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RESUMEN 

Esta investigación tenía como objetivo determinar la relación entre el conocimiento del 

ejercicio libre enfermero y la importancia de los consultorios profesionales de enfermería 

en el Perú en 2024. Se utilizó un enfoque cuantitativo, aplicando el método hipotético-

deductivo. La recolección de datos se realizó mediante encuestas distribuidas a 380 

enfermeros colegiados, utilizando un cuestionario mixto con preguntas cerradas y escala 

de Likert. Los datos se procesaron y analizaron con el software SPSS, utilizando técnicas 

de tablas de contingencia de doble entrada, Coeficiente de Correlación de Spearman, Los 

resultados obtenidos en este estudio revelan una asociación significativa entre el 

conocimiento sobre el ejercicio libre del enfermero y la importancia de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú en 2024, con p= 0.000; respecto a las variables 

autonomía y la utilidad revela una asociación significativa con un p= 0.000; entre las 

variables Independencia Intelectual y la Trascendencia, la asociación significativa es 

revelado por un p=0.000; y entre las Independencia Financiera y el Beneficio Económico; 

la asociación significativa se revela con un p= 0.000 Este estudio concluye que si existe 

una correlación significativa entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero y la 

importancia de los consultorios profesionales de enfermería en Perú durante el año 2024 

con p=0.000 

 

Palabras claves: ejercicio libre, consultorio, enfermería, independencia intelectual, 

autonomía profesional. 
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ABSTRACT 

This research aimed to determine the relationship between knowledge of nursing practice 

and the importance of professional nursing offices in Peru in 2024.A quantitative 

approach was employed, using the hypothetical-deductive method. Data collection was 

carried out through surveys distributed to 380 licensed nurses, utilizing a mixed 

questionnaire with closed-ended questions and a Likert scale. Data were processed and 

analyzed using SPSS software, employing techniques such as cross-tabulations, 

Spearman’s Rank Correlation Coefficient. The results of this study reveal a significant 

association between knowledge of independent nursing practice and the importance of 

professional nursing clinics in Peru in 2024, with a p-value of 0.000. Regarding the 

variable’s autonomy and utility, a significant association was found with a p-value of 

0.000; between intellectual independence and transcendence, the significant association 

is indicated by a p-value of 0.000; and between financial independence and economic 

benefit, a significant association is revealed with a p-value of 0.000. This study concludes 

that there is a significant correlation between knowledge of independent nursing practice 

and the importance of professional nursing clinics in Peru during 2024, with a p-value of 

0.000. 

Keywords: free practice, consulting, nursing, intellectual independence, professional 

autonomy. 
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INTRODUCCIÓN 

En el contexto de la salud pública en Perú, la Ley N.º 27669 y la Ley N.º 30459. [1-2] 

establecen el marco legal para el ejercicio libre de los profesionales enfermeros y la 

operación de consultorios profesionales enfermeros. A pesar de la considerable cantidad 

de establecimientos de salud en Lima, la presencia de consultorios profesionales de 

enfermería sigue siendo limitada. La investigación se enfoca en la relación entre el 

conocimiento del ejercicio libre por parte de los enfermeros y la importancia de los 

consultorios profesionales en Perú en el año 2024. 

La autonomía profesional, así como la independencia intelectual y financiera, son 

aspectos cruciales que influyen en la implementación y operatividad de los consultorios 

de enfermería. El estudio busca identificar cómo estos conocimientos se relacionan con 

la relevancia y viabilidad de dichos consultorios. Además, se destaca la necesidad de 

mejorar la formación continua y el desarrollo de habilidades de gestión y liderazgo en 

enfermería para fomentar un entorno laboral que favorezca el ejercicio libre y autónomo 

de la profesión. 

La investigación pretende comprender las barreras y oportunidades que enfrentan los 

enfermeros en la creación de consultorios profesionales y proporciona una base para 

desarrollar estrategias que promuevan la expansión de estos servicios de salud. Los 

resultados obtenidos pueden orientar a las autoridades y entidades involucradas en la 

planeación y directrices de políticas y programas que apoyen el desarrollo de consultorios 

de enfermería, mejorando así los indicadores de salud y el acceso a los servicios de salud 

en Perú. 

El capítulo I aborda los aspectos básicos del problema, describiendo el contexto, 

relevancia y objetivos del estudio. En el capítulo II, se desarrolla el sistema de hipótesis 

que estructura la relación entre conocimiento profesional y viabilidad de los consultorios 

de enfermería. El capítulo III profundiza en el marco teórico, fundamentando la 

autonomía profesional, barreras actuales y oportunidades en el ejercicio libre de la 

enfermería. El capítulo IV describe el marco metodológico empleado, detallando 

enfoque, diseño, población y técnicas de análisis para garantizar la validez de los 

resultados. Finalmente, el capítulo V presenta los resultados obtenidos, su discusión 

frente a estudios previos y las implicancias prácticas de los hallazgos para estrategias que 

promuevan la expansión de los consultorios profesionales de enfermería. 
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CAPITULO I. ASPECTOS BÁSICOS DEL PROBLEMA DE 

INVESTIGACIÓN 

1.1 Fundamentación del problema 

Los enfermeros peruanos cuentan con la prerrogativa de desempeñar e 

implementar sus marcos funcionales y competencias a través de actividades 

privadas en consultorios específicos, conforme a lo estipulado en la Ley 27669, 

[1] que regula el Trabajo del Enfermero y la Ley 30459, [2] que detalla la actividad 

privada en los consultorios denominados como consultorios profesionales de 

enfermería. A pesar de la existencia de 9781 establecimientos de salud activos en 

Lima registrados en el Registro Nacional de Instituciones Prestadoras de Servicios 

de Salud (RENIPRES), solo se ha constatado la presencia de 8 consultorios 

profesionales de enfermería. [3] Resulta relevante destacar la falta de comprensión 

respecto a las motivaciones subyacentes al registro de estos establecimientos de 

salud. Cabe mencionar que los profesionales enfermeros ejercen su labor en todo 

el ámbito territorial del país, lo cual denota un estudio de alcance nacional. Las 

dimensiones del problema planteado son la relación existente para el enfermero 

peruano entre el conocimiento del ejercicio libre del enfermero y la importancia 

de los consultorios profesionales de enfermería. La experiencia personal en 

entornos académicos y en exposiciones sobre la implementación de consultorios 

profesionales de enfermería ha permitido la observación de la atención prestada 

por diversos colegios profesionales en distintas regiones del Perú hacia este tema. 

Se ha podido constatar la variabilidad en el conocimiento sobre el ejercicio 

autónomo de la profesión, así como la importancia atribuida por los enfermeros a 

esta cuestión. 

 

La implementación de consultorios privados de profesionales de enfermería 

permite a este grupo profesional que puedan asumir un rol con un sentido más 

amplio de su autonomía profesional en su práctica y desarrollo, de esta manera 

promueve el rol de liderazgo en la atención y cuidado del paciente de forma 

directa. Este modelo favorece el desarrollo de las competencias profesionales, 

mejorando el cuidado y aspectos de la calidad humana y reforzando el sistema de 

salud desde el papel principal de la enfermera, de esta manera contribuye al 

bienestar de la sociedad y comunidad. [4] 
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En una investigación sobre la viabilidad de consultorios de enfermería en Lima, 

en estudios previos se destacan que uno de los factores que es determinante para 

la creación es la identificación de aspectos económicos, sociales, técnicos y 

humanos.  Entre estos es considerado el conocimiento de las normas vigentes, el 

acceso a los recursos y la aceptación social de un modelo de atención integral. [5] 

Es crucial que los enfermeros comprendan la importancia de la intervención de 

enfermería de manera autónoma en los consultorios privados de enfermería, con 

el fin de alcanzar un nivel más alto para cumplir objetivos que establecen las 

políticas públicas de atención primaria. Este concepto ha sido debatido y 

respaldado en diversas instancias académicas y profesionales. [6] 

Los consultorios enfermeros privados crean un ambiente que facilita el liderazgo 

más efectivo de las enfermeras sobre su desarrollo en la práctica diaria y continua 

Esto permite brindar cuidados de un aspecto personal y de calidad. Un modelo 

que se basa en seis componentes que son claves; liderazgo, practica independiente 

y de colaboración, desarrollo profesional, aspectos de investigación y resultados 

de pacientes. Así, el establecimiento de estos consultorios promueve una práctica 

autónoma, colaborativa y que está centrada en el paciente y de esta manera se 

cumple en mejorar una atención de calidad. [7] 

 

La autonomía profesional es producto de una constante evolución que continua en 

ese proceso, y permite a los enfermeros ejercer juicio clínico y tomar decisiones 

fundamentados en la atención del paciente. Así también se destaca la la 

participación importante y activa de los usuarios y sus familias en el proceso del 

cuidado, reconociendo sus preferencias e incluso sus derechos como personas y 

pacientes.  Señala también que el compromiso institucional con la formación 

continua de los enfermeros, y de manera especial a nivel de posgrado, es 

fundamental para el fortalecimiento de la autonomía profesional y la mejora de la 

calidad en los campos de desarrollo de la enfermería profesional, de esta manera 

elevando los estándares de la calidad en la atención de salud. [8] 

El dominio de una acción específica se correlaciona con su ejecución efectiva; 

esto se evidencia en algunas áreas como la bioseguridad, la alimentación 

complementaria y los cuidados de salud mental. [9-11] Varios estudios previos 
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hacen mención que la implementación de consultorio profesionales de enfermería 

favorece significativamente el desarrollo humano y fortalecer las capacidades 

locales. [12] No obstante, el grado de conocimiento que los enfermeros poseen 

sobre la implementación de estos consultorios sigue siendo un área de estudio 

poco explorado. 

1.2 Justificación e importancia de la investigación 

Conveniencia 

Este estudio es conveniente al encontrar la relación existente entre el 

conocimiento del ejercicio libre enfermero y la importancia de los consultorios 

profesionales de enfermería, por lo que estos dos aspectos son fundamentales para 

la ejecución de un programa sanitario donde los enfermeros contribuyen 

significativamente al 50% de la satisfacción de los usuarios y al 70% del 

cumplimiento del plan de objetivos del sector salud. [13] El estado como nación 

y las instituciones son actores que aportan en la mejora de los indicadores de salud 

al velar por la prevención de enfermedades y la promoción de la salud serán 

beneficiados con este estudio, ya que sus lineamientos y acciones serán 

establecidas en consideración de la importancia y el conocimiento que tienen los 

enfermeros acerca de los consultorios profesionales de enfermería. 

 

Aporte teórico 

Al realizar un análisis del contenido conceptual encontramos que se justifica y 

provee una visión más amplia y crítica de la importancia del conocimiento del 

ejercicio libre enfermero y la importancia de los consultorios profesionales en los 

profesionales de enfermería aportando información fiable y demostrable que 

puedan servir de antecedentes para realizar futuras investigaciones fortaleciendo 

o replanteando las estrategias que se tengan para implementar los consultorios de 

enfermería. 

 

Aporte practico 

La investigación aporta a la implementación de estrategias por parte de las 

autoridades y entidades involucradas en la creación de consultorios de enfermería, 

con el objetivo que los indicadores de salud en el contexto de la reforma de salud 

peruana se mejoren. Esto permitirá a los enfermeros establecer y gestionar 
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consultorios con mayor eficacia, mejorando la calidad y el acceso a la atención de 

la salud. 

Al capacitarse y adquirir nuevos conocimientos, los enfermeros pueden fortalecer 

sus habilidades clínicas, de gestión y liderazgo. [14] Con capacitación en estas 

áreas, los enfermeros pueden mejorar su capacidad para gestionar y liderar sus 

consultorios, resultando en una mayor eficiencia y calidad en la atención brindada. 

[15] Estas competencias no solo son relevantes para los directivos, sino también 

para aquellos enfermeros que buscan establecer consultorios profesionales de 

enfermería, contribuyendo a suplir la carencia de recursos humanos y 

garantizando una atención integral a los pacientes. 

 

Aporte metodológico 

La metodología de esta investigación aporta al proceso de validez y confiabilidad 

instrumentos de recolección de datos, ya que se diseñó y aplicó instrumento 

específico sobre conocimiento del ejercicio libre enfermero y la importancia sobre 

los consultorios profesionales de enfermería, permitiendo identificar las mejores 

prácticas y estrategias para capacitar a los enfermeros en su desarrollo profesional 

e implementación de consultorios de enfermería. 

 

Relevancia social 

En este aspecto, de acuerdo a los resultados que se obtuvieron va favorecer a las 

acciones emprendedoras que son esenciales para la sostenibilidad de las 

comunidades, donde los enfermeros llevan a cabo intervenciones sistematizadas 

y humanitarias para proporcionar atención integral y promover cambios positivos 

en los individuos y la comunidad. Los enfermeros reconocen la necesidad de 

capacitación para superar dificultades y aún experimentados sentimientos de 

gratificación y frustración, continúan creyendo en la importancia de su labor y 

esperan que se produzcan. Esta iniciativa contribuye a paliar la escasez de recursos 

humanos en salud y garantiza una integralidad en la atención y de calidad a los 

pacientes, promoviendo así el bienestar general de la población. 
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1.3 Viabilidad de la investigación  

Esta investigación es viable, en varios aspectos fundamentales. En primer lugar, 

la creciente necesidad de mejorar los indicadores de salud y la cobertura sanitaria 

en el contexto de la reforma de salud peruana subraya la pertinencia del estudio. 

La implementación de consultorios profesionales de enfermería es una estrategia 

prometedora para aumentar la accesibilidad a los servicios de salud con  calidad, 

en especial  comunidades con recursos limitados. 

 

Además, la investigación se beneficiará del interés y la motivación de los 

enfermeros por adquirir nuevas competencias y establecer sus propios 

consultorios. Esta predisposición facilita la participación y el compromiso de los 

sujetos de estudio. La disponibilidad de capacitaciones y recursos educativos en   

sector de la salud también apoya la formación continua de los enfermeros, lo que 

es crucial para la viabilidad del proyecto. 

A pesar de las limitaciones financieras, la autofinanciación por parte del autor ha 

demostrado un fuerte compromiso y determinación para concluir el estudio. Esto 

también permite una mayor independencia y control en la implementación y 

desarrollo de la investigación. 

 

El estudio ha presentado las siguientes limitaciones 

Falta de estudios e investigaciones nacionales y locales disponibles que se 

relacionen con la implementación de consultorios profesionales de enfermería. 

Esta carencia de antecedentes ha dificultado la contextualización de los hallazgos 

y la comparación con otras investigaciones. 

 

Sesgo de los sujetos de estudio; la veracidad de las respuestas de los participantes 

puede haber influido en los resultados del estudio. La precisión de los datos 

depende de la sinceridad y exactitud con la que los sujetos respondieron al 

instrumento de recolección de datos. 
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1.4 Formulación del problema de investigación 

1.4.1 Problema general 

¿Qué relación existe entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero y 

la importancia sobre los consultorios profesionales de enfermería Perú, en 

el año 2024?  

1.4.2 Problemas específicos 

• ¿Qué relación existe entre los conocimientos de ejercicio libre enfermero 

(Autonomía profesional) y la importancia (Utilidad) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024? 

• ¿Qué relación existe entre los conocimientos de ejercicio libre enfermero 

(Independencia Intelectual) y la importancia (Trascendencia) de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024? 

• ¿Qué relación existe los conocimientos de ejercicio libre enfermero 

(Independencia Financiera) y la importancia (Beneficio Económico) de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024? 

1.5 Formulación de objetivos 

1.5.1 Objetivos General. 

Determinar la relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

y la importancia de los consultorios profesionales de enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

1.5.2 Objetivos Específicos. 

• Identificar la relación entre el conocimiento de ejercicio libre enfermero 

(Autonomía profesional) y la importancia (Utilidad) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

• Identificar la relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

(Independencia Intelectual) y la importancia (Trascendencia) de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

• Identificar la relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

(Independencia Financiera) y la importancia (Beneficio Económico) de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 
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CAPITULO II. SISTEMA DE HIPÓTESIS 

2.1 Formulación de las Hipótesis 

2.1.1 Hipótesis general  

Hi: Existe una relación significativa del conocimiento del ejercicio 

libre enfermero y la importancia de los consultorios profesionales 

de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

Ho: No existe relación significativa del conocimiento del ejercicio libre 

enfermero y la importancia de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

2.1.2 Hipótesis específicas 

Hi1 Existe una relación directa y significativa entre los conocimientos 

de ejercicio libre enfermero (Autonomía profesional) y la 

importancia (Utilidad) de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

Ho1 No existe una relación directa y significativa entre los 

conocimientos de ejercicio libre enfermero (Autonomía 

profesional) y la importancia (Utilidad) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024 

Hi2 Existe una relación directa y significativa entre los conocimientos 

de ejercicio libre enfermero (Independencia Intelectual) y la 

importancia (Trascendencia) de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

Ho2 No existe una relación directa y significativa entre los 

conocimientos de ejercicio libre enfermero (Independencia 

Intelectual) y la importancia (Trascendencia) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

Hi3 Existe una relación directa y significativa entre los conocimientos 

de ejercicio libre enfermero (Independencia Financiera) y la 

importancia (Beneficio Económico) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

Ho3 No existe una relación directa y significativa entre los 

conocimientos de ejercicio libre enfermero (Independencia 
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Financiera) y la importancia (Beneficio Económico) de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

2.2 Operacionalización de variables 

 Variable 1 

Conocimiento del ejercicio libre enfermero. 

Dimensiones: 

• Autonomía Profesional 

• Independencia Intelectual 

• Independencia Financiera 

Variable 2 

Importancia de los consultorios profesionales de enfermería. 

Dimensiones: 

• Utilidad 

• Trascendencia 

• Beneficio económico. 
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Operacionalización de variables 

VARIABL

E 
DIMENSIÓN INDICADORES 

RESPUESTA 

O VALOR 

FINAL 

ESCAL

A 

V1 

Conocimient

o del 

ejercicio 

libre 

enfermero. 

Autonomía 

profesional 

1. Libertad para la toma de 

decisiones en lo que sabe del 

ejercicio profesional 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4. Frecuentem

ente 

5. Siempre 

Ordinal 

Politómi

ca 

2. Es independiente para dar 

consulta y recomendaciones en 

su práctica de enfermería.  

3. Cumple con la utilización de 

diagnósticos de enfermería para 

obtener los resultados 

esperados. 

4. Independencia en la habilidad 

durante su práctica funcional 

sin supervisión de otra 

disciplina.  

5. Libertad para la toma de 

decisiones en lo que sabe de la 

profesión.  

Independencia 

Intelectual 

6. Formación educativa solo es a 

nivel de universitario 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4. Frecuentem

ente 

5. Siempre 

Ordinal 

Politómi

ca 

7. La enfermería tiene sus propios 

modelos teóricos propios. 

8. Se vincula con estructuras de 

poder con criterios propios de 

su disciplina. 

9. Genera nuevos conocimientos 

desde su naturaleza profesional. 

10. Los procesos mentales se 

dirigen a la solución de los 

problemas. 

Independencia 

Financiera 

11. La contabilidad financiera 

producto su profesión satisface 

lo que consume su familia. 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4. Frecuentem

ente 

5. Siempre 

Ordinal 

Politómi

ca 

12. El enfermero encuentra un 

desarrollo profesional en su 

propia empresa. 

13. La profesión se puede plantear 

aspiraciones económicas  

14. El enfermero se concibe como 

su propio jefe o gerente en 

ejercicio de su profesión.  

15. Puede invertir con capital 

propio, y es suficiente a partir de 

su profesión, la recuperación de 

la inversión.  
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V2 

Importancia 

de los 

consultorios 

profesionale

s de 

enfermería. 

Utilidad  

1. Favorece la prevención de 

enfermedades. 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4. Frecuentem

ente 

5. Siempre 

Ordinal  

Politómi

ca 

2. Favorece la promociona la 

salud. 

3. Mejorar la accesibilidad de 

los servicios integrales que 

conforman el sistema 

sanitario 

4. Aporta conocimientos al 

campo científico y 

tecnológico. 

5. Aporta al desarrollo social. 

Trascendencia 

6. Promueve el logro de 

resultados en la salud que aún 

no se ha obtenido o mejora la 

salud pública. 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4.

 Frecuenteme

nte 

5. Siempre 

Ordinal  

Politómi

ca 

7. A partir de su implementación 

se extiende a una mayor 

calidad de atención de la 

salud. 

8. El aporte de un consultorio es 

significativo en términos de la 

salud. 

9. Desarrollo satisfacción 

personal. 

10. La función de un consultorio 

es aplicable a toda la sociedad. 

Beneficio 

económico 

11. Las necesidades satisfechas 

de los potenciales clientes 

generan otras necesidades a 

cubrir con los recursos del 

consultorio. 

1. Nunca 

2. Raramente 

3. A veces 

4.

 Frecuenteme

nte 

5. Siempre 

Ordinal  

Politómi

ca 

12. Los beneficios económicos 

cubren los costos que se 

invierte. 

13. Los costos de los potenciales 

clientes hacen que decida por 

atención en los consultorios 

profesionales privados. 

14. La prestación de salud, mejora 

la salud de la población. 

15. Los precios del mercado, son 

equitativos y de acceso 

general a los potenciales 

clientes.  

Fuente: Elaboración propia 
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2.3 Definición operacional de las variables  

Ejercicio Libre  

Es el actuar profesional con autonomía profesional, con independencia intelectual 

y financieramente, y puede generar su propia remuneración económica, en toda 

libertad de la aplicación de sus conocimientos en diferentes contextos. 

Autonomía Profesional 

La toma de decisiones en el ejercicio de las funciones del enfermero, se realiza sin 

la dependencia directa de otra disciplina profesional. 

Independencia intelectual 

El enfermero durante el ejercicio de su vida profesional, reconoce y aplica 

conceptos y modelos propios de la ciencia de la enfermería.  

Independencia Financiera 

El desarrollo profesional le otorga beneficios económicos, en el contexto gerencial 

y empresarial; cuya práctica de su ejercicio profesional se sustenta en modelos y 

teorías, propios de la disciplina en lo que se desarrolla.  

Independencia profesional 

Consideración de la persona que su práctica profesional es independiente de otra 

disciplina profesional. 

Trascendencia  

En el desarrollo de la práctica profesional, el consultorio de enfermería tiene un 

sentido que supera el común el ámbito donde se desarrolla las funciones del 

enfermero.  
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CAPITULO III. MARCO TEÓRICO 

3.1 Antecedentes de investigación 

A nivel internacional 

En un estudio realizado en México en el 2021, realizaron el estudio: Nivel de 

autonomía en la práctica profesional de enfermería en México, utilizando un 

diseño descriptivo y transversal. Con un marco muestral de 67 profesionales 

enfermeros, con una edad promedio de 37.0 años y una experiencia laboral media 

de 12.0 años. Los resultados encontrados indicaron que la autonomía percibida 

por los profesionales  de enfermería fue moderada, con una puntuación media de 

61,1. Se subraya la importancia de implementar prácticas basadas en evidencia 

para mejorar este aspecto. Estas conclusiones apuntan hacia la necesidad de una 

mayor exploración y atención en futuras investigaciones sobre la autonomía en el 

ámbito de la enfermería, con el fin de optimizar el cuidado con calidad y la 

satisfacción laboral en este sector. [16] 

En México, el 2021, en una investigación sobre las vivencias del ejercicio libre de 

los enfermeros que emplean terapias complementarias, cuyo objetivo fue explorar 

la experiencia de enfermeras que trabajan en consultorios privados utilizando 

terapias como Acupuntura y Homeopatía. Se realizó un estudio cualitativo-

descriptivo con un enfoque fenomenológico, entrevistando a cuatro enfermeras 

con más de tres años de experiencia. Los resultados revelaron tres categorías 

principales: la intención de una sanación a través de terapias complementarias, la 

percepción de el libre ejercicio de la enfermería y el inicio en la apertura de 

consultorios de enfermería. Se concluyó que las enfermeras asumen roles de 

liderazgo al ejercer de manera independiente, lo que implica la necesidad de 

capacitación y preparación para tomar decisiones autónomas. Esta autonomía 

permite la aplicación de conocimientos que son generados por medio de la 

investigación, lo que puede mejorar el cuidado de los usuarios y la comunidad 

mediante el uso de terapias complementarias. [17] 

En Ecuador, se realizó un estudio con 139 profesionales de enfermería en el año 

2021, con el objetivo de determinar la autonomía del personal de enfermería 

durante su ejercicio profesional en el Hospital San Vicente de Paúl. Se empleó un 

diseño de investigación cuantitativo de tipo transversal y descriptivo. La 
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población de estudio consistió en 139 profesionales de enfermería, a quienes se 

les aplicó el cuestionario de la autonomía del personal de enfermería, de Mary 

Blegen, siguiendo criterios éticos. Los resultados revelaron que las actividades de 

cuidado que predominan en la dimensión de autonomía incluyen enseñanza sobre 

actividades de autocuidado (68%), toma de decisiones en el manejo del dolor 

(58%) y la decisión de aplicar cuidados (50%). En cuanto a las actividades 

operacionales, el desarrollo y revisión de procedimientos de la unidad fue la más 

común (50%), seguida de la participación en la visita médica (42%). Se concluyó 

que la autonomía enfermera se aplica mayormente en actividades asistenciales 

directas al paciente, en contraste con las actividades operacionales. [18] 

En España, el 2020, en la investigación de percepción de enfermeras generalistas 

y especialistas sobre la autonomía profesional en hospitales de la Comunidad 

Autónoma de Madrid, se adoptó un enfoque cuantitativo-cualitativo, utilizando 

cuestionarios y entrevistas para recopilar datos. Los resultados indicaron 

diferencias significativas entre ambos grupos, especialmente en la participación 

en asuntos de la institución nosocomial, la calidad de los cuidados enfermeros y 

las relaciones interprofesionales. Se encontró que las enfermeras generalistas 

aplican más el Proceso de Atención de Enfermería (PAE), mientras que las 

especialistas en Salud Mental y Obstetricia-Ginecología prefieren protocolos de 

actuación. Se sugiere reorganizar el trabajo para fomentar la autonomía enfermera, 

promoviendo una toma de decisiones horizontal y empoderando a las enfermeras 

para liderar cambios organizativos. Esto podría contribuir a convertir los 

hospitales en entornos magnéticos, centrados en el paciente y en la prevención del 

burnout. [19] 

A nivel nacional 

En Lima el 2021 se realizó una investigación cualitativa de tipo estudio de caso, 

tuvieron como objetivo el análisis de las perspectivas de los enfermeros en cuanto 

a su ejercicio en consultorios privados. Para ello, seleccionaron a 12 enfermeros 

con experiencia en gestión de consultorios, utilizando un enfoque de muestreo por 

conveniencia y redundancia. La información se recopiló a través de entrevistas 

semiestructuradas, y los datos obtenidos fueron analizados mediante un enfoque 

de análisis de contenido. Se identificaron varias categorías relevantes, como la 

autonomía profesional, el desarrollo de nuevas competencias, el trabajo 
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interdisciplinario y la necesidad de capacitación continua. Concluyeron que los 

consultorios privados representan una alternativa de empleo que potencia la 

autonomía del profesional, pero que requiere también un enfoque colaborativo y 

evaluación constante de los resultados obtenidos. [4] 

En Cajamarca, el 2022 se realizó un estudio descriptivo de corte transversal con 

el objetivo de determinar el nivel de competencias del profesional de enfermería 

para la gestión de consultorios. Se aplicó un cuestionario a 322 profesionales, 

evaluando sus conocimientos, habilidades, actitudes y su interés en abrir un 

consultorio. Los resultados mostraron un predominio de mujeres en el grupo, con 

una edad mayormente entre 30-40 años, trabajando principalmente en el área 

asistencial. Se encontraron en un nivel medio las competencias del profesional de 

enfermería para gestionar los consultorios, con variaciones en las dimensiones de 

conocimientos, habilidades y actitudes. También se ha observado un interés alto, 

de los enfermeros para emprender los consultorios de enfermería. Esto concluye, 

que los profesionales de enfermería en Cajamarca, muestran un nivel medio de 

competencias en la gestión de consultorios de enfermería, lo que sugiere 

oportunidades para mejorar y fortalecer sus capacidades en este ámbito. [20] 

En Lima, el 2020, realizaron una investigación sobre la implementación de 

consultorios de enfermería en Lima, con el objetivo de analizar las percepciones 

de los profesionales de enfermería en relación a la apertura de estos consultorios 

en la región. Utilizando un diseño cualitativo exploratorio y descriptivo, se 

aplicaron entrevistas semi-estructuradas a 20 enfermeros de diferentes centros de 

salud. Los resultados mostraron que, a pesar de las expectativas positivas sobre la 

mejora de la atención en salud, los profesionales enfrentan retos significativos, 

como la falta de recursos y el apoyo institucional insuficiente. Sin embargo, el 

estudio destacó que, en general, los profesionales consideran que los consultorios 

pueden fortalecer su desarrollo profesional y mejorar la calidad de atención 

brindada a los pacientes, a pesar de los obstáculos. La investigación concluyó que, 

para que los consultorios sean efectivos, es necesario promover políticas públicas 

que faciliten su implementación y asegurar un ambiente de colaboración 

interprofesional. [21] 
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3.2 Bases teóricas  

Teoría de Jean Watson  

En la investigación se ha considerado la Teoría del Cuidado Humano, que sostiene 

la necesidad de considerar el aspecto humano, transpersonal, espiritual, educativo, 

administrativo y de investigación, y con énfasis ante los riesgos de 

deshumanización que derivan de procesos de reestructuración de sistemas actuales 

de la salud.[22] 

Teoría de Nola Pender 

El modelo de promoción de la salud ayuda a los enfermeros a entender el proceso 

salud-enfermedad y la práctica de la enfermería en su desarrollo profesional. 

[23,24] Esta teoría afirma que los supuestos de su teoría que las condiciones son 

creadas por las personas para expresar su potencial de salud, que tienen capacidad 

de autoconciencia reflexiva y valoran el crecimiento intentando conseguir el 

equilibrio. Así también, expresa la interacción del profesional de enfermería con 

el entorno del profesional y con la persona en su entorno. [24] 

Teoría de Dorothea Orem 

Esta Teoría considera al ser humano capaz de realizar acciones de autocuidado de 

manera dependiente, por lo que se promueve en los consultorios la salud de forma 

integral de tal manera que le conlleven a condiciones de integración con la 

sociedad en sus esquemas más adecuados en torno a salud. El profesional de 

enfermería, desde el consultorio, oferta un servicio humanizado para que la 

persona pueda mantener su propia salud según las necesidades y requerimientos 

situacionales de la persona. [25] 

3.3 Bases Conceptuales 

Dimensión 

Conocimiento del ejercicio libre 

La práctica autónoma del ejercicio de enfermería representa la realización de las 

funciones propias de esta disciplina de manera independiente. Comprender este 

concepto marca el inicio de la práctica independiente, ya que implica pasar del 

conocimiento teórico a la aplicación práctica. [26] Entender la autonomía 

profesional, que abarca tanto la independencia intelectual como la financiera, es 
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fundamental para comprender la naturaleza del ejercicio independiente en 

enfermería, para luego ir a la aplicación. 

Autonomía profesional 

La autonomía es una dimensión del ejercicio práctico y profesional de los 

enfermeros como disciplina; esto afecta la percepción de los profesionales de 

enfermería en relación con aspectos propios de la enfermería que responden a su 

desarrollo profesional, el juicio y la práctica independiente. [27] Los principales 

indicadores que se asocian a esta teoría incluyen la toma de decisiones con libertad 

en lo que sabe del ejercicio profesional, [28] la independencia para dar consulta y 

recomendaciones en su práctica de enfermería, [29] la utilización de diagnósticos 

de enfermería para obtener los resultados esperados, [30] la independencia en la 

habilidad durante su práctica funcional sin supervisión de otra disciplina, [31] y 

el control de las acciones y funciones propias de su profesión. [32] 

Independencia Intelectual 

La relación difusa entre ocupación y una profesión, puede ser esclarecida por 

factores que lo determinan como profesión. Y dentro de estos lo correspondiente 

al aspecto cognitivo intelectual, es lo que determina el marco de la función de la 

profesión en su aplicación de la praxis. 

El ejercicio práctico de la enfermería  como una disciplina profesional  enmarca 

la característica que cumple con una autonomía intelectual, lo que se ve  reflejado 

en los siguientes indicadores, [33] formación educativa solo a nivel universitario, 

[34] modelos teóricos propios, [35] una vinculación con estructuras de poder con 

criterios propios de su disciplina, [36] nuevos conocimientos generados desde su 

naturaleza profesional, [37] y los procesos mentales se dirigen a la solución de los 

problemas. [38] 

Independencia financiera 

La profesión de enfermería tiene un accionar en los recursos financieros para el 

cuidado de las personas y la armonía financiera entre los bienes y servicios de 

salud. La relación de la economía con la salud es la suplencia de las necesidades 

básicas; y es una economía positiva la que corresponde a satisfacer las 

necesidades, que incluyen a la misma persona. [39] 
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Los indicadores de esta independencia financiera, como profesional, que por 

extensión de los indicadores de desarrollo humano, considera la contabilidad 

financiera producto de su profesión satisface lo que consume su familia 

encontrando un desarrollo profesional en su propia empresa, [40] así mismo la 

profesión se puede plantear aspiraciones económicas, [41] el enfermero se concibe 

como su propio jefe o gerente en el ejercicio de su profesión, [42] puede invertir 

con capital propio, y es suficiente a partir de su profesión la recuperación de la 

inversión. [43] 

Dimensión 

Importancia de los consultorios profesionales de enfermería 

Generalmente, la salud se entiende como un derecho individual y de toda la 

comunidad; por esta razón, las instalaciones de salud son de propiedad del Estado 

y su operación está a cargo del gobierno. [44] En este contexto, los consultorios 

profesionales de enfermería, como establecimientos de salud, están en proceso de 

consolidación tanto legal como en reglamentación e implementación en el 

territorio de peruano; y bajo las políticas y estrategias de salud pública en el 

fomento de prevenir y promover la salud y cuya importancia de los tales radica en 

su utilidad, trascendencia; y la persona asume importancia cuando satisface sus 

necesidades y esto incluye el beneficio Económico.  

Utilidad 

Los establecimientos de salud privados cumplen sus propósitos en la disminución 

de las brechas generacionales y poblacionales; estar sanos y tener una vida más 

larga es uno de los objetivos del ser humano que se traducen en indicadores de 

esperanza de vida. Por lo que un establecimiento cumplirá sus objetivos de ser útil 

a la población cuando cumple con la disminución de morbilidad y mortalidad, 

disminuyendo la mortalidad y morbilidad que, a la vez, favorece la prevención de 

enfermedades y la promociona la salud; así misma mejora la accesibilidad de los 

servicios integrales que conforman el sistema sanitario, aporta conocimientos al 

campo científico y tecnológico y al desarrollo social. [45]   

Trascendencia   
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La trascendencia de un consultorio profesional de enfermería, conforme a la Real 

Academia Española, menciona que será trascendente si se comunica o extiende a 

otras cosas; que es de importancia o gravedad por sus probables consecuencias. 

Así mismo, desde un punto de vista filosófico, se aplica a lo que se deriva del ser 

y se aplica a los entes; también en una de sus acepciones hace referencia a 

ocuparse en conocer sus modos antes que los objetos mientras sea factible hacerlo. 

[46] Los indicadores que miden la trascendencia, promueve el logro de resultados 

en la salud que aún no se ha obtenido o mejora la salud pública, a partir de su 

implementación se extiende una mejor calidad en la atención de salud, el aporte 

de un consultorio es significativo en términos de la salud, el desarrollo satisfacción 

personal y la función de un consultorio es aplicable a toda la sociedad. 

Beneficio Económico 

Los beneficios económicos son mínimos, por lo que es necesario que los 

profesionales de enfermería tengan beneficios económicos en sus empresas que 

prestan servicios para poder ser considerados exitosos. El valor relativo de lo que 

se plantea en los consultorios profesionales de enfermería aborda las dimensiones 

en durante la toma de decisiones que valoran la eficacia, eficiencia y equidad, que 

en conjunto estiman el beneficio económico para el profesional de la salud. Esto 

se puede verificar en al menos las siguientes nociones, que serán consideradas 

como indicadores de este beneficio económico. [47] Las necesidades satisfechas 

de los potenciales clientes generan otras necesidades a cubrir con los recursos del 

consultorio, los beneficios económicos cubren los costos que se invierte, los 

costos de los potenciales clientes hacen que decida por atención los consultorios 

profesionales privados, la prestación de salud, mejora la salud de la población, los 

precios del mercado, son equitativos y de acceso general a los potenciales clientes.  

Definición de términos básicos 

Los siguientes términos se definen para una mejor comprensión de este estudio: 

[46] 

• Capital: Es un conglomerado de activos y bienes que estan destinados a 

producir mayor riqueza.   

• Conocimiento: Noción, saber o noticia elemental de algo.   
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• Consultar: Pedir parecer, dictamen o consejo a alguien.   

• Consultorio: Unidad de salud de índole privado donde se despachan informes 

o consultas sobre materias técnicas respecto a la salud.   

• Disciplina: Arte, facultad o ciencia.   

• Enfermería: Profesión de la persona que se dedica al cuidado y atención de 

enfermos y heridos, así como a otras tareas sanitarias, siguiendo pautas 

clínicas. 

• Gerente: Responsable de la gestión administrativa, de un establecimiento 

empresarial o institución especifica.  

• Invertir: Emplear, gastar, colocar un caudal.   

• Jefe: Superior o cabeza de una corporación, partido u oficio.   

• Procesos: Conjunto de las fases sucesivas de un fenómeno natural o de una 

operación artificial.   
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CAPITULO IV. MARCO METODOLOGICO 

4.1 Ámbito 

Este estudio se ha realizado en el territorio del Perú, situado en la parte central y 

occidental de América del Sur (UTM N7970840.422; E552505.422; ZONA 18). 

El país comprende una superficie territorial de 1.285.215,60 km². 

El consejo regional III del colegio de enfermeros del Perú, que representa a Lima 

metropolitana expide licencias a los profesionales de la orden para el ejercicio 

profesional dentro del territorio peruano. 

4.2 Tipo y nivel de investigación. 

Tipo de investigación 

Esta investigación le corresponde a un tipo Básica, Cuantitativo, Prospectivo, 

Observacional, Transversal, Analítico.  

 

Según su finalidad de estudio 

El estudio propuesto se clasifica como básica, ya que tiene como objetivo 

principal explorar y caracterizar las variables presentes en la población de 

enfermeros de la región de Lima Metropolitana en relación con su conocimiento 

sobre el ejercicio libre y la importancia de los consultorios profesionales. En la 

investigación básica, el propósito no es intervenir ni modificar las variables, sino 

generar un conocimiento más profundo de las características y relaciones entre las 

variables observadas. Este enfoque busca ampliar el entendimiento teórico de los 

fenómenos sin intentar aplicar los resultados de manera inmediata a situaciones 

prácticas. [48] 

 

Según el enfoque 

El enfoque de este estudio es cuantitativo, ya que se utilizarán datos numéricos 

para describir lo que conocen los enfermeros sobre el ejercicio libre y su 

percepción de los consultorios profesionales. Los datos fueron recogidos mediante 

encuestas estructuradas, lo que permitirá analizar estadísticamente las relaciones 

entre las variables y la posible asociación entre ellas. Según Hernández Sampieri 

et al. el enfoque cuantitativo se basa en la recolección de datos numéricos que 
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permiten hacer análisis estadísticos y generar conclusiones sobre las relaciones y 

patrones entre las variables estudiadas. [48] 

 

Según el tiempo de estudio 

Un estudio prospectivo se caracteriza por recolectar información desde un 

momento determinado y seguir a los sujetos hacia adelante en el tiempo, lo que 

permite analizar el impacto de cambios o intervenciones a lo largo del tiempo. En 

este tipo de investigación, se recogen datos actuales y se analiza cómo se 

desarrollan en el futuro. Esto es aplicable al presente estudio, donde se examina 

el conocimiento actual de los enfermeros sobre el ejercicio libre y su percepción 

de la importancia de los consultorios profesionales hacia adelante. [49] 

 

Según la participación del investigador 

Este estudio se clasifica como observacional, ya que el investigador no intervendrá 

ni modificará el comportamiento de los participantes. El objetivo principal es 

recopilar información sobre las percepciones y conocimientos actuales de los 

enfermeros sin alterar su entorno o contexto. En un enfoque observacional, el 

investigador se limita a observar y registrar los fenómenos tal como ocurren de 

manera natural, sin influir en ellos, lo que permite obtener datos más 

representativos de la realidad de los participantes. [50] 

 

Según la medición de las variables 

El estudio se clasifica como transversal, ya que se recopilarán los datos en un solo 

punto en el tiempo. Esto permitirá un análisis de lo que conocen los enfermeros 

sobre el ejercicio libre y la percepción de la importancia de los consultorios en ese 

momento, sin necesidad de medir los cambios a lo largo del tiempo. En un diseño 

transversal, los datos se recogen en un único momento, lo que permite obtener una 

instantánea de la situación estudiada, sin realizar un seguimiento a lo largo del 

tiempo, facilitando el análisis de las variables en ese punto específico. [51] 

 

Según la cantidad de variables 
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El estudio es analítico porque busca explorar la relación entre dos o más variables, 

analizando cómo una puede influir sobre la otra, más allá de simplemente 

describirlas. En este caso, el enfoque es determinar cómo el conocimiento del 

ejercicio libre enfermero se relaciona con la percepción de la importancia de los 

consultorios profesionales, probando la hipótesis acerca de la asociación entre 

estas variables. [52] 

 

Nivel de investigación 

El nivel del estudio es de relación  

Este estudio es relacional porque se centra en examinar la relación entre las 

variables, buscando entender cómo se asocian entre sí sin intervenir en ellas. Este 

enfoque es útil para identificar patrones y asociaciones, aunque no establece 

causalidad. En el presente estudio, se investiga cómo el conocimiento del ejercicio 

libre enfermero se relaciona con la percepción de la importancia de los 

consultorios profesionales, proporcionando una visión de la asociación entre estas 

variables. [53] 
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4.3 Población y muestra 

4.3.1 Descripción de la población 

La población está constituida por los enfermeros colegiados del consejo 

regional III de Lima Metropolitana que asciende a 36000 colegiados.  

4.3.2 Muestra y método de muestreo: 

La selección de la muestra es aleatorio simple.  

Muestra 

Para el tamaño de la muestra calculamos según fórmula para variables 

categóricas: 

𝑛 =
𝑁 ∗  𝑍1−𝛼

2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑒2 ∗ (𝑁 − 1) + 𝑍1−𝛼
2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

 

𝑛 =
36000 ∗ 1.962 ∗ 0.5 ∗ (1 −  0.5)

0.052 ∗ (36000 − 1) + 1.962 ∗ 0.5 ∗ (1 − 0.5)
 

𝑛 =
36000 ∗ 3.8416 ∗ 0.5 ∗ 0.5

0.0025 ∗ 35999 + 3.8416 ∗ 0.5 ∗ 0.5
 

𝑛 =
36000 ∗ 3.8416 ∗ 0.25

90.9579
 

𝑛 =
36000 ∗ 0.9604

90.9579
 

𝑛 =
34574.4

90.9579
 

𝑛 = 380.1143166234049 

Por lo que en la investigación se redondea a: 

𝒏 = 𝟑𝟖𝟎  

Donde:  

• Población    N  = 36000 

• Nivel de Confianza  Z1-α  =  95 % 

• Probabilidad de Éxito   p  = 50 % 

• Probabilidad de Fracaso   q  = 100% - p 

• Error alfa    e  = 5% 
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Método de Muestreo: 

El método empleado en el presente estudio fue aleatorio simple, el cual 

permite seleccionar de manera equitativa a los enfermeros de la población 

objetivo sin intervención en su elección. Para realiza este procedimiento, 

se ha utilizado la base de datos proporcionada por el Colegio de 

Enfermeros del Perú -Consejo Regional III, que contiene la información 

actualizada de los profesionales de enfermería, colegiados en Lima 

Metropolitana. 

 

La representatividad de la muestra y minimizar sesgos, el proceso de 

selección aleatoria fue realizado utilizando un generador de números 

aleatorios, lo cual permitió seleccionar a los enfermeros de forma 

imparcial y aleatoria. Posteriormente, se contactó a los enfermeros 

seleccionados para invitarlos a participar en la encuesta, asegurando que 

cumplieran con los criterios de inclusión que se han establecido para el 

estudio. 

4.3.3 Criterios de inclusión y exclusión 

Criterios de inclusión  

Se ha incluido dentro de esta investigación a enfermeros que cumplieron 

estos criterios: 

• Tuvieron licencia de colegiatura otorgado por el Colegio de 

Enfermeros del Perú. 

• Se encontraron adscritos al consejo regional III del Colegio de 

enfermeros del Perú. 

• Respondieron todas las preguntas de los dos cuestionarios planteados 

durante la recolección de datos. 

• Se encontraron ejerciendo su profesión en el territorio peruano. 

• Manifestaron su disposición a participar voluntariamente y que hayan 

firmado el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión 

Se ha excluido dentro de la investigación a los enfermeros que: 

• No tenían licencia del Colegio de Enfermeros del Perú. 



35 

 

• No respondieron a todas las preguntas de los dos cuestionarios 

planteados. 

• Estuvieron temporalmente con licencia o permanente durante el 

periodo de recolección de datos. 

• No han firmado el consentimiento informado. 

• Participaron en estudios similares en los últimos seis meses.  

4.4 Diseño de investigación 

El estudio es correlacional y de corte transversal 

Es correlacional de corte transversal porque permite examinar la relación entre 

variables en un momento específico, proporcionando una visión de cómo se 

asocian las variables sin intervención experimental. [54] En este estudio se analiza 

cómo el conocimiento del ejercicio libre enfermero se relaciona con la percepción 

de la importancia de los consultorios profesionales, facilitando la identificación 

de asociaciones actuales entre estas variables. 

Diagrama: 

 

 

 

 

 

Donde: 

n  =  Muestra de estudio : Enfermeros del Perú. 

O1  = Variable 1 : Conocimiento del ejercicio libre enfermero.  

O2  = Variable 2 : Importancia de los consultorios profesionales  

       de enfermería. 

R = Relación entre  O1  y O2 

 

O1  

   

 

nA  r 
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4.5 Técnicas e instrumentos 

4.5.1 Técnicas 

Para la recolección de datos se ha aplicado el instrumento de encuesta. 

4.5.2 Instrumentos 

La escala de estimación y valor tipo Likert es utilizada para determinar la 

percepción y opinión sobre variables cualitativas. [55] Uno de los métodos 

más conocidos para medir las variables que se plantean de manera escalar 

es la escala de Likert. [56] Por lo tanto, se ha conformado un cuestionario 

de preguntas mixtas con alternativas de respuesta escalar; cuyos criterios 

se describen en la operacionalización de variables, adaptados a esta escala 

en 5 criterios y preguntas cerradas. Se ha recopilado los datos mediante un 

cuestionario en la plataforma virtual de Google Drive, donde se desarrolló 

el cuestionario con un tiempo definido y con respuestas de autoguardado 

no modificables. 

 

Sobre la variable 1 Conocimiento del ejercicio libre enfermero se plantea 

un total de 15 preguntas distribuidas en sus dimensiones. 

• Autonomía profesional  (5)  

• Independencia intelectual  (5) 

• Independencia financiera   (5) 

 

Sobre la variable 2 Importancia de los consultorios profesionales de 

enfermería se plantea un total de 15 preguntas distribuidas en sus 

dimensiones. 

• Utilidad   (5) 

• Trascendencia   (5) 

• Beneficio Económico  (5) 

 

4.5.2.1 Validación de los instrumentos para la recolección de datos 

Para validar el instrumento de la recolección de datos, se solicitó la 

participación de cinco expertas en enfermería, todas con grado de 
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Magíster. Las especialistas coincidieron de manera unánime en que 

el instrumento es aplicable y apropiado para los fines de la 

investigación. Presentamos los nombres de las expertas y sus 

opiniones: 

1. Flor Blas Bergara: Consideró que el instrumento es aplicable. 

2. Johana Collantes Zapata: Evaluó que el instrumento es 

aplicable. 

3. Mercedes Llacsa Muchari: Opinó que el instrumento es 

aplicable. 

4. Nidia Sánchez Ferrua: Concluyó que el instrumento es 

aplicable. 

5. Yenni Turpo Hancco: Indicó que el instrumento es aplicable. 

La uniformidad en las opiniones de las expertas confirma la validez 

del instrumento, garantizando que cumple con los criterios exigidos 

para el estudio. 

4.5.2.2 Confiabilidad de los instrumentos para la recolección de datos 

La confiabilidad se ha realizado a traes del coeficiente Alfa de 

Cronbach. Se obtuvo para el primer instrumento un valor de Alfa 

de Cronbach de 0.939, mientras que el segundo instrumento, se 

obtuvo un valor de 0.942. Ambos valores indican un alto grado de 

fiabilidad, lo que sugiere que los instrumentos son consistentes y 

confiables y aplicable para recolectar datos. 

 

El coeficiente Alfa de Cronbach es ampliamente reconocido como 

una herramienta fundamental para evaluar la consistencia interna 

de los instrumentos de medición en investigaciones cuantitativas 

destaca que su principal ventaja radica en la capacidad para medir 

la homogeneidad de los ítems, garantizando que estos evalúen de 

manera coherente el mismo constructo. Un Alfa de Cronbach 

superior a 0.70 nos indica que existe  fiabilidad, lo que asegura que 

el instrumento es apto para su uso en diferentes contextos y 
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poblaciones. Además, su utilización es clave en estudios 

exploratorios y en la validación de instrumentos nuevos, 

proporcionando una evaluación robusta y cuantitativa de la 

confiabilidad, lo que refuerza la validez interna de los resultados 

obtenidos. [55,57] 

4.6 Técnica para el procesamiento y análisis de datos 

En este estudio se ha utilizado en este estudio fue el hipotético-deductivo, el cual 

se basa en la formulación de hipótesis a partir de la teoría existente y su posterior 

contrastación mediante la observación empírica. Este método permitió plantear 

suposiciones sobre la implementación y el impacto de los consultorios 

profesionales de enfermería y verificar estas hipótesis a través de la recolección y 

análisis de datos. 

Datos a Registrar 

Se registraron datos sobre las, actitudes y conocimientos de los profesionales de 

enfermería que se relaciona  con la implementación y operación de los 

establecimientos de enfermería. Los datos incluían respuestas a 30 preguntas 

divididas en dos variables: 15 preguntas para la primera variable y 15 para la 

segunda variable.  

Procedimiento 

El procedimiento de recolección de datos se llevó a cabo mediante un instrumento 

basado en una escala tipo Likert, el cual fue distribuido a los participantes por 

medio de la plataforma virtual Google Drive. Los cuestionarios fueron diseñados 

con un tiempo límite para su finalización y contaban con la funcionalidad de 

autoguardado, impidiendo la modificación de respuestas una vez enviadas. El 

instrumento fue validado a través de juicio de expertos, y su confiabilidad fue 

medida utilizando el coeficiente alfa de Cronbach. La aplicación del cuestionario 

se realizó a enfermeros licenciados y en ejercicio activo en Perú. 

Plan de Tabulación y Análisis de Datos estadísticos 

El proceso y análisis de los datos se realizó utilizando el programa Statistical 

Product and Service Solutions (SPSS), versión 25, de International Business 
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Machines (IBM). Los datos recolectados fueron organizados y presentados en 

tablas, figuras estadísticas. Para el análisis e interpretación de los resultados, se 

emplearon técnicas estadísticas utilizando tablas de contingencia de doble entrada, 

Coeficiente de Correlación de Spearman, Estas técnicas permitieron una 

evaluación detallada de las relaciones y patrones presentes en los datos. 

4.7  Aspectos Éticos 

El estudio se ha desarrollado conforme a lo acordado, con los principios éticos 

establecidos en las normativas nacionales e internacionales sobre investigaciones 

con seres humanos, siguiendo los lineamientos de la Declaración de Helsinki. 

Consentimiento informado: Se ha obtenido de los participantes, el consentimiento 

informado, quienes fueron plenamente informados sobre el propósito, 

procedimientos y voluntariedad de la participación. Este consentimiento se firmó 

antes de la recolección de datos (ver Anexo 06). [58] 

Confidencialidad: La confidencialidad de los datos fue garantizada, anonimizando 

la información personal de los participantes. Los datos se utilizaron 

exclusivamente con fines académicos y científicos, sin divulgarse fuera del ámbito 

de investigación. [59] 

Voluntariedad: La participación fue completamente voluntaria. Los participantes 

podían considerar el retiro del estudio en cualquier momento sin consecuencias. 

Este derecho fue claramente comunicado a todos los involucrados. [60] 

Riesgos mínimos: No se identificaron riesgos significativos para los participantes, 

ya que se utilizó un diseño observacional y se evitó cualquier intervención que 

pudiera alterar su comportamiento o contexto. [61] 

Transparencia: Los resultados del estudio fueron accesibles para los participantes, 

garantizando su derecho a la información sobre los hallazgos finales del estudio. 

[62] 

Este estudio respetó todos los principios éticos, garantizando la integridad de los 

participantes y el adecuado manejo de las datos recolectados. 
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CAPITULO V. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

5.1. Análisis descriptivo 

Para el objetivo general   

Tabla 1. Distribución del conocimiento del ejercicio libre enfermero y la 

importancia de los consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el 

año 2024 (n = 380) 

Conocimiento 

del Ejercicio 

Libre 

Enfermero 

Importancia 

Alta (4-5) 

Importancia 

Media (3-4) 

Importancia 

Baja (1-2) 
Total 

Alta (4-5) 303 (79.73%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 
303 

(79.73%) 

Media (3-4) 25 (6.57%) 52 (13.68%) 0 (0.00%) 

 

77 

(20.26%) 

Baja (1-2) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 
 

0 (0.00%) 

Total 
328 

(86.31%) 
52 (13.68%) 0 (0.00%) 

380 

(100%) 
Fuente: Elaboración propia a partir del cuestionario sobre Conocimiento del Ejercicio 

Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería, validado en 2024. 

 

La Tabla sobre la distribución del conocimiento del ejercicio libre enfermero 

revela que la mayoría de los participantes (79.73%, n = 303) tiene un alto 

conocimiento, mientras que el 20.26% (n = 77) presenta un nivel medio, sin 

reportarse niveles bajos (0%). Esto sugiere que, en general, el personal de 

enfermería en la muestra posee un conocimiento elevado sobre su ejercicio 

profesional independiente. En cuanto a la importancia de los consultorios 

profesionales de enfermería, la mayoría de los participantes (86.31%, n = 328) 

perciben estos consultorios como altamente importantes, y el 13.68% (n = 52) los 

considera de importancia media, sin que ninguno de los participantes los evalúe 

como de baja importancia. La comparación entre ambas variables muestra una 

correspondencia significativa, con un porcentaje similar de participantes que 

tienen alto conocimiento y alta valoración de los consultorios, y aquellos con 

conocimiento medio coincidiendo en su mayoría con una valoración media de los 

consultorios. La ausencia de niveles bajos en ambas variables sugiere que tanto el 
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conocimiento del ejercicio libre enfermero como la importancia de los 

consultorios son aspectos bien comprendidos y valorados por los profesionales de 

enfermería en la muestra. En conclusión, los resultados descriptivos muestran una 

concentración en los niveles altos para ambas variables, indicando que los 

enfermeros, tienden a tener un  nivel alto de conocimiento sobre el ejercicio libre 

y a valorar altamente la función de los consultorios profesionales. 

Tabla 2. Distribución de la autonomía profesional y la utilidad de los 

consultorios de enfermería en Perú, en el año 2024  (n = 380) 

Autonomía 

profesional 

Utilidad 

Alta (4-5) 

Utilidad 

 Media (3-4) 

Utilidad 

 Baja (1-2) 
Total 

Alta (4-5) 363 (95.52%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 
363 

(95.52%) 

Media (3-4) 17 (4.47%) 8 (2.10%) 0 (0.00%) 

 

17 (4.47%) 

 

Baja (1-2) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 

Total 
372 

(97.89%) 
8 (2.10%) 0 (0.00%) 

380 

(100%) 
Fuente: Elaboración propia a partir del cuestionario sobre Conocimiento del Ejercicio 

Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería, validado en 2024. 

 

La tabla revela que una mayoría de los participantes consideran que la autonomía 

profesional en el ejercicio libre de la enfermería y la utilidad de los consultorios 

de enfermería en niveles altos. Específicamente, el 95.52% de los encuestados 

calificaron la autonomía profesional en el rango alto, mientras que el 97.89% 

valoraron la utilidad de los consultorios de enfermería igualmente en un rango 

alto. Esta tendencia sugiere una relación generalizada y positiva sobre ambos 

aspectos entre los profesionales de enfermería. Los porcentajes de respuestas en 

los rangos medios son bajos, con solo el 4.47% y el 2.10% respectivamente, y no 

se registraron respuestas en los rangos bajos para ninguna de las variables. La 

diferencia entre la autonomía profesional y la utilidad de los consultorios es 

mínima, con una ligera inclinación hacia una mayor valoración de la utilidad. 

Estos resultados indican que, en la muestra estudiada, los profesionales de 

enfermería valoran significativamente tanto la autonomía en su práctica como la 

importancia de los consultorios, sin evidencias negativas relevantes. 
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Tabla 3. Distribución que identifica la independencia intelectual y la 

trascendencia de los Consultorios de Enfermería en Perú, en el año 2024 (n = 

380) 

Independenci

a Intelectual 

Trascendenci

a Alta (4-5) 

Trascendenci

a Media (3-4) 

Trascenden

cia Baja (1-

2) 

Total 

Alta (4-5) 375 (98.68%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 375 

(98.68%) 

Media (3-4) 3 (0.78%) 2 (0.52%) 0 (0.00%) 5 (1.31%) 

Baja (1-2) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 0 (0.00%) 

Total 378 (99.47%) 2 (0.52%) 0 (0.00%) 380 

(100%) 

Fuente: Elaboración propia a partir del cuestionario sobre Conocimiento del Ejercicio 

Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería, validado en 2024. 

 

Se presenta la distribución de respuestas sobre dos dimensiones en los 

consultorios profesionales de enfermería en Perú: Independencia Intelectual y 

Trascendencia. La dimensión de Independencia Intelectual muestra que el 98.68% 

de los participantes evaluaron esta característica como alta, lo que indica una 

percepción generalizada de que estos consultorios permiten a los enfermeros 

mantener un grado muy alto de autonomía en su práctica. Solo el 1.31% de los 

encuestados percibió una independencia intelectual media, y no se reportaron una 

independencia baja, sugiriendo un consenso fuerte sobre el valor de la autonomía 

proporcionada por estos consultorios. En cuanto a la Trascendencia, el 99.47% de 

los participantes la consideraron alta, reflejando una opinión casi unánime de que 

los consultorios tienen una importancia significativa y un impacto notable en el 

ámbito profesional de la enfermería. Solo el 0.52% evaluó la trascendencia como 

media, sin reportes de niveles bajos. Estos resultados permiten identificar que 

tanto la independencia intelectual como la trascendencia de los consultorios son 

altamente valoradas por los participantes, destacando el consenso sobre la 

importancia y el grado de autonomía que estos consultorios proporcionan a los 

profesionales de la salud en Perú en 2024. La alta proporción de respuestas en las 

categorías de alta para ambas dimensiones sugiere una relación positiva sobre el 
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impacto significativo y la capacidad de los consultorios para fomentar un entorno 

de trabajo autónomo y valioso para la enfermería. 

Tabla 4. Distribución que identifica la independencia financiera y beneficio 

económico de los Consultorios de Enfermería en Perú, en el año 2024 (n = 

380) 

Independencia 

Financiera 

Beneficio 

Económico 

Alto (4-5) 

Beneficio 

Económico 

Medio (3-4) 

Beneficio 

Económico 

Bajo (1-2) 

Total 

Alta (4-5) 335 

(88.16%) 

0 (0.00%) 0 (0.00%) 335 

(88.16%) 

Media (3-4) 30 (7.89%) 12 (3.16%) 0 (0.00%) 42 

(11.05%) 

Baja (1-2) 0 (0.00%) 3 (0.78%) 0 (0.00%) 3 

(0.78%) 

Total 365 

(96.05%) 

15 (3.94%) 0 (0.00%) 380 

(100%) 
Fuente: Elaboración propia a partir del cuestionario sobre Conocimiento del Ejercicio 

Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería, validado en 2024. 

 

La distribución de la independencia financiera y el beneficio económico los 

consultorios de enfermería en Perú en 2024 revela que una mayoría significativa 

de los consultorios reporta niveles altos en ambas variables. En términos de 

independencia financiera, el 88.16% de los consultorios percibe un nivel alto (4-

5), mientras que solo el 11.05% reporta un nivel medio (3-4), y un 0.78% reporta 

un nivel bajo (1-2). En cuanto al beneficio económico, el 96.05% de los 

consultorios considera que el beneficio económico es alto (4-5), con solo el 3.94% 

reportando un beneficio medio (3-4) y ningún consultorio reportando un beneficio 

bajo (1-2). Estos resultados permiten identificar que la mayoría de los consultorios 

de enfermería en Perú experimentan una alta autonomía financiera y un impacto 

económico significativo, reflejando una relación positiva general sobre su 

situación financiera y económica. 



44 

 

5.2. Análisis inferencial y/o contrastación de hipótesis 

Tabla 5. Coeficiente de correlación de Pearson entre el conocimiento sobre el 

ejercicio libre del enfermero y la importancia de los consultorios 

profesionales de enfermería en Perú, en el año 2024.  (n=380) 

Relación Evaluada 

Coeficiente de 

Correlación de Pearson 

(r) 

Valor de 

Significancia 

Bilateral (p) 

conocimiento sobre el 

ejercicio libre del 

enfermero e 

importancia de los 

consultorios 

profesionales de 

enfermería 

0.590 0.000 

Fuente: Elaboración propia a partir de los resultados del instrumento Conocimiento del 

Ejercicio Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería. 

Desarrollado y validado por el autor del estudio, 2024. 

 

Los resultados estadísticos entre el conocimiento del ejercicio libre del enfermero 

y la importancia de los consultorios profesionales de enfermería en Perú en el año 

2024. Conforme a la prueba de correlación de Pearson, se obtuvo un coeficiente r 

= 0.590, lo que indica una correlación positiva moderada entre ambas variables. 

Esto sugiere que, en general, a mayor conocimiento sobre el ejercicio libre del 

enfermero, mayor es la percepción de la importancia de los consultorios 

profesionales de enfermería. 

Además, el p-valor obtenido fue 0.000, el cual es menor al umbral de significancia 

de p- < 0.01, lo que indica que la correlación es estadísticamente significativa. En 

consecuencia, se rechaza la hipótesis nula (H₀), que suponía que no existía 

relación entre ambas variables, y se acepta la hipótesis de investigación (Hi), que 

plantea que existe una relación significativa entre el conocimiento sobre el 

ejercicio libre del enfermero y la importancia de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú en el año 2024. 

En conclusión, estos resultados evidencian que los enfermeros con un mayor 

conocimiento sobre el ejercicio libre tienden a valorar más la función e 
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importancia de los consultorios de enfermería. Esto refuerza la idea de que el 

fortalecimiento del conocimiento en este ámbito podría contribuir a una mayor 

valoración y reconocimiento de los consultorios profesionales de enfermería en el 

país. 

Tabla 6. Coeficiente de Correlación de Pearson entre la Autonomía 

Profesional y la Utilidad Percibida de los Consultorios Profesionales de 

Enfermería en el Perú, 2024 (n=380 

Relación 

Evaluada 

Coeficiente de Correlación 

de Pearson (r) 

Valor de Significancia 

Bilateral (p) 

Autonomía 

profesional y 

Utilidad 

0.461 0.000 

Fuente: Elaboración propia a partir de los resultados del instrumento Conocimiento del 

Ejercicio Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería. 

Desarrollado y validado por el autor del estudio, 2024. 

 

El análisis estadístico muestran que existe una relación positiva moderada entre la 

Autonomía Profesional del enfermero y la Utilidad Percibida de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú en el año 2024. De acuerdo con la prueba 

de correlación de Pearson, se obtuvo un coeficiente r = 0.461, lo que indica que, 

a mayor autonomía profesional del enfermero, mayor es la percepción de la 

utilidad de los consultorios profesionales de enfermería. 

Además, el p-valor obtenido fue 0.000, lo que es menor al umbral de significancia 

de p- < 0.01. Esto indica que la correlación es estadísticamente significativa, lo 

que permite rechazar la hipótesis nula (H₀₁) y respaldar la hipótesis de 

investigación (Hi₁), la cual plantea que existe una relación significativa entre la 

Autonomía Profesional y la Utilidad Percibida de los consultorios de enfermería. 

En conclusión, los resultados sugieren que los enfermeros que poseen una mayor 

autonomía profesional tienden a valorar más la utilidad de los consultorios 

profesionales de enfermería. Este hallazgo puede ser clave para el fortalecimiento 

del ejercicio libre de la profesión, resaltando la importancia de promover la 
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autonomía en la práctica enfermera para aumentar la percepción de utilidad de 

estos espacios. 

Tabla 7. Coeficiente de Correlación de Pearson entre la Independencia 

Intelectual y la Trascendencia de los Consultorios Profesionales de 

Enfermería en el Perú, 2024 (n=380) 

Relación Evaluada 

Coeficiente de 

Correlación de Pearson 

(r) 

Valor de 

Significancia 

Bilateral (p) 

Independencia Intelectual 

y Trascendencia 
0.439 0.000 

 

Fuente: Elaboración propia a partir de los resultados del instrumento Conocimiento del 

Ejercicio Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería. 

Desarrollado y validado por el autor del estudio, 2024. 

 

El análisis estadístico nos muestra un resultado que existe una relación positiva 

moderada entre  la Independencia Intelectual del enfermero y la Trascendencia de 

los consultorios profesionales de enfermería en el Perú en el año 2024. De acuerdo 

con la prueba de correlación de Pearson, se obtuvo un coeficiente r = 0.439, lo que 

indica que a mayor independencia intelectual del enfermero, mayor es la 

percepción de la trascendencia de los consultorios profesionales de enfermería. 

 

Además, el p-valor obtenido fue 0.000, lo que es menor al umbral de significancia 

de p- < 0.01. Esto indica que la correlación es estadísticamente significativa, lo 

que permite rechazar la hipótesis nula (H₀₂) y respaldar la hipótesis de 

investigación (Hi₂), la cual plantea que existe una relación significativa entre la 

Independencia Intelectual y la Trascendencia de los consultorios de enfermería. 

 

En conclusión, estos hallazgos sugieren que los enfermeros con mayor 

independencia intelectual tienden a percibir los consultorios profesionales de 

enfermería como espacios de mayor trascendencia dentro de su ejercicio 
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profesional. Este resultado resalta la importancia de fomentar la independencia 

intelectual en la formación y práctica enfermera, ya que podría contribuir a un 

mayor reconocimiento de estos consultorios en el ámbito profesional. 

 

Tabla 8. Coeficiente de Correlación de Pearson entre la Independencia 

Financiera y el Beneficio Económico de los Consultorios Profesionales de 

Enfermería en el Perú, 2024 (n=380) 

Relación Evaluada 

Coeficiente de 

Correlación de Pearson 

(r) 

Valor de 

Significancia 

Bilateral (p) 

Independencia Financiera y 

Beneficio Económico 
0.586 0.000 

 

Fuente: Elaboración propia a partir de los resultados del instrumento Conocimiento del 

Ejercicio Libre Enfermero e Importancia de los Consultorios de Enfermería. 

Desarrollado y validado por el autor del estudio, 2024. 

 

Los resultados del análisis estadístico muestran que existe una relación positiva 

moderada-alta entre la Independencia Financiera del enfermero y el Beneficio 

Económico percibido de los consultorios profesionales de enfermería en el Perú 

en el año 2024. De acuerdo con la prueba de correlación de Pearson, se obtuvo un 

coeficiente r = 0.586, lo que indica que, a mayor independencia financiera del 

enfermero, mayor es la percepción del beneficio económico asociado a los 

consultorios profesionales de enfermería. 

Además, el p-valor obtenido fue 0.000, lo que es menor al umbral de significancia 

de p- < 0.01. Esto indica que la correlación es estadísticamente significativa, lo 

que permite rechazar la hipótesis nula (H₀₃) y respaldar la hipótesis de 

investigación (Hi₃), la cual plantea que existe una relación significativa entre la 

Independencia Financiera y el Beneficio Económico percibido de los consultorios 

de enfermería. 
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En conclusión, estos hallazgos sugieren que los enfermeros con mayor 

independencia financiera tienden a percibir los consultorios profesionales de 

enfermería como espacios con mayor beneficio económico. Este resultado destaca 

la importancia de la estabilidad financiera en la valoración del ejercicio 

independiente de la enfermería, lo que podría implicar que fortalecer la autonomía 

financiera de los enfermeros contribuiría a una mayor rentabilidad y sostenibilidad 

de estos espacios. 
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5.3. Discusión de resultados 

En este estudio los resultados revelan una asociación significativa entre el 

conocimiento sobre el ejercicio libre del enfermero y la importancia de los 

consultorios profesionales de enfermería en el Perú en 2024 (p = 0.000). 

Respecto a la relación entre autonomía profesional y utilidad de los consultorios, 

se encontró una correlación positiva moderada (r = 0.461; p = 0.000), lo que 

sugiere que una mayor autonomía profesional está asociada con una percepción 

más alta de la utilidad de los consultorios. 

En la relación entre independencia intelectual y trascendencia de los consultorios, 

se halló una correlación positiva moderada (r = 0.439; p = 0.000), indicando que 

los enfermeros con mayor independencia intelectual tienden a valorar los 

consultorios como un espacio de mayor trascendencia. 

Acerca de la relación entre independencia financiera y beneficio económico de los 

consultorios, se obtuvo una correlación positiva moderada-alta (r = 0.586; p = 

0.000), lo que sugiere que los enfermeros con mayor independencia financiera 

perciben los consultorios como una opción económicamente beneficiosa. 

Estos hallazgos coinciden con estudios previos, donde se analizaron la autonomía 

en la práctica de enfermería en México y concluyeron que esta es un factor clave 

para mejorar la calidad del cuidado. Sin embargo, mientras que su estudio se 

enfoca en la autonomía percibida dentro de hospitales, el presente trabajo amplía 

la perspectiva al relacionar el conocimiento del ejercicio libre enfermero con la 

percepción de la importancia de los consultorios profesionales, asimismo, 

destacan que el conocimiento especializado en la práctica de enfermería es 

fundamental para fortalecer la autonomía y la calidad del cuidado. Esta afirmación 

concuerda con los hallazgos de esta investigación, ya que el conocimiento sobre 

el ejercicio libre del enfermero influye directamente en la valoración de los 

consultorios profesionales como una alternativa viable. [63-64] 

La autonomía en la práctica de enfermería está estrechamente vinculada con la 

capacitación y la educación en entornos clínicos privados. Esto coincide con los 

hallazgos de esta investigación, donde se observa que la formación y la autonomía 

profesional influyen en la percepción de la utilidad de los consultorios. [65] 
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La importancia de fortalecer la autonomía del personal de enfermería en hospitales 

mejorando la calidad del cuidado, y la necesidad de capacitar a los enfermeros en 

el ejercicio libre para potenciar su autonomía, es destacado en estudios analizaron 

la asociación entre el conocimiento sobre el ejercicio libre enfermero y la 

importancia de los consultorios profesionales. [66-67]  

En cuanto a la práctica independiente, en un estudio se encontraron que los 

enfermeros especialistas y generalistas en hospitales de Madrid necesitan 

fortalecer su autonomía y liderazgo en la toma de decisiones. [68] De manera 

similar, en otro estudio demostraron que el conocimiento sobre el ejercicio libre 

enfermero refuerza la capacidad de los profesionales para gestionar alternativas 

laborales como los consultorios profesionales. [69] 

Los resultados de este estudio también respaldan las conclusiones de estudios 

previos en Chiclayo, quienes encontraron que los consultorios profesionales de 

enfermería representan una alternativa laboral viable que requiere capacitación y 

trabajo colaborativo. [70] En la misma línea, resaltan la importancia de la 

formación continua y el trabajo en equipo tener éxito en los consultorios de 

enfermería. [71] 

Con respecto a la independencia financiera, los profesionales de enfermería con 

mayor estabilidad económica tienen más probabilidades de emprender 

consultorios. [72] Estos hallazgos coinciden con los del presente estudio, donde 

se identificó una correlación positiva entre la independencia financiera y la 

percepción del beneficio económico de los consultorios (r = 0.586; p = 0.000). De 

manera complementaria, el desarrollo de habilidades de gestión financiera es 

crucial para el éxito en el ejercicio libre de la enfermería. [73] 

En la implementación de consultorios en Cusco, se identificó que, a pesar de los 

desafíos administrativos y financieros, existe un creciente interés por parte de los 

enfermeros en este modelo de atención. [74] Esta idea indica que el conocimiento 

sobre el ejercicio libre enfermero está directamente relacionado con la capacidad 

de gestionar consultorios de manera efectiva. [75] 

En concordancia con estos hallazgos, se encontraron una relación significativa 

entre el conocimiento profesional y la gestión de consultorios de enfermería, [76] 
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y se ha destacado la importancia del conocimiento especializado para la 

implementación exitosa de consultorios de enfermería. [77] 

El análisis revela que hay una correlación significativa entre la autonomía 

profesional y la utilidad de los consultorios de enfermería. Estos hallazgos 

refuerzan estudios previos que destacan la importancia de la autonomía en la 

práctica enfermera. [78]  En este sentido, se ha subrayado cómo la autonomía 

puede influir en la valoración de los consultorios como una opción laboral. [79] 

Asimismo, se ha destacado cómo la estabilidad económica influye en la 

disposición de los enfermeros para invertir en consultorios y explorar nuevas 

oportunidades profesionales. [80-81] 

Los resultados muestran una correlación significativa entre la independencia 

intelectual y la importancia de los consultorios profesionales de enfermería. Este 

hallazgo se alinea con estudios previos que resaltan la importancia de empoderar 

a las enfermeras para liderar cambios organizativos, [82-83] quienes destacan 

cómo la autonomía intelectual puede potenciar la capacidad de las enfermeras para 

gestionar consultorios y mejorar la calidad del cuidado. 

Desde una perspectiva más amplia, la importancia de la autonomía en la práctica 

de enfermería independiente, que se complementa con estudios previos que al 

asociarla con la relevancia de los consultorios profesionales documentan un alto 

interés en el emprendimiento de consultorios, aunque sin profundizar en cómo la 

independencia financiera puede influir en su desarrollo, un aspecto que este 

estudio sí analiza. [84-85] 

La autonomía y la independencia financiera son factores clave en la valoración y 

gestión de consultorios de enfermería. [86] Se ha destacado que la combinación 

de conocimientos y estabilidad económica es esencial para comprender el 

atractivo de los consultorios profesionales como una opción viable para los 

enfermeros. [87]   

En conclusión, los resultados de esta investigación respaldan la idea de que el 

conocimiento del ejercicio libre enfermero influye directamente en la percepción 

de la importancia de los consultorios profesionales como una alternativa viable y 

sostenible dentro del sistema de salud peruano. 
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5.4. Aporte Científico de la investigación 

Esta  investigación aporta el conocimiento sobre el ejercicio libre del enfermero y 

la importancia de los consultorios profesionales de enfermería en el Perú, 

evidenciando la relación entre la autonomía profesional, la independencia 

intelectual y la independencia financiera, así como su impacto en la valoración de 

los consultorios como una alternativa viable y beneficiosa. 

Además, resalta que el conocimiento especializado en el ejercicio libre y la 

especialización de los enfermeros inciden de manera positiva en la calidad de la 

atención y en la evolución hacia un modelo más autónomo de la profesión. Estos 

hallazgos subrayan la necesidad de integrar en la formación de los enfermeros 

contenidos sobre gestión, autonomía profesional y habilidades empresariales, con 

el propósito de fortalecer tanto sus competencias clínicas como su capacidad de 

gestión en consultorios independientes. 

En términos prácticos, la investigación demuestra que la independencia intelectual 

y la autonomía financiera son factores determinantes en la valoración de los 

consultorios profesionales de enfermería como una alternativa laboral 

económicamente viable. Estos resultados permiten plantear políticas y estrategias 

orientadas a fortalecer el desarrollo del ejercicio libre de la enfermería, 

garantizando su sostenibilidad a largo plazo y su contribución al sistema de salud. 
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CONCLUSIONES 

Este estudio demuestra que existe una relación significativa entre el conocimiento del 

ejercicio libre enfermero y la importancia de los consultorios profesionales de enfermería 

en el Perú en el año 2024. Los resultados indican que a medida que los profesionales de 

enfermería adquieren un mayor conocimiento sobre el ejercicio libre, también aumentan 

su valoración y percepción de la importancia de los consultorios profesionales como una 

alternativa viable y beneficiosa. 

Asimismo, en la Autonomía Profesional y Utilidad de los Consultorios se halló una 

correlación positiva moderada (r = 0.461; p = 0.000) entre la autonomía profesional y la 

utilidad de los consultorios. Los enfermeros que poseen mayor autonomía profesional 

tienden a valorar más la utilidad de los consultorios profesionales. 

Adicionalmente, en la Independencia Intelectual y Trascendencia de los Consultorios, se 

evidenció una correlación positiva moderada (r = 0.439; p = 0.000) entre la independencia 

intelectual y la trascendencia de los consultorios. Quienes cuentan con mayor 

independencia intelectual perciben los consultorios como espacios con un impacto 

significativo en la práctica de enfermería. 

Finalmente, en el análisis de la Independencia Financiera y Beneficio Económico de los 

Consultorios, se encontró una correlación positiva moderada-alta (r = 0.586; p = 0.000) 

entre la independencia financiera y el beneficio económico de los consultorios. Los 

enfermeros con mayor independencia financiera tienden a considerar los consultorios 

profesionales como una opción económicamente rentable. 

En general, estos hallazgos refuerzan que es importante el fortalecimiento de la formación 

de los enfermeros en gestión, autonomía y educación financiera, con el objetivo de 

mejorar la percepción y el desarrollo de los consultorios profesionales de enfermería 

como una alternativa laboral viable y sostenible.  
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SUGERENCIAS 

Para el Colegio de Enfermeros 

Se sugiere implementar programas de formación y capacitación continua sobre el 

ejercicio libre enfermero, con énfasis en autonomía profesional, independencia intelectual 

y financiera. Estos programas deben reforzar la importancia de la autonomía en la toma 

de decisiones y su impacto en la valoración de los consultorios profesionales de 

enfermería. 

Además, se sugiere desarrollar talleres y seminarios enfocados en la gestión de 

consultorios y viabilidad económica, promoviendo el conocimiento sobre independencia 

financiera y destacando su influencia en la sostenibilidad y rentabilidad de estos espacios. 

Para los Profesionales de Enfermería 

Los enfermeros deben aprovechar las oportunidades de educación y formación continua 

en el ámbito del ejercicio libre enfermero. Un mayor dominio en esta área permitirá una 

mejor apreciación de los consultorios profesionales y una maximización de su utilidad y 

beneficios. 

Es esencial priorizar el desarrollo de habilidades en autonomía profesional, 

independencia intelectual y financiera, ya que estos aspectos están directamente 

relacionados con una valoración positiva de los consultorios como alternativa laboral 

viable. 

Para las Instituciones Educativas 

Se insta a fomentar e incluir en sus planes de estudio cursos sobre ejercicio libre 

enfermero, gestión y autonomía profesional, con un enfoque en la independencia 

intelectual. 

Asimismo, es fundamental que las universidades ofrezcan módulos especializados en 

independencia financiera, permitiendo que los futuros profesionales desarrollen 

competencias para gestionar consultorios y considerarlos como una opción económica 

viable y efectiva. 
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Para el Gobierno y Entidades Reguladoras 

El Gobierno peruano y las instituciones reguladoras de salud deben impulsar políticas y 

estrategias que promuevan la educación y formación en el ejercicio libre enfermero, 

centradas en la autonomía profesional, la independencia intelectual y la independencia 

financiera. 

Es necesario reforzar estas iniciativas para garantizar que los profesionales de enfermería 

adquieran las competencias necesarias en estas áreas. Además, se recomienda apoyar y 

facilitar la creación y desarrollo de consultorios profesionales de enfermería, 

reconociéndolos como una opción clave no solo para mejorar la atención en salud, sino 

también para generar beneficios económicos, contribuyendo al bienestar social y al 

fortalecimiento del sistema sanitario. 
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ANEXO N°01.  RESOLUCIÓN DE DESIGNACIÓN DE ASESOR 
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ANEXO N°02.  MATRIZ DE CONSISTENCIA 

PROBLEM

A 

OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES INSTRUMENTOS 

PROBLEM

A 

GENERAL 

¿Qué 

relación 

existe entre el 

conocimiento 

del ejercicio 

libre 

enfermero y 

la 

importancia 

de los 

consultorios 

profesionales 

de enfermería 

OBJETIVO 

GENERAL 

Determinar la relación 

entre los 

conocimientos de 

ejercicio libre 

enfermero   y la de 

importancia de los 

consultorios 

profesionales de 

enfermería en el Perú, 

en el año 2024 

 

 

 

 

HIPOTESIS GENERAL 

Hi: Existe una relación 

significativa del conocimiento del 

ejercicio libre enfermero con la 

percepción la importancia de los 

consultorios profesionales de enfermería 

en el Perú, en el año 2024. 

 

Ho: No existe relación 

significativa del conocimiento del 

ejercicio libre enfermero y la importancia 

de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024 

 

 

VARIABLE 01 

Conocimiento 

del ejercicio 

libre enfermero. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

•Autonomía 

Profesional 

 

 

 

 

 

 

 

•Independencia  

Intelectual 

 

 

 

1. Libertad para la toma de decisiones en lo 

que sabe del ejercicio profesional 

2.Es independiente para dar consulta y 

recomendaciones en su práctica de 

enfermería.  

3.Cumple con la utilización de diagnósticos 

de enfermería para obtener los resultados 

esperados. 

4.Independencia en la habilidad durante su 

práctica funcional sin supervisión de otra 

disciplina.  

5.Libertad para la toma de decisiones en lo 

que sabe de su profesión 

 

 

 

 

 

 

 

Cuestionario con 

respuestas cerradas 

 

 

• Nunca  

• Raramente 

• A veces 

• Frecuentemente 
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Perú, en el 

año 2024?  

OBJETIVOS 

ESPECÍFICOS 

01.- Identificar la 

relación entre los 

conocimientos de 

ejercicio libre 

enfermero (Autonomía 

profesional) y la 

importancia (Utilidad) 

de los consultorios 

profesionales de 

enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

 

02.- Verificar la 

relación entre los 

conocimientos de 

ejercicio libre 

enfermero 

(Independencia 

Intelectual) y la 

importancia 

 

HIPÓTESIS ESPECÍFICAS 

Hi1 Existe una  relación 

correlación directa y significativa entre 

los conocimientos de ejercicio libre 

enfermero (Autonomía profesional) y la 

importancia (Utilidad) de los 

consultorios profesionales de enfermería 

en el Perú, en el año 2024. 

 

Hi2 Existe una  relación  directa y 

significativa entre los conocimientos de 

ejercicio libre enfermero (Independencia 

Intelectual) y la importancia 

(Trascendencia) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

 

Ho3 Existe una relación directa y 

significativa Indicar la relación entre los 

conocimientos de ejercicio libre 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

VARIABLE 02 

Importancia de 

los consultorios 

profesionales de 

enfermería. 

 

 

•Independencia 

Financiera 

 

 

 

 

 

 

 

 

•Utilidad 

 

 

 

 

 

6.Formación educativa solo es a nivel de 

universitario 

7.La enfermería tiene sus propios modelos 

teóricos propios. 

8.Se vincula con estructuras de poder con 

criterios propios de su disciplina. 

9.Genera nuevos conocimientos desde su 

naturaleza profesional. 

10.Los procesos mentales se dirigen a la 

solución de los problemas. 

 

11.La contabilidad financiera producto su 

profesión satisface lo que consume su 

familia. 

12.El enfermero encuentra un desarrollo 

profesional en su propia empresa. 

13.La profesión se puede plantear 

aspiraciones económicas  

14.El enfermero se concibe como su propio 

jefe o gerente en ejercicio de su profesión.  

• Siempre 
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(Trascendencia) de los 

consul-torios 

profesionales de 

enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

 

03.- Indicar la relación 

entre los 

conocimientos de 

ejercicio libre 

enfermero (In-

dependencia 

Financiera) y la 

importancia (Beneficio 

Económico) de los 

consultorios 

profesionales de 

enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

 

enfermero (Independencia Financiera) y 

la importancia (Beneficio Económico) de 

los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

 

Ho1 No existe una  relación directa 

y significativa entre los conocimientos de 

ejercicio libre enfermero (Autonomía 

profesional) y la importancia (Utilidad) 

de los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

 

Ho2 No existe una relación directa 

y significativa entre los conocimientos de 

ejercicio libre enfermero (Independencia 

Intelectual) y la importancia 

(Trascendencia) de los consultorios 

profesionales de enfermería en el Perú, 

en el año 2024. 

 

 

•Trascendencia 

 

 

 

 

 

 

 

•Beneficio 

económico. 

15.Puede invertir con capital propio, y es 

suficiente a partir de su profesión, la 

recuperación de la inversión  

 

16.Favorece la prevención de 

enfermedades. 

17.Favorece la promociona la salud. 

18.Mejorar la accesibilidad de los servicios 

integrales que conforman el sistema 

sanitario 

19.Aporta conocimientos al campo 

científico y tecnológico. 

20.Aporta al desarrollo social. 

 

21.Promueve el logro de resultados en la 

salud que aún no se ha obtenido o mejora la 

salud pública. 

22.A partir de su implementación se 

extiende a una mayor calidad de atención de 

la salud. 
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Ho3 No existe una relación directa 

y significativa Indicar la relación entre 

los conocimientos de ejercicio libre 

enfermero (Independencia Financiera) y 

la importancia (Beneficio Económico) de 

los consultorios profesionales de 

enfermería en el Perú, en el año 2024. 

 

  

23.El aporte de un consultorio es 

significativo en términos de la salud. 

24.Desarrollo satisfacción personal. 

35.La función de un consultorio es aplicable 

a toda la sociedad. 

 

26.Las necesidades satisfechas de los 

potenciales clientes generan otras 

necesidades a cubrir con los recursos del 

consultorio. 

27.Los beneficios económicos cubren los 

costos que se invierte. 

28.Los costos de los potenciales clientes 

hacen que decida por atención en los 

consultorios profesionales privados. 

29.La prestación de salud, mejora la salud 

de la población. 

30.Los precios del mercado, son equitativos 

y de acceso general a los potenciales 

clientes. 
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ANEXO N°03. INSTRUMENTOS DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

INSTRUMENTOS 01 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO 

VALDIZAN DE HUANUCO” 

ESCUELA DE POSGRADO 

CUESTIONARIO 

 

TITULO DEL ESTUDIO: Relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

e importancia sobre los consultorios profesionales de enfermería. Perú – 2024. 

INSTRUCCIONES: Por favor, dedique su atención a cada una de las preguntas y 

proporcione sus respuestas, considere que su participación es completamente voluntaria 

y anónima, y aseguro que sus respuestas serán mantenidas en confidencialidad. 

Seleccione la respuesta que considera mas adecuada para cada pregunta. 

Gracias por su colaboración 

 

DATOS GENERALES 

1. ¿Cuánto tiempo de egresado tiene usted?  ____ 

2. Fecha de nacimiento 

a. Mes  ____ 

b. Año  ____ 

3. Sexo 

a. Masculino (  ) 

b. Femenino (   ) 

4. Centro Laboral 

a. Nombre de la institución ____________________________  



74 

    

 

 

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO 

VALDIZAN DE HUANUCO” 

ESCUELA DE POSGRADO 

 

Escala De Likert Conocimiento Del Ejercicio Libre Enfermero 

 

TITULO DEL ESTUDIO: Relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

e importancia sobre los consultorios profesionales de enfermería. Perú – 2024. 

 

INSTRUCCIONES: Por favor, dedique su atención a cada una de las preguntas y 

proporcione sus respuestas, considere que su participación es completamente voluntaria 

y anónima, y aseguro que sus respuestas serán mantenidas en confidencialidad. 

Seleccione la respuesta que considera más adecuada para cada pregunta. 

Gracias por su colaboración 

Escala de Likert 

Nunca Raramente A veces Frecuentemente Siempre 

1 2 3 4 5 

 

N° Reactivos 1 2 3 4 5 

I Dimensión:  

Conocimiento del ejercicio libre Enfermero 

     

 Autonomía Profesional       

1 ¿Sabe usted que puede tomar decisiones en libertad, en el 

ejercicio de su profesión? 

     

2 ¿En situaciones sobre el cuidado enfermero; sabe que puede 

usted brindar consultas y recomendaciones? 

     

3 ¿En el ejercicio de su profesión, usted utiliza diagnósticos 

enfermeros para obtener resultados? 

     

4 ¿Sabe usted que como enfermero usted utiliza sus 

habilidades con independencia y sin supervisión de otra 

disciplina profesional 

     

5 ¿Conoce usted que puede tomar decisiones en relación a su 

profesión con toda libertad? 

     

 Independencia intelectual      

6 ¿Sabe, usted que la formación educativa de la enfermería es 

únicamente a nivel universitario? 

     

7 ¿Sabe que en la aplicación del ejercicio profesional, usted 

utiliza modelos teóricos propios de enfermería? 

     



75 

    

 

8 ¿Sabe usted, que; como enfermero puede ser parte de las 

estructuras de poder del estado o de su institución? 

     

9 ¿Desde la naturaleza de su profesión, sabe que puede generar 

nuevos conocimientos? 

     

10 ¿Conoce que los procesos mentales que usa como enfermero, 

se dirigen a la solución de los problemas? 

     

 Independencia financiera      

11 ¿Conoce que; ¿la contabilidad financiera, de su profesión 

puede satisfacer el consumo de su familia? 

     

12 ¿Conoce usted, que como enfermero puede tener desarrollo 

profesional en una empresa propia relacionado a enfermería? 

     

13 ¿Con el ejercicio profesional usted, puede plantearse 

aspiraciones económicas? 

     

14 ¿Usted; se concibe como su propio jefe o gerente ejerciendo 

su profesión? 

     

15 ¿Sabe usted que, con su ejercicio profesional, puede 

recuperar su capital invertido en una empresa de enfermería? 
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INSTRUMENTOS 02 

UNIVERSIDAD NACIONAL “HERMILIO 

VALDIZAN DE HUANUCO” 

ESCUELA DE POSGRADO 

 

Escala De Likert Importancia de los consultorios de enfermería. 

TITULO DEL ESTUDIO: Relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero 

e importancia sobre los consultorios profesionales de enfermería. Perú – 2024. 

INSTRUCCIONES: Por favor, dedique su atención a cada una de las preguntas y 

proporcione sus respuestas, considere que su participación es completamente voluntaria 

y anónima, y aseguro que sus respuestas serán mantenidas en confidencialidad. 

Seleccione la respuesta que considera más adecuada para cada pregunta. 

Gracias por su colaboración 

Escala de Likert 

Nunca Raramente A veces Frecuentemente Siempre 

1 2 3 4 5 

 

N° Reactivos 1 2 3 4 5 

II Dimensión:  

Importancia de los consultorios de enfermería 

     

 Utilidad       

1 ¿Un consultorio de enfermería, favorece la prevención de 

enfermedades? 

     

2 ¿Un consultorio de enfermería, favorece la promoción de la 

salud? 

     

3 ¿Un consultorio de enfermería, mejora la accesibilidad de los 

servicios integrales que conforman el sistema sanitario? 

     

4 ¿La práctica y datos del consultorio de enfermería, aporta 

conocimientos al campo científico y tecnológico? 

     

5 ¿El consultorio de enfermería, aporta al desarrollo social?      

 Trascendencia      

6 ¿Un consultorio de enfermería, promueve logro de 

resultados para mejorar la salud pública? 

     

7 ¿Considera que un consultorio de enfermería contribuye a 

mejorar la calidad de la atención en salud del estado? 

     

8 ¿Un consultorio profesional de enfermería es significativo en 

términos de salud? 

     

9 ¿Tener un consultorio de enfermería, desarrolla satisfacción 

personal? 
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10 ¿El funcionamiento de un consultorio profesional de 

Enfermería, es aplicable en toda la sociedad? 

     

 Beneficio Económico      

11 ¿Las necesidades satisfechas de los potenciales clientes van 

a generan otras necesidades a cubrir con los recursos del 

mismo consultorio? 

     

12 ¿Los beneficios económicos cubren los costos que se 

invierten en el consultorio? 

     

13 ¿Los costos en otras instituciones privadas, hacen que los 

clientes decidan atenderse en un consultorio profesional de 

enfermería? 

     

14 ¿La implementación de los consultorios profesionales, 

pueden mejorar la salud de la población? 

     

15 ¿Un consultorio de enfermería puede generar precios 

equitativos y accesibles a los potenciales clientes? 
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ANEXO N°04. VALIDACIÓN DE LOS INSTRUMENTOS POR EXPERTOS 
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ANEXO N°05. CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

 

ID:      

   FECHA:   /   /     

TÍTULO:  RELACIÓN ENTRE EL CONOCIMIENTO DEL EJERCICIO LIBRE 

ENFERMERO E IMPORTANCIA SOBRE LOS CONSULTORIOS PROFESIONALES 

DE ENFERMERÍA- PERU- 2024. 

OBJETIVO:  

Determinar la relación entre el conocimiento del ejercicio libre enfermero y la 

importancia de los consultorios profesionales de enfermería en el Perú, en el año 2024. 

INVESTIGADOR: ELVER LUYO VALERA 

Consentimiento / Participación voluntaria 

Acepto participar en el estudio: He leído la información proporcionada, o me ha 

sido leída. He tenido la oportunidad de preguntar dudas sobre ello y se me ha 

respondido satisfactoriamente. Consiento voluntariamente participar en este 

estudio y entiendo que tengo el derecho de retirarme en cualquier momento de la 

intervención (tratamiento) sin que me afecte de ninguna manera. 

Firmas del participante o responsable legal 

Huella digital si el caso lo amerita 

Firma del participante: _______________________ 

                                                                                    

Firma del investigador responsable: _______________ 
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ANEXO N° 06. OTROS 
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ANEXO 07. NOTA BIOGRAFICA 
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ANEXO N° 08. ACTA DE SUSTENTACIÓN 
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ANEXO N°09. CONSTANCIA DE SIMILITUD Y EL REPORTE  
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ANEXO N°10. AUTORIZACIÓN DE PUBLICACIÓN 
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