacion
significativa (p<0.05) entre la comunicacion asertiva con la edad y la serie de
estudios de los estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la

UNSCH.

Palabras claves: Comunicacion asertiva en estudiantes de enfermeria.



Assertive communication in students of the Professional School of Nursing.
National University of San Cristdbal de Huamanga. Ayacucho 2024
Bach. Tania Perez Huarancca
Bach. Yesenia Ore Sornoza

ABSTRACT

The objective of this research was: To determine the level of assertive
communication of the students of the Professional School of Nursing; In relation
to the materials and methods, it was an applied research with a quantitative non-
experimental approach; cross-sectional, relational design, the population was
constituted by students enrolled in the 2024-1 semester; being a total of 521
students, the sampling was probabilistic and the sample consisted of 221
students. The Assertive Communication instrument was used, the questionnaire
of Ivan Bernaola. The results show that 42.5% present adequate assertive
communication, 38.5% medium assertive communication and 19% inadequate
assertive communication. It is concluded that there is a significant association
(p<0.05) between assertive communication with age and the series of studies of
students of the Professional School of Nursing of the UNSCH.

Keywords: Assertive communication in nursing students



CAPITULO |
INTRODUCCION

La pandemia por COVID19, nos proporcioné cambios importantes en las formas
de comunicacion, la pandemia con el consiguiente aislamiento de las personas en
los hogares, gener6 cambios sustanciales a nivel de las tecnologias de la
comunicacién a nivel mundial, demostrandose las capacidades que se tienen para
poder lograr la comunicacién masiva en tiempo real de manera virtual entre otras
2).

Todo ser humano tiene el derecho de expresarse, ser respetado en su sery a
establecer los limites en las relaciones interpersonales que tenga; y la
comunicacion asertiva logra y permite el cumplimiento de ese derecho. La
asertividad se da, si se cumplen tres condiciones o interlocutores; en primer lugar
la persona que desea comunicar, que tiene que tener su especio para desarrollar
sus sentimientos y luego poder expresarlos; en segundo lugar, la persona que
responde al llamado o la comunicacion, que entiende que durante el proceso no
existe ni agresion ni condiciones que descalifiguen la comunicacién y en tercer
lugar el escenario , el contexto en el que se desarrolla la comunicacion, a nivel de
espacio y circunstancia adecuada para la comunicacion (2).

la comunicacién es una de las bases de la profesion de enfermeria, debido a que

el cuidado humano implica la interaccion entre el profesional de enfermeria y el



paciente, sin embargo no se le da la debida importancia principalmente por el
estrés o la rutina del dia a dia en los establecimientos de salud, las actividades se
caracterizan, por la sobrecarga laboral, centralidad en los procedimientos,
tratamientos, registros y la burocracia administrativa, entre otros, generan
dificultades para establecer una relaciéon comunicacional con el paciente, sus
familiares e incluso con otros profesionales del equipo de la salud.

Un dato importante de la organizacion de la salud, es que en afio 2021, se
identificé que, el 12% de reingresos hospitalarios por afio, correspondian a
pacientes que presentaron déficit de comunicacion durante la estancia
hospitalaria, aspecto que llama la atencién y genera controversia; proponiéndose
acciones para disminuir dicha tasa, para mejorar la calidad del cuidado y mejorar
la seguridad de los pacientes, mientras estan hospitalizados (3).

Un estudio en Indonesia, relacionado a la comunicacion terapéutica en
enfermeras con los pacientes a quienes atendian, identific6 que el 45% de
profesionales de enfermeria, presentaban una comunicacion de manera eficiente,
lo cual generaba satisfaccidn en la atencidn por parte de los pacientes (4).

De acuerdo a la Asociacion estadounidense de enfermeria, una inadecuada
comunicaciéon, genera insatisfaccion y negatividad en la salud de las personas,
debido a esta inadecuada y deficiente comunicacion entre el profesional de
enfermeria y el paciente, un promedio de 30% a 50% de pacientes, muestra
inadecuada adherencia al tratamiento (5).

En Espafa, en tiempos de pandemia, en el afio 2020, un promedio de 10% de
pacientes dados de alta, tuvieron que reingresar a los ambientes hospitalarios,
porque no recibieron una informacién o comunicacion adecuada respecto a los

cuidados que debe de haber en el hogar después del alta (6).



Por eso es muy importante que la comunicacion asertiva, sea parte inherente de
la atencién de los profesionales de la salud en el contacto con los usuarios,
debido a que la mayor parte de insatisfaccion por parte de los pacientes, tiene que
ver con la relacion y la comunicacion que usualmente hay entre los que brindan el
servicio y los demandantes de este. En ese sentido, la comunicacién entre el
paciente y el profesional de la salud, se ha convertido en un elemento muy
importante en el proceso de desarrollo de la salud, utilizandose con mas énfasis
en los procesos terapéuticos, a nivel preventivo y de promocion de la salud; por
ellos las instituciones y establecimientos que brindan atenciones de salud,
promueven la comunicacion para mejorar la calidad del servicio, buscando
garantizar la satisfaccion del usuario.
En tal sentido; la comunicacion asertiva es un mecanismo valioso en el contexto
del cuidado; y el profesional de enfermeria debe de cultivar, formar y desarrollar,
por ello nos preguntamos ¢hay comunicacion asertiva en los estudiantes de
enfermeria? ¢los estudiantes de enfermeria, estan desarrollando la comunicacién
asertiva?; para responder dichas interrogantes, se realiz6 el estudio titulado:
Comunicacién asertiva en estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria. Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga. Ayacucho
2024, los resultados nos permitieron tener informacion importante, sobre el
desarrollo de esta competencia del futuro profesional de enfermeria.
El objetivo general fue: Determinar el nivel de comunicacién asertiva de los
estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria; y los objetivos especificos:

o Identificar a los estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria,

segun edad, sexo, serie de estudios.

o ldentificar el nivel de comunicaciéon asertiva de estudiantes de la
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Escuela Profesional de Enfermeria, en sus dimensiones estrategias de
asertividad, estilos asertivos y comunicacion precisa

o Identificar la asociacion entre el nivel de comunicacion asertiva y las
caracteristicas personales de los estudiantes de la Escuela Profesional

de Enfermeria.

La Hipétesis planteada fue: Los estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria presentan comunicacion asertiva media y esta asociada a la edad,
sexo y serie de estudios. En relacién a los materiales y métodos, fue una
investigacion aplicada de enfoque cuantitativo no experimental; disefio
transversal, relacional, la poblacion estuvo constituida por por los estudiantes
matriculados en el semestre 2024-1; siendo un total de 521 estudiantes, el
muestreo fue probabilistico y la muestra consistio en 221 estudiantes. Se utilizo
el instrumento de Comunicacion Asertiva el cuestionario de Ivan Bernaola. Los
resultados muestran que, el 42.5% presenta comunicacion asertiva adecuada,
el 38.5% comunicacion asertiva media y el 19% comunicacion asertiva no
adecuada. Se concluye que, hay asociacion significativa (p<0.05) entre la
comunicacion asertiva con la edad y la serie de estudios de los estudiantes de

la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNSCH.

La presente tesis presenta la siguiente estructura: Introduccién; Revision de la
Literatura, Materiales y Meétodos, Resultados, Discusion, Conclusiones,

Recomendaciones, Referencias Bibliograficas y Anexos.
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CAPITULO I
REVISION DE LA LITERATURA
2.1. ANTECEDENTES DE ESTUDIO
Darawad, Mansour y Al-Niarat en Jordania, 2020, en el estudio,
Empoderamiento organizacional y comportamientos de comunicacién
asertiva: una encuesta de enfermeras jordanas recién calificadas;
presentaron resultados sobre el empoderamiento organizacional y los
comportamientos de comunicaciéon asertiva en enfermeras jordanas. Los
hallazgos mostraron que los participantes informaron niveles moderados
tanto de empoderamiento estructural percibido como de comunicacion
asertiva debido a la voluntad para hablar en contra de las préacticas
inseguras. Hubo ademas una correlacion entre empoderamiento estructural

y la comunicacion asertiva (7).

Momennasab M, et al, en Iran, 2019, en un estudio realizado, “Calidad de la
relacion entre las enfermeras y los pacientes sometidos a ventilacion
mecanica en una Unidad de Cuidados Intensivos de Cirugia Cardiaca”. En
relacion a la metodologia, fue un estudio de tipo observacional, la muestra
estuvo conformada por 10 enfermeras y 35 pacientes, se utilizaron la lista de
verificacion y escala de Likert, como instrumentos de recoleccion de

informacioén, en relacidén a las comunicaciones, se identificaron 175
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comunicaciones entre los pacientes y enfermeras en diferentes momentos y
turnos. Los resultados muestran que, las comunicaciones usualmente (75%9
fueron iniciadas por los pacientes, siendo el dolor y las necesidades fisicas
el tema de comunicacion principal; asimismo, las comunicaciones fueron
satisfactorias para los pacientes en su mayoria, mientras que para las
enfermeras fue, ligeramente satisfactoria; se concluy6é que la comunicacion
entre enfermeras y pacientes, utilizd los métodos tradicionales, a partir de

las necesidades de los pacientes, lo cual generd la insatisfaccion (8).

Omura, Stone y Maguire, en Japén, 2018, en la investigacién: “Explorando
las percepciones de las enfermeras japonesas sobre la relevancia y el uso
de la comunicacion asertiva en el cuidado de la salud: un estudio cualitativo
informado por la Teoria del Comportamiento Planificado”; respecto a la
metodologia de investigacion, fue un estudio de tipo cualitativo, la poblacion
estuvo constituida por enfermeras; como resultados, la mayoria de las
participantes identificaron como muy importante la comunicacion asertiva en
la practica adecuada y segura, sin embargo se identificaron también

barreras culturales (9).

Mucifio et al, México, 2017, en la investigacion: “La comunicacion del
personal de enfermeria con el equipo quirurgico”, respecto a la metodologia
de investigacion, fue un estudio cualitativo, siendo la poblacién,
profesionales de enfermeria de centro quirargico, se concluy6, que el
profesional de enfermeria, desarrolla la comunicacion asertiva en el equipo
de salud, sin embargo, esta debe de ser correspondida por todos los
miembros del equipo, para lograr una comunicacion afectiva mientras se

desarrollan los procedimientos quirdrgicos. Es importante el conocimiento
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gue tiene una persona de la otra y viceversa, por lo tanto, la comunicacion
gue se desarrolla en el equipo de centro quirdrgico, favorecera la seguridad

de los pacientes mientras estan siendo atendidos por estos (10).

Quille y Chipantiza, Ecuador, 2018, en la investigacion: “Percepcion de los
familiares de pacientes en unidades de cuidados intensivos sobre la
atencién recibida”, en relacion a los materiales y métodos, fue un estudio de
tipo no experimental, de disefio descriptivo; la poblacion estuvo conformada
por familiares de pacientes de la unidad de cuidados intensivos, los
resultados muestran que los familiares presentan insatisfaccion por la
comunicacion percibida con el personal de salud de la unidad de cuidados
intensivos; se concluye que, la comunicacion es insuficiente y genera,
ansiedad, angustia, por la incertidumbre del estado del paciente
hospitalizado, es decir hay un déficit en el desarrollo de la comunicacion
entre el personal de salud y los familiares de pacientes de la unidad de

cuidados intensivos (11).
2.1.2 Antecedentes Nacionales

A nivel nacional, Saavedra en Jaén, 2020, “Comunicacion terapéutica del
enfermero, desde la perspectiva del hospitalizado en el hospital General
Jaén”, en relaciéon al disefio metodolégico, fue un estudio de tipo
cuantitativo, de disefio transversal y descriptivo; la muestra estuvo
conformada por los pacientes hospitalizados, el instrumento fue en base a la
escala de Likert; los resultados muestran que, el 71% de los pacientes
entrevistados, refieren que la comunicacidon terapéutica por parte del
profesional de enfermeria, es de nivel bajo; se concluyd que, el nivel de

comunicacion terapéutica, debe de ser mejorado a partir de una
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comunicacion asertiva por parte del personal que atiende a los pacientes
durante su hospitalizacion (12).

Portilla, et al, en Puno, 2021, en la investigacién: “Adecuada satisfaccion y
comunicacion terapéutica a los pacientes mayores de edad del Puesto de
Salud Chafiocahua, Puno”, en relacion al disefio metodoldgico, el estudio
fue de tipo no experimental, cuantitativo, el disefio de corte transversal y
descriptivo; la muestra estuvo conformada por los pacientes mayores de
edad que acuden al establecimiento de salud, el instrumento para recolectar
la informacion fue a base de la escala de Likert, de satisfaccion del usuario;
los resultados muestran que, el 38% de los pacientes entrevistados
refirieron tener una percepcién mala sobre la comunicacion terapéutica;
concluyéndose que, la comunicacion terapéutica es percibida como mala
por los usuarios que acuden al establecimiento de salud (13).

Choquepuma en Arequipa, 2019, en la investigacion: “Comunicacion
terapéutica y adherencia al tratamiento en pacientes con hipertension
arterial del Hospital municipal, Arequipa”; en relacion a los materiales y
meétodo, fue una investigacion cuantitativa, de disefio descriptivo y
transversal; la muestra estuvo constituida por los pacientes con hipertensién
arterial que acuden al establecimiento, el instrumento de recoleccion de
datos se baso en la escala de Likert y de adherencia al tratamiento; los
resultados muestran que, el 87% de los pacientes entrevistaron percibieron
en el nivel medio la comunicacién terapéutica por parte del personal de
enfermeria; se concluye que, se deben de realizar y desarrollar estrategias
de comunicaciébn en del personal, que permita mejorar el nivel de

comunicacion terapéutica con los pacientes (14).
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Culqui y Rojas en Bagua, 2019, en la investigacion: “Percepcion del familiar
usuario, respecto al trato que brinda la enfermera del servicio de
emergencia de un hospital de Bagua”, a nivel de disefio metodoldgico, fue
un estudio de tipo no experimental, cuantitativo, en relacion al disefio, fue
descriptivo, transversal, la poblacion estuvo conformada por los familiares
de usuarios de los pacientes hospitalizados, el instrumento fue una escala
de likert para evaluar la percepcién; los resultados muestran que, el 31% de
los familiares de pacientes hospitalizados, perciben la comunicacion
terapéutica de manera desfavorable; se concluye que, existe insatisfaccion
en relacion al trato y a la comunicacion terapéutica por parte del profesional
de enfermeria, desde la percepcién de los familiares de pacientes que
acuden al establecimiento en estudio (15).

Antecedentes regionales

Barrientos, E. el 2022, realiz6 el estudio: “Comunicacion asertiva e
inteligencia emocional en estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria - UNSCH. Ayacucho 2022”: respecto a la metodologia de
investigacion, fue un estudio cuantitativo, aplicada, de corte transversal y de
relacién, la poblacién fueron los estudiantes matriculados en la Escuela de
Enfermeria, durante el ciclo 2022-I, el instrumento de recoleccion de datos
fue: el cuestionario Trait Meta Mood Scale (TMM-24) y el Inventario de
Autoinforme de la Conducta Asertiva ADCA-1. Los resultados muestran que,
el 2.1% de entrevistados presentd una inteligencia emocional en nivel bajo,
el 59.5% en nivel medio; asimismo el 89.3% presentd estilo asertivo de
comunicacion, mientras que del 100% inteligencia emocional baja, el 84.2%

manifestd un estilo de comunicacién pasiva; se concluyd que, existe
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2.2

correlacion directa entre la comunicacion asertiva con la inteligencia

emocional en los estudiantes de la escuela profesional de Enfermeria (16).

BASE TEORICA

2.2.1. Comunicacion asertiva

Para Campos y Campos (17), “es la accién mediante la cual hacemos
conocer al otro de lo que uno le sucede. Mostrar, expresar o dar a conocer
una cosa. Dialogar, con alguien de forma oral o escrita. Las culturas la
tienen como base”.

Segun Ballenato (18), “es la forma de expresar sus opiniones como también
defendiendo sus derechos, sin ser sometidos y tampoco provocar la
desaprobacion de los demas a los que también atiende y escucha”.

De acuerdo a Remor y Monserrat (19), “es un conjunto de comportamientos
gue dan un resultado positivo para que el interlocutor se pueda expresar y
demuestre sus padecimientos, gustos, exigencias, méritos y valores
personales”.

Asertividad

Consiste en la capacidad de la persona para interactuar con otras, de
manera adecuada en la expresion de sus sentimientos, conductas,
opiniones, sin que esta signifique disminuir la calidad de la comunicacion y
generar conflictos o reacciones inadecuadas; mas bien en momentos
dificiles, proporcionar opiniones relevantes que no generen mayo dafio o
conflicto entre los que se relacionan (21).

Dimensiones de la comunicacion asertiva:

Dimension 1: Estrategias asertivas

17



Para Castanyer (2014), “son las fases para instruirse en la manera de penar
sentir y comportarse de una manera asertiva, se debe incrementar una
planificacion interna (mensajes propios, descenso de un miedo extremo,
modificar la forma de interpreta) y también planificacion externa” (22).
Dimensién 2: Estilos asertivos

De acuerdo a Ferrero y Martin (2013): “es la conducta (que une —basada en
principios y normas), en donde el que emite decide expresarse
manifestando de manera inmediata sus emociones; da cara a criticas y no
positivas sin manifestar aversién en su conducta para con los demas” (22).
Asercion efectiva.

Implica la satisfaccion de todos los que participan del proceso de
comunicacion, donde esta se da, de manera adecuada y natural, la
comunicacion es importante en las relaciones humanas y genera beneficios
en el grupo de trabajo y también de pares, proporciona unidad, sentimientos
de bienestar en todos los espacios de relaciéon (22).

Para Castanyer (2014); hay tres instrumentos de respuesta (afecto,
entendimiento y actitud). Es importante la autoestima alta para generar
sentimientos de seguridad y coherencia al emitir juicios u opiniones, es decir
presentar los sentimientos asertivos, las conductas asertivas reflejan el
respeto que uno tiene hacia si mismo y también hacia los demas en el trato
y en las opiniones que se brindan (23).

Dimension 3: Comunicacion precisa

“El ser humano utiliza un léxico comudn, la permuta hara en la unién se hara

en la unién de sus respectivos codigos. Ambos deberan tener una
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terminologia en comun, sobre todo precisa para aquello que abarca sobre
todo un solo tema” (22).
Eficacia en la comunicacion
Para Campo (2012), la eficacia de la comunicacion se da, desde el inicio de
la palabra, frase hablada o escrita, la cual debe de ser concreta, consistente
y breve, si es escrito debe de ser legible (23).
Secuencia para una adecuada comunicacion
La secuencia debe de ser de manera clara o transparente y directa, para
gue la comunicacion sea adecuada, en el escenario que corresponda,
conocer ampliamente del tema del que se comunica o dialoga de acuerdo a
los objetivos que se planteen (22).
Estilos de comunicacion:
1.- Comunicacion pasiva. La persona no reacciona ante situaciones de
dolor, enojo o ira; deja que las situaciones molestas, de enojo, dolorosas, de
tristeza, se junten hasta que puedan ir desapareciendo por si mismas o
solas; sin embargo, esta situacion puede generar cambios en la salud
mental de la persona, ésta puede manifestarse en sentimientos explosivos
gue pueden sobrepasar o desencadenar una situacibn o incidente
exagerado (24).
Las personas con una comunicacion pasiva son usualmente:

- Se sienten ansiosos porque perciben que su vida no tiene control

- Sentimientos de desesperanza y de inmovilidad

- Quejosos consigo mismo y con la vida, porque no sienten satisfaccion

- Desorientados porque no reconocen sus propias emociones

- Inmaduros, no asumen los problemas que generan.
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2.- Comunicacion Agresiva. La persona busca manifestar sus opiniones,
ideas y sentimientos de manera hostil, es decir gritando e intentando
imponerse (24)
Usualmente son:

- Temidos y menospreciados por el entorno

- No asumen sus responsabilidades y culpan a otros de sus errores, no

presenta posturas de madurez

- Manipuladores a cada momento e intransigentes con sus ideas.
3.- La comunicacidon pasivo-agresiva. La persona, aparentemente se
muestra tranquila, con equilibrio, sensata; sin embargo, internamente o
sutilmente presenta rasgos de ira y hostilidad.

Usualmente son:

Esta aislado del resto, no busca agruparse.

Inmaduros en las decisiones

No participativos, no dan opiniones, prefieren estar inméviles

Siempre se quejan, buscan no asumir responsabilidades.
4.- Comunicacién Asertiva. Las personas refieren y presentan sus ideas,
opiniones y sus sentimientos de manera clara, sin que estos generen algun
tipo de malestar o reaccion negativa en los otros. Se respetan a si mismo y
de igual manera logran el respeto de los demas.
Usualmente son:

- Generan espacios de crecimiento personal y grupal

- Empaticos con los demés

- Controlan adecuadamente sus emociones, sentimientos y opiniones
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- Maduros porque abordan con responsabilidad los uscesos o situaciones
gue se presentan.

Caracteristicas de una persona asertiva (25)

“Exponer sus pensamientos y sentimientos, sin hacer menos los de los

demas”.

- “Respeta a los demas como asi mismo”.

- “Sensible a las opiniones ajenas, dandole la misma importancia que a
las propias, expresa con elocuencia sus ideas frente a los demas”.

- “Previene conflictos admitiendo que no todas las ideas se comparten,

pero que tiene un valor para quien las expresa”.

Para Diaz (26) la persona asertiva:

“Aboga por sus derechos de modo que no infringe los ajenos”.
- “Manifiestan los gustos e intereses de forma espontanea”.
- “No se cohibe al hablar de si mismo delante de los demas”.
- “Recibe los cumplidos y/o peticiones sin sentirse avergonzado”.
- “Difiere con la gente abiertamente sin agresividad”.
- “Realizar criticas”.
- “Pedir aclaraciones”.
- “Sabe decir no”.
Para Roca (27) las personas asertivas son:
- “Se acepta a si misma y suele ser consciente de lo que siente y de lo
que desea”.
- “Se valora incondicionalmente, sin que dependa de sus logros o la

aceptacion de los demas”.
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“Es leal a si misma en toda situacion y se siente responsable de su vida
y de sus emociones”.

“‘Entiende y manejar sus emociones y los de los demas”.

“No exige, pero tampoco se autoengafa pensando que no le importa”.
“‘Reconoce sus limitaciones de cualquier tipo, pero, al mismo tiempo,
lucha con todas sus fuerzas para concretar sus deseos”.

“Como tiende a conocerse y aceptarse a si misma y a expresar lo que
piensa, quiere y siente”.

“‘Respeta y valora a si misma y a los demas”.

‘Puede comunicarse con personas de todos los niveles; amigos,
familiares y extrafos, y esta comunicacion tiende ser abierta, directa,
franca y adecuada”.

“Suelen manifestar sus opiniones, deseos y sentimientos”.

Técnicas asertivas

Castellanos y Tovar (28) presentan algunas técnicas asertivas, éstas han

sido propuestas por Manuel J. Smith, las cuales nos ayudaran tener vinculos

mucho mas estrechos.

Formas de decir NO:

1.

2.

NO natural, de manera espontanea y natural.
Escuchar activamente y después decir NO: se reitera lo que ha
expresado la otra persona demostrando que se entendio la peticion y

luego se responde el NO.

. No razonado: se dice NO y se da una explicacion clara y sincera.

NO temporal: Si se tiene en mente un no definitivo, no se debe dar un

NO temporal.
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Disco Rayado: Es usada para hacer o rechazar peticiones. Consiste
en reiterar nuestra peticion (o rechazo) hasta que es aceptada y
comprendida por el interlocutor.

Banco de Niebla: Se busca en la postura de la otra, alguna
perspectiva que parezca razonable y se lo reconoce, pero no se
adopta ni se cambia la postura inicial.

Asercién negativa: Consiste en aceptar los propios errores 0
defectos aceptando las criticas.

Asercion positiva: Es aceptar nuestras propias cualidades, ademas
de elogiar o defender las cualidades de los demas.

Flexibilidad: Intenta sintonizar con el interlocutor para adaptar la
forma en que transmitimos nuestro mensaje y obtener una respuesta

o actitud favorable de su parte.

Las consecuencias de adoptar una conducta asertiva son las siguientes,

segun Roca (29):

Favorece la comunicacion y disminuye la posibilidad de que los
demas malinterpreten nuestros mensajes.

Coadyuva a mantener relaciones interpersonales mas satisfactorias.
Incrementa las posibilidades de adquirir lo que deseamos.

Aumenta las satisfacciones y disminuye las molestias y conflictos
producidos por la convivencia.

Mejora la autoestima.

Facilita las emociones positivas en uno mismo y los demas.
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- Quienes se relacionan con una persona asertiva, es ventajoso
porque alcanzan tener una comunicacion clara y se sienten
respetados.

2.3. HIPOTESIS
Hi: Los estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria presentan
comunicacion asertiva media y estad asociada a la edad, sexo y serie de

estudios.

Ho: Los estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria presentan
comunicacion asertiva no adecuada y no esta asociada a la edad, sexo y

serie de estudios.

2.4. VARIABLES DE ESTUDIO:

2.4.1. IDENTIFICACION DE VARIABLES
» Variable: Comunicacién asertiva.

» Variables intervinientes: Edad, sexo, serie de estudios
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3.1.

CAPITULO I
MATERIALES Y METODOS

ENFOQUE DE INVESTIGACION

Fue de tipo cuantitativo; porgue los resultados de la investigacion, son presentados

en tablas de frecuencias numéricas. (52)

3.1.

3.2.

3.3.

3.4.

TIPO DE INVESTIGACION

Fue aplicada; los resultados nos permiten desarrollar propuestas de
actividades para mejorar los hallazgos y la realidad identificada. (53)

NIVEL DE INVESTIGACION

El nivel es descriptivo, porque no se manipularon las variables y se evalu6
en su condicion natural y a partir de ello, generar la informacién. (34)
METODO O DISENO DE INVESTIGACION

El disefio fue de corte transversal y relacional, porque la informacién fue
identificada en un solo momento en cada participante y porque los datos
referenciados de cada variable son sometidos a una prueba de asociacion.
(54)

SEDE O AREA DE ESTUDIO

Universidad Nacional de San Cristdbal de Huamanga, Facultad de Ciencias

de la Salud, Escuela Profesional de Enfermeria.
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3.5.

3.6.

POBLACION O UNIVERSO
La poblacion de estuvo constituida, por los estudiantes matriculados en el

semestre 2024-1; siendo un total de 521 estudiantes.

Criterios de inclusion:
» Estudiantes de la serie 100-500, que se encuentran matriculadas en el
semestre 2024-1.
» Estudiante que tienen consentimiento informado.
Criterios de exclusion:
+ Estudiantes que no se encuentran matriculadas en el semestre 2024-I

» Estudiante que no tienen consentimiento informado.

MUESTRA:

Debido a las condiciones de factibilidad y necesidad de contar la
informacién en el tiempo mas breve, se hizo uso de la férmula para muestra
finita:

n=Z?pqN/(N - 1)(e)** Z?pq

n=221
Definicion Valor
N Tamafo de la poblacion 120
72 | Varianza (Tabla de Gauss 1.96, nivel de 1.96
confianza=95%)
p Probabilidad de éxito (12%) 0.4
q Probabilidad de fracaso (88%) 0.6
e Error de estimacién (5%) 0.05

3.7. TECNICAS E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE DATOS

3.5.1. TECNICAS

La técnica de recoleccion de datos fue la entrevista estructurada; y la
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3.8.

recopilacion de datos fue por medio de un cuestionario con preguntas ya
estructuradas para medir la variable.

3.5.2. INSTRUMENTO

Se utiliz6 para medir la variable Comunicacion Asertiva el cuestionario
de Ivan Bernaola del afio 2019 (31), el mismo que consta de 22 items,
agrupadas en tres dimensiones: estrategias de asertividad, estilos
asertivos y comunicacion precisa; las respuestas se dan en Escala de
Likert,: nunca(1), casi nunca (2), a veces (3), casi siempre (4) y siempre
(5), clasificadas en tres niveles: adecuada (82-110), media (52-81) y no
Adecuada (22-51).

ANALISIS Y PRESENTACION DE DATOS

Los datos fueron recolectados, con la autorizacion de la Direccion de la
Escuela Profesional de Enfermeria; el instrumento fue administrado en
los estudiantes de las diferentes series de estudio. Se procedié a
codificar y elaborar la base de datos correspondiente utilizando el
software estadistico STATA; los resultados son presentados en tablas
estadisticas descriptivas, interpretandose los resultados obtenidos;
asimismo se realiz0 la prueba estadistica de chi cuadrada para identificar

la asociacion o independencia de las variables en estudio.
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CAPITULO IV
RESULTADOS
Tabla 1. Caracteristicas personales de estudiantes de la Escuela Profesional

de Enfermeria de la UNSCH, segun edad, sexo y serie de estudios. Ayacucho
2024.

Edad N° %
17 — 20 afios 89 40.3
21 — 23 afos 101 45.7
24 — mas afos 31 14.0
Sexo N° %
Femenino 191 86.4
Masculino 30 13.6
Serie de estudios N° %
100 68 30.8
200 48 21.7
300 44 19.9
400 22 10.0
500 39 17.6
TOTAL 221 100

Fuente: Cuestionario estructurado

En la tabla 1 se puede identificar que, del 100% de estudiantes entrevistados
(221), el 45.7% tienen entre 21 a 23 afos de edad; el 86.4% son de sexo

femenino; el 30.8% es de la serie 100, 21.7% serie 200, 19.9% serie 300, el

10% serie 400 y 17.6% serie 500.
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Tabla 2. Comunicacién asertiva en estudiantes de la Escuela Profesional de
Enfermeria de la UNSCH. Ayacucho 2024

COMUNICACION

o 0
ASERTIVA N %
Comunicacion aseriiva no
42 19.0
adecuada
Comunicacion asertiva
_ 85 38.5
media
Comunicacion asertiva
94 425
adecuada
TOTAL 221 100

Fuente: Cuestionario de Comunicacion Asertiva (lvan Bernaola) (31)

En la Tabla 2, se identifica que, del 100% de estudiantes entrevistados, el
42.5% presenta comunicacion asertiva adecuada, el 38.5% comunicacion

asertiva media y el 19% comunicacion asertiva no adecuada.
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Tabla 3. Comunicacién asertiva segun caracteristicas personales (edad) de
estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la UNSCH. Ayacucho

2024

Edad
Comunicacién  17-20 21-23  24amas ot
asertiva anos anos anos

N° % N° % N° % N° %

Comunicacion
asertiva no
adecuada 34 50.0 7 346 1 154 42 100

Comunicacion
asertiva media 23 182 48 523 14 295 85 100

Comunicacion

asertiva
adecuada

Total 89 403 101 457 31 14 221 100

32 176 46 549 16 275 94 100

Fuente: Cuestionario de Comunicacién Asertiva (lvan Bernaola) (31)

Pearson chi2(4) = 36.9933 Pr =0.000
En la Tabla 3, se identifica que, del 100% de estudiantes entrevistados que presentan
comunicacion asertiva no adecuada, el 50% tiene entre 17 a 20 afios, el 34.6% 21 a 23
afos y el 15.4% mas de 24 afios. Del 100% de estudiantes que presentan comunicacién
asertiva media, el 52.3% tiene entre 21 a 23 afios, el 29.5% tiene mas de 24 afios y el
18.2% tiene entre 17 a 20 afios. Del 100% de estudiantes que tienen comunicacién

asertiva adecuada, el 54.9% tiene entre 21 a23 afios.

La prueba estadistica aplicada (Chi cuadrada) nos muestra que existe asociacion

(p<0.05) entre la comunicacion asertiva y la edad de los estudiantes de la Escuela

Profesional de Enfermeria de la UNSCH
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Tabla 4. Comunicacidn asertiva segun caracteristicas personales (serie de

estudios) de estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la

UNSCH. Ayacucho 2024.

SERIE DE ESTUDIOS

Comunicacioén Total
) 100 200 300 400 500
asertiva
N° % N° % N° % N° % N° % N° U
Comunicacion
asertiva no 26 619 9 214 4 952 2 476 1 238 42 100
adecuada
Comunicacion
asertiva media 25 294 24 282 25 294 7 824 4 471 85 100
Comunicacion
asertiva 17 18.1 15 160 15 16.0 13 138 34 36.2 94 100
adecuada
Total 68 30.8 48 21.7 44 199 22 995 39 17.6 221 100

Fuente: Cuestionario de Comunicacién Asertiva (Ivan Bernaola) (31)

Pearson chi2(8) = 62.8640 Pr=0.000

En la Tabla 4, se identifica que, del 100% de estudiantes entrevistados que

presentan comunicacion asertiva no adecuada, el 61.9% son de la serie 100. Del

100% de estudiantes que presentan comunicacion asertiva media, el 29.4% son

de la serie 100 y 300 respectivamente. Del 100% de estudiantes que tienen

comunicacion asertiva adecuada, el 36.2% son de la serie 500.

La prueba estadistica aplicada (Chi cuadrada) nos muestra que existe asociacion

(p<0.05) entre la comunicacién asertiva y la serie de los estudiantes de la Escuela

Profesional de Enfermeria de la UNSCH.
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CAPITULO V

DISCUSION

Actualmente, el sistema de salud requiere con urgencia, que los procesos de
prestacion de los servicios de salud hacia el usuario y paciente, mejoren en la
calidad de comunicacion durante la atencion, en todas las areas. El usuario
durante su estancia, ya sea a nivel de consultorios externo o internos, interactia
con diferentes profesionales de salud; entre ellos el profesional de enfermeria,
quien de manera célida debe de proporcionar la informacién necesaria al mismo

tiempo de la realizacion del procedimiento correspondiente.

En esa logica, el profesional de enfermeria se forma en aulas universitarias, que,
como institucion interactda en la sociedad con la realidad social, econémica, de
salud, cultural etc; lo que proporciona informacion importante sobre las personas,
familias y comunidad que recibe la atencion de salud, en los diferentes niveles de
atencion. El profesional de enfermeria se forma, teniendo en cuenta que la
comunicacion es un elemento importante en la interaccion con el usuario, para
satisfacer sus necesidades de salud y mejorar las condiciones problematicas que
aguejan su bienestar.

Los resultados del presente estudio, nos muestran que los futuros profesionales
de la enfermeria, presentan comunicacién asertiva media y adecuada en su gran
mayoria (tabla 2); lo que nos permite inferir que, a nivel profesional desarrollaran
sus capacidades en el cuidado del usuario sano y enfermo en la atencion directa.

Todo ser humano tiene el derecho de expresarse, ser respetado en su sery a
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establecer los limites en las relaciones interpersonales que tenga; y la
comunicacién asertiva logra y permite el cumplimiento de ese derecho. La
asertividad se da, si se cumplen tres condiciones o interlocutores; en primer lugar
la persona que desea comunicar, que tiene que tener su especio para desarrollar
sus sentimientos y luego poder expresarlos; en segundo lugar, la persona que
responde al llamado o la comunicacion, que entiende que durante el proceso no
existe ni agresion ni condiciones que descalifiguen la comunicacion y en tercer
lugar el escenario , el contexto en el que se desarrolla la comunicacién, a nivel de
espacio y circunstancia adecuada para la comunicacion (2).

En la tabla 1, se identifica las caracteristicas de los estudiantes de la Escuela
Profesional de Enfermeria de la UNSCH, en la que se muestra que
mayoritariamente son jovenes que fluctian entre las edades de 18 a 23 afios en
promedio; asimismo, por la caracteristica de la profesion, son mas estudiantes de

sexo femenino que el masculino.

Asimismo, podemos determinar en la tabla 2, que, del 100% de estudiantes
entrevistados, el 42.5% presenta comunicacion asertiva adecuada, el 38.5%
comunicacion asertiva media y el 19% comunicacion asertiva no adecuada.

En la Tabla 3 y 4 podemos identificar que existe asociacion entre la comunicacion
asertiva y la edad de los estudiantes y la serie de estudios; es decir a medida que
el estudiante incrementa los conocimientos que se generan en las diferentes
series de estudios y de acuerdo a la edad, tienen mayor posibilidad de acceder a
mejor informacion y practicas en la comunicacion asertiva; de acuerdo a las series
de estudios que se van cursando, existen mayores experiencias que implican
contacto directo y comunicacion directa con los pacientes y usuarios, lo que les

permite a los estudiantes explorar y desarrollar mejor las capacidades de
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comunicacion asertiva. La mayoria de los estudios o antecedentes referenciales
que existen a nivel de publicaciones y tesis a nivel internacional y nacional,
abordan la comunicacion asertiva de los profesionales de enfermeria; mas no de
los estudiantes; sine embargo podemos afirmar que estudios como el de
Barrientos, E. el 2022, realiz6 el estudio: “Comunicacion asertiva e inteligencia
emocional en estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria - UNSCH.
Ayacucho 2022”": respecto a la metodologia de investigacion, fue un estudio
cuantitativo, aplicada, de corte transversal y de relacién, la poblacion fueron los
estudiantes matriculados en la Escuela de Enfermeria, durante el ciclo 2022-1, el
instrumento de recoleccion de datos fue: el cuestionario Trait Meta Mood Scale
(TMM-24) y el Inventario de Autoinforme de la Conducta Asertiva ADCA-1. Los
resultados muestran que, el 2.1% de entrevistados presentd una inteligencia
emocional en nivel bajo, el 59.5% en nivel medio; asimismo el 89.3% presento
estilo asertivo de comunicacion, mientras que del 100% inteligencia emocional
baja, el 84.2% manifestd un estilo de comunicacion pasiva; se concluyé que,
existe correlacién directa entre la comunicacion asertiva con la inteligencia
emocional en los estudiantes de la escuela profesional de Enfermeria (16).

Asimismo, Omura, Stone y Maguire, en Japon, 2018, en la investigacion:
“Explorando las percepciones de las enfermeras japonesas sobre la relevanciay
el uso de la comunicacion asertiva en el cuidado de la salud: un estudio cualitativo
informado por la Teoria del Comportamiento Planificado”; respecto a la
metodologia de investigacion, fue un estudio de tipo cualitativo, la poblacion
estuvo constituida por enfermeras; como resultados, la mayoria de las

participantes identificaron como muy importante la comunicacion asertiva en la
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practica adecuada y segura, sin embargo se identificaron también barreras

culturales (9).

Como se puede apreciar, la comunicacion asertiva es una comunicacion
terapéutica, que es necesario e importante que la y el enfermero debe de
desarrollar y practicar en el trabajo diario; en tal sentido la formacion de futuro
profesional de enfermeria debe de incorporar topicos y temas relacionados a la
comunicacion asertiva y terapéutica, como parte de la formacién béasica y
necesaria de los estudiantes en todas las etapas de formacion.

A partir de los hallazgos del estudio, se concluye que, la comunicacién asertiva es
muy importante en el desarrollo laboral y del cuidado del profesional de
enfermeria; a nivel de los estudiantes de la Escuela Profesional de enfermeria,

esta asociada a la serie de formacion académica y a la edad de los estudiantes.
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CONCLUSIONES

El 45.7% de estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
UNSCH, tienen entre 21 a 23 afios de edad; el 86.4% son de sexo femenino;
el 30.8% es de la serie 100, 21.7% serie 200, 19.9% serie 300, el 10% serie
400y 17.6% serie 500.

El 42.5% de estudiantes de la Escuela Profesional de Enfermeria de la
UNSCH, presentan comunicacion asertiva adecuada, el 38.5% comunicacion
asertiva media y el 19% comunicacion asertiva no adecuada.

Existe asociacion significativa (p<0.05) entre la comunicacién asertiva con la
edad y la serie de estudios de los estudiantes de la Escuela Profesional de

Enfermeria de la UNSCH.
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RECOMENDACIONES

¢ A la Direccion de Escuela Profesional de Enfermeria, seguir incorporando en
el proceso de ensefianza y aprendizaje, actividades y tdpicos que desarrollen
y fortalezcan las capacidades de comunicacion asertiva de los estudiantes.

o A los docentes de la Escuela Profesional de Enfermeria, incentivar en los
estudiantes, el desarrollo de la comunicacion asertiva en las aulas y en los
centros de practicas; de tal manera que a nivel profesional estas capacidades
de comunicacién permitan mejorar la atencién de calidad con calidez a los
usuarios.

¢ A los estudiantes de la Escuela profesional de Enfermeria, mostrar interés y
dedicacién para el desarrollo de capacidades comunicativas de manera

asertiva en la formacion y luego en la practica profesional.
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ANEXO 01
UNIVESIDAD NACIONAL DE SAN CRISTOBA DE HUAMANGA
FACULTAD DE CIENCAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA

Edad: Sexo: F () M()
Serie: 100 ( ) 200 ( ) 300 ( ) 400 ( ) 500 ( )

INSTRUCCIONES: Estimado estudiante, el presente cuestionario tiene el propdsito
de recopilar informacion sobre comunicacion asertiva. Le agradeceria leer

atentamente y marcar con un (X) la opcion correspondiente a la informacion

solicitada.

Nunca (1) Casi nunca (2) | A veces (3) Casi siempre (4) | Siempre (5)
N°e | item 1123 |4
1 Cuando me dirijo a una persona, lo hago con respeto
2 Controlo mis emociones a partir de una reflexién interna.

3 Me siento incomodo, cuando mis colegas realizan gestos

inadecuados en sus conversaciones.

4 En algunas ocasiones utilizo gestos para comunicarme, con |g

finalidad de que me comprendan.

5 Me altera ver personas gque no controlan sus emociones:

gritan, se enfadan en sus intervenciones.

Admiro a las personas que hablan con coherencia y precision.

Controlo mis emociones, aun cuando me faltan el respeto.

Cuando me piden algo que yo no quiero hacer, no acepto

O] 0] N O

Cuando alguien me muestra agresividad, respondo con una

actitud asertiva.
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10 Muestro serenidad en la voz tanto como en las palabras,
cuando converso con los demas

11 Me satisface que reconozcan mis esfuerzos y sacrificios.

12 Me agrada que en una institucion haya coordinacion y trabajo
en equipo.

13 Cuando hablo con los demas, mantengo contacto visual y una
postura adecuada.

14 Inspiro confianza cuando converso.

15 Reconozco las emociones, ideas y sentimientos de las
personas cuando converso.

16 Me gusta que me digan las cosas directamente.

17 Me agradan los comparieros que utilizan palabras adecuadas
y acciones para ayudar a comprender la informacion.

18 Me causan admiracién los compafieros integros, que dominan
el tema de discusion, son coherentes y tienen confianza en si
mismos.

19 Ante una agresion respondo con una creacion y no con la
reaccion.

20 Considero a las personas por iguales, nadie es superior a
nadie, cada uno tiene lo suyo, por eso demuestro tolerancia.

21 Me solidarizo con los més necesitados.

22 Cuando alguien esta triste, le brindo mi apoyo, lo motivo y

hago que reflexione sobre su situacion.

Fuente: Cuestionario de Comunicacion Asertiva. Bernaola S. (31)

Calificacion:
¢ 22 -51 puntos: Comunicacion asertiva no adecuada
o 52 -81 puntos: Comunicacion asertiva media

¢ 82-110 puntos: Comunicacion asertiva adecuada
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ANEXO 02
MODELO DE CONSENTIMIENTO INFORMADOQ

Yo identificado con DNI

. he tomado conocimiento del estudio titulado: COMUNICACION ASERTIVA EN

ESTUDIANTES DE LA ESCUELA PROFESIONAL DE ENFERMERIA. UNIVERSIDAD
NACIONAL DE SAN CRISTOBAL DE

HUAMANGA. 2024; y declaro participar como informante y me comprometo a participar y dar la
informacién fidedigna para el estudio arriba mencion, debido a que este acto no compromete mi

integridad, fisica y psicologica. Para dar conformidad este acto firmo y estampo mi huella digital al

pie.

Ayacucho,

FIRMA'Y HUELLA.



ACTA DE SUSTENTACION DE TESIS

RESOLUCION DECANAL N° 1315 2024-UNSCH-FCSA-D

BACHILLERES: TANIA PEREZ HUARANCCA
YESENIA ORE SORNOZA

En la ciudad de Ayacucho siendo las nueve horas con cuarenta y cinco minutos del dia diez
de diciembre de los dos mil veinticuatro, se reunieron en el auditorio de la Escuela
Profesional de Enfermeria los docentes miembros jurados evaluadores, para el acto de
sustentacion de trabajo de tesis titulado: Comunicacion asertiva en estudiantes de la
Escuela Profesional de Enfermeria. Universidad Nacional de San Cristobal de
Huamanga. Ayacucho 2024. presentado por las bachilleres: TANIA PEREZ
HUARANCCA y YESENIA ORE SORNOZA, para optar el titulo profesional de Licenciada
en Enfermeria y, los miembros del Jurado de Sustentacion conformados por:

Presidente  : Prof. Angélica Ramirez Espinoza (delegada por el decano)
Miembros : Prof. Mercedes Gallardo Gutiérrez

: Prof. Julia Franqueza Palomino Mayhua
Asesor : Prof. Edward Eusebio Barboza Palomino

Secretaria Docente: Jhoanna Elya Coérdova Cruzatt
Con el quorum de reglamento, se dio por inicio la sustentacion de tesis, la presidenta de la
comision pide a la secretaria docente dar lectura a los documentos presentados por las

recurrentes y, da algunas indicaciones a las sustentantes.

Acto seguido, inicia la exposicion las Bachilleres YESENIA ORE SORNOZA y seguida por
TANIA PEREZ HUARANCCA. Una vez concluida, la presidenta de la comision solicita a
los miembros del jurado evaluador realizar sus respectivas preguntas, las cuales fueron
absueltas adecuadamente por las sustentantes.

La presidenta invita a las sustentantes abandonar el espacio para que los jurados evaluadores
puedan proceder con la calificacion.

RESULTADO DE LA EVALUACION FINAL
Bachiller: TANIA PEREZ HUARANCCA

JURADOS TEXTO | EXPOSICION | PREGUNTAS | P. FINAL

Prof. Angélica Ramirez Espinoza 18 18 18 18

Prof. Mercedes Gallardo Gutiérrez 18 18 18 18

rf\’;;);.hu;ulia Franqueza Palomino 18 18 18 18

ll:;cl)g}nif:ward Eusebio Barboza 18 18 8 3
PROMEDIO FINAL: 18

Bachiller: YESENIA ORE SORNOZA



JURADOS TEXTO | EXPOSICION | PREGUNTAS | P. FINAL

Prof. Angélica Ramirez Espinoza 18 18 18 18
Prof. Mercedes Gallardo Gutiérrez 18 18 18 18
Prof. Julia Franqueza Palomino 18 18 18 18
Mayhua
Prof. 'Edward Eusebio Barboza 8 18 18 18
Palomino

PROMEDIO FINAL: 18

De la evaluacién realizada por los miembros del jurado calificador, llegaron al siguiente
resultado: Aprobar por unanimidad a las Bachilleres: TANIA PEREZ HUARANCCA y
YESENIA ORE SORNOZA, quienes obtuvieron la nota final de Dieciocho (18) en ambos
casos, para lo cual, los miembros del jurado evaluador firman al pie del presente, siendo las
diez horas con cincuenta minutos, se da por concluido el presente acto académico.

Profjﬁmgélica Ramiiréz Espinoza
(Presidente) (Miembro)

Prof. Julia ine’ Mayhua Prof. Edward Eusebio Barboza Palomino
" (Miembro) (Miembro Asesor)

4
Prof. Jhoanba Elya Cérdova Cruzatt
(Secretaria)
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